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  :مقدمه

اكنون انجام كمكهاي اوليه با توجه به مشكلات و كمبودهاي عديده اي كه در زمينه درمان و 

مراكز درماني وجود دارد و نيز عدم هماهنگيهاي لازم و تشكيل بخشهاي تخصصي كه در زمينه 

... يجاد گرديده بخصوص در مراكز صنعتي و كارگاهي ما كه ديگرپذيرش بيماران و مصدومين ا

از يك طرف و رشد سريع و شگفت انگبز صنعت و تغييراتي كه هر روزه در روند توليد صنايع 

بوجود مي آيد كه خطرات ناشي از آنها جان ميليونها كارگر را تهديد مي كند از طرف ديگر، 

د مراكز و تجهيزات و لوازم مورد نياز فوريتهاي پزشكي را انجام و اقدامات اوليه درماني و ايجا

بصورت بسيار جدي تر و كاملتر نويد مي دهد و ضرورت هر چه بيشتر آن را بصورت امري 

محرز و واجب درآورده و در كنار آن تربيت نيروي انساني متعهد و كارآمد را در فوريتها، هر 

  . سريعاً به كمك مصدومين و بيماران برسدچه بيشتر طلب مي كند تا در ضرورتها بتواند

امروزه كل سيستم اعم از مديران و سرپرستان و ساير مسئولين مربوط بايد با احساس 

مسئوليت بيشتر تلاش نمايد تا خطرات بالقوه اي كه در محل كار وجود دارد شناسايي كرده و 

  .از بروز حادثه جلوگيري نمايد

 حادثه اي هم اتفاق افتاد بتواند جان خود و ساير همكارانش را اگر چنانچه با وجود همه تلاشها

  .نجات دهد

در شرايط فعلي كه ورود و بكار بردن ابزار آلات جديد و ماشينهاي صنعتي پيشرفته و 

هزاران نوع مواد شيميايي قابل احتراق و انفجار و نيز مواد عالي جديد كه خطرات و اثرات 

 هنوز ناشناخته مانده، ديگر نمي توان نسبت به ايجاد يك خانه بسياري از آنها بر روي انسان

  .بهداشت كارگري و يا درمانگاه كه آن هم فقط با يك يا چند نفر بهيار و بهداشتكار بسنده كرد
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 فاجعه كارخانه،، يونيون كار بايد،، و يا حادثه چرنوبيل و ساير مواردي كه كم و بيش در 

تد نشان داد كه تا چه اندازه در اين زمينه كمبود و ضعف در گوشه و كنار دنيا اتفاق مي اف

ونيز . و عدم كارآيي اين گروه را در حوادث بزرگ بخوبي نشان داد. اقدامات نجات وجود دارد

وجود يك نيروي ويژه و كارآزموده را با تجهيزات و امكانات كافي و نيز آموزش ديده را 

  .بخوبي ثابت كرد

ر بسياري از جوامع بخصوص جامعه ما و نيز جهان سوم كه نسبت به و با توجه به اينكه د

فرهنگ سازي مناسب در استفاده از لوازم و وسايل حفاظت فردي و عمومي و نيز رعايت 

اصول ايمني در هنگام كار اقدامات اصولي انجام نگرفته كه آمار بالاي حوادث و آسيبها نمايانگر 

ي مناسب و برنامه ريزي لازم را طلب مي نمايد بطوريكه اين مسئله مي باشد انجام راهكارها

  .هم قابل اجرا و هم مورد قبول مسئولين و مديران كارگاهها قرار گيرد

  :براي اين منظور بايد موارد زير را انجام دهيم

و براي تحقيق اين . براي اولين قدم آموزشهاي لازم در انجام فوريتهاي پزشكي مي باشد

  منظور بايستي،،

   فراهم كردن امكانات اوليه خدمات درماني اورژانس-1 

   تٍأمين لوازم و وسايل حفاظت فردي و عمومي -2 

   ملزم كردن پرسنل به استفاده از وسايل حفاظت فردي كه در اختيارشان قرار داده شده -3

   تبليغات و پخش جزوات آموزشي و پوستر و تيزرهاي آموزشي در جامعه و محيط كارگاه-4

 علاوه بر آموزش مقدماتي و عمومي، اقدامات درماني فوري اوليه را بايستي به افرادي -5 

خاص و در سطح پيشرفته تر انجام داد تا اين افراد پس از طي اين آموزشها و فراهم كردن 

  .وسايل و لوازم لازم آمادگي كامل را در هنگام وقوع حوادث و وجود مجروحين را داشته باشند
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  :تخاب اين افراد بايستي جند نكته اساسي مهم را لحاظ كرددر ان) مهم(

  . فرد از لحاظ جسماني در وضعيت مناسبي باشد-1

  . از نظر اخلاقي شابسته و شاخص باشد-2 

   نسبت به كارهاي اوليه درماني علاقه مند باشد -3

  . در رعايت نظم و انظباط معروف باشد-4

  . صداقت در گفتار و عمل داشته باشد-5

  . سرعت عمل داشته باشد-6

  . به رعايت بهداشت و نظافت مقيد باشد-7

  . در كنترل صحنه تصادف تبحر داشته باشد-8

  . نمونه در رازداري باشد-9

براي انجام اين منظور كارفرمايان و مديران و سرپرستان كارخانجات و كارگاهها و نيز 

ستورالعمل براي هر يك از مسئولين شهري هر يك وظايف خاصي خواهند داشت كه طي د

  .واحدها توسط سازمانهاي مسئول ارسال گرديده و يا خواهد شد

در نهايت با يك جمعبندي كامل، ايجاد هماهنگي بين واحدها و گروههاي مختلف در يك 

حادثه غير مترقبه قبل از وقوع بايد توسط همين افراد انجام شود تا در زمان وقوع هر يك 

  .د و عمليات امداد و نجات را سريعاً هماهنگي و انجام دهندوظايف خود را بدانن
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  :ساختمان بدن

ساختمان بدن تشكيل شده از ميلياردها سلول و سلول كوچكترين واحد ساختماني بدن و ساير 

جانداران است كه ار نظر ساختماني و كار به گروههاي مختلف تقسيم مي شوند كه هر گروه 

 را به عهده دارند سلولهاي بدن دو گروه مي باشند يك گروه كار معيني از حيات شخص

  .پروكارپوتها و گروه ديگر پوكاريوتها مي باشند

  )  ساير ارگانها – بافت –سلول ( سلسه مراتب ساختاري بدن 

از مجموع تركيب چند بافت مختلف عضو، و از مجموع چند عضو دستگاه كه : بافت

شد سلولهايي كه ساختمان يكي داشته باشند و كار واحدي بزرگترين واحد ساختمان بدن مي با

را انجام دهند مي باشند و از تشكل چند دستگاه ساختمان بدن ساخته شده است و دستگاههاي 

 دستگاه مي باشد كه با هماهنگي اين دستگاهها در انجام كارهاي خود موجب 10بدن كه شامل 

  : ا شاملاين دستگاهه. حيات انسان و حركت آن مي شوند

   دستگاه استخواني يا اسكلت انساني -1
  .   دستگاه عضلاني، ساختمان استخواني و عضلاني را مجموعاً دستگاه حركتي هم مي نامند-2
   دستگاه گردش خون-3 
   دستگاه گوارش -4 

   دستگاه تنفسي-5
   دستگاه عصبي-6 
   دستگاه ادراري و تناسلي-7 
   دستگاه بينايي -8 

  وايي  دستگاه شن-9
   دستگاه پوششي بدن يا ساختمان پوست-10
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 دستگاه استخواني، ساختمان بدن از لحاظ شكل ظاهري تشكيل شده از اسكلت انساني، -11
  .مقدار زيادي عضلات و پوشش آنها كه همان پوست است

  

  ) 32-2شكل ( دستگاه استخواني كه همان اسكلت انساني مي باشد شامل استخوان بندي بدن مي باشد
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  : را انجام مي دهدپنج عمل مهمكه 

   ازاحشاء داخلي Support محافظت و حمايت-1 

   كمك به استواري و يا كمك عضلات شكل دادن به بدن -2

   توليد گلبولهاي قرمز و ساير گلبولها و مشتقات خوني -3

  ) كلسيم، فسفر( ذخيره سازي مواد معدني و كاني مانند –4

  از طريق محل اتصال آنها كه همان مفاصل  كمك به حركت اندامها -5

  .مي باشند

بطور كلي استخوانها از يك زمينه پروتئيني كه موجب رشد و تغيير شكل مناسب آن مي 

شود تشكيل شده كه اين زمينه پروتئيني همان كلسيم است و با اضافه شدن فسفر به آن 

   تشكيل گرديده استخوانها از چهار گروه. موجب استحكام و دوام آنها مي شود

و از طريق پوششي بنام پرده ضريع به پرده نازكي مي ).  نامنظم– پهن – كوتاه –دراز ( 

  .باشد تغذيه و انتقال گلبولها مي شود

 عدد مي باشد كه در هفت قسمت جداگانه، و تشكيل دهنده 206تعداد كل استخوانهاي بدن 
  : اسكلت مي باشند و اين هفت قسمت شامل

  هاي جمجمه  استخوان-1
  )  دنبالچه اي– خاجي– كمري– پشتي–گردني( ستون فقرات، عبارتست از  -2
   كمر بند شانه اي -3
  )استخوانهاي دست( اندام فوقاني-4
  با توضيحات لازم  ) Chest(  قفسه سينه -5
   لگن -6
  اندام تحتاني كه ازكمربند لگني به پايين شروع مي شود و شامل استخوانهاي پاها مي-7
  .شود
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 فك تحتاني كه استخواني است – استخوانهاي سر شامل جمجه ):جمجه(استخوانهاي سر

 .متحرك كه به جمجه مفصل گرديده تا ساختمان جمجه را تكميل كند

كه از گروه ( استخوان متصل به هم يصورت مفصل تشكيل شده 8خود جمجمه از 

رده كه جايگاه مغز مي باشد و از ، و شكل كره تو خالي را پيدا ك)مفصلهاي ثابت مي باشند

  )33-1شكل .(آن محافظت مي كند

  
 كه استخوانهايي هستند جدا از هم به شكل تقريباً كروي ) :ستون فقرات(استخوان ستون مهره ها 

كه به آنها مهره مي گويند كه روي هم قرار گرفته و توسط تاندونها، عضلات، ليگانها و 

د و در وسط آنها سوراخي وجود دارد به نام كانال ديسك نگهداري و محافظت مي شون

 ٨ 
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 ٩ 

 - مهره هاي گردني(  قسمت است 5نخاعي كه طناب نخاعي از ميان آنها مي گذرد و شامل 

 ) دنبالچه اي (Coccyx كوكسيكي -)خاجي( ساكرم- كمري–) بالايي پشتي(مهره هاي توراكسيك 

 – بازوها –) اسكاپولا( كتف –) كلاويكول( ستخوانهاي ترقوه  ا) :اندام فوقاني(كمربند شانه اي 

 ساعد كه شامل دو استخوان زند – استخواهاي انگشتان– كف دستها –استخوانهاي ساعد 

 .كه به سمت انگشت كوچك مي باشد) Olnaاولنا (  زند اسفل-)Radiusراديوس (اعلي

  : قفسه صدري 

 جفت 12 بوسيله قفسه صدري يا قفسه سينه شامل فضايي مي باشد كه: قفسه صدري 

متصل مي ) استرنوم(دنده كه از ناحيه پشت به ستون مهره ها و از قسمت جلو به جناق 

قرار گرفته و به خوبي از آنها )  طحال– كبد – ريه ها –قلب (باشد، ايجاد گرديده و در آن 

  .محافظت مي نمايد

يي مستقيم از طريقه قرار گرفتن دنده ها بدين صورت مي باشد كه پنج جفت دنده بالا

ستون مهره ها به جناق سينه و دنده هاي ششم تا دهم بهم متصل توسط يك تيغه به جناق و 

اين دو جفت .( به جناق وصل نبوده و دنده هاي آزاد محسوب مي شوند12 و 11دنده هاي 

  ).دنده مستقيم از كبد و طحال محافظت مي نمايد

 سانتي 15 استخواني است بطول حدود يا همان جناق سينه)  Sternum(استرنوم و اما 

 سانت بصورت غضروفي مي باشد كه 4 سانت و در انتهاي آن حدود 5/4متر و به عرض 

 .Ex    و بنام زائدهC.P.Rشاخصي است براي اندازه گيري محل قرار دادن دست در هنگام 

fluidگفته مي شود.  
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 ١٠ 

اخلي و اندام هاي توليد مثل و  لگن محفظه اي مي باشد كه از اعضاء تناسلي د:ناحيه لگن 

قسمتي از اعضاء داخلي شكم و مثانه محافظت مي نمايد واز ناحيه ساكروم محل اتصال به 

  .اندام تحتاني مي باشد

 توسط كمر بند لگني از ستون فقرات و ناحيه شكم جدا مي شود و به سمت :اندام تحتاني 

  پائين ادامه 

تيبيا (  استخوان 2ور در ناحيه ران و ساق پا كه داراي مي يابد و شامل استخوانهاي پا كه فم

tibia (– درشت ني و فيبولا Fibula ) پاتلا (   كشكك –) نازك نيPatella (   كه استخواني است

  .صاف و كوچك كه از مفصل زانو محافظت مي كند

تصل مفصل مچ پا و خود پا كه از تعداد زيادي استخوان كوچك و بصورت مفصل به يكديگر م

  .مي باشد و در آسيبهاي ناحيه پا بسيار حائز اهميت مي باشد

جمجمه ) ( هر يك از ارگانهاي اصلي بدن با يك محفظه استخواني محافظت مي شوند( مهم 

 – لگن از ارگانهاي پائين شكم – دنده ها از قلب و ريه ها – ستون مهره ها از نخاع –ازمغز 

  ). مثانه–توليد مثل 

   : دستگاه عضلاني

عضلات كه به كمك استخوان ها تشكيل دهنده شكل ظاهري بدن را مي دهند بوسيله رباطها 

كه عبارت از يك طناب سفت و سخت از جنس فيبروز مي باشد به استخواها متصل مي باشد و 

عضلات با حركات انقباض و انبساطي خود باعث حركتهاي مختلف بدن مي شوند و به همين 

  .  و سيستم عضلاني را توأما دستگاه حركتي هم مي نامندلحاظ سيستم استخوان

  . عضلات داراي شريان و وريد و رشته هاي عصبي فراوان مي باشند

    قلب  عضله خاص-3  غير ارادي -2 ارادي  -1عضلات بدن را به سه دسته تقسيم مي كنند 
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خوانها و تاندون وسيله اتصال و استحكام مفاصل رباط يا ليگامان  وسيله اتصال عضلات به است( 

  .) به يكديگر مي باشد

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

رباط ها كه وسيله حركات ارادي اندام ها مي باشند گاهي در اثر فشار زياد و يا صدمات 

فيزيكي آسيب مي بينند كه پيامدهاي زيادي را به همراه دارد كه در بسياري از موارد اورژانس 

  .آورند كه اقدامات لازم را طلب مي كندها را بوجود مي 

ديافراگم نوعي عضله غير ارادي مي باشد كه مي توان بطور ارادي هم كنترل نمود و 

  .درعمل تنفس نقش بسيار با اهميتي را ايفا مي كند

عضلات غير ارادي عضلاتي مي باشد كه اعمال آنها از كنترل خود فرد خارج مي باشد و آنها 

  . داخلي بدن از جمله حركات روده ها، حركات عروقي را كنترل مي كنداعمال دستگاههاي

  عضله قلب هم نوعي عضله غير ارادي مي باشد كه بصورت بخصوصي كار ميكند 

 ١٢ 
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  :دستگاه عصبي 

دستگاه عصبي شامل دو قسمت مي باشد ، عصبي مركزي، كه شامل مغز و نخاع و عصبي 

  .و مي باشد، تشكيل گرديده محيطي كه شامل اعصاب حسي و حركتي و هر د

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

اعصاب حسي عبارتست از رشته هاي عصبي لامسه، چشايي، گرمايي، سرمايي، درد و هر گونه 

تحريك و تغييري كه روي بدن ما و يا در اطراف ما رخ دهد را حس كرده واكنشهاي لازم را 

  انجام مي دهد و تا حد امكان كنترل مي نمايد 

 ١٣ 
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 ١٤ 

عضو اصلي دستگاه عصبي كنترل كننده تمامي سيستم هاي بدن مي باشد و مغز به عنوان 

بوده كه در مجراي ستون فقرات يا ) دستگاه اعصاب (نخاع رشته اصلي دستگاه كنترلي بدن 

همان كانال نخاعي قرار داشته و پيام ها و فرمانهاي مغز را از طريق رشته و تارهاي عصبي به 

  .سانده و بصورت رفت و برگشت اعمال مي كندتمام نقاط و دستگاههاي بدن ر

 دستگاه يا سيستمي است بسيار بغرنج و Ne rootsاعصاب  محيطي با همان : اعصاب محيطي 

پيچيده كه كنترل تمامي اعضاي بدن را از طريق مغز بر عهده دارد و به رشته هاي زيادي 

  : تقسيم شده و به گروه جداگانه تقسيم مي شود

  . هاي عصبي حركتيرشته )     الف

  رشته هاي عصبي لامسه )       ب

رشته هاي عصبي لمسي حركتي تقسيم مي شوند و تقريباً اكثر اعصاب محيطي از اين )        ج

  .نوع مي باشند

  : سيستم اعصاب محيطي خود به دو دسته جداگانه تقسيم مي شود

 مي شود و آن اغلب  اعصاب محيطي ارادي كه تمام اعمال آن توسط خود فرد اعمال-1

اعمال عضلانيكه با استخوانها و قسمتهاي حركتي بدن در ارتباط مي باشند، تحت كنترل اين دسته 

  .از اعصاب مي شوند

اين گروه از اعصاب كنترل و اعمال دستگاه تنفسي، حركات ) : خودكار(  اعصاب محيطي غير ارادي -2

  .ردروده ها، حركات و تحريكات عروقي را بر عهده دا

كه به ) ارادي(  جفت عصب نخاعي 31 جفت عصب مغزي خودكار به همراه 12بطور كلي 

  .رشته و تارهاي بيشماري مرتبط مي شوند اعمال و كار كنترل بدن را بر عهده دارد
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 ١٥ 

دستگاه عصبي كلاً بافتي نرم و بدون مقاومت مي باشد و به همين لحاظ بسيار آسيب پذير 

ظه خاصي قرار دارد و توسط سه لايه پوششي احاطه و محافظت مي مي باشند و لزوماً در محف

  . شوند

مغز داخل جمجمه قرار دارد و بين مغز و نخاع فضايي وجود دارد كه از مايع نخاعي پر مي 

  باشد و عمل مهم را بر عهده دارد 

  در تروماها از وارد شدن ضربه به سيستم هاي عصبي مركزي جلوگيري نموده  )      الف

  .عمل تغذيه مغز را بر عهده دارد)     ب 

 ستون فقرات و پرده هاي مغزي موجب محافظت مغز، نخاع در مقابل –بطور كلي جمجمه 

  .عوارض خارجي مي شود

اولين پوشش مغز را سخت شامه كه تقريباً مانند چرمي محكم و نرم مي باشد در زير آن و 

  . مي باشدلايه بعدي عنكبوتيه و لايه سوم آن نرم شامه

  : دستگاه تنفس 

و ديافراگم مربوط مي ) بين دنده اي ( مكانيزم تنفس به حركات ريه ، عضلات قفسه سينه 

  .شود و نتيجه اين عمل ، انجام تنفس مي باشد كه بصورت دم و بازدم صورت مي گيرد

  :دستگاه تنفس شامل دو قسمت

  ) قصيبة الريه(  ناي–حنجره  – گلو – بيني – شامل ، دهان   دستگاه تنفسي خارجي-1

 كيسه هاي –) برونشيالها( نايژكها –) برونشها( شامل ، نايژه ها  دستگاه تنفسي داخلي -2

