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.دهدمی8نمره دردبه ،10تا1اسیمقدراو.  شودمی

اوهاي نشانهوعلائم.  دهیدشرح حال را ادامه میشما
نـبض یـک  ، چـپ يبـازو بـه انتشاربانهیسقفسهیناراحت

او.  اسـت دهی ـپررنـگ وکـرده عرقپوستونامنظماریبس
بالاخونفشاريبرايو.  ندارداي شدهشناختهيآلرژچیه

دادهرینس ـیتروگلیناوبهيوپزشکوکندمیمصرفدارو
.  کنـد مصرفراآن، نهیسقفسهدیشدیناراحتصورتدرتا

همراهرارینسیتروگلیناگرچه، کهداشتاظهارآنتاكيآقا
یپزشـک سـابقه .  از آن نخـورده اسـت  هنـوز اما، داردخود

مشکل حـین  .  نداردوجودبالاخونفشارازریغبهگذشته
 ـاازقبـل .  خوردن غذا ایجاد شـده  اتفـاق چیه ـحادثـه نی

.استندادهرخیمشابه
کـه دهدمینشانراهایی مردمکشمایکیزیفنهیمعا

کنـد یکم ـاما، دهندمیواکنش نشاننوربهوهستندبرابر
ازاي نشــانهاسـت ممکــنکنـد مردمـک (.  هسـتند 

مخـاط رنـگ .)باشـد فیضـع وژنیپرفاییپوکسمیه
.  هسـتند یع ـیطبهـاي ژوگـولار  ورید.  استیعیطبدهان
.  هسـتند واضـح وبرابـر طرفـه دوطـور بهنفستيصداها
.ستینمتسعوتندرنس ندارد ،استنرمشکم
، پـا دریادم ـچیه.  دارندوجودها اندامهمهدرها نبض

علائمشما.  نداردوجودساکرالهیناحوها دست، پامچ
 ـارزراآنتاكيآقایاتیح رادیـال نـبض : دی ـکنمـی یابی

نبض نامنظم یک نشانه دیـس  (.  اسـت 98و نامنظم
میلی متر 110/180فشار خون او ). قلبی استریتمی

خلیـه  تجـه ینتاحتمالاًبالاخونفشار(. جیوه است
 ـقفسـه دردو اضـطراب  ازیناشسمپاتیک نهیس

، دهی ـپررنـگ پوست.  استقهیدقدر28تنفس.)است
خنـک ودهیپررنگپوست(.  استمرطوبوخنک

 ـیمحعـروق یعروقانقباضازیناش  ـیط ازیناش
 ـوکیسمپاتیعصبستمیستخلیه ونینفـر یاپ

 ـنمرطوبپوست. استگردشدرنینفرینوراپ زی
 ـغـدد يآلفاکیتحروکیسمپاتتخلیهاز رقـع

یحـال در.)استنینفرینوراپونینفریاپازناشی 
يکانولاباقهیدقدرلیتر 2روي اکسیژن با سرعت اوکه

.شودمیحفظ٪95در SpO2 است،ینیب

صحنهبرآورد
ازکهدیاشدهاعزامساله49مردماریبکیبهشما

رسـتوران کی ـدرشـام خوردنهنگامنهیسقفسهدرد
دسـتکش ، آمبـولانس تـرك هنگام.  داردتیشکایمحل
برمـی  راژنیاکس ـوهـاي اولیـه  کیف کمکوپوشیدمی

اتاقکیمتوجهودیشومیکینزدماریببهشما.  دارید
کی ـدوررنف ـچندکهدیشومیشلوغنسبتاًيخورنهار

خـود یمن ـیايبـرا يخطـر شـما .  هسـتند خـاص زیم
وجـود ماریبکیفقطکهدیدهمیصیتشخ.  دینیبنمی
بـه راخـود وهمکارتان، زیمبهدنیرسمحضبه.  دارد

.دیکنمییمعرفنامد، که خود را پائول آنتاك میماریب

هیاولیابیارز
مـار یبکـه دیشـو مـی متوجـه ، خودیمعرفازپس

، دیپرسمیشمانیبنابرا، استگرفتهراخودنهیسسهقف
ــا" ــاریب"ســت؟یچمشــکلآنتــاكيآق ــدمــیم ، گوی
سـتاده یامـن نهیس ـقفسه يرویکسکنممیاحساس"