كيسه هاي هوايي كه به نام آلوئولهاي ريه ناميده مي شود توسط مويرگهاي . هوايي مي باشد

گاز تبادل انجام شد  را كه به صورت CO2 - O2زيادي احاطه شده اند كه اين مويرگهاي حاوي 

و اين تبادلات گازي كه بين كيسه هاي هوايي و عروق اطراف آنها انجام مي شود باعث پس 
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 گرديده تا مجدداً به مصرف سوخت و ساز و برقراري حيات در O2 و جذب COدادن 

و اين عمل بصورت مستمر و در تمام طول شبانه روز بي وقفه ادامه . موجودات زنده گردد

  .دارد 

ريه به دو قسمت چپ و راست قرار دارد كه قسمت راست داراي سه لپ و قسمت چپ 

  .داراي دو لپ مي باشد 

بافت ريه ها از جنس اسفنجي و قابل ارتجاع مي باشد و دور ريه ها را پرده اي دو لايه به 

 هم نامه پرده جنب احاطه كرده و در فضاي بين دو لايه مايه اي لزج و چسبنده وجود دارد كه

حالت ضربه گير ريه ها در مقابل صدمات سينه اي و هم باعث تسريع در عمل حركات ريه ها 

  .مي گردد

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 ١٦ 
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 ١٧ 

يده به ريه ها بوده و هرگونه آسيب به اين پرده تقريباٌ موجب فلج آن ريه پپرده جنب چس

  .مي شود و در نتيجه مشكل در عمل تنفس بوجود مي آيد

 ميليون مي رسد 700در هر كدام از ريه ها به حدود )  حبابچه ها (تعداد كيسه هاي هوايي 

  .كه كار جذب و دفع گازكربنيك حاصل از متابوليسم سلولها و گرفتن اكسيژن را برعده دارند

چنانچه آسيبي به پرده جنب وارد گردد منجر به ايجاد هوا و يا جمع شدن خون در بين آنها 

س به وجود مي آيد كه اين عمل را بيماري ذات الجنب شده و در نتيجه اشكال در عمل تنف

  .گويند

  :دستگاه گردش خون 

 به تمام نقاط O2دستگاه گردش خون عبارتست از دستگاهي است كه كار تغذيه و رساندن 

بدن و يكي از راههاي دفع مواد زائد آن را بر عهده دارد و شامل قسمتهاي مختلفي چون قلب 

و اين شبكه را در بدن به شبكه آبرساني در يك . مويرگها مي باشد عروق و – آئورت – خون –

  .شهر تشبيه كرده اند كه پمپ آبرساني آن قلب و شبكه آبرساني  عروق بدن مي باشد

عروق در بدن به دو گروه كاملاٌ مجزا از يكديگر مي باشند يك گروه شريانها هستند كه 

غذايي لازم براي سلولها بوده و يك گروه حاوي خون روشن كه داراي اكسيژن و ساير مواد 

وريدها كه داراي خوني تيره ناشي از جذب شدن گاز كربنيك و ساير مواد سمي و زائد ناشي از 

  .سوخت و ساز سولها براي دفع از طريق دستگاه تنفس و ادرار و تعريق

باشند  عروق بدن هر قدر به قلب نزديك تر باشند بزرگتر و گشاد تر و هر قدر دورتر 

نازك تر و تنگتر مي باشند تا به انتها كه همان مويرگها هستند و در آنجا تبادلات گازي و موادي 

  .بين سلولهاي خوني و سلولهاي بافتي صورت مي گيرد
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 ١٨ 

خون ، كه يك ماده حياتي براي موجودات زنده مي باشد داراي مشتقاتي چون ، گلبولهاي 

كت مي باشد و هر كدام عمل خاصي را در ادامه حيات  پلا– پلاسما – گلبولهاي سفيد –قرمز 

. گلبولهاي قرمز اكسيژن رساني و مواد غذايي را مي رسانند.( موجودات زنده بر عهده دارند

 گلبولهاي سفيد نقش دفاعي بدن و مبارزه با ميكروبها و مواد عفوني را دارند كه به نام 

infection fighters ند انعقادي را دارندپلاكتها ، فراي.  مي باشند.  

پلاسما عمل رساندن مواد غذايي و كاني و ساير مواد لازم بدن به جز اكسيژن را برعهده 

  .دارد 

  . دقيقه نبايد بيشتر باشد7 تا 6ايجاد لخته و عمل انعقادي خون در يك فرد سالم حداكثر بين 

ن فشار خون وريدي دو عامل مهم در ميزا) بعد از تعريف هاي لازم ( در مورد فشار خون 
  : موثر است

   حجم كلي خون در بدن -1
   ظرفيت كلي وريدها -2

 البته كاهش حجم خون به مقدار زيادي توسط دستگاه عصبي و رشته هاي عصبي عروق 

  .كنترل مي شود

  

  :دستگاه گوارش

دستگاه گوارش كه عمل جذب مواد غذايي و ويتامينها و ساير مواد لازم كه از طريق بلع 

ان پذير مي باشد را با انجام فعل و انفعالاتي كه در آن بوجود مي آورد را برعهده دارد و از امك

را دارد )  متر5/8( فوت 35محل ورود مواد خوراكي تا محل خروج مواد زائد آن طولي معادل 

 – حلق –و در طول مسير به اجزاء مختلفي تقسيم بندي مي شود شامل دهان با غدد بزاقي آن 

كه به ) anus(و مقعد ) ركتوم( راست روده – روده بزرگ – روده كوچك – معده –مري 
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 ١٩ 

 لوزالمعده  و در مواردي هم ساير غدد بدن كه در تنظيم آنزيم ها – كيسه صفرا –همراه كبد 

  .عمل مي نمايند مي باشد

عناصر دستگاه گوارش را به دو قسمت كلي تقسيم مي نمايند يك گروه عناصر تو پر كه 

 روده ها –معده : و عناصر توخالي شامل .  لوزالمعده مي باشد – كليه ها – طحال –كبد : ل شام

  . كيسه صفرا، هستند و تمامي آنها در داخل حفره شكم قرار گرفته اند– مثانه –

جدار داخلي شكم را پرده اي به نام پرده صفاق پوشانده است كه از اجزاء داخلي آن به خوبي 

  . نيز تسريع در اعمال آنها ايجاد مي نمايدمحافظت نمايند و

محدوده شكم شامل حجاب حاجز ديافراگم در بالاي شكم حد فاصل قفسه سينه و شكم قرار 

  . ستون فقرات در پشت و جدار قدامي در جلو قرار دارد– لگن در پايين شكم –دارد 

آئورت تحتاني و اطراف جدار شكم را مقدار زيادي عضلات و چربي پوشانده است و شريان 

  .وريد اجوف تحتاني در مقابل ستون فقرات در ناحيه خلفي شكم قرار دارد

  

  :كبد 

كبد بزرگترين غده و عنصر داخلي بدن مي باشد و از اندام حياتي بدن است و نسجي است 

بسيار شكننده و عضوي پر خون وآسيب پذير و در صدمات و حالتهاي خون ريزي مي تواند 

  .كشنده باشد

بد وظايف متعددي دارد از جمله ترشح صفرا، مواد انعقادي خون و بسياري از تركيبات ك

و نيز بسياري از مواد سفيده اي، چربيها ،گليكوژن و . شيميايي و آنزيم ها را در خود مي سازد 

. مواد معدني و ويتامينها را در خود ذخيره مي سازد تا در موارد لزوم وارد گردش خون نمايد
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 ٢٠ 

ري از مواد سمي ناشي از متابوليسم بدن و غذا ها را خنثي و به مواد بي ضرر تبديل مي و بسيا

  .به تعبيري كبد، آزمايشگاه بدن است. كند

  :طحال

طحال مانند كبد عضوي شكننده و پر خون است، كوچكتر از كبد و در سمت چپ شكم زير 

  .ي شودحجاب حاجز قرار دارد و توسط سه دنده آخري سينه اي محافظت م

  . سال به بالا ضروري نمي باشد18 تا 15طحال بطور كلي براي ادامه حيات بخصوص از سنين 

  :معده 

معده كه مكاني براي تجمع مواد خوراكي به منظور انجام ساير تغييرات و تركيبات براي به 

مصرف رسيدن بدن در قسمت بالاي شكم و در زير ديافراگم و وسط شكم متمايل به سمت 

  .رار داردچپ ق

معده با حركات خاصي و نيز ترشح شيره اي به نام پپسين كه براي هضم پروتئين ها و مواد 

سفيده اي عمل مي كند و نيز ترشح ساير آنزيم هاي هضم كننده ، آغازي براي هضم و جذب 

  .كردن مواد غذايي مي باشد

د از تغييراتي به سمت  ساعت بعد از وارد شدن به معده بع4 تا 3مواد غذايي معمولاٌ بين 

روده كوچك رانده مي شود و اين مدت زماني مي باشد كه لازم است حدالمقدور فرد از 

توجه، اين مدت زمان در .( فعاليتهاي شديد بدني و نيز ورزش كردن خودداري نمايد

  ).مسموميت ها با تأخير بيشتري انجام مي شود

  ):لوزالمعده ( پانكراس

 سلول مي باشد كه هر كدام كارهاي زيادي را انجام مي دهند ،يك پانكراس داراي دو گروه

) اثني عشر(گروه از انها شيره  مخصوصي توليد ميكند كه به منظور هضم غذا به دوازدهه 



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٢١ 

وروده باريك ميريزدوگروه ديگري انسولين ترشح ميكندكه به منظور تنظيم قند خون مستقيم 

  .ا جزاير لانگر هانس ميگويندومجموع اين سلولها ر. وارد خون مي كند

  :آپانديس

اپانديس زائده اي است كه در انتهاي روده باريك وابتداي روده بزرگ قرار دارد كه به 

دلايلي دچار عفونت ميشودكه آپانديسيت ناميده ميشود ويكي از علتهاي درد هاي شديد 

  .شكمي ميباشد

  :كيسه صفرا

 به ان قرار دارد بعنوان محلي براي جمع كيسه صفرا كه در قسمت پاييني كبد وچسبيده

آوري وذخيره سازي ماده صفراوي مازاد از ترشح كبد بوده تا در هنگام نيازاز طريق مجرايي 

  .به دوازدهه وارد مينمايد

مجراي كيسه صفراوي بدلايل مختلفي با تجمع رسوبات به جداره ان دچار گرفتگي ميگرددكه 

 به مسدود شدن مجراي خروجي ميشود در نتيجه مواد همان سنگ كيسه صفراميباشد ومنجر

  .مترشحه آن ها پس زده وارد جريان خون ميگردد وفرد را دچار زردي يا همان يرقان ميكند
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 ٢٢ 

  :)وتناسلي(دستگاه ادراري 

كليه ها عضو اصلي دستگاه ادراري ميباشد و همچنين (دستگاه ادراري وتناسلي شامل كليه ها 

 حياتي موجودات زنده است وبسيار هم آسيب پذير و شكننده ميباشد كه در از اعضاء بسيار

داراي نفرونها ، كپسولهاي داخل ونيز تاندونهائي بنام .آسيبها بايستي به فوريت درمان شود 

- ميز نايها-)كرتكس ميباشد وبه همراه فيلتر هاي خاصي در تصفيه خون نقش بسيار حياتي دارد

كه مواد زائد حاصل از متابوليسم سلولها را كه از خون تفكيك ).خروجمجراي -پيشابراه-مثانه

  .ميكند را به صورت مايع از بدن خارج ميكند

همچنين دستگاه تناسلي ،بيضه ها در جنس مذكربراي توليد اسپرم و آلت تناسلي 

لوله هاي رحمي بنام فالوپ به –خارجي،ودر جنس مونث ، تخمدانها براي تخمك گذاري ورحم 

جراي خارجي موازي با مجراي خروجي ادرار ،به خارج راه مي يابد كه به نام كانال زايمان هم م

  .ميباشد

  :مثانه

مثانه كه همان كيسه يا مخزن جمع آوري ادرار مي باشد در داخل لگن قرار دارد و توسط 

 استخوانهاي لگن به خوبي محافظت مي شود و بيشتر در شكستگيهاي شديد استخوانهاي لگن

دچار آسيب و پاره گي مي شود و در نتيجه محتويات آن كه همان ادرار مي باشد بداخل شكم 

  .ريخته شده و مشكلات جدي را براي فرد بوجود مي آورد) صفاق(

بطور كلي اعضاء تو پر داخل شكم بسيار شكننده و پر خون مي باشد كه در ) : توجه و مهم(

باشد و اعضاء تو خالي باعث خروج محتويات داخل آسيبها دچار خونريزي شده و خطرناك مي 

آنها به محدوده صفاق و منجر به بروز مشكلات جدي مي شود كه هر دو جنبه اورژانس داشته 

  .و بايد به فوريت تحت درمان قرار گيرند
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 ٢٣ 

مي باشد كه البته در فصول )ميلي ليتر (cc1500 تا cc1000 ساعت حدوداً 24حجم ادرار در 

ل قابل تغيير خواهد بود و رنگ آن بصورت زرد كمرنگ مي باشد كه در حالت گرم و سرد سا

  .مرضي و يا مصرف دارو و بعضي از مواد تغيير مي كند

  :دستگاه تناسلي 

اين دستگاه بنام توليد مثل هم مي باشد در مذكر و مونث شباهتهاي زيادي با هم دارند و از 

  .ف مي باشندنظر شكل ظاهري و نيز وظايف خود داراي اختلا

 پيشابراه و آلت – غده پروستات – مجاري مني بر –در افراد مذكر تشكيل شده از بيضه ها 

كه بيضه ها هر يك داراي سلولهاي خاص با مجراي خاص مي باشند يك گروه از سلولها 

كه هورمونها مستقيماً وارد جريان . هورمونهاي مردانه و گروه ديگر ترشح مني را مي كنند

ده و مايعات مني كه ساختار اصلي آن همان اسپرماتوزوئيد است از طريق مجاري مني خون ش

وارد كيسه مني شده و در آنجا ذخيره مي گردد تا درهنگام مقاربت خارج به داخل مهبل 

  .ريخته شود

  

  :غده پروستات 

ي لوله اين غده بدور مجراي پيشابراه و چسبيده به آن بعد از مثانه قرار دارد كه محل تلاق

مني و مجراي خروجي ادرار مي باشد و دو عمل مهم انجام مي دهد يكي اينكه ترشح مايع 

شفاف و لغزنده اي مي نمايد تا در هنگام مقاربت و خروج مني با آن مخلوط مي شود و دوم 

  .اينكه باعث جلوگيري از ورود ادرار به مجرا در هنگام نزديكي مي شود

صوص مي باشد كه اصطلاحاً به آن نسج نعوظ مي گويند كه آلت، خود نيز داراي نسج مخ

  ....در هنگام پر خون شدن تغيير شكل داده و سفتي لازم را براي 
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 رحم و مهبل مي باشد كه – لوله هاي رحمي –دستگاه توليد مثل زنانه شامل تخمدانها 

هورمونهاي زنانه تخمدانها هورمونها زنانه و سلولهاي مخصوص توليد مثل را توليد مي كند و 

مستقيماً وارد جريان خون شده و سلولهاي توليد مثل كه به نام تخمك در دوران سنسن 

 روز يك تخمك كامل رسيده و آماده براي جفت گيري با 28باروري زن توليد مي شود و هر 

  .اسپرم مردانه وارد رحم مي شود

كه اين مجرا هم محل عبور رحم جسمي است توخالي و از طريق مجرايي به مهبل راه دارد 

  .اسپرم مردانه مي باشد و هم خروج ترشحات دوران قاعدگي زنانه و هم خروج نوزاد است

هنگام مقاربت يكي از اسپرم ها از طريق لوله رحم وارد رحم شده و در صورت آمادگي 

تخمك موجود در آن را بارور نموده، حاملگي صورت صورت مي گيرد و در غير اين صورت 

  .عدگي شروع مي شودقا

پوشش داخلي .  سالگي ادامه دارد50 سالگي شروع و تا 14 تا 12دوران قاعدگي معمولاٌ از 

( رحم در هر ماه با تحريكهاي هرمونهاي جنسي بستري آماده براي پذيرش تخمك بارور شده 

  روز بعد از ختم15را پيدا مي كند كه اين عمل معمولاً هر ) جذب شده اسپرم با تخمك

قاعدگي صورت مي گيرد كه اگر شرايط مناسب باشد و اسپرم بتواند از طريق لوله رحم وارد 

انجام مي شود اين عمل در داخل لوله رحم انجام مي شود ) عمل لقاح(رحم شود تخمك بارور 

و بعد به داخل رحم رانده مي شود و در پوشش رحم كه بعد از پايان قاعدگي بصورت خاصي 

و هرگاه اين عمل . ته و شروع به رشد مي نمايد و حاملگي صورت مي پذيرددرآمده جاي گرف

  . روز طول مي كشد5انجام نگيرد بصورت ترشحات قاعدگي خارج مي شود كه تقريباً 
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 ٢٥ 

  :پوست 

پوست پوشش بدن و محافظ آن از هجوم عوامل خارجي و ميكروبها مي باشد و در 

 ميليمتر در كف پاها و دستها 4 ميليمتر تا 1/0قسمتهاي مختلف ضخامت آن فرق دارد و از 

  .متغير است

 غدد تعريق و عروق فراوان است و اعمال – اعصاب –پوست پوششي است كه  داراي مو 

  : حياتي زيادي را انجام مي دهد از جمله

  . كنترل و ثابت نگهداشتن دماي بدن كه با ايجاد تعريق در سطح بدن آنرا تنظيم ميكند-1

  .اعضاء و عوامل دفع به شمار مي رود يكي از -2

 اولين قسمت دفاعي بدن در برابر عوامل خارجي مي باشد و بدليل وجود ميكروبها و -3

ساير عوامل بيماريزا تا زخمي روي پوست ايجاد مي شود بايستي سريعاٌ نسبت به پوشش آن 

  .اقدام نمود

 را از محيط اطراف به ما اطلاعات مهم و مفيدي)لامسه( به لحاظ داشتن اعصاب حسي -4

  .ميدهد كه از اين لحاظ در كاهش صدمات و خطرات جلدي بسيار موثر مي باشد

  . از نور خورشيدD جذب و تشكيل ويتامين -5

كه همان لايه خارجي پوست و داراي سلولهاي ) اپي درم( پوست از دو لايه به نام هاي بشره 

مي باشد و نيز حس گرهايي براي ارسال خاص كه در مقابل فرسايش پوستي بسيار مقاوم 

اطلاعات اطراف دارد و همچنين در قسمتهاي عمقي تر سلولهايي وجود دارد كه داراي رنگ 

  .دانه هاست كه با رنگ خون عروق پوستي مسئول ايجاد رنگ پوست افراد است

، لايه دوم درم مي باشد كه در ضخامت آن غدد تعريق،  غدد ترشح، مواد روغني و چربي

  . حركتي و عروق خوني مي باشد–پياز مو، انتهاي اعصاب خاص حسي 
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غدد چربي معمولاٌ از طريق ساقه موها چربي خود را به سطح پوست منتقل مي كند و باعث 

  .نرمي پوست و غير مفوظ شدن آن مي شود

نسج زير جلدي بعد از پوست قرار دارد كه بيشتر چربي است و حكم عايق بدن است و هم 

  .بدن مي باشد) فرم(يل دهنده اغناهاي تشك

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
 ٢٦ 
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 ٢٧ 

  :دستگاه بينايي

دستگاه بينايي كه عمل ديدن را در موجودات زنده انجام مي دهد ساختمان بسيار پيچيده و 

بغرنجي دارد و از دو قسمت خارجي و داخلي تقسيم مي شود و قسمت داخلي شامل،، كاسه 

 شبكيه و عصب - 3 مشيميه - 2 صلبيه -1ه اصلي بنامهاي  كره چشم كه خود از سه لاي–چشم 

  .بينايي مي باشد

لايه خارجي چشم كه بنام صلبيه مي باشد همان كره چشم است و بنام سفيدي چشم هم مي 

گويند كه تقريباً تمامي سطح چشم را در برگرفته و در قسمت جلوي آن برجسته است كه 

  .ودي اجسام از آن قسمت وارد چشم مي شودقرنيه روي آن قرار دارد و نور و شكل وج

 همان مشيميه در زير صلبيه قرار دارد لايه تيره رنگي است كه از ورود نور غير :لايه مياني 

از قسمت قرنيه بداخل چشم جلوگيري مي كند و اين لايه داراي مقدار زيادي عروق خوني است 

  .يدتا تغذيه و خونرساني به قسمت خارجي چشم را تأمين نما

در قسمت جلوي مشيميه تقريباً به شكل مسطحي شده كه به آن عنبيه مي گويند و در افراد 

  .با رنگهاي مختلف مي باشد و همان چشمها بار نگهاي مختلف است

در وسط عنبيه نقطه تيره رنگي مي باشد بنام مردمك كه توسط تارهاي عصبي و عضلات 

  .ه آن در موقعيتها و آسيبهاي مختلف مي شودحلقوي اطراف آن باعث حركات و تغيير انداز

  .عنبيه نسبت به مقدار نور حساس بوده و رفلكس دارد

در پشت مردمك صفحه عدسي قرار گرفته كه نور را از خود عبور داده بر روي شبكيه مي 

تاباند و در اطراف عدسي چشم قسمتي تشكيل شده بنام جسم مژگاني كه داراي عضلاتي مي 

رات عدسي را بر عهده دارد و همچنين داراي غددي مي باشد كه مايع شفاف و باشد كه تغيي

بي رنگي از خود ترشح مي كند بنام زلاليه كه هم چشم ها را مرطوب نگه مي دارد و هم 
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 ٢٨ 

محافظت مي نمايد و همچنين در نگهداري حالت كروي چشمها نقش مهمي دارد و نيز به 

نيه كه فاقد عروق خوني مي باشند مواد غذايي مي بعضي از قسمتهاي چشم مانند عدسي و قر

  .رساند

لايه داخلي يا همان شبكيه مي باشد كه سلولهاي گيرنده بينايي و اعصاب حسي چشم در آن 

  .قرار دارد

در مركز شبكيه نيز نقطه اي بنام لكه زرد مي باشد كه ترشح شفاف و لزج هم باعث ضد 

تميز ماندن آن مي شود و مازاد ترشح آن از عفوني شدن دائمي چشم و مرطوب ماندن و 

همچنين اين لكه زرد كه در سمت خارجي پلك . قسمت داخلي و از مجراي بيني خارج مي شود

  . بالا قرار گرفته در افزايش قدرت بينايي افراد بسيار موثر مي باشد

اشد كه در بين عدسي و شبكيه فضايي مجازي وجود دارد كه حاوي مايعي بنام زجاجيه مي ب

باعث شكسته شدن نور مي شود كه اگر چنانچه به هر علتي درچار آسيب گردد و اين مايع 

  .خارج شود كوري عارض مي شود زيرا اين مايع ديگر ترشح نشده و جايگزين هم ندارد

در اطراف چشم هم عضلاتي قرار دارد كه حركات چشم را باعث مي شود و پلكها هم كه در 

جود دارد هم محافظت چشمها بوده هم با حركات باز و بسته شدن دائمي بالا و پائين چشم و

  .باعث رفع خستگي آن مي شود

  :تشريح موضعي 

تشريح موضعي به معناي تفكيك و مشخص نمودن قسمتها و اعضاء و اجزاي مختلف بدن به 

دد تا صورت آناتومي به منظور آشنايي با قرار گرفتن آنها در محلهايي كه براي ما معين گر

درهنگام آسيب ها و تروماهاي وارده  به بدن به احتمال صدمه ديدن اعضاء آن قسمت و 

  .بررسي دقيقتر كمك نمايد
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براي رسيدن به تعريف فوق بدينگونه عمل مي شود،، وضعيت آناتوميكي عبارت از وضعيتي 

لو و كاملاً است كه فرد روبروي ما بايستد و دستها در طرفين آويزان و كف دستها به سمت ج

  .ايستاده باشد و اين وضعيت براي توصيف و تقسيم بندي بدن بكار مي رود

 ميدلاين خط وسط فرضي عمودي از سر تا سر –) خلفي(  پوستر يور –) قدامي( انتريور، 

  .مي شود و بدن را به دو نيمه كاملاً مساوي تقسيم مي نمايد تناسلي كشيده

ط وسط و لترال اشاره به به دورتر از خط است وسط  اصطلاحاٌ اشاره به طرف خ:مديال 

  .مانند قرار گرفتن چشمها نسبت به بيني

  .و كلاٌ اتصال دو استخوان است) آرنجها(پروگزيمال اشاره به نقطه اتصال بازو يا ساعد 

اشاره به طرف سر و ) : superior(اشاره به دورتر از نقطه و سوپريور  ) :  Desitall(دسيتال 

در ناحيه فوقاني سر دو قسمت جمجمه . اشاره به سمت پايين يا پاها مي باشدInferiorوراينفري

  .و صورت است كه با خط فرضي عرضي از بالاي چشمها و گوشها تقسيم مي شود

گيجگاهي مي باشد و در قسمت ) شريان( در جمجمه مغز و نخاع در طرفين سر ضربان 

 گونه ها و فك ها مي – دهان – بيني – گوشها –ا چشمه: پايين اين خط ناحيه صورت كه شامل

  .باشد

  : ناحيه گردن

اهميت ناحيه گردن بيشتر به لحاظ مهره هاي گردني مي باشد كه محافظ طناب نخاعي در 

وريدهاي ( اين ناحيه مي باشد ونيز عبور شريانهاي كاروتيد از دو طرف آن و نيز وريدهاي آن 

له مهمترين و مطمئن ترين شريانهاي خونرسان در فوريتها به و شريانهاي ثباتي از جم) وداجي 

  .خصوص ايستهاي قلبي و تنفسي مي باشد

  .در جلوي گردن و قسمت قدامي حنجره روي ناي قرار دارد) غده تيروئيد( سيب آدم 



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٣٠ 

در زير حنجره فرورفتگي و يك برجستگي نسبتاً سفتي حس مي شود كه همان غضروف 

شايي است بين حنجره و اين غضروف و در ادامه آن ناي به شكل حلقه انگشتري و فرو رفتگي غ

هاي غضروفي به سمت پائين تا دو راهي نايژه ها كشيده شده است و در همين ناحيه است كه 

. جسم خارجي گير كرده و راه هوايي را مسدود مي كند و يك فوريت تنفسي را ايجاد مي كند

ر نجات كه توضيح داده خواهد شد مي توان با يك در مواقع ضرورت پس از اقدامات ديگ(

  ). جان فرد را نجات داد15سوزن نمره 

در ناحيه پشت گردن در انتهاي آن در پائين برجستگي حس مي شود كه هفتمين و آخرين 

  .مهره گردني است و بعد از آن مهره هاي پشتي شروع مي شود

  :قفسه صدري

 مانند بوسيله دوازده زوج دنده محسور شده و قفسه صدري كه بالواقع همانند قفس توري

فضايي را ايجاد كرده تا محلي باشد امن براي نگهداري دو عضو بسيار حياتي موجودات زنده 

ديافراگم، (اين حفره در بالاي شكم قرار گرفته و بوسيله پرده حجاب حاجز . چون قلب و ريه ها

Diaphragm (ريه –من و حافظ بسيار خوب براي قلب از ناحيه شكم جدا شده است و جايگاه ا 

سطح داخلي آن از پرده ظريفي بنام پرده .  آئورت و وريد هاي اجوف مي باشد– مري –ها 

دم و ( جنب پوشيده شده كه اين پرده علاوه بر ايجاد فضايي مجازي، در انجام حركات ريه ها 

  .بسيار موثر و تسريع كننده است) بازدم

كه محل اتصال )  مهره پشتي12(ري محدود است به ستون فقراتدر ناحيه خلفي قفسه صد

 سانتي متر 30 تا 25در ناحيه جلو هم استخوان جناق قرار دارد بطول تقريبي . به آن مي باشد

  .كه ده جفت از دنده ها در اين ناحيه به آن متصل مي شوند و دو جفت دنده آخري آزادند
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 ٣١ 

نه اي كه شامل استخواهاي در قسمت فوقاني قفسه صوري هم كمربند شا

  .مي باشد) Chanbar(يا چنبر) Clavicolكلاويكول( و ترقوه ) Skapulaاسكاپولا،(كتف

  

  :حفره شكم

حفره شكم كه بزرگترين حفره بدن هم مي باشد جايگاهي است براي قرار گرفتن عناصر 

 – كليه ها – طحال – كبد – دستگاه ادراري –اصلي و مهم و حياتي بدن چون، دستگاه گوارش 

  ... .و عبور شريانها و وريد هاي نزولي و ) حالبها( ميز نايها 

حفره شكم از قسمت فوقاني توسط ديافراگم از قفسه سينه جدا جدا شده و در ناحيه خلفي 

به ستون فقرات پشتي و كمري و در ناحيه تحتاني استخوانهاي لگني و در قسمت جلو هم به 

  .جداره شكم محدود مي شود

راي تشريح هر چه بهتر و دقيقتر اين ناحيه شكم را با دو خط فرضي متقاطع به چهار قسمت ب

راست و چپ بالايي و راست و چپ پائيني تقسيم مي كنند كه در دوقسمت چپ و راست 

فوقاني دو عنصر مهم و حياتي بدن يعني كبد و طحال و نيز كليه ها قرارگرفته اند كه در 

لوزالمعده هم در قسمت خلفي شكم در دو قسمت . ار مورد توجه باشنداورژانس ها بايستي بسي

آن و به صورت عرضي و پشت معده قرار گرفته و مثانه هم درست در پشت استخوان عانه 

  .مي باشد

در قسمت لگن هم كه زير شكم واقع شده و توسط استخوانهاي لگني محسور گرديده تشكيل 

 – تخمدانها – ميز نايها – اعضاي تناسلي زنانه –ي مثانه فضايي را داده است كه محل قرار گير

  .  ركتوم قرار دارد-و راست روده ) فالوپ( لوله هاي رحمي 
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  :اندام فوقاني

اندام فوقاني از شانه هاي طرفين شروع شده و تا نوك انگشتان ادامه مي يابد و شامل 

 استخوانها و –استخوانهاي ساعد  – مفصل آرنج – مفصل شانه اي –استخوانها و اعضاء بازوها 

 انگشتان و عضلات مربوط به هر يك از دستها مي – استخوانهاي كف دست –مفصل مچ دست 

  .باشد

  :اندام تحتاني

اندام تحتاني از قسمت كمربند لگني به سمت پائين تا كف پاها ادامه مي يابد و شامل مفصل 

) Tibiaدرشت ني (  استخوان ساق –شكك  مفصل زانو و استخوان ك– استخوانهاي فمور –راني 

  . استخوانهاي شانه و كف پا و استخوانهاي انگشتان مي باشد–مفصل مچ پا ) Fibulaنازك ني (

 كه از شريانهاي Femoralدر قسمت پاها هم دو شريان نزولي در كشاله ران به نامه شريان 

  .باشداصلي در اين قسمت مي باشد كه در حوادث بسيار مورد توجه مي 

  .همچنين نبض ركبي در پشت زانو قرار دارد

  

  :علائم حياتي

علائم حياتي عبارت از علائمي است كه وجود آن در موجودات نشان دهنده حيات و زنده 

  .بودن آنها است

بيمار و يا مصدوم را بايد با يك معاينه سيستماتيك و كلي ارزيابي نمود تا بتوان وسعت كلي 

 تنها از اين راه است كه مي توان تعيين كرد كه كدام آسيب و بيماري آسيب را تعيين نمود و

 معروف SLAاين ارزيابي كه به . خطرناك و تهديد كننده است و كدام يك خطرناك نمي باشد

  : مرحله است 6شامل )  ارزيابي اوليه بيمارSequence of lintel action( است 
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 پر كردن فرم اطلاعات اعزام  -1

 لي از حادثه ترسيم شمائي ك -2

 معرفي خودمان به بيمار يا مصدوم  -3

 )ABC( از نظر داشتن علائم حياتي slayارزيابي اوليه بيمار  -4

 جلب همكاري بيمار و اطمينان دادن به او  -5

 . معاينه فيزيكي بيمار -6

و امداد گر كه جزء اولين گروهي است كه بر بالين بيمار حاضر مي شود بايد سريعاً 

و در همين . طر ساز و تهديد كننده را بررسي كرده و رفع آنها بكوشدحالات و وضعيتهاي خ

جا مي باشد كه علائم حياتي پيش مي آيد و كمك بسيار شاياني به مشخص كردن وضع بيمار 

  .مي نمايد 

 فشار خون – درجه حرارت – تنفس – نبض –رنگ پوست : علائم حياتي بنابر تعريف شامل

 ميزان –ميزان هوشياري ) Capillary Refill(يرگها  پرشدگي مو– وضعيت مردمكها –

 گرم و خشك مانند آفتاب -1: (اين مورد به چهار حالت بيان مي شود ) Moisture(رطوبت 

 گرم و مرطوب مانند ابتداي گرما زدگي -2زدگي يا قرار گرفتن در برابر يك منبع حرارتي 

در شوك هم ديده مي شود كه و بعد به حالت سرد و چسبناك مي شود و اين حالت نيز 

 سرد و -4 سرد و خشك مانند سرما زده ها -3. عكس العمل اعصاب سمپاتيك است

  ).مرطوب مانند بيماران قلبي 

استفاده مي شود بدين طريق )A.V.P.U(براي تعيين ميزان هوشياري بيماران از جدول 

)A :( به سوالات پاسخ مي دهد) .V :( پاسخ مي دهدبه كلمات و تحريكات شفاهي ).P :(  به
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بدون هيچگونه واكنشي نسبت به هر گونه تحريكات، درد ): U.(درد پاسخ و واكنش مي دهد

  .و كلامي، مي باشد

  :تغييرات رنگ پوست

رنگ پوست در چهره فرد اولين و يكي از مهمترين علائمي مي باشد كه در برخورد اوليه 

  . بايد مورد توجه قرار گيردبا فرد بيمار و يا مصدوم جلب توجه مي كند و 

  :رنگ پوست در پنج حالت قابل تفسير و تغيير مي باشد

پوست رنگ پريده دلالت بر كاهش گردش خون در تمام يا ): Pale(رنگ پريده  -1

  .مي باشد...  شوك و – ترس –قسمتي از بدن ظاهر مي شود كه بعلت حملات قلبي 

 زيادي گردش خون دارد كه اين رنگ پوست دلالت بر) : Flushed(قرمز رنگ  -2

 مسموميت با اكسيد دو كربن در دقايق اوليه كه بعد به دليل –به علت فشار خون 

 .كمبود اكسيژن سيانوزه مي شود

اينگونه تغيير رنگ دلالت بر كاهش اكسيژن در ) : Bllue –سيانوزه ( آبي رنگ  -3

  .بافتها و يا احتمالاٌ اشكال در مجاري تنفسي مي باشد

اين تغيير رنگ به علت مشكلات كبدي و بعضي از ) : Yellow(زرد رنگ  -4

  .ناراحتيهاي گوارشي مي باشد

 .كه حالت طبيعي و معمولي پوست مي باشد) : Normal(رنگ طبيعي و معمولي  -5

در افرادي كه داراي رنگ تيره پوست مي باشند بايد با كنترل ناخنها، سفيدي چشمها و 

پرشدگي خون و برگشت رنگ زير ناخنها حداكثر : (مهم. دمخاط دهان تغيير رنگها انجام شو

  .) ثانيه مي باشد كه حالت طبيعي آن مي باشد3 تا 2
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  :اندازه و وضعيت مردمكها 

تغييرات و حركات مردمكها هنگام معاينه چشمها در كشف و تشخيص و شدت حادثه و 

 در آسيبهاي وارده به نوع آن و نيز بعضي از بيماريها بسيار مهم و با اهميت است بخصوص

اين تغييرات و حركات بيشتر در تابش نور به چشم مهم و . جمجمه و سر و نيز مسموميتها 

  .قابل رويت مي باشد و بايد با دقت بسيار مورد توجه باشد

  : تغييرات غير طبيعي در مردمكها عبارتند از 

ته بطور طبيعي بعضي از الب.  اندازه نامساوي، كه دلالت بر ضربه و آسيبهاي سر دارد-1

مردم مردمكهاي نامساوي دارند ولي بطور كلي اين علامت خوبي در تشخيص و شدت 

  . حادثه مي باشد

اغلب در استفاده و مصرف زياد مواد مخدر و  ) Miuziseميوز (  مردمكهاي منقبض -2

  . نيز آسيبهاي وارده به دستگاه عصبي مركزي ظاهر مي شود

، اين حالت در مردمكها، دلالت بر اختلالات  )Midriazميدرياض (  مردمكهاي گشاد -3

، تروماي وارده به سر و ) ثانيه بعد از توقف قلب اتفاق مي افتد60 تا 30(مغزي، توقف قلب

  .مصرف بعضي از داروها مانند باربيتولاتها بروز مي نمايد

  :تنفس

 – عضلات سينه اي –عمل تنفس كه با حركات و هماهنگي چند عضو بدن شامل ريه ها 

ديافراگم و يا مكانيسم بسيار پيچيده و بغرنجي به منظور اكسيژن رساني به بدن و دفع 

تعداد . گازكربنيك حاصل از حركات بيوشيميايي سلولها بصورت دم و بازدم انجام مي شود

 بار در دقيقه مي باشد كه در تمام طول عمر افراد بدون وقفه ادامه 12-20تنفس بين 
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د و در حوادث و بيماريها وضعيت تنفس و تعداد آن يكي از موارد بسيار مهم، حساس و دار