ییهـوا راه.  استآگاهواریهوش، پاسخگوماریب".است
پنهیتاک(.  استیکافاماعیسراوتنفسواستبازاو

سمپاتیکپاسخاییسپوکیهازیناشاستممکن
يهـوا در٪91اوSpO2).باشـد نهیسقفسهدردبه

توسط2lpmبا جریانراژنیاکسهمکارتان.  استاتاق
.  شـود مـی لمسماریبنبض.  کندمیآغازینیبيکانولا
چیه ـ.  استمرطوبیکموخنک، دهیپررنگاوپوست
. نـدارد وجـود گریدمشکلاتایبیآسازيآشکارنشانه

ــهیحــالدر ــارزک ــهیابی ــهراثانوی ــیادام ــدهم از ، دی
.کندآمادهرابرانکارتاخواهیدهمکارتان می

هیثانویابیارز
يبراOPQRSTفورمتازاستفادهباراحالشرح شما

.  دیکنمیشروعآنتاكيآقانهیسقفسهیناراحتیابیارز
حـدود یناگهـان بطـور اش یناراحتگوید میآنتاكيآقا
باعـث زی ـچچیه ـ.  شـروع شـده اسـت   شیپقهیدق20

کـرد تصورابتدادراو .استنشدهآنشدنبدترایبهتر
مـبهم راتاك دردآنآقاي.  نشدبرطرفامااستهاضمهسو

منتشراوچپيبازوبهکهکندمیفیتوصارندهفشو
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زمـان تـا دیریگمیتماسبا اعزام خودحملقابلویراد

.بپرسیدراALSیبانیپشتواحدرسیدنینیتخم
AED ودهـد مـی نشـان راقابل شـوك  تمیریک

ازپـس .  کنـد مـی ونیلاس ـیبریدفيبـرا شارژبهشروع
فاصله گـرفتن خودتـان، همکارتـان و تمـام     ازنانیاطم

ــاظران ــاریبازن ــه، م ــارAEDدررا"شــوك"دکم فش
وارهیدیعضلانانقباضکمیون یلاسیبریدفبا.  دیدهمی

دادنازپـس بلافاصله.  دیکنمیمشاهدهرانهیسقفسه
پـنج يبرانهیسقفسههاي ماساژباراCPRشما، شوك

بدنبال.  دیریگمیسرازهیتهو2وماساژبار30کلیس
وتنفسمجددیابیارزيبرا، CPRاي قهیدق2دورهنیا

قابلرادیالودیکاروتنبضکیودیشومیمتوقفنبض
واسـت پاسخبیهنوزماریب،؛ اگرچهدیکنمیدایپلمس
بـار کیهیثان6هربه تهویه شما.  کشدنمینفسهنوز

درALSدهنـدگان ارائـه .  دی ـدهمیادامهآنتاكيآقا
در کـدام  شـما "، پرسـند مـی وشـوند مـی حاضرصحنه

"د؟یهستیقلبستیاتیریمدمرحله از
مجددیابیارز

ییهواراهشرفتهیپتیریمدALSپرسنلکهینزما
کمـی دارو  وکـرد فـراهم رايدی ـورداخل یدسترسو

.  دیهسـت مارسـتان یببـه رفتنحالدرشما، کردزیتجو
ازیک ـیواستآمبولانسبایرانندگحالدرهمکارتان

.  اسـت شـما بـا در عقب آمبولانس ALSدهندگانارائه
نبضوجودازدائماًشما،مارستانیببهدنیرسریمسدر
حاصـل نـان یاطمکمکـی  ییهواراهحیصحيریقرارگو

را ٪98يمتـر یاکس ـپـالس حاضـر حالدر.  دیکنمی
مکمـل  ژنیاکستریلانیجرشمانیبنابرا، دهدنشان می

تـا دیدهمیکاهشدار رابا بگ دریچهماسکبهمتصل
گهنبالاترای٪94درراSpO2کهدیکنحاصلنانیاطم

، غلظـت بـالایی از  ازی ـنعـدم صـورت درامـا داشته اید
بـه شروعماریبکهشویدمتوجه می.  دهیدنمیژنیاکس

حالدرخونفشار.  کندمیهایش اندامیتصادفحرکات
102قلبضربان، استوهیجمتریلیم84/102حاضر

با بـگ  ماسکدستگاهباشماواستنامنظمهمهنوزو
رامـار یب، اسـت متصـل مکملژنیاکسبهکهدار دریچه