  .اورژانس مي باشد

در بررسي تنفس بيماران، ريتم تنفس،ريت تنفس فرد بايستي مورد توجه باشد كه بسيار 

سطحي يا عميق بودن : ( مواردي كه بايستي مورد توجه باشد عبارت است از. مهم مي باشد

 تنفس او با زحمت و فشار زياد انجام –Snoringخر، خر مي كند )   Noisyنگ وينري(

اينها مواردي مي ) Panting Gasping  و يا اينكه نفس، نفس مي زند، Labored. ميشود

باشند كه بايستي در هنگام برخورد با بيماران و يا مصدمين بسيار دقت شود و مورد توجه 

  .قرار گيرد

   ) :Pulse(نبض 

 خون در عروق ايجاد مي شود، يكي از علائم مهمي Circulation كه به دليل عمل نبض

  .است كه بايستي در برخورد با بيماران و مصدومين مورد توجه باشد و از آنان گرفته شود

  : نبض در اين حالات متغير است

   بعد از خونريزي زياد -1

دن و يا شدت و تغيير در ريتم در اين دو نوع عارضه  ضعيف بو( حمله و سكته قلبي، -2

  ...  در بعضي از بيماريها چون فشار خونيها، مسموميتها و -3) آن وجود دارد

   سالمندان  -4

   ورزشكاران  -5

   هيجانات روحي -6

  ...  صرف بعضي از غذاها و مصرف محركها و -7

  .درريتم و ريت نبض تغييراتي ايجاد مي شود



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٣٧ 

 سوانح و حوادث بعضي از مصدومين و مجروحين و نيز در: ارزيابي بيماران و مصدومين

در بيماريهاي اپيدمي افرادي مي باشند كه در وضعيت و شرايط خاصي قرار گرفته اند كه 

نسبت به ديگرمصدومين و بيماران، براي انجام اقدامات اوليه درماني و انتقال تقدم دارند 

ظاهري و حياتي افراد و اخذ كه اين تشخيص پس از رويت صحنه حادثه و كسب علائم 

اطلاعاتي از نوع بيماري يا حادثه و ارزيابي صحنه حادثه بدست مي آيد، كه بايستي پس از 

  .آن نسبت به انجام امور لازم اقدام نمود

  : اين افراد و گروهها عبارتند از

  ) : حق تقدم در درجه اول: ( الف

  .  تنفسي دارند افرادي كه سختي در عمل تنفس و اشكال در مجاري-1
   ايست قلبي -2
  .  خونريزي و يا حدس خونريزيهايي كه درمان اوليه نشده اند-3
   ضربه هاي مغزي -4
   مسموميتهاي دارويي -5
  7 بيماران قندي و عوارض ناشي از آن -6
   بيماريهاي قلبي و جراحات باز در ناحيه سينه و شكم -7
   شوك شديد -8
   4 و 3 سوختگيهاي درجه -9

   زايمانها-10
  ) : 2حق تقدم هاي درجه : ( ب

   2 سوختگيهاي درجه -1
   شكستگيها و در رفتگيهاي استخوانهاي بزرگ و قوي بدن -2 

 صدمات وارده به پشت كه همراه و يا بدون آسيب ديدگي نخاع -3
  . شوكي باشد

   آسيبهاي ناحيه لگن و اعضاء تناسلي -4
   مسموميتهاي شديد غذايي-5
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  ) :3م درجه حق تقد: ( ج

 شكستگيها و دررفتگيهاي ساده و آسيبهاي استخواني كوچك همراه با جراحات بافتي -1 
  ساده كه خونريزي كمي دارند 

  . مشروط به آنكه در ناحيه صورت و مجاري تنفسي نباشد1 سوختگيهاي درجه -2 
گ  زخمها و جراحات شديدي كه توأم با خونريزي شديد و زياد باشد بطوريكه مر-3

  فرد تقريباٌ محرز باشد 
  . شده باشندD-C افرادي كه بطور قطع -4

  
  : زخمها

زخم عبارت از آسيبي است كه بوسيله هر جسم و يا حركت فيزيكي آن و يا خود فرد 

باز و بسته مي باشد كه در هر دو ) صورت(روي پوست ايجاد مي شود و هر دو نوع

  .صورت مي تواند براي فرد خطر آفرين باشد

مهاي بسته اغلب از نوع كوفتگي و له شده گي مي باشد كه بيشتر به علت تخريب زخ

بافتهاي همبند در زير پوست مي باشد كه به هر دليل و علتي ممكن است ايجاد شود و به 

نام ... عنوان مثال و نمونه مي توان از برخورد اجسام با پوست، برق گرفتگي، حرارت بالا و 

 4پوست را باز كرده و در اغلب موارد با خونريزي همراه است و به و زخمهاي باز كه . برد

  : گروه تقسيم مي شود

   سايش -1
   سوراخ شدگي –2
   بريده گي -3
  ... كنده گي و -4
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  :اقدامات اوليه درماني

يكي از بهترين و مناسبترين اقدام براي زخمها انجام يك پانسمان و بانداژ نمودن مناسب 

  : كه انجام آن به منظوربراي آن مي باشد 

   كنترل خونريزي -1

   بي حركت نمودن عضو آسيب ديده -2

   جلوگيري از آلودگي و عفونت -3

   ثابت نمودن اجسام سوراخ كننده -4

  . پوشش مناسب و بهداشتي براي زخمها انجام مي شود-5

  :اصول اوليه پانسمان

ن به منظور حفظ بهداشت و نيز براي انجام يك پانسمان و بانداژ مناسب و مفيد و همچني

  : اصول ايمني بايد موارد ذيل رعايت گردد

   پوشش مناسسب و بانداژ نمودن تمام زخمها به ه صورت ممكن -1

   شستشو و ضد عفوني كردن زخمها-2

   استفاده از دستكش يكبار مصرف -3     

   استفاده از ماسكهاي مصرفي دهاني -4    

از هاي استريل در زخمها به خصوص در زخمهاي باز و انواع  استفاده نمودن از گ-5    

  سوختگيها

  ... انجام پانسمان مرطوب در بعضي از انواع زخمها چون خارج شدن احشاء شكمي و -6    

 در مورد زخمهاي سوراخ شونده در ناحيه سينه كه به زخمهاي مكنده معروف است -7    

  ).توضيح و انجام و تمرين عملي آن لازمست. ( كردبايستي از پانسمانهاي ويژه اي استفاده 
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  : فوريتهاي حاد شكمي 

بيماريها و حوادث حاد شكمي از جمله مواردي است كه بايد به علائم هشداري آن توجه 

كرده و بسيار هم با دقت و جديت با آن برخورد نمود زيرا مي تواند به سرعت فرد را از 

علائم نيپيك آن بايستي علت آن را بررسي نموده و با توجه بنابراين با توجه به . پاي درآورد

  .به آن اقدامات لازم را انجام داد

  :علائم بيماريها و حوادث حاد شكمي

بطور كلي علائم بيماريهاي حاد شكمي از تحريك و اسپاسمهاي عضلات شكمي و صفاق، 

 و تورم صفاقي كه تحريك. همراه ظهور ساير علائم در آن قابل بررسي و پيگيري مي باشد

مي گويند آغاز تشخيص بسيار خوبي خواهد بود براي ) (Peritonitآنرا پريتونيت  

  .پيگيريهاي بعدي مانند تغيير رنگ و ساير علائم حياتي

 تورم صفاق هميشه سبب فلج شدن حركات دودي روده ها شده و در نتيجه تجمع 

ر به نفخ شكم و آغاز دردهاي گازها و مدفوع را در روده ها فراهم مي سازد و منج

  .مختلف مي شود

اين تورم چون اغلب با از دست دادن مقدار زيادي مايعات مي شود در نتيجه حجم خون 

كاهش يافته و منجر به بروز مسائل بعدي از جمله شوك مي شود كه از اين لحاظ هم جنبه 

 زمانهاي مختلف كنترل بنابراين علائم حياتي را لازمست در دفعات و. فوريت پيدا مي كند

  .كرده و با هم قياس نمود تا به ايجاد تغييرات احتمالي در فرد پي برد

  : علائم حاد شكمي از اين قرار مي باشد 

   درد ناحيه شكم بصورت موضعي يا پراكنده -1

   حساسيت و اسپاسم جدار شكم بصورت پراكنده يا موضعي -2



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٤١ 

   نفخ و ايجاد تورم در ناحيه شكم -3

  يمار كاملاً در حالت سكون قرار داشته زيرا هر گونه حركتي فرد را مي آزارد  ب-4

   بيمار تنفس تند و سطحي دارد -5

   نبض بيمار تند مي زند-6

   داراي فشار خوني پائين است -7      

 فرد عموماً وضعيت خاصي به خود مي گيرد كه در آن وضعيت راحتر و درد كمتري -8      

هرگاه تنفس بيمار توأم با درد (مهم .  دردهاي آپانديس و تورم لوزالمعدهدارد براي مثال

  ).باشد دليل خوبي براي تورم صفاق مي باشد

  :علل بيماريهاي حاد شكمي

مي باشد ... حفره شكم عاري از هر گونه نقطه عفوني، غير طبيعي، ميكرب، جسم خارجي و 

لفي كه در آن وجود دارد به خوبي و فضايي كاملاٌ پاك و تميز دارد و از احشاء مخت

 –لذا به هر علت و دليلي مواد خارجي مانند نشط خون و مايع جنيني . محافظت مي نمايد

محتويات معده و روده ها و نيز ايجاد نقطه عفوني در هر نقطه اي آز ان باعث آزردگي 

ان به براي نمونه مي تو. آن شده و زمينه ساز مشكلات و مسائل عديده اي مي گردد

  . تورم و عفونت كيسه صفرا اشاره نمود– انسداد روده ها – زخم معده –آپانديسيت 

پرده صفاق داراي شبكه بسيار گسترده اي از عروق و رشته هاي عصبي مي باشد و به 

همين دليل هم در حوادث خونريزي شديد و نسبت به عوامل خارجي هم بسيار حساس 

 ورم و عفونت –له اين بيماريها مي توان به سنگ كليه بوده و واكنش نشان مي دهد از جم

در افراد سن بيماري .(  عفونتهاي مثانه و حالبها اشاره نمود– ورم لوزالمعده –لگنچه 

  .)آنوريسم هم مشكل ساز مي باشد
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 ٤٢ 

  : اقدامات اوليه در آسيبهاي حاد شكمي 

مه درمان در يك در بيماريهاي حاد شكمي چون رفع علت در بيشتر موارد فقط به ادا

مركز درماني وتوسط پزشك ميباشد، لذا بهترين اقدام انتقال سريع وصحيح اوبه يك مركز 

  .درماني ميباشد

در بيماريهاي حاد وحوادث شكمي به هيچ عنوان مواد غذايي و آشاميدني و (توجه و مهم

  .)مسكن نبايد به بيمار داده شود

  :تنگي نفس

ستگاه تنفسي ايجاد شود تنگي نفس بروز مي نمايد اين به هرعلتي اشكالي در سيستم و د

اشكالات ممكن است در مجاري تنفسي، اشكالات مرضي ريه ها و يا ناشي از بيماريهاي قلبي 

باشد و ممكن است ناشي از آلرژيهاي فصلي و با مصرف مواد غذايي خاص و استنشاق 

مايد و اغلب هم به صورت بعضي گازها و يا تزريق بعضي داروها و نيش حشرات تظاهر ن

  .حمله اي مي باشد

به دليل اينكه در بسياري از موارد بيماريهاي ريوي مزمن بوده معمولا فرد راههاي مقابله 

  .با آن را مي داند و داروهاي خاص مبارزه را مصرف مي نمايد

ولي در نهايت در موارد اورژانس براي درمان قطعي و مطمئن آن و از بين بردن اين 

كنشها بايد از اكسيژن و داوهاي ضد آلرژي بطور قطعي استفاده نمود كه لزوماٌ انتقال به وا

  .يك مركز درماني را ضروري مي نمايد

  .)نوشيدن آب براي بيماران آسمي و نيز حالت نشسته بسيار خوب و مفيد مي باشد( مهم

  :آمفيزم

  .پيشرفته بوجود مي آيدآمفيزم ريوي يكي از بيماريهاي مزمن ريه مي باشد و از آسم 
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 ٤٣ 

بيماري آسم مزمن در دراز مدت باعث انبساط دائمي آلوئولهاي ريه مي شود و باعث 

از از بين رفتن حالت ارتجاعي اين كيسه هاي هوايي گرديده در نتيحه هوا بطور ساكن در 

  .آنها باقي مي ماند و حالت خفگي به فرد دست مي دهد

  : آمفيزم به سه صورت 

  ودي  خودبه خ-1

   ضربه اي -2

 زير جلدي رخ مي دهد و هر سه مورد ناشي از بيماريهاي ريوي و يا شكستگي دنده -3

ها كه منجر به سوراخ كردن ريه شده باشد روي مي دهد و در نتيجه باعث اشكال در عمل 

  .تنفس مي شود 

در نوع آمفيزم زير جلدي چون به علت آسيب جزئي در كيسه هاي هوايي بوجود مي 

يد معمولا اشكال زيادي در انجام عمل تنفس بوجود نمي آيد و فقط به علت نفوذ هوا در آ

ناحيه صورت، گردن و سينه و نيز پوست بيضه ها ايجاد مي شود و فرد قيافه وحشتناكي 

پيدا مي كند كه فقط ظاهر وحشتناك داشته در حاليكه خطر چنداني ندارد ولي بايستي براي 

  .ندادامه درمان اقدام ك

در نوع آمفيزم خودبخودي كه به دليل آسيب وبيماري ريه ، سوراخ ويا پارگي در 

قسمتي از ريه بوجود مي آيد هوا به تدريج از آن خارج شده تا جائيكه منجر به كلاپس ريه 

شده تا آنجا كه حتي فشار هوا و اكسيژن هم نمي تواند كمكي به مصدوم و بيمار نمايد و 

گ پيش مي برد كه در اين موارد بايستس سريعاٌ به يك مركز درماني فرد را تا سر حد مر

اينگونه بيماران معمولاٌ علائمي نظير بيماري قلبي . ضمن مراقبتهاي ويژه انتقال داده شود
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 ٤٤ 

 سيانوزه بودن لبها و صورت، –مانند درد شديد در ناحيه سينه همراه با تنگي نفس ( دارند 

  ).و تنفس سطحيانگشتان و احتمالاٌ خلط خوني 

  : صدمات قفسه صدري 

 زوج دنده استخواني تشكيل 12فضايي مي باشد كه بوسيله ) قفسه سينه( قفسه صدري 

يافته و از دو عنصر حياتي بدن يعني قلب و ريه ها كه درون آن جاي دارند به خوبي 

اد مورد محافظت مي نمايد و به همين لحاظ در بيماريها و آسيبها بايد بشدت و با دقت زي

توجه قرار گرفته زيرا صدمات وارده به آن معمولاٌ جنبه فوريت داشته و مراقبتهاي ويژه را 

  .طلب مي كند

  : آسيبهاي وارده به قفسه صدري عموماٌ به دو دسته تقسيم مي شود

ايجاد مي شود ...  گلوله و – آسيبهاي باز كه معمولاٌ بوسيله جسم برنده اي مانند چاقو -1

بزار  علاوه بر صدمه زدن و پاره گي پوست امكان آسيب رساندن به خود قلب و كه اين ا

  .ريه ها را هم دارد

 آسيبهاي بسته مي باشد كه معمولاٌ به علت وارد شدن تروما برسينه پيش مي آيد و -2

در اين گونه صدمات پوست معمولاٌ آسيب جدي بصورت ظاهر نديده ولي اعضاء داخلي 

ودر . ده وچه بسا آسيب ممكن است بسيار هم شديد وجدي باشد آن دچار آسيب گردي

  .اكثر تصادفات ، سقوطها ، برخورد اجسام سنگين به ناحيه سينه ، اين آسيبها را در پي دارد

  :علائم مهم صدمات قفسه صدري

  صدمات وارده بر سينه آن آسيبهاي احشاء داخلي آن علائمي را بدنبال دارد چون 

  وص هنگام تنفس  درد موضعي بخص-1

   تنگي نفس -2
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 ٤٥ 

   نبض ضعيف و تند -3

   فشار خون پائين -4

 عدم انبساط –وجود خون در خلط ....  سيانوزه شدن لبها و انتهاها و چند علائم ديگر-5

  .كامل سينه

  :اقدامات اوليه

در صدمات وارده به ناحيه سينه چون آسيبها معمولاٌ وضعيت اورژانس را بوجود مي آورد 

 – A.B.Cكنترل : قدامات اوليه بسيار جدي را بايستي انجام داد كه اين اقدامات عبارتند ازلذا ا

 آتل كردن – پانسمان و بانداژ و كنترل خونريزيهاي نواحي آسيب ديده – O2دادن اكسيژن 

 جلوگيري از حركت مصدوم -)توضيح و تمرين عملي انجام داده شود( دنده هاي آسيب ديده 

  . و صحيح به يك مركز درماني انتقال سريع–

  : وجود هوا در جنب 

اين وضعيت را كه اصطلاحاٌ پنوموتراكس مي گويند در آسيبهاي ريوي بوجود مي آيد و آن 

به دليل خارج شدن و يا نشت هوا از ريه ها به هر علتي و جمع شدن آن در فضاي سينه اي 

  .خواهد بود

 پشت معمولاٌ منجر به آسيبها و پاره – پهلو ها –وارد شدن ضربه به ناحيه سينه (توجه و مهم

  ).گي ريه ها مي شود كه آثار و علائم خفگي در فرد مصدوم ظاهر مي شود

  :خونريزي

خون كه مايع حياتي و موجب زنده ماندن و ادامه حيات موجودات مي باشد حجمي معادل 

ط قلب به تمام بدن پمپ  ليتر مي باشد و توس6 تا 5/5حدود وزن فرد را دارد و بطور معمول 

  .مي شود تا اكسيژن ومواد غذايي را به تمام سلولهاي بدن برساند
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 مويرگها و در -3 وريدها -2 شريانها -1: خون توسط يك شبكه عروقي كه به سه نوع

  . كيلومتر در تمام بدن گسترده است توزيع مي گردد95000مجموع با طولي معادل حدود 

خرگها به تمام بدن وتوسط وريدها خون بدون اكسيژن به خون حاوي اكسيژن توسط سر

شريانها جداره عضلاني دارند كه با كمك فشار خون موجود . قلب و ريه ها برگردانده مي شود

مويرگها عروقي خوني . در آنها باعث حركت متناوب و متناسب در تمام شريانها مي شود

 حساس دارند تا به خوبي تبادلات هستند بسيار باريك و كوچك كه جداره بسيار نازك و

  .را با سلولها انجام دهند) O2 – CO(گازي

   پلاكتها-3 گلبولهاي سفيد -2 گلبولهاي قرمز -1: مشتقات خوني سه قسمت اصلي مي باشد

 در COگلبولهاي قرمز تشكيل دهنده رنگ اصلي خون و عامل اصلي در انتقال اكسيژن و 

  .بدن مي باشد

  . دفاعي و ايجاد امنيت بدن را بر عهده دارندگلبولهاي سفيد نقش 

پلاكتها به همراهي ساير مشتقات خوني نسبت به تشكيل لخته خوني در جراحات اقدام ميكند 

كه در بند آمدن خونريزيها نقش بسيار اساسي دارد البته ناگفته نماند كه انجام همين عمل 

  .موجب مرگ فرد گرددحياتي اگر چنانچه بطور نابه جا انجام شود مي تواند 

  : پلاسما

 و مواد جامد خون برعهده پلاسما هم مايع اصلي خون مي باشد كه كار اصلي را در انتقال اجزا

و بطور كلي اگر چنانچه در خونريزي ها تا     حجم آن بطور ممتد و طولاني مدت از . دارند 

بدن خارج گردد با انجام تحريكات عصبي عروق جبران كسري خون تأمين مي شود و بدن خود 

اگهاني و در جراحات را سازگار با آن مي سازداما اگريك ليتر آن ويا حتي كمتر ا ز آنهم بطور ن

  .شديد، خارج و يا كاهش يابد بسيار خطرناك و كشنده خواهد بود
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 ٤٧ 

 ... وضعيت جسماني و– سن–البته چند عامل ديگر هم در اين امر نقش دارد از جمله جنسيت

 وريدي و مويرگي اتفاق مي افتد و به دو صورت داخلي و –شرياني : خونريزي در سه حالت 

  .خارجي هم پيش مي آيد

رنگ روشن آن به ( خونريزي شرياني همواره بصورت جهنده و با رنگ روشن مي باشد 

  .و توأم با فشار است ) دليل تركيب با اكسيژن مي باشد

خونريزي وريدي بصورت جاري فشار كم و رنگ تيره كه نشان دهنده حاوي گاز كربنيك 

بدون فشار كه عموماٌ در است مي باشد و خونريزي مويرگي معمولاٌ بصورت نشت خون و  و 

  .خراشها و آسيبهاي سطحي پوست پيش مي آيد است و معمولاٌ هم با رنگ تيره مي باشد

بطور كلي خونريزي به هر صورت و نوعي كه اتفاق بيافتد بدليل حياتي بودن آن بايستس كه 

  .مورد توجه قرار گيريد و به سرعت در مورد انجام اقدامات اوليه كوشيد

  :يزيعلائم خونر

  : علائم خونريزي عبارتند از 
   نبض ضعيف و تند -1
   تنفس سريع و سطحي -2
   سرگيجه و حالت تهوع -3
   فشار خون پائين و كاهش تدريجي آن -4
   كاهش درجه حرارت -5
   پوست سرد و مرطوب -6
   مردمكهاي گشاد -7
   تشنگي شديد -8
   سياهي رفتن چشمها -9

    تاربودن و بي حالتي چشمها– 10
  . كاهش هوشياري -11
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 ٤٨ 

  :علائم خونريزي داخلي 

در خونريزي هاي داخلي علاوه بر علائم خونريزيها داراي علائم اختصاصي مربوط به عضو و 

  :بدين شرح. ناحيه خونريزي مي باشد

يكي از علائم مانند وارد شدن جسم خارجي در گلو و يا تحريك آن : خونريزي از ناي و ششها 

اي شديد شده و در نتيجه خارج شدن كف و خلط خون آلود با رنگ قرمز فرد دچار سرفه ه

روشن مي باشد و اگر چنانچه خونريزي شديد باشد فرد را دچار تنگي نفس نموده و حالت 

  .خفگي به وي دست مي دهد 

اين خونريزي كه بعلت تروماي جمجمه ويا در فشار خونهاي : خونريزي از ناحيه جمجمه

هد با علائم تغيير رنگ ناگهاني،سفيدي چشم به رنگ قرمزوخارج شدن خونابه روي ميد... بالاو

  .از بيني وگوش خواهد بود

و در خونريزي از معده، كه از علائم بسيار مهم و واضح آن بدليل تحريك شدن معده 

استفراغ همراه با خون مي باشد كه تيره رنگ هم مي باشد و در حالتهاي شديد فرد بسرعت از 

  . مي آيدپاي در

  : خونريزي از نواحي فوقاني روده ها 

در اين نوع خونريزي بدليل تركيبات شيميايي و فعل و انفعالات در روده ها با مواد غذايي 

گاهي هم ممكن است فرد دچار استفراغ همراه خون . فرد دچار مدفوع سياهرنگ خواهد بود

  .تيره رنگ گردد و يا رگه هاي خوني داشته باشد

  :  از قسمتهاي تحتاني روده هاخونريزي

دراين نوع خونريزي علامت مهم و واضح آن مدفوع همراه با مخلوط با خون روشن و يا 

  .داراي رگه هاي روشن مي باشد
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  :خونريزي از ناحيه كليه ها و مثانه و يا حالبها 

  : در اين نوع خونريزي علائم آن 

اشد ادرار تار و كدر خواهد بود و يا ادرار   وجود خون در ادرار و چنانچه خونريزي زياد ب-1

  . قرمز رنگ و خون آلود مي باشد 

 اگر خونريزي در قسمت مثانه باشد علاوه بر خون در ادرار هنگام ادرار كردن هم فرد -2

  . دچار سوزش و ناراحتي خواهد شد

شند و در بعضي از خونريزيهاي داخلي كه علائم خاصي ندارند و غير قابل رويت هم مي با
فرد را با خطرات بسيار جدي روبرو مي سازد داراي همان علائم عمومي خونريزي ها مي باشد 

  : آن قسمتها عبارتند از 
   خونريزي از كبد -1
   طحال –2
   پاره گي ريه ها –3
   آئورت –4
  . خونريزي داخلي پرده جنب و يا پرده صفاق–5

  

  :اقدامات اوليه در كنترل خونريزيها

  :نترل خونريزي اقدامات زير را انجام مي دهيمبه منظور ك

) ج(فشار به ناحيه اصلي خونرساني به عضو ) ب(فشار مستقيم ) الف( -1
 استفاده از گارو)ط(پانسمان و بانداژ كردن مناسب ) د(چسباندن لبه هاي زخم 

 خواباندن مصدوم در وضعيت مناسب  -2

 بالا نگه داشتن عضو آسيب ديده از سطح بدن -3

 اسهاي مصدومشل كردن لب -4

 مراقبت از مجاري تنفسي و وضع تنفسي بيمار -5

 ساكشن كردن مرتب ترشحات دهان و بيني -6

 ندادن هيچگونه مواد غذايي و نوشيدني به مصدوم -7

 سرد نگهداشتن مصدوم، سرد كردن موضعي محل آسيب -8
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 بي حركت كردن كامل مصدوم -9

  در صورت امكان گرفتن رگ باز از مصدوم  -10

  دادن اكسيژن -11

 ل سريع به يك مركز درماني انتقا -12

  بستن گارو در بالاتر از ناحيه آسيب  -13

  
  :نحوه استفاده و بكار بردن گارو

مي باشد ولي در ) رگ بند(يكي از اقدامات در كنترل خونريزي به كار بردن گارو

  : استفاده كردن از اين وسيله چند نكته را بايستي در نظر گرفت

  .  گارو استفاده نشودحتي الامكان در خونريزيها از) الف

 در هنگام گزش -2) آن پوته شدن(  قطع عضو -1: در دو حالت از گارو استفاده شود) ب

  حيوانات سمي 

 سانت باشد استفاده شود و 5/2هنگام بكار بردن گارو حتماٌ از نوارهايي كه حداقل ) ج

  ). طناب، نخ و يا سيم استفاده نشود: (هرگز از، مهم

  .  دقيقه يكبار نوار را باز كرده مجدداٌ بسته شود5 تا 3و هم در هر پس از بستن گار) د

،، مهم،، بايد توجه داشت در خونريزيها گارو بايستي محكم بسته شود طوري كه )ص

جريان خون شرياني قطع شود ولي در گزيدگيها طوري بسته شود كه فقط خون وريدي 

  .قطع گردد

 در -2 در حالت فشار خونهاي بالا -1. ترل نموددر دو حالت خونريزي را نبايد كن: مهم(

البته در اين دو حالت فقط اقدام به محافظت از محل (هنگام ضربه هاي وارده به جمجمه 

  ).خونريزي با يك پانسمان ساده مي نماييم
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در هنگام خونريزيهاي بيني بايد از روشهاي خاصي استفاده كرد كه بايد به صورت عملي 

  .نجام شودو تمرينات لازم ا

  :شوك

شوك عبارت است از نارسائي در دستگاه گردش خون و در نتيجه نرسيدن اكسيژن به 

  .بافتها وسلولهاي بدن از جمله مغز كه منجر به شوك ميشود

  : سه عامل اساسي در شوك نقش اساسي دارد

   نارسائي قلبي -1
   نارسائي عروقي -2
   كاهش حجم خون-3

  :  است ازعلائم شوك عبارت: علائم شوك
   پايين بودن درجه حرارت -1
   پوست سرد ومرطوب وچسبناك-2
   رنگ پريدگي-3
   تنفس در ابتدا سريع وعميق ودر ادامه سريع وسطحي -4
   تهوع واستفراغ-5
   ضعف عمومي بدن -6
   تشنگي-7
   بدليل اختلال اعصاب ، بيقراري ومضطرب -8
   كاهش هوشياري-9

   نبض ضعيف وتند-10
  ر خون افت فشا-11
   در ابتدا تنگ شئن مردمكها ودر ادامه باز شدن آنها-12
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  :علل شوك
  

  :شوك علتها وعلل گوناكون داردكه اهم انها عبارتست از

  . كه بدلايل ناراحتيهاي مختلف اتفاق مي افتد)كارديوژنيك( شوك قلبي -1

 رواني اين شوك كه به علت اختلالات و ناراحتيهاي روحي،) نوروژنيك (  شوك عصبي -2

  پيش مي آيد و غش، كما و بيهوشي در صورت ادامه يافتن آن اتفاق مي افتد 

اين شوك از كاهش حجم خون ناشي مي شود ) شوك هيپوولميك (  شوك خونريزي، -3

و اگر چنانچه اين كاهش بطور ناگهاني پيش بيايد خطرناك و كشنده است و اين كاهش 

و امراض عروقي باشدكه هر دو خطرناك مي ممكن است به علت خونريزي و يا مشكلات 

اين شوك ناشي از يك واكنش آلرژيك ناشي ) شوك آنافلاكيتك(  شوك حساسيتي -4. باشد

از يك عامل ايجاد كننده مانند گزش بعضي حشرات و يا حيوانات و يا تزريق برخي داروها 

  .مانند پني سيلين و يا حتي برخي از مواد غذايي حادث مي شود

روع و پيشرفت آن بسيار سريع بخصوص در مورد داروها اتفاق مي افتد و لحظه ش

  .بسرعت فرد را به كماي كامل برده و منجر به كاهش تنفس و يا ايست تنفسي مي گردد

 - بالا رفتن ريت و تپش قلب – تورم بافتها –كهير و خارش شديد پوستي : علائم آن 

باعث گشاد شدن عروق محيطي گرديده و احساس فشار روي قفسه سينه ظاهر شده و نيز 

در نتيجه كاهش حجم خون و افت فشار خون پيش مي آيد و به مرور پيامدهاي وخيم تر 

خواهد داشت و به همين لحاظ وضعيت، اورژانس خواهد بود و اقدامات سريع اورژانسي را 

...) مكان و  و رفع علت تا حدود ا– اكسيژن دادن – A.B.Cمراقبت ويژه ( طلب مي كند كه 

اين شوك كه از بروز اشكال ) بيولوژيكي(  شوك سوخت و ساز -5. از مهمترين ها مي باشد
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در اعمال دستگاههاي بدن پيش مي آيد و با عث نقصان و يا عدم رسيدن اكسيژن و مواد 

  .غذايي به سلولها مي گردد عارض مي شود

  

  : درمان عمومي شوك 

د و اقدام سريع را ايجاب مي كند كه اين بروز شوك يك مورد اضطراري مي باش

  : اقدامات شامل 

  ). انجام و تمرين عملي لازم است(  قرار دادن بيمار و مصدوم در وضعيت مناسب -1
   A.B.C كنترل -2
   رفع علت در صورت امكان -3
  ) غير از موارد خونريزي غير قابل كنترل (  گرم نگه داشتن مصدوم -4
  واد غذايي و يا نوشيدني  عدم دادن هر گونه م-5
   دادن اكسيژن -6
   گرفتن رگ و تزريق سرم -7
   استفاده از شلوار ضد شوك -8
   شل كردن لباسهاي سفت بيمار -9

   آرام كردن بيمار -10
   استفاده از داروهاي مناسب در صورت لزوم و با نظر پزشك -11
   صحبت كردن با بيمار و جلب اطمينان او -12
   مرتب ترشحات دهان و بيني در صورت هوشيار نبودن  ساكشن كردن-13
   پس از هوشياري و رفع علت خونريزي و كنترل آن دادن مايعات گرم و شيرين -14
   انتقال صحيح و سريع به يك مركز درماني-15
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  :ديابت

ديابت يا همان بيماري قند به حالتي گفته مي شود كه بدن به دلايلي قادر به مصرف 

 در نتيجه قندخون بالا رفته و حالت بيماري را بوجود مي آورد و يا در حالت قندخون نبوده

ديگري چنانچه قند خون بيش از مصرف سلولها باشد نيز ايجاد مرض شده و فرد دچار 

  .شوك مي شود

تنظيم قند خون توسط انسولين ترشح شده در لوزالمعده انجام مي شود كه چنانچه بنا 

آن به وجود آيد فرد بايستي يا با مصرف غذاهاي مناسب و انرژي بر عللي اشكال در اعمال 

  زا تأمين قند نمايد يا با مصرف انسولين با اضافه آن مبارزه كند 

   شوك انسوليني-2 اغماء ديابتي -1: بيماري قند به دو صورت اتفاق مي افتد

ون پيش مي آيد اين بيماري به دليل كاهش انسولين و يا بالا رفتن قند خ: اغماء ديابتي 

سلولها براي اعمال و كاري خود و نيز ادامه حيات نياز به گلوكز دارند چنانچه تعادل آن در 

خون بر هم بخورد حالت مرضي پيش مي آورد كه در اغماء ديابتي به علت مصرف سلولها از 

د چربيهاي بدن كه حاوي مواد اسيدي مي باشد خواهد بود و اين مواد اسيدي به همراه موا

  : زائد ديگر در خون بالا مي رود و فرد را به اغماء مي كشاند كه علائم آن عبارت است از

  مي دهد ) استون(  بوي تنفس شيرين -1
   پوست خشك و گرم -2
   نبض ضعيف و تند -3
   تنفس با ولع -4
   تشنگي-5

ت شوك انسوليني كه به علت كاهش قند خون اتفاق مي افتد به سه صور: شوك انسوليني

  : اتفاق مي افتد
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   به علت مصرف بيش از نياز بدن به انسولين -1

   به دليل عدم مصرف قند لازم كه اغلب از طريق مصرف غذا كسب و جذب مي شود  -2

 به دليل حركات شديد بدني و ورزشي كه در آن هم قند خون كاهش مي يابد و فرد به -3

  .ن مغر دچار آسيب مي شوداغماء مي رود وگاهي هم به علت كاهش زياد قند خو

  : علائم اين شوك عبارت است از: علائم شوك انسوليني 

   پوست رنگ پريده و مرطوب -1

   نبض پر و تند -2

   سرگيجه و تهوع -3

   سياهي رفتن چشمها -4

   تشنج و غش -5

   اغماء -6

ونه  تنفس طبيعي و كمي ضعيف براي انجام كارهاي اوليه در شوك هاي انسوليني بدين گ-7

  :دو سوأل از خود بيمار و يا اطرافيان مي كنيم: اقدام مي كنيم

  آيا بيمار در آن روز غذاي كافي و مناسب با فعاليتهاي بدني خود خورده است؟) الف(

بيمار انسولين استفاده مي كند اگر مثبت است چه مقدار و در چند نوبت؟ در صورت ) ب(

و سپس بعد از ) توضيح لازم( م را انجام مي دهيم مثبت بودن هر يك از دو سوأل اقدامات لاز

  .به يك مركز درماني انتقال مي دهيم) A.B.C(انجام امور اوليه ضمن مراقبتهاي ويژه از

چون تشخيص اغماء ديابتي با شوك انسوليني به طور قطعي و سرعت قابل تشخيص ( مهم

ات اوليه را براين اساس انجام مي نمي باشد مبنا را بر پايه شوك كمبود قند مي گذاريم و اقدام
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دهيم زيرا صدمه كمتري متوجه مصدوم مي گردد زيرا مغز در مقابل كمبود قند خون آسيب 

  .پذيرتر مي باشد

براي كمبود قند مي توان از گذاردن يك شكلات و يا قند در زير زبان و يا مرباجات و ( توجه

  ).مواد قندي ديگر مي توان استفاده كرد

  

  : بدن براي ادامه حياتنيازهاي 

بدن انسان براي اينكه بتواند سرپا و فعال و سلامت باشد و نيز به منظور حفظ شادابي خود 

 قند نياز مبرم دارد كه شرح – آب – الكتروليتها – مواد معدني – ويتامينها –به موادي چون غذا 

  : مختصر آنها عبارت است از 

ه انرژي زا نبوده ولي در فرايند متابوليسم چربيها و  ويتامينها موادي هستند ك:ويتامينها 

  .قندها نقش عمده و اساسي دارند 

 مواد معدني تركيبات غير آلي هستند كه به مقدار كم در بدن :)Minerals( مواد معدني 

  .وجود دارد و مانند ويتامينها براي حفظ فعاليتهاي طبيعي بدن ضروري مي باشد

 اين مواد عبارت است از سديم،پتاسيم، كلر، كه اين مواد به ):Electrolyte( الكتروليتها

  .در بدن مي باشد ) يون(صورت ذرات محلول داراي بار الكتريكي 

كالري واحد اندازه گيري گرماست و براي سنجش ميزان انرژي مصرفي :) calorie(كالري

  .و نيز انرژي نهفته در بدن و مواد غذايي استفاده مي شود
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  :امسموميته

سم ماده اي است كه اگر چنانچه از هر راه و طريقي مورد استفاده قرار گيرد موجب اختلال 

در اعمال طبيعي بدن گرديده و موجب مشكلاتي براي فرد شده تا جائيكه فرد را از پاي در م 

سم موجب تحريك سلولهاي بدن شده و باعث پركاري و يا كم كاري و گاهي هم سبب . آورد

  .عمال طبيعي آنها شده و به كلي آنها راخراب و فاسد مي نمايدزائل كردن ا

 استنشاقي و تماس جلدي و از طريق پوست – تزريقي –خوراكي ( مسموميت از چهار طريق 

و تشخيص صحيح و به موقع و لزوماٌ انجام اقدامات سريع اوليه . پيش مي آيد) و مخاطهاي بدن

  .مي تواند جان بيمار را نجات دهد

انجام امور اوليه درماني لازمست اطلاعات كافي را هر قدر هم جزئي كسب كرده و به براي 

نكاتي چون ذرات مواد سمي روي پوست، دور دهان ، زير ناخنها و ظروف اطراف بيمار به دقت 

  .توجه نماييم

  :علائم مسموميتها

ولي در ) ي پوست– گوارشي –تنفسي ( مسموميتها برحسب راه جذب سم تفاوت اوليه دارند 

  : نهايت علائم مشترك مي شوند كه عبارتند از

  بوي ماده مصرف شده - قلنج هاي عضلاني - دردهاي شكمي -  اسهال -  استفراغ –تهوع 

  وجود لكه هاي رنگي در اطراف دهان و - ديسترس تنفسي - حساسيتهاي جلدي -كمي تند تر

  .شوك اغماء و -  نبض ضعيف و تند -  خواب آلودگي -بيني 

  : اقدامات اوليه در مسموميتها

  : سمومي كه از طريق پوست و مخاطهاي آن بدن را متأثر مي سازد بايد : پوستي) الف

   هر چه سريعتر دفع آلودگي از روي پوست انجام شود و بعد شستشوي كامل انجام شود-1
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اهش  سطح بدن را سرد موضعي نمود تا گردش خون در بدن و نيز در محل آلودگي ك-2

  يابد

   مراقبت از وضعيت تنفسي-3

   جلوگيري از خواب رفتن بيمار-4

   انتقال به مركز درماني-5

 تقريباٌ اغلب مسموميتها از اين راه مي باشد و اين نوع مسموميت را با :از راه خوراكي) ب