ــار10 ــتهوقــهیدقدرب ــکنمــیهی ــو شــما.  دی ــا رادی ب
زمـان وآنتـاك يآقـا تیوضـع مـورد دررامارسـتان یب

.دیکنمیمطلعرسیدنتانینیتخم

رینسیتروگلینزیتجوجهتراهنماپزشکدییتأگرفتن يبرا
 ـا.  دی ـریگمیتماسخودپایگاهبانیآسپرو ت درخواس ـنی

ظـرف آنتاكيآقاازشما.  شودتایید میستلردکترتوسط
يحــاوکــهشــویدمتوجــه مــیودیــخواهمــیرایــش دارو

استشدهزیتجويويبراکهاستیزبانریزرینسیتروگلین
آنتـاك يآقـا .  اسـت امـروز خیتـار ازسال1انقضاخیتارو

نکـرده مصـرف رینس ـیتروگلینچگـاه یهقبلاًاوکهدیگومی
بـدنبال  استممکنکهدیدهمیحیتوضشمانیبنابرا، است

ــاخــوردن ــار دارونی ــســردرددچ .  شــودی ســرســبکای
باعثکهاستعروقکننده گشادکیرینسیتروگلین(

شیافـزا . شـود مـی خون مغزحجموانیجرشیافزا
شیافزارافشاراستممکنمحصورجمجمهدرحجم
 ـیمحقعروشدنگشاد. کندجادیاسردردودهد یط

کاهشباعثودهدکاهشراخونفشاراستممکن
 ـوبه، شودسریسبکومغزدرخونانیجر اگـر ژهی

باعثجاذبهکهباشدنشستهایستادهیاحالتدرماریب
شـما .)شـود میآویزانهاي اندامدرخونشدنجمع
داردنگهخودزبانریزراقرصدیبايوکهدیدهمیحیتوض

مـار یبازشـما .  شـود حلکاملاکهیزماناتندهدقورتو
کی، کردراکارنیایوقتوکندبلندراش زبانکهدیخواهمی

ــزقــرص ــانری ــرارزب ــدهمــیق شــدنحــلازپــس.  دی
زیتجویدنیجونیآسپرگرمیلیم160شما، رینسیتروگلین

.دبجوراقرصدیخواهمیماریبازودیکنمی
یصـندل ازراآنتـاك يآقـا دیخواهمیکهیحالدر

کـه دی ـگومـی شـما بـه او، دی ـکنمنتقلبرانکاربهخود
نـان یاطماوبـه شـما .  اسـت شـده بـدتر حالشناگهان

دچـار ورودمیهوشازناگهاناو، حالنیابا؛ دیدهمی
. کشــدمــیطـول هیــثان5حـدود کــهشـود مــیتشـنج 

دنبـال بـه يمغزشدید یپوکسیهبه دلیل تشنج(
 ـسـت یاازناشی مغزبهان خونیجرکمبود ی قلب

ودیکنمییابیارزیکلامپاسخنظرازرااوشما.)است
ونـبض همزمـان طـور بههمکارتان.  یابیدنمیپاسخی
.  کنـد نمـی حـس رایکچیهوکندمییبررسراتنفس

وشـما سـپس .  اسـت یقلبستیادراکنونشماماریب
و، دی ـکنمـی لمنتق ـنیزم ـبـه دقـت بارااوهمکارتان

کنیـد، همکارتـان   را اعمال مـی AEDهمانطور که شما
. کنـد مـی شـروع رانهیس ـقفسـه هـاي  ماسـاژ بلافاصله

باشما، تمیرلیتحلوهیتجزکوتاهزماننیایطدر
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مرور مباحث 
راشـود مـی انجـام بـدن هـاي  سـلول وها رگیمونیبکهتبادلی.1

.دیدهحیتوض
).وژنیپرفهیپو(دیکنفیتعرراشوكووژنیپرف.2
.دیببرنامرایقلبشایع اختلالهاي نشانهوعلائم.3
وعلائميدارامارانیبيبرارایاورژانسپزشکی استاندارددرمان.4

.توضیح دهیدیقلباختلالهاي نشانه
راآنزیتجــونحـوه ویقلب ـاورژانــسمـوارد دررانیآسـپر دوز.5

.دیدهحیتوض
.را توضیح دهیدرینسیتروگلینمصرفموارد.6

تفکر نقاد
دایپراساله59مردماریبکیودیشومیحاضرصحنهدرشما

.  داردتیشـکا نفـس یتنگ ـونهیس ـقفسـه یناراحتازکهدیکنمی
خـود بـه هی ـپاسهتیوضعنشستهخودتختلبهدر حالی کهماریب