مشاهده ذرات مواد خورده شده در اطراف بيمار و دور دهان او تا حدودي مي توان تشخيص 

  .به خصوص اگر با مواد شيميايي باشدداد 

  : براي انجام كارهاي اوليه در مسمويتهاي گوارشي بايد 

  )راههاي آن توضيح داده شود(  سريعاٌ نسبت به خارج نمودن سم از بدن در صورت امكان-1

  )توضيح لازم( نسبت به رقيق كردن سم خوردهشده اقدام شود-2

   A.B.C مراقبت -3

   دادن اكسيژن-4

  انتقال به مركز درماني -5

 وارد شدن سم از راه دستگاه تنفسي هنگامي پيش مي آيد كه ):دستگاه تنفسي(از راه استنشاقي) ج

 COبعضي از اين گازها مانند. ماده و يا گازهاي سمي مخلوط با هواي تنفسي شده باشد

 گازي بسيار سمي و خطرناك مي باشد ولي تحريك كننده نيست چرا كه) منواكسيد كربن(

است بي رنگ، بي بو، بي مزه و با حواس طبيعي انسان قابل تشخيص نيست و به همين خاطر 

  .فرد را بدون هيچگونه واكنشي خفه مي كند
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نوع ديگري از گازها كه مسموم كننده مي باشند گازهاي آمونياك و گاز كلرين است كه اين 

 سرفه - آبريزش از چشمها –سوزش گازها تحريك كننده هستند و فرد را به واكنشهايي چون، 

  . ديسترس تنفسي و نيز آبريزش از بيني وا مي دارد-و عطسه 

گازهاي ديگر هم وجود دارد كه ايجاد مسموميت مي كند ولي خيلي خفيف است و اهميت 

  .چنداني ندارد

اين گاز بيشتر در مناطق زراعي كه زارعين از كود آمونياك در مزارع خود : گاز آمونياك

گاز توليد شده از آن بوي بسيار تند و تحريك كننده اي دارد و . تفاده مي كنند اتفاق مي افتداس

بسيار هم سمي است و استنشاق آن در مدت زياد باعث از بين رفتن حس بويايي و تحريك 

شديد ريه ها و نيز راههاي هوايي و سوختگي آنها و نيز پوست مي شودبه همين لحاظ آموزش 

  .اده از آن و نيز بكار گيري تجهيزات حفاظتي فردي بسيار لازم استراههاي استف

 مكانهاي بروز مسموميت با آن گاز،، اغلب در استخرهاي شنا و مراكز آب درماني :گاز كلرين 

مي باشد اين گاز نيز مانند گاز آمونياك تحريك كننده بوده و موجب بروز سوختگيهاي پوستي 

به همين لحاظ در مكانهايي كه از اين گاز استفاده مي . ي شودو نيز راههاي هوايي فوقاني م

بطور كلي گازهاي سمي بسيار . كنند افراد لازم است از لوازم حفاظتي مناسب استفاده كنند

خطرناكند زيرا علاوه بر سمي بودن آنها بدليل اينكه از راه دستگاه تنفسي وارد بدن مي شوند 

 بر دستگاه عصبي و سيستم گردش خون اثر گذاشته منجر بسيار سريع الاثر بوده و به سرعت

به اختلال دردستگاه عصبي و آينه تنفسي گرديده و ايست قلبي را به دنبال خواهد داشت كه در 

  . از همه خطرناك تر است كه مختصري به آن اشاره گرديدCOميان آنها گاز 

راق ناقص چوب، كاغذ، ذغال  يا همان منواكسيد كربن از سوخت ناقص اتومبيل و احتCOگاز 

) قبلاٌ گفته شد( سنگ و كلاٌ سوختهاي فسيلي توليد مي شود و به دليل خصوصيات خاص اين گاز 
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فرد متوجه به وجود اين گاز در محيط نخواهد شد و دچار مشكل مي گردد كه اگر چنانچه اين 

  .اهد بودگاز در محيطهاي بسته متساعد گردد بسيار خطرناكتر و سريع الاثرتر خو

از اثرات مهم آن كاهش قوه ادراكي، تصميم گيري و بينايي مي باشد و به همين لحاظ فرد 

  . مرگ آرامي را خواهد داشت

  .) در اينگونه مواقع بسيار موثر مي باشدC.P.Rانجام عمليات احياء ( مهم

واد زائد لوازم  است كه از سوختن ناقص م )H.G.N( گازسيانيد هيدروژن يكي ديگر از گازهاي سمي 

توليد مي شود و ... پلاستيكي، چرمي، دودكش صند ليها، پارچه هاي مواد نفتي ، پشم ، اسفنجها و

گاز آن در تماس با پوست و مخاط بيني و مجاري تنفسي توليد مواد اسيدي و قليايي كرده 

هث باعث سوزش چشمها و بيني شده و موجب آبريزش از آنها و التهاب مي شود و نيز با

  .سوزانندگي پوست مي گردد

اين گاز از تماس و تركيب مواد آتش خاموش كنها با مواد و لوازم داغ ) : Phosgene(گاز فسژن 

متساعد مي گردد و اغلب آتش نشانها به آن گرفتار مي گردند و علائم آن سوزش در قفسه 

م ممكن است سينه، سرفه هاي شديد، التهاب و قرمز شدن شديد چشمها شده و اين علائ

شروع شده و و زود هم از بين برود و لي مجدداٌ پس از چند ساعت و يا حتي چند روز بعد 

اختلالت شديد تنفسي، تغيير رنگ، و سيانوزه شدن : مجدداٌ به همراه علائم جدي تري چون 

  . بروز نمايد كه اگر درمان نشود مرگ را به دنبال دارد

ايجاد حساسيت جلدي و تنفسي نمايد گاز آشپزخانه است يكي ديگر از گازهايي كه مي تواند 

  .كه چندان خطرناك نمي باشد

اين نوع مسموميت بوسيله تزريق مواد سمي و يا از : در مورد مسموميت از راه تزريقي) د

طريق گزش و يا گاز گرفتن حيوانات و حشرات و نيز بدليل تزريق دارو ها بيش از دوز تعيين 
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ني بروز مي نمايد و ايجاد واكنشهاي آنافلاكيتك شديد مي نمايد و امكان شده و يا مواد افيو

كلاپس عروقي شديد را هم دارد كه در نتيجه باعث بيهوشي و در نهايت فوت شدن فرد مي 

  .گردد

 درد و تورم در محل گزش، خطوط قرمز :علائم و نشانه هاي ظاهري آن عبارتند از 

   و در نهايت مرگمنتشر شده در محل گزش، ضعف و گيجي

اغلب گزندگان چون رتيل، عقرب و مار تشديد خطر آفريني و عارضه آن بيشتر به علت 

ترس و وحشتي است كه از اين حيوانات دارند و نيز به علت واكنشهاي شديد حساسيتي و در 

  .هنگام گزش بوجود مي آورند تقريباٌ اقدامات اوليه يكساني را دارند

ير درماني اوليه اغلب از آنتي هيستامين و تميز نگهداشتن محل در گزش توسط رتيل تداب

  .آسيب مي باشد و در صورت آنژيوادم مي توان از آدرنالين و كورتون استفاده نمود

و اما در عقرب زدگي اثر زهر اين گزنده اغلب نورتوكسيك مي باشد غير از يك نوع از آنها 

ي باشد كه به علت تحريك كانالهاي سديمي باعث به نام گارديم كه با اثر سيتوتوكسيك شديد م

  : افزايش سيستم عصبي سمپاتيك و پاراسمپاتيك مي شود و علائم پاراكلينيكي آن عبارت است از

 ساعت علائم 4چند دقيقه بعد از گزش، درد موضعي و ادم، ايجاد مي شود و سپس طي 

(  هيپرتانسيون –ن، تاكيكاردي فعاليتها غير عادي سيستم عصبي نشان مي دهد كه به دنبال آ

Hipertantion ( - دفع ادرار و مدفوع غير ارادي و بعد هم اشكال در اعمال تنفسي -  استفراغ  )

  .  شوك و مرگ- تشنج –) ديسترس تنفسي

 روز بعد هم علائم خطرناك ظاهر 7 تا 2بطور كلي در عقرب گزيدگيها گاهي ممكن است 

ز گزش هم مراقبتهاي لازم انجام گيرد و مصدوم تحت مراقبت  روز بعد ا10شود لذا بايد تا 

  . بستري شودI-C-U سال بهتر است در 10باشد تا آنجا كه توصيه مي شود براي اطفال كمتر از 
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 كمپرس سرد - بي حركت نمودن عضو-در انجام مراقبتهاي اوليه در ماني بايستي، استراحت 

تيمي و تاكيكاردي بطني از پروپراتول در صورت  ساكشن كردن در دقايق اوليه در صورت آر-

 -براي كاهش اسپاسم از متوكاربامول  ) Phenobarbital( تشنج از ديازپام و يا فنوباربيتال 

  .اكسيژن و انتقال به يك مركز درماني

  نوع از آنها200 نوع مار را در دنيا شناسايي كرده اند كه فقط 3000 بيش از :مار گزيدگي

مي  اك مي باشدو اين تعداد هم خود به دو گروه مرجانها و مارهاي افعي تقسيمسمي و خطرن

  .شوند

سر مارهاي سمي مثلثي . مارهاي سمي و غير سمي را از شكل ظاهرشان مي توان شناخت

ديگر اينكه محل گزش مارهاي سمي دو . ولي سر مارهاي غير سمي به شكل بيضي مي باشد

اي نيش آنهاست ولي محل گزش مارهاي غير سمي دو سوراخ در محل گزش مي باشد كه ج

  .رديف جاي دندانها ايجاد مي شود به شكل گاز گرفتن

اغلب نيش زدگيها از نوع مارهاي افعي مي باشد كه بيشتر آنها هم سمي هسستند سم مار 

 نوع آنزيم مختلف و چندين پلي پپتيد با وزن مولكولي پائين مي باشد كه بسيار 15افعي 

  .  و كشنده استخطرناك

سم مارها داراي اثر نوروتوكسيك مي باشد و علائم پاراكلينيكي آن مانند ساير گزيدگيها از 

اين خانواده است و در محل نيش آنها درد شديد، حساسيت، تورم با سوزش و چنانچه اين 

  .علائم پس از يك ساعت ظاهر نشد مار سمي نبوده و يا اينكه سم خود را آزاد نكرده است

 شاعت بعد 24 تا 12 ساعت بعد از گزش ظاهر گرديده و از 4 دقيقه تا 30ادم معمولاٌ بين 

هم افزايش يافته و ممكن است كه تمام اندام را هم در بر گيرد و بدنبال آن تهوع و استفراغ 

  .هم صورت گيرد كه اگر اينطور نشد معمولا مسموميت با زهر را مي توان رد كرد



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٦٣ 

از نيش زدنها را شامل مي % 20معمولاٌ . مي گويند ) Dry bite( را كه گزيدگيهاي غير سمي

شود و اغلب هم بدون علائم هستند ولي گاهي بدليل ترس حاصل از آنها به خصوص در بچه 

ايجاد شوك ناشي از ترس مي نمايد كه آن خود بايد كه تحت مراقبت هاي اوليه . ها و خانمها

  .درماني قرار گيرد

ا به حسب پيش آگيها و علائم و سندرم هاي كلينيكي، روش درمان و اقدامات معمولاٌ گزشه

  . اوليه درماني متفاوتي را دارند و از لحاظ كلينيكي به پنج درجه تقسيم مي شود

 اختلالات انعقادي و آزمايشگاهي 5 و 4درجه صفر بدون علائم و مسموميت است و درجه 

راه با درد هاي شديد عضلاني را دارند و به دنبال آن واضحي را دارند و معمولاٌ كرامپهاي هم

  .بي اختياري ادرار، تشنج، شوك، كما و مرگ عارض مي شود

 ، شمارش پلاكتها انجام شود و چند PT – PTTدر اين حالت معمولاٌ بايستي آزمايشات روتين 

  . نيز انجام شودECG رزرو شود و FFP واحد خون كامل و

  : تاناقدامات قبل از بيمارس

   عضو آسيب ديده پائين تر از تنه باشد-1

 از گارو استفاده شود بطوريكه كه فقط جريان خون لنفاتيك و وريدي قطع شود و بايد -2

  بتوان نبض دسيتال را حس كرد

 اگر رسيدن به بيمارستان بيش از يك ساعت زمان مي برد عمل برش و ساكشن كردن -3

   دقيقه انجام شود 30حداقل به مدت 

   بي حركت نگهداشتن عضو و خود بيمار -4

   A.B.C مراقبت از -5

   دادن اكسيژن -6
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   حتي الامكان دو رگ I.V.Laime گرفتن -7

  . انتقال به يك مركز درماني-8

  : انجام امور بيمارستاني

   آزمايشات روتين -1

  ) chest – ray( عكس سينه -2

   سال تتابولين تزريق شود40 براي افراد بالاي -3

   باشد M.P.O ساعت اول 12 مصدوم تا -4

   دقيقه كنترل شود30 تا 15 علائم حياتي -5

   در صورت لزوم و امكان سوند فولي براي جذب و دفع گذاشته شود -6

  .C.P.R در صورت لزوم انجام -7

 ساعت بايد دقيقاٌ تحت نظر 36بطور كلي مصدومين ناشي از نيش حيوانات معمولاٌ تا ( مهم

  . ساعت تحت كنترل باشند72بعد از آنهم تا باشند و 

اين نوع مسموميت بر حسب اثر به دو گروه سريع الاثر مانند موسكاريا كه : مسموميت با قارچها

   دقيقه بعد از مصرف اثر مي كند30 تا 20بين 

 ساعت بعد اثر و علائم خود را ظاهر مي 24 تا 6 طولاني اثر مانند فالوئيدين كه بين -2

  .سازد

طور كلي اين نوع مسموميتها هم مانند ساير مسموميتهاي گوارشي و با همان تابلوي علائم ب

در هنگام مصرف قارچهاي ( مهم ). البته علائم اختلال در سيستم پاراسمپاتيك آن بيشتر است(

سمي و يا ساير گياهان سمي خورده شده به خصوص در اطفال بهتر است كه نوع آن به همراه 

  .)ز درماني ارسال شودفرد به مراك
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مسموميتهاي دارويي كه از گروه مسموميتهاي شيمياي محسوب مي شود و از دو راه  :داروها

گوارشي و تزريقي تفاق مي افتد و اكثر آنها بدليل استفاده هاي غلط و يا سوء استفاده از آنها و 

ايجاد عارضه مي داروها درسري هاي گوناگوني . در هر گروه و سني هم ممكن است بكار رود

يك سري از آنها از گروه محركها هستند كه روي اعصاب مركزي اثر مي كند و آنها را . كند

كوكائين، آمفتامين كه مصرف كنندگان آنها مي تواند هم به خود و هم : تحريك مي كند مانند

 اين يك سري ديگر از. به ديگران آسيب برسانند و تا زمان رفع اثر آنها بايد كنترل شوند

مانند الكل، باربيتوراتها، ماري جوانا كه مصرف آنها كه اغلب ) بدخلقي(داروها مضعف هستند

مصرف مي شود باعث دپرسيون تنفسي و حتي ايست آن مي ) Over doze (بصورت اوردوز 

  .شود

، حشيش و مصرف L.S.Dيك سري از داروهاي ديگر است كه توهم زا مي باشد مانند 

چون درد را حس نمي كنند و ايجاد توهم و هيجانات كاذب مي نمايد ممكن كنندگان اين مواد 

است خود و ديگران را مجروح كنند و مي توانند خسارت زياد و خطرات بزرگي را به وجود 

  .آورند

اغلب مواد مخدر اعتياد آور هستند و اغلب آنها بر روي مغز اثر مي گذارد و اعمال طبيعي 

  . باعث بروز مسموميت مي شودآن را مختل مي كند و نيز

  :عواملي كه افراد را در خطر اعتياد قرار مي دهد به دو دسته تقسيم مي شود

  -  تمايل فرد به اعمال خلاف -  زمينه ارثي - عوامل فردي چون كمبود اعتماد به نفس -1 

  . درد و يا بيماري خاص-ناراحتيهاي روحي 
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  عدم توجه به رفتارهاي -ضاء خانواده  عوامل اجتماعي چون مصرف مواد توسط اع-2

 طرد شدن از – فراواني و دسترسي آسان – دوستان معتاد - درگيريهاي خانوادگي–فرزندان 

  .اجتماع

مواد افيوني چون : ساير مواد اعتياد آور كه به فراواني هم يافت مي شود عبارت است از 

استحصال مي شود و از عوارض ترياك، شيره، كدئين، هروئين و مرفين كه ازگياه خشخاش 

مصرف طولاني و مداوم، آن اعتياد مي باشد كه منشاء بسياري از عوارض از جمله مسموميت 

  .مي باشد

ترك مواد خود داراي عوارضي مي باشد كه اگر چنانچه بدون روش صحيح انجام شود علائم 

ظاهر مي شود و تا  ساعت پس از آخرين مصرف 8 تا 6خوشايندي را ظاهر ميكند كه معمولاٌ 

 روز بعد از آخرين مصرف است اين علائم عبارت است 3 تا 2 روز طول مي كشد و اوج آن 10

درد استخواني و عضلاني شديد، دل پيچه و اسهال، آبريزش از بيني و چشمها، عطسه و : از 

سكسكه و خميازه هاي متعدد، بلند شدن موهاي بدن، احساس سرما و لرز، بي قراري، بي 

  .وابي و پرخشگري و عصبانيتخ

  : علائم مسموميت خاص مواد مخدر 

اين علائم معمولاٌ بسته به كيفيت مواد و مقدار مصرف و راه وارد شدن آن به بدن دارد و 

  .اغلب با ديدن وضع ظاهري و موقعيت مي توان تا حدودي مسموميت را تشخيص داد

ا پوكه آمپول و سرنگ وبطري خالي وبراي مثال فردي چند بسته ويا ظرف  خالي قرص و ي

مواد سفيدكننده يا نفت وبنزين دارد مي توان حدس زد كه  استفاده از آنها منجر به مسوميت 

 0شده است و علائم و نشانه هاي آن همان علائم گوارشي و يا عصبي و يا ازراه پوست ميباشد

 مشكل – اسهال – بزاقي  ترشح فراوان– دردهاي شكمي –تهوع واستفراغ (يعني همان علائم 
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 عرق زياد همراه بادرجه حرارت – احساس سوزش درسينه – خلط خوني –تنفسي ايجاد سرفه 

  )  گيجي وحتي كما– هذيان گوئي – انقباض مردمك ها وگاهي هم انبساط آنها –پائين 

البته به علت اينكه علائم مسموميت هاي ناشي ازمواد مخدر معمولاٌ يكباره وبه سرعت 

لذا براي پيشگيري ازخطرا ت خطرناكتر بايد به دقت وضعيت بيمار را بررسي  . هرنمي شودظا

كرده و تمام تغييرات را مد نظر قرارداد تابه سرعت بتوان اقدامات اوليه را به مرحله اجرا در 

: آورد ازجمله مواردي كه مسمو ميت آنها علائم ديررسي را ظاهر مي سازد عبارت است از

 علف كش ها كه - حشره كش ها-ن ها كه براي كاهش تب ومسكن استفاده مي شوداستامينوف

). اتيلن گليگول (   ضديخ–) الكل صنعتي( اتانل –) الكل چوب ( متانل -دركشاورزي به كارمي رود

همچنين زمان ومقدار مصرف مواد بسيارمهم است ودرمقدار مصرف ونيز تاريخ   

يز شكل آنها بسياربايد دقت شود زيرا بسياري ازآنها مصرف آنها بخصوص درمورد داروها ون

  .تقلبي ميباشد

   :الكل

 الكل ازمعروفترين ومهمترين مواد و دارويي است كه اغلب مورد سوء استفاده قرار ميگيرد 

و همواره بيش از حد خورده مي شود و خود آن و يا يكي از عوامل مرگ ومير هاي ناشي از 

 يك داروي اعتياد آور است و آنهايي كه مرتبا ازآن استفاده مي الكل خود. مصرف آن ميباشد

كنند ويكباره از آن محروم مي شوند دچارعلائم محروميت ترك مي شوند كه به آن 

Delirium Tremensديسترس – توهم – گيجي – بي قراري - مي گويند وعلائم آن لرز 

 الي چهار روز پس از ترك ويا قطع اين علائم معمولاٌ  سه.  درد سينه و تب ميباشد–گوارشي 

  .مصرف آن ظاهر مي شود و بايستي كه سريعاٌ به يك مركز درماني انتقال داده شوند 
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 ازاقدامات اوليه مهم دراين مواقع كه بايد براي بيماران انجام شود همانا :اقدامات اوليه 

)B.L.S ( ودرنهايت انتقا ل به يك مركز درماني است.  

 تزريق مواد سمي دراغلب موارد به علت عدم آگاهي ازمحتو يات مواد  :تزريق مواد سمي

ويا تاريخ مصرفي آن كه در بيشتر موارد درمصرف داروهاي خياباني ومراكز غيرمجاز وجود 

اين نحوه مصرف از . دارد پيش مي آيد ويا مصرف بيش از دوز لازم وتجويز شده ميباشد

نجربه بيماريهاي منتقله از راه خون مانند هپاتيت داروها علاوه بر بروز مسموميت گاهي م

  .وايدز مي شود 

 اين نوع ازمسموميت ها دراغلب موارد به خاطر خودگشي :مسموميت هاي عمدي 

ميباشد وافرادي هم كه دست به اين عمل مي زنند در مراقبتهاي اوليه معمولاٌ بيش از يك فرد 

  .انهاي طبي و حمايتهاي روحي و رواني مي باشدبيمار و مصدوم ناشي از شكستگي، نيازمند درم

  

  

  :سوختگيها

سوختگي از جمله حوادث و آسيبهايي است كه در اغلب واحدهاي صنعتي، خدماتي و معدني و 

امكان بروز آن مي باشد و به همين خاطر لازمست پرسنل شاغل در اين مكان ها آموزشهاي ... 

بله با آن و نيز انجام كارهاي اوليه درماني را ببيند و لازم امنيتي و ايمني و همچنين راههاي مقا

  .مسئولين هم وظايف خود را در تهيه وسايل و امكانات و رفع موانع انجام دهند

سوختگي عبارت است از آسيب ديدن پوست و لايه هاي زيرين آن كه با شدتهاي مختلف 

  .ناشي از دريافت انرژي حرارتي بالا بر پوست ايجاد مي شود
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  :ل سوختگيعل

 مواد – مايعات داغ – اجسام داغ –آتش :  عواملي كه باعث سوختگي مي شوند عبارت است از

 سوختگيهاي ناشي از رعد و برق و حرارتهاي بالا – اشعه ها – مواد شيميايي – الكتريسيته –مذاب 

  .  اصطكاك –از قبيل انفجار مواد منفجره 

ت و وخامت سوختگي موثر مي باشد عبارت عواملي كه در شد: عوامل موثر در سوختگي

  : است از

   ناحيه سوخته -1
   ميزان حرارت -2
   زمان حرارت -3
   سن افراد -4
  . جنسيت-5

بطور كلي سوختگي يك بيماري و يك حادثه حاد مي باشد كه مي تواند مزمن هم باشد زيرا 

  .كه براي درمان آن گاهي سالها زمان لازمست

  :طبقه بندي سوختگي

: تگي را برحسب مقدار صدمه اي كه وارد مي كند دسته بندي نموده اند بدين شرح سوخ

 علت يا نوع سوختگي و نيز شدت سوختگي را – وسعت سوختگي –عمق يا شدت سوختگي 

  : برحسب مقدار و عمق آسيب به سه درجه دسته بندي مي كنند

  . مي باشد3د درجه با شدتها و درجه بالاتر هم حدوداٌ مانن) 3درجه ( شديد يا -1

  1 ضعيف يا درجه -3) 2در جه ( متوسط -2

) RULL OF NAIM ( 9براي تعيين سطح و مقدار سوختگي روي بدن از قانوني بنام 

  : بنابراين تقسيم بندي روي بدن انسان بدين شرح مي باشد. استفاده كرده اند
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 دستها هر -%18عادل  ناحيه پشت و كمر م-% 18 ناحيه سينه و شكم-% 9ناحيه سر و گردن

  .سطح كل بدن مي باشد% 1و ناحيه تناسلي % 18 پاها برابر با -% 9كدام 

مي باشد آسيبي است كه تنها ناحيه اپيدورم را آسيب  1سوختگي سطحي كه از نوع درجه 

 كمي تورم -2 پوست قرمز رنگ و گاهي هم خشك و داغ -1رسانده و با تغيير و علائمي چون، 

  . درد كه گاهي هم شديد است-4 حساس بوده  پوست نرم و-3

براي اين نوع از سوختگي ها معمولاٌ كار چنداني لازم نمي باشد و تنها سرد كردن موضعي و 

نيز رعايت موارد بهداشتي اكتفا مي نماييم و به منظور كاهش درد از مسكنها مي توان بهره 

  .جست

ناحيه اپيدرم قسمتهايي از درم را نيز  اين درجه از سوختگي علاوه بر :2سوختگيهاي درجه 

آزرده كرده و دراين نوع از سوختگي به دليل تجمع پلاسما و آب بافتها در زير پوست باعث 

دراين نوع سوختگي سوزش شديد و ناحيه دردناك است و گردش خون . ايجاد تاول مي شود

از قسمتها سفيد در ناحيه آسيب كند مي شود رنگ پوست علاوه بر قرمزي شديد در بعضي 

  .رنگ مي شود

  : براي انجام كارهاي اوليه براي اين گونه مصدومين بايستي 

   سرد نمودن دائم ناحيه آسيب -1
   بي حركت نگهداشتن فرد -2
    بي حركت كردن عضو آسيب ديده -3
   پانسمان سرد و استريل -4
   دادن آرامش به مصدوم -5
   دادن اكسيژن -6
  .اني انتقال به مركز درم-7
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كه در اين دسته از سوختگيها تمام ضخامت پوست حتي گاهي  3در نوع سوختگي درجه 

رنگ پوست قهوه اي تيره يا : علائم اين سوختگي عبارت است از . استخوان را هم در بر گرفته

در اين نوع سوختگي ها به .  چرمي شدن پوست – پوست خشك و سخت -سياه رنگ است 

شته هاي عصبي فاقد درد و حس مي باشد و به همين لحاظ علت آسيب ديدن عروق و ر

  .بايستي مراقبتهاي ويژه انجام شود

  : در انجام كارهاي اوليه اين نوع از سوختگي 

   بي حركت نمودن ناحيه آسيب -1

   A.B.C مراقبت از -2

   پانسمان استريل و مرطوب -3

   دادن اكسيژن -4

  . مي باشد انتقال به يك مركز درماني از الزامات-5

  

  : سوختگيهاي تنفسي 

سوختگي تنفسي معمولاٌ هنگام گرفتار شدن فرد مصدوم در يك فضاي محدود كه دچار 

آتش سوزي گرديده و يا اينكه گازهاي شديد شيميايي متساعد شده اتفاق مي افتد كه در اين 

  .حالت مجاري تنفسي فوقاني و تحتاني را متأثر كرده و آسيب مي بيند

  : ن حالت از سوختگي بدين شرح مي باشدعلائم اي

   سوخته شدن پرزهاي داخل بيني و اطراف دهان -1

   دوده گرفتن دور دهان و بيني -2

   سوختگي در ناحيه صورت -3
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  .  تنفس مشكل و دردناك -4

  : انجام كارهاي اوليه در سوختگيهاي تنفسي، شامل 

   A.B.C مراقبت از -1

   C.P.Rكانات براي انجام  آماده شدن و فراهم كردن ام-2

   دادن اكسيژن -3

  . انتقال سريع به يك مركز درماني-4

  : خفگي ناشي از آتش سوزيها

در آتش سوزيها معمولاٌ علاوه بر استنشاق گازهاي سمي توليد شده كه بايد براي پيشگيري از 

د كه شدت آن اقدام شود بايستي به دليل آسيب ديدن مجاري تنفسي از آنها مراقبت گرد

  : علائم آن

   سوختگي و تغيير رنگ چهره و گردن -1

   سوختگي مژه ها و ابرو ها و موهاي بيني -2

   تغيير صدا -3

  . وجود رسوبات دود در گلو، دهان و اطراف بيني، مي باشد-4

يكي ديگر از مواردي كه در آتش سوزيها بايد مورد توجه باشد عبارت است از نوع آتش 

است چرا كه )  مواد پلاستيكي و يا اينكه مواد انفجاري–مواد شيميايي ( سوزي كه از چه نوع 

  .انتخاب در نوع و نحوه انجام خدمات اوليه درماني و نيز درمان آن بسيار موثر مي باشد

  :سوختگيهاي شيميايي

 به دليل فعل وانفعالات شيميايي و واكنش "آسيب هاي ناشي ازسوختگهاي شيميايي معمولا

  .مايشات واثراسيدها و بازها روي بافتهاي زنده  صورت مي گيردآنها در آز
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بمنظور انجا م اقدامات اوليه در اينگونه آسيبها چيزيكه بسيا ر با اهميت ميبا شد اينستكه به 

صرف اينكه چون ظاهر ناحيه آسيبديده مصدوم خوش خيم به نظر مي رسد نبايد فرد را رها 

ه آسيبي بسيار جدي و وخيم ميگردد، لذا بايستي حتماٌ مصدوم كرد زيرا بعد از چند روز تبديل ب

  .را بعد از انجام كارهاي اوليه سريعا به يك مركزدرماني منتقل نمود 

 ديگرازمواردي كه بايستي موردتوجه باشد بررسي مصدوم از حيث مسموميت ناشي از 

  .   شيميايي ميباشد

  :آسيبهاي ناشي از سوختگي الكتريكي 

صدمات به علت عوامل الكتريكي معمولا با صدمات جدي همراه است و يك فوريت آسيبها و 

جريانات الكتريسيته علاوه بر آسيبي كه در . محسوب مي شود و بايد اقدامات فوري انجام شود

محل ورود و خروج جريان ايجاد مي كند، در مسير حركت جريانات در ناحيه آسيب، هر چه 

  . سوزاندقرار گرفته آسيب زده و مي 

ولت، مي باشد بنابراين شدت آسيب / مقاومت= Aآمپر  ) شدت جريان(بر طبق قانون اهم 

  .عمدتا بسته به ولتاژ جريان دارد و هر قدر ولتاژ بالاتر باشد آسيب هم شديد تر خواهد بود

د البته در اين ميان استثنا ها هم وجود دارد و گاها شوكهاي الكتريكي با ولتاژ صد هزار ايجا

  . ولت فرد را از پاي درآورده50شده و مشكلي براي بيمار نداشته و بر عكس گاهي با ولتاژ 

  ). خطرناك مي باشد40بطور كلي ولتاژ بيش از ( مهم

مستقيم يا (  نوع جريان برق–شدت آسيب ها به عواملي چون، سطح تماس بدن با زمين 

  .رد مدت زمان تماس و مقاومت بافتها، بستگي دا–) متناوب

جريان برق اغلب از مسيرهايي عبور مي كند كه مقاومت كمتري دارد وبه همين دليل 

  .دراغلب موارد افراد بيشتراز ناحيه مچ دست ، سا عد اگزيلاگرفتارميشوند
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هرچه مقاومت پوست بيشترباشد درنتيجه تخريب بافتهاي موضعي آن بيشترخواهد بود 

يستماتيك جريان برق برقلب  ومغز و هر چه مقاومت جلدي كمتر باشد اثرات س

  . بيشترخواهد شد

 تميزي – ضخامت – خودپوست –رطوبت : مقاومت پوست به چندعامل بستگي دارد

 بافتهاي -پوست وبيشترين مقاومت اعضاي بدن در چريانهاي الكتريكي مربوط به استخوانها

  . مي باشند عروق خوني واعصاب ، دررديفهاي بعدي آن– عضلات – تاندونها –چربي 

يكي ازدلايل مهم آسيبهاي عضلات واجزاي اطراف استخونها همين مقاوم بودن آنهاست 

ميزان آسيبهاي جلدي . كه متاسفانه ديد باليني نداشته و بايستي كه بسيار مورد توجه باشد

  .باصدمات عمقي آن رابطه مستقيم ندارد

ژ بالا مي شوند، عارضه ايست قلبي،  درافرادي كه دچاربرق گرفتگي با ولتا:تظاهرات باليني 

تنفسي بسيارشايع است مغز هم ازاين عارضه درامان نمي باشد، لذا لازم است سريعاٌ عمليات 

 ساعت دربخش مراقبتهاي ويژه 48تجديد حيات انجام شود و بعد از بازگشت هم به مدت 

  .بايبستي تحت كنترل باشد

ين نارسايي بعلت مختل شدن سيستم همچنين نارسايي كليوي هم نسبتاٌ بالاست وا

متابوليسم بدن ميباشد و تخمين مايع مورد نيازدراين شرايط مشكل ميشود وآزادي 

ميوگلوبين از عضلات آسيب ديده به وجود مي آيد كه اگرا ز طريق ادرار دفع نشود، 

. درتوبولهاي كليوي رسوب كرده ، باعث نكروز شدن واشكال دركاردستگاهاي بدن ميشود

مجنين بعلت خرابي بافتها باعث آزادسازي پتاسيم شده ايجاد هيپركالمي مي گردد كه ه

  .درنتيجه باعث اختلال دركار قلب ميشود



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٧٥ 

برق گرفتگي نيزمنجر به ادم بافتهاشده كه درنتيجه درجريان خون رساني به بافتهاي 

مواقع انجام عمقي ناحيه دسيتال سوخته وآسيب ديده اختلال به وجود مي آيد لذا دراين 

روده ) تورم(برق گرفتگي حتي مي تواند باعث پرفوراسيون . فاشيوتومي الزامي خواهدبود

و نيزمي تواند ايجاد نكروز دركبد گردد و به كيسه صفرا وخود كبد آسيب وارد . هاشود

  .نمايد

برق به سيستم عصبي حركتي بيش ازاحساس آسيب مي رساند وبطوركلي ، دستگاه 

ودر بچه ها مي .  سايراندامها تحت تأثير جريانهاي الكتريكي قرار مي گيردعصبي بيش ا ز

به . تواند تا سه سال بعد هم ايجاد عارضه نمايد ودرنتيجه باعث بروزتشنج هاي شديدشود

  .عروق صدمه مي زند ومنجربه خونريزي درقسمتهاي مختلف بدن ميشود

ترمبوزعروق كوچك كه نقش جريان الكتريكي باعث التهاب شراين ودرادامه موجب 

مهمي درتغذيه اندامها دا رند شوند ودرنتيجه نكروز موضعي به وجود آيد وهمچنين به 

  .دليل اسپاسم شديد عضلات موجب شكستگي استخوانها گردد

 به منظوردفع كاهش مايعات محلول درعروق محلول سرم رينگرلاكتات :اقدامات اوليه 

 ليتردرساعت البته درموارد كاهشهاي زياد وازبين  ميلي50-75تزريق مي شود باسرعت 

رفتن مايعات ، مي توان سرعت انفوزيون را افزايش داد وچنانچه مقداردفع ادرار پائين 

  .گرم مانيتول اضافه مي نمايم5/12باشد درهرليترسرم رينگر

افزودن بي كربنات سديم به محلولهانيزباعث قليائي شدن ادرا رشده ودر نتيجه باعث 

  .لاليت ميوگلوبين شده ودفع ميگرددح

درسوختگيهاي جلدي دوياسه باردرروز بايستي زخمها ومحل سوختگي را كاملاٌ 

 استفاده نمود به خصوص Stadmanfidشستشوداده وازكرمهاي ضدميكروبي موضعي مانند
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براي ميزان فشاركمپارتمانهاي عضلات اندامها بايستي ازطريق . سوختگيهاي ناشي ا زبرق

وچنانچه دورتادور ناحيه اي .  فيزيكي و نيزسونوگرافي داپلرنبضهاي شرياني انجام شودلمس

ازاندامها دچار سوختگي ازنوع درجه سه شده باشد بطور قطع جريان خون دچارمشكل شده 

ومعمولاٌ انجام دبريدمان . كه دراين گونه مواقع اسكاروتومي اندي كاسيون انجام ميشود

 ساعت بعدازسوختگي ودرانتهاي مراحل احياء بايد انجام 48تا24ا عضلات درمحل سوختگي ر

  .داد و بافتهايي راكه دچارنكروز گرديدند برداشته ميشوند

  :عوارض ناشي ازسوختگي

سوختگيها بعلت آسيبهاي شديدي كه به عضووا رد مي نمايند لزوماٌ طول درمان زيادي 

ت و استرسهاي شديد روحي ميشود و را به همراه دارند درنتيجه فرد مسدوم دچاراختلالا

بطور جدي به همراهي و همدردي فردي كه موقعيت او را درك واحساس كند ، نيازمبرم 

كه خوشبختانه به خوبي به رفتارهاي مناسب .دارد وبرخوردها و رفتاري خاصي  رامي طلبد

  .و روان درماني ها پاسخ مي دهد

 سنگ كيسه صفرا ومشكلات –ليه  سنگ ك–ازعوارض هاي ديگر آن مشكلات كليوي 

كاتاراكت نيز ديگر عوارض سوختگي مي باشد لذا ا ز اين . صفراوي دراين افراد شايع است

كاهش بينائي نيزدرسوختگيها شايع .حيس هم بايد دقيقا مورد معاينات چشمي قرارگيرند

است كه به درمانها خوب پاسخ مي دهد ديگرازعوارض سوختگي آنوريسم آئورت به 

بچه هابعلت جويدن سيمهاي حاوي جريان برق دچارسوختگي (صوص دراطفال مي باشدخ

زبان ودوردهان ميشوند كه همراه با خونريزي شديد هم مي شوند كه دراين 

ديگر ا زعوار ض ناشي ازسوختگيها )مواردكلامپهاي لبي براي كنترل آن بسيارمفيد ميباشد

  .دت زمان بسيارطولاني آن ميباشدهزينه هاي بسيار بالا همراه با صرف وقت وم



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٧٧ 

  :صدمات ناشي از رعد وبرق

درهنگام رعد و برق كه بعلت اختلاف پتانسيل بين سطح زيرين ابرها كه منفي و منفي 

ترمي شوند وسطح زيرين زمين كه مثبت است از قدرت هوا بيشتر شده انرژي الكتريكي 

 ميليون 3نرژي الكتريكي باولتاژ آزاد شده و به صورت رعد و برق نمايان ميشود كه اين ا

و معمولا بين .  ميليون ولت خواهد بود كه نشان از قدرت آسيب آن خواهد بود200تا

 ميلي ثانيه بدن را تحت تاثير قرار مي دهد وآسيبهائي كه وارد مي سازد 100تا1

قرار ... درفضاهاي باز، نزديك اسكلتها وپل هاي فلزي، ساختمانهاي بلند نزديك پنجره هاو