تخـت کنـار دربـالش چهـار اوکـه دی ـکنمیمشاهده.  استگرفته
عـرق  ورسـد مینظربهيخاکستراوصورترنگ.  داردخودخواب
صحبتکلمهسهتادواوواستسختاریبساوتنفس.  استکرده
وداردوجوداورادیالنبض.  زندمینفسنفسآنازپسوکندمی

در134يوقلـب ضـربان .  اسـت مرطـوب وخنکاریبساوپوست
در32تـنفس واستوهیجمتریلیم100/178خونفشار، قهیدق
یقلب ـسـکته سـه سـابقه يو.  اسـت ٪72يوSpO2.  استقهیدق
)MI (کراکـل  هیردوهریانیمویتحتانهاي لوبدراو.  داردیقبل

.استمتورماهایشپمچوها دست.  دارد
ارائــهرا اورژانســیهــاي مراقبــتکــدامهیــاولیابیــارززمــاندر.1

د؟یدهمی
د؟یهستمشکوكماریبچه وضعیتی دربه.2
بخشد؟بهبودراماریبتیوضعاستممکنییداروچه.3
درآمبـولانس برانکـار بهدومطبقهخواباتاقازراماریبچگونه.4

د؟یکنمیمنتقلاولطبقه
د؟یکنمیحملپوزیشنیچهدرراماریب.5
؟دیکنمیاستفادهيتریلجریانچهدروژنیاکسدستگاهچهاز.6
شود؟ها میهیرردکراکلجادیاباعثیعواملچه.7
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وضعیت روانی تغییریافته، سکته مغزي و سردرد

.استEMSآموزشیملياستانداردهامطالب این فصل مطابق با.  فصلنیایاتمحتووافهدابراست يمرورریزموارد
)اعصاب: مورد مطالعهموارد (یپزشک●استانداردها

.حادماریبکیيبرایابیارزهاي افتهیاساسبرنقلوحملواورژانسیهاي مراقبتهیاولخدماتارائهيبرابکار بردن دانش بنیادي●هامهارت

:خواهید بود تاقادرشما، فصلنیاخواندنازپس●اهداف
.دیکنفیتعررافصلنیادرشدهیمعرفيدیکلاصطلاحات.18-1
یروان ـتیوضـع کی ـمتابول-توکسـیک ويساختارعللنیب.18-2

.تمییز قائل شویدافتهیرییتغ
فیتوصراروانیتیوضعرییتغيبرایابیارزبریمبتنکردیروکی.18- 3
.استهیثانویابیارزوهیاولیابیارز، صحنهبرآوردشاملکهدیکن
بـا معمـولاً کـه راروانـی تیوضـع ریی ـتغهاي نشانهوعلائم.4-18

.دیکنفهرست، هستندمرتبطیپزشکوتروماتیکطیشرا
.دیکنفهرستAEIOUTIPPSSدرراعنصرهریمعن.5-18
عنوان شده توسـط ”بقايمغزسکتهزنجیره بقاي“عناصر.6-18

.دیکنفیتوصراکایآمرقلبانجمن
، دیکنفیتوصرايمغزسکتهیشناسنشانهويولوژیزیپاتوف.7-18
.حاشیه ایسکمیکويمغزخونگردشجملهاز
ناشــی از يمغــزســکتهوکیسـکم یايمغــزســکتهتفـاوت .8-18

.دیدهشرحيولوژیزیپاتوفوفیتعررا از نظرخونریزي
.دیکنفیتوصراگذراکیسکمیاحملهويمغزسکتهنیبرابطه.18- 9

ــورددر.10-18 ــاتوفم ــانهويولوژیزیپ ــشننش ــیاس ــهکی حمل
.دیکنبحث) TIA(گذراکیسکمیا

یمارسـتان یبشیپ ـيمغـز سـکته اسی ـمقازاستفادهنحوه.11-18
، آنجلـس لـس یمارسـتان یبشیپيمغزسکتهربالگري، یناتینسیس
 ـارزاسی ـمقویامی ـمیاورژانس ـیعصـب نقصاسیمق انسـداد یابی
.دیکنفیتوصرا) RACE(عیسریانیشر
سـکته تیریمـد ویابیارزيبرارایابیارزبریمبتنکردیرو.12-18
.دیکنتعریفگذراکیسکمیاحملهایيمغز
تنشـن واي خوشه، یعروقجملهاز، سردردهامختلفانواع.13-18
.دیکنتعریفوذکررا

.دیدهارائهراسردردبهمبتلاماریبتیریمدویابیارزاصول.18- 14

امـل بـه فهرسـت واژگـان     براي توضـیح ک ●هاي کلیدي واژه
.انتهاي کتاب مراجعه کنید

altered mental status
aneurysm
aphasia
arteriovenous malformation (AVM)
cerebral embolism
cluster headaches
coma
cryptogenic
stroke
embolic stroke
embolus

expressive aphasia
global aphasia
hemorrhagic stroke
infarct zone
ischemic penumbra
ischemic stroke
large vessel occlusion (LVO)
migraine headaches
neurologic deficit
nontraumatic brain injury
organic headaches

receptive aphasia
reticular activating system (RAS)
stroke
tension headaches
thrombosis
thrombotic stroke
thrombus
transient ischemic attack (TIA)
vascular headaches

18
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mپیشگفتار
EMTروانـی تیوضعباماریبیزمانچهکهدهدصیتشخدیبا

.  مغزي شده باشـد سکتهدچاراستممکنعلائمریساایافتهیرییتغ
EMTسریعا بیمار را ، دهدمیارائهرااورژانسیهاي مراقبتبلافاصله
مـار یبکـه دهـد میاطلاعپذیرندهیپزشکمرکزبهوکندمیمنتقل
بـر يادی ـزریتأثتواندمینیا.  استشدهيمغزسکتهدچاراحتمالاً

راهاخـتلال بهمنجرتواندمیيمغزسکته.  باشدداشتهماریبجهینت
عیسـر انتقـال وهنگـام زودتشـخیص .  شودیناکافتنفسوییهوا

مـانیتور راتنفسوییهواراهمداومطوربهدیباشما.  استيضرور
.دیباشمداخلهآمادهوکرده

توانـد مـی ای ـباشداي نهیزميماریبکینشانهتواندمیسردرد
دريجـد نشانهکیعنوانبهراسردرددیباشما.  باشديماریبکی

.دیباشاي نهیزميماریبکیدنبالبهودیکنیابیارز،دیریبگنظر

mافتهیرییتغروانیتیوضع
جـز  دو، بمانـد اریهوش ـایداریبحالتکیدرماریبنکهیايبرا
 ـ: استلازميعملکرد وسـالم رتیکـولار کننـده  فعـال سـتم یسکی
1رتیکـولار کننـده  فعـال سـتم یس.  يمغـز مکرهینکیحداقل

)RAS( یعصبهاي سلولازاي شبکهبلکهستینواقعیساختاریک
از / بـه رایط ـیمحویحس ـهاي محركدائماکهاستمغزساقهدر

، باشدافتادهکارازایدهیدبیآسشبکهنیااگر.  کندمیمنتقلمغز

1 Reticular Activating System (RAS)

دوهـر اگر، بیترتنیهمبه.  دهداش را از دست مییاريهوشماریب
گـر یدمـار یب، باشـند افتـاده کـار ازای ـدهی ـدبیآس ـيمغزمکرهین

وداری ـبحالتدرماریبنکهیايبرا، نیبنابرا.  باشداریهوشتواندنمی
مکـره ینکی ـحـداقل ورتیکـولار کننده فعالستمیس، بمانداریهوش
.باشدسالمدیبايمغز

بیآسازیتوجهقابلنشانه2روانی تغییر یافتهتیوضعیک
تاساده3عدم آگاهیازتواندمیرییتغ.  استماریبکیدريماریبای

بـه یحت، واکنشی نداردماریبآندرکهباشدکامل4عدم هوشیاري
بـه مـار یبآندرکـه 5عـدم هوشـیاري  حالت.  دردناكهاي محرك
درریی ـتغ. شودمیدهینام6کمادهدنمیپاسخدردناكهاي محرك

بـه يمرکـز یعصـب ستمیسکهتاسنیانشانهماریبیروانتیوضع
، باشدتروماشاملتواندمیعلل.  استگرفتهقرارریتأثتحتاي گونه

 ـ، نـد یبمـی بیآسنافذجسمایبلانتيروینکیبه دلیلمغزکه ای
ژنیاکس ـسـطح ای ـخونقندسطحدررییتغمانندییرترومایغعلل
.مار استیبخون