  .دارند بيشترخواهدبود

بطوركلي بايد توجه داشت كه . كارهاي اوليه آن مانند سايرعوا رض سوختگيها ميباشد

سوختگيهاي الكتريكي درابتدا ممكن است زياد جدي وشديد بنظر نيايد ولي دراغلب موا رد 

 به گام به گام شديد وشديدتر شده تاآنجا كه حيات فرد رابه مخاطره مي اندازد.بطور 

  .همين لحاظ مراقبتهاي خاصي را طلب مي كند

  :سوختگي با اشعه 

اشعه ها امروزه كاربرد زيادي درصنايع و علوم پزشگي دارد وبه سرعت جايگاه خودرا 

ودر كنارآن و با . تقريباٌ درتمامي ابعاد جامعه بشري به نوعي پيدا كرده وكارساز مي باشد

خطراتي ميباشد كه الزاماٌ بايد دربكارگيري آن موارد تمام اهميتي كه درامور دارد ، داراي 

بطوركلي سه نوع اشعه در زندگي روزمره بكار گرفته . ايمني را بطورجدي ،رعايت نمود

ماوراء بنفش ومادون قرمز (كه به دوصورت ) Xاشعه (  گاما- بتا-آلفا(ميشود بنا مهاي 

ا از نوع كم خطر بوده وخطرات زيادي ازاين سه نوع اشعه، دو نوع آن يعني آلفا وبت) ميباشد

را ندارد و تقريباٌ دربسياري ازلوازم برقي خانگي بكار گرفته ميشود ودرنور خورشيد هم 
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وجود دارد وتنها با رعايت چند نكته از خطرات احتمالي آن كه بصورت جزيي هم خواهد بود 

وشيدن لباسهاي مناسب و زخيم البته اشعه بتارا بهتر است با پ. ( مي توان ايمني را تأمين كرد

مواردي را كه به هنگام به ). وبا پيش بندهاي مشمعي قدرت نفوذ پذيري آنرا از بين برد

كاربردن لوازم برقي خانگي كه توليد اشعه مي نمايند علاوه بر پوشيدن لباسهاي بايستي 

  رعايت نمود عبارتست از،،

ورشيد نيز داراي اين نوع اشعه نور خ( نگاه نكردن مستقيم به دستگاه هنگام كار  -١

  )مي ابشد

 قرار نگرفتن در نزديكي آن به مدت طولاني -٢

 استفاده كردن از عينكهاي مخصوص  -٣

در ( مهم. استفاده نمودن از لوازم ايمني هنگام كار به خصوص دستكش و ماسك  -٤

هنگام تميز كردن لوازم برقي به خصوص تلوزيون حتما از دستمال مرطوب كه قدرت 

 .)لايي دارد استفاده شودجذب با

 .استفاده كردن از كلاه يابستن دستمال به سر هنگام كار -٥

ولي اشعه گاما از قدرت نفوذپذيري بسيار بالايي برخوردار مي باشد و به سرعت باعث 

تخريب سلولها شده و توليد امراض بسياري را باعث مي گردد و به همين لحاظ در مورد 

اشعه (  احتياط لازم بشود و نكات ايمني دقيقا رعايت گرددبكارگيري اين نوع اشعه بايد

 – كارخانجات شيشه سازي – كوره هاي آجرپزي –مادون قرمز در كارگاههاي ذوب فلز 

  .وجود دارد) باطري سازي
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اشعه گاما به سرعت جذب بافتها شده و موجب تجزيه شدن آنها شده در نتيجه توليد 

 نوع ضعيف شده اشعه گاما مي باشد Xاشعه. تگي شدهحرارت بالا نموده كه منجر به سوخ

  .كه در علوم پزشكي بسيار كاربرد دارد

  

  :آسيبهاي شيميايي

اتفاق مي افتد كه مواد ) بازها(آسيبهاي شيميايي اغلب توسط اسيدها و مواد قليايي 

ي و به همين لحاظ مراقبتهاي ويژه را م. قليائيها آسيبهاي شديد تري را وارد مي نمايند

براي نمونه هرگاه قسمتي از بدن با املاح سديم مانند سود سوز آور آغشته گردد . خواهد 

بايد به منظور از بين بردن و خنثي نمودن آن با آب آهك شستشو گرديده و سپس يك يا 

  .دو قاشق سركه با نيم ليتر آب مخلوط كرده شستشو مي دهيم

وط به اينكه بصورت صحيح انجام در مورد اسيدها شستن با آب كفايت مي كند مشر

  .شود

غير از اسيد كربوليك چون با آب حل نمي شود كه در اين صورت از الكل اتيليك با الكل 

غير از موارديكه آسيبهاي وارد شده . سفيد استفاده مي كنيم بعد با آب شستشو مي دهيم

  . دقيقه45 تا 30به چشمها كه در اين صورت فقط از آب خالص استفاده مي كنيم به مدت 

  ). سركه و الكل، براي خنثي كردن مواد قليايي استفاده مي كنيم–از جوش شيرين ( 

  :ضربه مغزي

:  ضربه هاي  مغزي كه به دليل وارد شدن تروما به جمجمه پيش مي آيد، عبارت است از

بروز اشكال در اعمال طبيعي مغز كه با تغيير و اشكالي در اعمال معمول يك قسمت از 



 مركز تحقيقات وتعليمات حفاظت وبهداشت كار
  

 ٨٠ 

 صورت 4اين تغيير وضعيت مغزي به . دامهاي بدن انسان علائم خود را نمايان مي كندان

  )33 -2شكل : (عمده اتفاق مي افتد

  
  تشكيل يك لخته خوني در يكي از شريانهاي مغز -1

 پاره شدن يكي ا زعروق خون رسان به مغزكه درنتيجه باعث ايجاد فشاربه نسج مغز -2

  ميشود

 نقطه اي از بدن به طرف مغز كه باعث مسدود شدن يكي از حركت يك لخته خوني از-3

 .رگهاي خونرسان مي گردد

  ايجاد هماتوم وتورم و آزوردگي نسج مغز به علت ايجاد ضربه -4

  : علائم ضربه مغزي

  :علائم ضربه مغزي عبارتست از

  بي حسي يا فلج اندام ها -1
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 حواس پرتي و سرگيجه و سياهي رفتن چشمها -2

 ن و بلعاشكال در حرف زد -3

 كاهش هوشياري و يا از بين رفتن آن -4

 تشنج -5

 بي اختياري ادرار و مدفوع -6

  :ا قدامات اوليه درماني

ضربه هاي مغزي جزء آسيبهاي اورژانسي محسوب مي شود و از مواردي مي باشد كه 

مهمترين اقدامات اوليه  سريع رساندن به يك مركز درماني مي باشد زيرراانجام  اعمال خاصي 

 از اين مراكز امكان پذير نمي باشد واما تا رساندن به يك مركز درماني لازم است در خارج

  :كارهاي ذيل انجام شود

انتقال به يك مركز درماني ،ا زضروريات -A.B.C3 كنترل -o2 2دادن اكسيئژن  -1

  0است 

   :بيماريهاي قلبي

رد و قلب بصورت يك تلمبه عمل مي كند و خون را به تمام بدن به گردش در ميĤو

عروقي كه قلب را تغذيه مي نمايد به نام شريانهاي اكليلي يا . خودش را نيز تغذيه مي كند 

كه تمام اطراف قلب را مانند توري مي پوشاند و هر گاه يك يا چند . عروق كرونر مي نامند

رشته از اين عروق، قسمتي يا تمامي آن مسدود گردد آن قسمت از عضله قلب دچار ضعف 

.  شده و منشاء بيماريهاي مختلف قلبي را باعث مي شود از جمله آنژين صدريو كم كاري

و قلب چون دائم در حال فعاليت مي باشد بنابراين بايستي كه  خون كافي حاوي اكسيژن 
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وهرگونه اشكالي درآن منجر به نقصان د ر .دائما عضلات قلب را تغذيه نمايد

  )15-2شكل . (عملكردكارقلب ميگردد
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  :حمله قلبيعلائم 

  :علائم حملات قلبي عبارتست از

درد شديد در ناحيه سينه زير استخوان جناق كه همراه با فشار شديد مي باشد  -1

غيرا زافرادمعتادبه مواد مخدروبرخي ا (و در مواردي هم طاقت فرسا مي باشد

  )زسالمندان 

 احساس ترس و وحشت  -2

 عرق سرد و فراوان به خصوص روي چهره  -3

 نكاهش دماي بد -4

 تنگي نفس همراه با نفس، نفس زنان -5

 تهوع و استفراغ -6

 تغيير در ريت قلب و گاهي در ريتم -7

 درد معمولا از بازوي چپ شروع شده به سمت گردن كشيده شده در قفسه سينه منتشر 

مي شود و در زير استخوان جناق مستقر مي شود و ممكن هم هست در قسمت بالاي شكم، 

درد آن معمولا شديد و . اند و در ناحيه پشت هم احساس گرددپشت و ناحيه تحتاني جناق بم

طاقت فرسا بوده الا در افراد سالمند و معتادان كه به صورت خفيف تري ظاهر مي شود كه 

گاهي درد و علائم آن باعلائم سوءهاضمه اشتباه مي شود و فرد را هم دچار ترس و وحشت 

  .زده مي كند

  :آنژين صدري

 يك مشكل و بيماري قلبي محسوب مي شود كه به علت كاهش جريان آنژين صدري در واقع

خون در عضله قلب، پيش مي آيد كه اين اتفاق غالبا در فعاليتهاي شديد بدني، عصبانيتهاي 
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شديد ايجاد هيجان در فرد روي مي دهد و اين دردها شبيه به حملات قلبي و با شدت و زمان 

  .دقيقه طول مي كشد و با استراحت رفع مي شود 5محدودتر مي باشد و معمولا كمتر از 

افراد مبتلا به اين گونه دردها معمولا از داروهاي تجويز شده پزشك خود استفاده مي كنند 

 دقيقه بصورت زير زباني استفاده 30 عدد در فاصله زماني 3 تا 2 كه به تعداد T.N.Gاز جمله 

حت دردها رفع مي شود كه اگر با تكرار آن و معمولا هم پس از استفاده آن و استرا. مي كنند 

تغيير حاصل نشد و يا تشديد گرديد مانند يك بيماري قلبي با انجام مراقبتهاي ويژه به يك 

  .مركز درماني منتقل مي شود

يكي ديگر از ناراحتيهاي قلبي ضعف و يا نارسايي آن مي باشد و آن به دليل ضعف عضله قلب، 

نبوده و در ) البته اغلب در عضله بطن چپ( ون بداخل عروق قلب قادر به تلمبه نمودن خ

نتيجه خون در قلب پس زده مي شود و در ورديدها تجمع مي نمايد و در اين حالات مايعات 

خوني از آن تجزيه شده و در ريه ها مي ماند و منجر به تنگي نفس فرد شده به خصوص در 

ام عروق بدن گرديده كه  ايجاد تورم در حالت دراز كشيدن و نيز باعث پس زدن خون در تم

بدن بخصوص در انتها مي شود و آغاز نارسائيهاي قلب خواهد بود كه علائم آن از اين قرار 

  :است

  تنگي نفس به خصوص در حالت دراز كشي -1
 هيجان و اضطراب و ترس -2

 سيانوزه شدن رنگ پوست به خصوص در انتهاها و لبها -3

 درد در ناحيه سينه  -4

 و پاها و ناحيه صورت افراد، در اين گونه حالتها مراقبتهاي ويژه تورم در دست -5
 :را لازمست بدين ترتيب

  قرار دادن بيمار در حالت نشسته  -1
 دادن اكسيژن  -2
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 عدم حركت كردن بيمار  -3

 گرفتن رگ باز -4

 ايجاد آرامش در بيمار  -5

 شل نمودن لباسهاي بيمار -6

 A.B.Cمراقبت از  -7

 انتقال به يك مركز درماني -8

  :غرق شدگي

غرق شدن يعني فرو رفتن مجاري تنفسي در مايعات و در نتيجه نرسيدن هوا و اكسيژن 

  .به فرد كه منجر به ايست تنفسي و به تبع آن قلبي مي گردد

در غرق شدگيها به علت از كار افتادن دستگاه تنفس بايد سريعا و بدون توجه به وضعيت 

فس دهان به دهان را با فشار زياد داخلي فردغرق شده، مجاري تنفسي را باز نموده تن

  .شروع نمود

غرق شدن در نوع آب كه شيرين است يا شور و يا سرد است و يا گرم تفاوت چنداني 

ندارد و در همه انواع غرق شدنها خطرناك و كشنده مي باشدو تفاوتهاي اينگونه آبها در 

 پيش بيمارستاني تأثير تغيير و سرعت متابوليكي خون و داخل سلولها مي باشد كه در اعمال

  .ندارد

در واقع در تمام موارد غرق شدگيها بايستي به سرعت عمل ونتيلاسيون  شروع شود و 

اگر چنانچه نبض هم غائب گرديد بود ماساژ قلبي را هم نيز شروع نمود و پس از برگشت 

  .نمودعلائم حياتي و تنفس نمودن فرد نسبت به خارج نمودن آب و ساير امور لازم اقدام 

  )اپي لپسي ( بيماري صرع

بيماري صرع يكي از مواردي مي باشد كه در بعضي از مواردچنبه فوريت پيدا مي كند و : 

يك بيماري عصبي مي باشد و در اغلب افراد يك بيماري مادرزادي ميباشد و گاهي هم به 
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 شوند دليل ابتلاي فرد درسنين كودكي به يك بيماري عفوني به بيماري صرع مبتلا مي

  .مانند بيماري ديفتري و يا مننژيت

) طولاني و بزرگ ( Grandmalو يا ) كوتاه و مختصر(  Petitmalاين بيماري در دو حالت 

در اين نوع بيماري به خصوص نوع دوم آن بايستي فرد را از لحاظ . به فرد دست مي دهد

 را در وضعيت مناسب پاك بودن و يا باز بودن مجاري تنفسي مورد مراقبت قرار داد و او

و مراقب بود تا از آسيب زدن به فرد جلوگيري ) توضيح وكارعملي انجام شود(قرار داد

در اين نوع اخير ممكن است فرد تشنج نمايد كه بايد مراقبت شود تا حالت بيماري . نمود

حمله اي فرد يهيود يابد و دراغلب موا ردبه صورت خود به خود بهبود مي يابد و دراغلب 

  .موارداين گونه افراد از داروي خاص استفاده مي كنند كه همراه دارند

  

  :آتل بندي و آسيبهاي استخواني

آسيبهاي استخواني كه قسمتي از دستگاه حركتي ميباشد به سه قسمت مجزا تقسيم بندي 

كه هر سه .  پيچ خوردگي يا رگ به رگ شدن-3 در رفتگيها -2 شكستگيها -1: مي شود

نجر به از كار افتادن و يا كاهش حركت و آسيبهاي دستگاه عضلاني هم مي مورد گاهي م

شود در نتيجه باعث از بين رفتن حركت طبيعي عضو آسيب ديده مي گردد، كه قبلا توضيح 

  .داده شده است

 - 2) تروما(  ايجاد و وارد شدن ضربه -1: آسيبهاي عضلاني به دو علت عمده بستگي دارد

  . استخوانيبه علت بيماري و ضعف

شكستگي عبارت است از ايجاد شكاف و يا تغيير شكل در فرم اصلي : شكستگيها -1

استخوان كه در اكثر موارد اين شكاف و تغيير شكل در تنه استخوان و در فاصله دو 
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. مفصل ايجاد مي شود و كمتر از ناحيه مفصل استخوانها دچار شكستگي مي گردند

كه در هر دو صورت . اتفاق مي افتد ) باز(و مركب) بسته( شكستگيها به دو صورت ساده 

  .از لحاظ اقدامات اوليه تفاوت چنداني نخواهد داشت

در تعريف داشتيم كه مفصل عبارت است از محل تلاقي و اتصال دو يا : در رفتگي -2

و بنا بر همين تعريف در رفتگي عبارت است از جا به . چند استخوان را مفصل گويند

كه اين عارضه به . استخوانها از محل اتصال آنها را در رفتگي گويندجايي و خارج شدن

دليل حركت نا به جا و حركت بر خلاف جهت حركت مفصل در نتيجه پاره شدن چند 

رشته از ليگانهاي محافظتي آنها پيش مي آيد و نيز گاهي به علت اسپاسم شديد عضلاني 

 .اين اتفاق مي افتد

 يا پيچ خوردگي عبارت است از كشيده گي رگ به رگ شدن: رگ به رگ شدن -3

و يا پاره شدن يك يا چند رشته از ليگانهاي محافظ مفصل ها به دليل وارد شدن فشار 

 .زياد و يا پيچ خوردگي ناحيه مفصل مي باشد

  

  :علائم مربوط به آسيبهاي استخواني

غيرا ز  علائم علائم آسيبهاي استخواني از هر نوعي كه باشد تقريبا يكي بوده و تفاوتي 

  :موضعي آنها، با هم ندارند و داراي علائم مشتركي مي باشند و اين علائم عبارتند از 

  تورم -1

 درد شديد -2

. كه اين تغيير شكل در دو قسمت عضو اندام حركتي ايجاد مي شود( تغيير شكل  -3

 )در محل آسيب) ب( در ناحيه مفصل) الف(
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 تغيير رنگ -4

  كاهش و يا عدم حركت عضوآسيب ديده -5

 حساسيت در محل آسيب -6

 .وجود زخم در محل آسيب -7

كه اين علائم چنانچه در ناحيه مفصل باشد آسيبها مفصلي در غير اين صورت تنه 

  .استخوان خواهد بود

  :اقدامات اوليه

  :انجام امور اوليه در آسيبهاي استخواني عبارت است از

آتل بندي (دتمام آسيبهاي استخواني از هر نوعي كه باشد بايستي ثابت شون -1

  .)شود

قبل از ثابت كردن بايستي ناحيه آسيب ديده به دقت بررسي شود و تمام  -2

 .زخمها پانسمان و بانداژ شوند

 در صورت وجود خونريزي، كنترل شود -3

 وضعيت گردش خون در اندام آسيب ديده كنترل شود -4

 آتل مناسب براي عضو آسيب ديده به كار برده شود  -5

 . وكشيدن عضو آتل گرفته شود و ثابت گرددبدون هيچ گونه تغيير دادن -6

 آتل ها قبل از بكار بردن پنبه پيچ شوند -7

براي ثابت كردن يك شكستگي دو مفصل بالا و پايين شكستگي ثابت شود و در  -8

 يك در رفتگي  دواستخوان بالا و پايين مفصل آسيب ديده ثابت شود

  كنترل و تحت كنترل قرار گيردA.B.Cعلائم حياتي و  -9
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 ژن داده شوداكسي -10

  به يك مركز درماني و به صورت صحيح انتقال داده شود -11

در هنگام برخورد با مصدومين آسيب ديده از ناحيه گردن و يا ستون ( توجه و مهم 

فقرات و جمجمه در بكار بردن اتل مناسب و بستن آن خصوصا در نحوه انتقال و جا به جايي 

  ).ل آيد نهايت دقت به عمA.B.Cمصدوم و نيز كنترل 

در هنگام آسيبهاي ناحيه لگن نيز به لحاظ قرار داشتن اعضاء تناسلي داخلي به خصوص در 

  .خانمها از ويژگي و حساسيت خاصي برخوردار بوده كه بايستي دقتهاي لازم انجام شود

در مورد اتل بندي و محدود نمودن اندامهاي آسيب ديده و نيز جا به جايي و نقل و 

 مصدومين روشهاي خاصي لازمست كه بايستي آموزش عملي و تمرينات انتقال بيماران و

  .عملي مفصل انجام گيرد