میتقسدستهدوازیکیبهمعمولاًیروانتیوضعدررییتغعلت
 ـ.  کی ـمتابول-توکسیکایيساختار: شودمی 7يسـاختار علـت کی

 ـازای ـفضاکننده اشغالعهیضاکیازیناشیروانتیوضعرییتغ نیب
.استمغزبافترفتن

2 Altered mental status
3 Disorientation
4 Unconsciousness
5 Unconscious
6 Coma
7 Structural

مطالعه موردي
حرکـت بهقادرهمسرشکهشدمتوجهاو، نیهمچن

ادراريبوشما متوجه.  ستینپاي راستشیادستدادن
.شویدمیمدفوعو

خواهیـد  مراقبـت ویابیارزراماریبنیاچگونه
؟کرد

ــولدر ــاط ــلنی ــما، فص ــورددرش ویابیــارزم
 ـازاورژانسیهاي مراقبت  ـازکـه مـار یبکی تیوضـع کی

، بـرد مـی رنـج سـردرد ای ـيمغزسکته، افتهیرییتغروانی
وگشـت میخـواه بـاز مـورد بهما، بعداً.  آموختدیخواه

.کردمیخواهاعمالراشدهآموختههاي هیرو

اتاق فرمان
پاسـخ 48شـماره  لاسـون یدابانیخبه-102واحد

اختلالدچارکهدیدارساله73زنماریبکیشما-یدده
خودراستيپاایدستدادنحرکتبهقادروشدهتکلم

.استصبح8:40زمان.  ستین

رسیدنمحضبه
اریهوشکهدینیبمیرامسنزنکی، ورودمحضبه

بـه همسـرش .  اسـت دراز کشـیده رختخوابدروستین
و بریده بریده حـرف  عجیب"شدداریبیوقتدیگومیشما
."زد می
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روانیتیوضعرییتغيساختارعلل
يمغزتومور●
مغزازخارجاماجمجمهدريزیخونر●
مغزبافتدريزیخونر●
مغزبه دلیل ترومايمغزبافتمیمستقبیآس●
مغزویدژنراتيماریب●
عفونتایمغزآبسه●

مشـخص آننـام ازکـه همـانطور ، 1کیمتابول-توکسیکلیدلا
ای ـخـون گـردش درهـاي  تیمتابولای) هاتوکسین(سموماز، است

.شوندمییناشژنیاکسوگلوکزمانندلازمیکیمتابولموادکمبود

یروانتیوضعرییتغکیمتابول-توکسیکعلل
)ژنیاکسوجودعدمایژنیاکسکاهش(3یا آنوکسی2هایپوکسی●
)نییپاخونگلوکزایبالاخونگلوکز(غیر طبیعیخونگلوکز●
کبدیینارسا●
هیکلیینارسا●
)یدانیس، دکربنیمونوکس، مثالعنوانبه(تیمسموم●

یکیدرکهاستدشوارروانیتیوضعرییتغگریدلیدلاازياریبس
بـه مربـوط توانـد مـی علـل نیا.  رندیبگقرارشدهذکرهاي دستهاز

یتنفسدستگاه، یعروقیقلبستمیس، داروهاهاي مربوط بهوضعیت
.باشدعفونتای

روانیتیوضعرییتغسایر علل
شوك●
بـه (دکنن ـمـی سـرکوب رايمرکـز یعصبستمیسکهییداروها●

)الکل، 4مخدرمواد، مثالعنوان
.)حال ریکاوري استدروشدهتشنجدچارماریب(تشنجحملهازپس●
عفونت●
قلبتمیراختلال●
مغزيسکته●

کهاستحیاتیاریبس، افتهیرییتغروانیتیوضعباماریبهردر
، دی ـکنمدیریتراحیاتدکنندهیتهدآسیبایوضعیتهرگونهشما

بیمـار  و، دیکنمستندراآن، دیدهصیتشخرایروانتیوضعرییغت
.را از نظر هرگونه وخامت در وضعیتش مانیتور کنید

افتهیرییتغروانیتیوضع: یابیارزبریمبتنکردیرو
اسـت ممکـن کـه راهـایی  نشانهنیاولتواندمیاعزاماطلاعات

را آنعلتدیشاوبردمیرنجافتهیرییتغروانیتیوضعکیازماریب
تاکندمیکمکشمابهیابیارز، صحنهدر.  در اختیار شما قرار دهد

1 Toxic-metabolic
2 Hypoxia
3 Anoxia
4 Narcotics

اورژانسیپزشکهاي مراقبتودیکننییتعایدییتأرایاحتمالعلت
.دیدهانجامرا

صحنهبرآورد کردن
یروان ـتیوضـع چـرا کهشودمشخصتابرآورد کنیدراصحنه

، صـحنه بررسـی واعـزام اطلاعـات راساسب.  استکردهرییتغماریب
.  بردمیرنجیپزشکيماریبازایاستتروماییماریبدیدهصیتشخ

دربازشـو نردبـان کی ـودیبرس ـحادثهمحلبهاگر، مثالعنوانبه
دای ـپدر حالی کـه دراز کشـیده  آنیکینزددررا ماریبوخانهکنار

ینـوع دچـار سـقوط نبالبه دماریبکهدیدارانتظاربلافاصله، دیکن
راصـحنه ، دیشـو میکینزدماریببهکههمانطور.  باشدشدهبیآس
تـا  باشدتوجهقابلیکافاندازهبهکهیدگیدبیآسسمیمکاننظراز

 ـا.  ایجاد کند، بررسی کنیدیروانتیوضعرییتغبتواند اطلاعـات نی
ریسـا ای ـبسـتگان ، ماریب، اعزاماطلاعاتقیطرازتواندمینیهمچن
.شوديآورجمعحادثهمحلدرافراد

 ـادر، واضحی وجود نـدارد یدگیدبیآسسمیمکانچیهاگر نی
کی ـجـه ینتافتهیرییتغروانیتیوضعکهکرددیخواهشکصورت

بـه ، دیشـو مـی کی ـنزدماریببهکههمانطور.  استیپزشکيماریب
يمـار یبتی ـماهدهنـده  نشـان تواندمیکهباشیدهایی سرنخدنبال
ژنیاکس ـمخازن، بساط و ابزار استعمال مواد، الکلهاي يبطر.  باشد
.کندکمکعلتحیتوضبهاستممکنییایمیشمواداییخانگ

.  دهندارائهرااطلاعاتترین ارزشبااستممکنماریبيداروها
يداروهـا کهدیبخواهخانوادهياعضاازیکیاز، خودیابیارزهنگام

حضـور خـانواده ياعضـا ازکی ـچیهاگر.  کنديآورجمعراماریب
 ـافسـر ای ـیپزشـک هاي دهنده اورژانسپاسخکیاز، دندار درسیپل

روشـویی سـرویس   وآشـپزخانه کی ـنزدکـه دی ـبخواهحادثهمحل
يداروهايبرارامیز یا کشوي کنار تختوآشپزخانهزیم، بهداشتی

یـی دارو، نیانسولکهآنجااز.  کندیبررسنسخهبدونوشدهزیتجو
خچـال یدردیبا، شودمیمصرفابتیددر خونقندکنترليبراکه

.را هـم بگـردد  خچـال یداخـل از فرد بخواهید حتماً، شودينگهدار
 ـا.  داشـت نگـه ماریبهمراهراآنهادیبا، داروهايآورجمعازبعد نی
کـه دهدرارقاورژانسپرسنل اریاختدررایاتیحاطلاعاتتواندمی
.بودنخواهددسترسدریراحتبهصورتنیاریغدر

افتـه یریی ـتغروانـی تیوضعباصحنهدرماریبکیازشیباگر
باعـث توانـد میسمایخطرناكگازینوعکهدیکنشک،وجود دارد

 ـاولو.  دی ـکنتوجهرمعمولیغيبوهرگونهبه.  شده باشديماریب تی
 ـاولو.  دینشـو مـار یبما هـم  ش ـتااستتان خودازمحافظت دومتی

وزاتی ـتجهاگـر .  اسـت خطرنـاك طیمح ـازخـارج بهماریبانتقال
از ، خطـر منطقـه ازماریبآوردنرونیبيبرا، دیندارمناسبآموزش

.بخواهید بیمار را از منطقه خطر خارج کنندکارشناسان این کار
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هیاولیابیارز
ثابـت رافقـرات ونسـت نخـاعی وجـود دارد،  بیآساگر احتمال

دردیشـد راتیی ـتغ.  دیکنتوجهماریبتنفسوییهواراهبه.  دیکن
ییهـوا راهحفظدررااش ییتواناماریبشودمیباعثروانیتیوضع
دافتمیعقببهزبان ، شوندمیشلزبانوفک.  بدهددستازخود

لکـس رففاقـد معمـولاً پاسـخ بیماریبکی.  دبندمیراییهواراهو
راخودییهواراهتواندنمینیبنابراواستسرفهای)عق زدن(1گگ

.داردنگهپاكاستفراغوخون، ترشحاتاز

در، باشـد داشـته سرفهایگگرفلکسهمهنوزماریباگریحت
راخـود ییهـوا راهنتوانـد  اسـت ممکنروانیتیوضعرییتغصورت
n.کندحفظ

انجامآمادهنیبنابرا، باشدیناکافتواندمیتنفسعمقوسرعت
رییتغیکی از عللیپوکسیهکهآنجااز.  دیباشمثبتفشاربا هیتهو

.  اسـت مهمماریباسیون ژنیاکستیوضعیابیارز، استروانیتیوضع
علائــموجــودعــدمصــورتدروباشــدشــتریبایــSpO2٪94اگــر

ازپس، فیضعوژنیپرفاییپوکسمیه، یپوکسیه، یتنفسسترسید
زیتجـو بـه يازی ـنگـر ید، یروان ـتیوضعرییتغعلتشدنمشخص

علائـم ای ـباشـد SpO2>٪94 اگـر .  بـود نخواهـد مکملژنیاکس
وجـود فیضعوژنیپرفاییپوکسمیه، یپوکسیه، یتنفسدیسترس

تـا دیکنزیتجوینیبيکانولاکیقیطرازاکسیژن را ، باشدداشته
SpO2٪94دی ـتواننمـی اگـر .  شودحفظشتریبایSpO2بدسـت را

قی ـطرازلیتـر در دقیقـه  2با جریان لیتررایدرمانژنیاکس، دیآور
.شروع کنیدینیبيکانولا

حجـم جـاري  ازی ناشـی ناکـاف تـنفس کـه به یاد داشته باشید
هم تواندمیشدهمسدودییهواراهاییناکافتنفسسرعتاییناکاف

.باشدآنجهینتنیهمچنوروانیتیوضعرییتغلیدل

هیثانویابیارز
ایاقوام، ماریبازاطلاعاتيآورجمعبهشروعهمزمان که شما

علائـم توانـد همکارتان مـی ، کنیدمیماریبسابقهمورددرانیاطراف
.  باشـد مـار یبمنبـع اصـلی شـرح حـال    استبهتر.  درا بگیریاتیح

ادیشدروانیتیوضعای) disoriented(آگاه نباشد ماریباگر، هرچند
ارائـه رالازمهاي پاسخنتوانداستممکن، کاهش یافته داشته باشد

.دهد

1 Gag reflex

:دیبپرسراریزسوالات، خودشرح حالدر.شرح حال
هـایی  نشـانه وعلائـم چـه  از یروان ـتیوضـع رییتغازقبلماریب●

؟کردمیتیشکا
؟بهترایشده اندبدترجیتدربهها نشانهوئمعلارسدمینظربه●
دارد؟اي شدهشناختهيآلرژماریبایآ●
کند؟میاستفادهنسخهبدونونسخهبا، ییداروهاچهازماریب●
لیدلبهاوکهيبارنیآخرست؟یچماریبگذشتهیپزشکسابقه●

ودهب ـیزمـان چـه ، استکردهمراجعهپزشکبهخودیپزشکطیشرا
است؟

چـه زمـانی بـوده    هدینوشایهخورديزیچماریبکهيبارنیآخر●
الکـل ایکردهمصرفدارواوایآد؟ینوشایخورديزیچچه؟است

است؟نوشیده
داد؟میانجاميکارچهافتهیرییتغروانیتیوضعازقبلماریب●
؟یناگهانایبودیجیتدرها نشانهوعلائمبروزایآ●
سـردرد ، تشـنج دچـار یروان ـتیوضـع دررییتغازقبلماریبایآ●

؟شده بودیجیگایدیشد
برد؟میرنجها نشانهوعلائمنیاازایاستماریبمدتچهماریب●

؟چه زمانی بوده استبودخوبماریبکهيبارنیآخر
ارائـه راقیدقاطلاعاتوباشدپاسخگویکافاندازهبهماریباگر

انجـام رانـه یمعاسـپس وکردهيآورجمعراحالشرحابتدا، دهد
 ـاگر.  بگیریدرایاتیحعلائم، در آخر.  دیده درEMTکی ـازشیب

یاتی ـحعلائمEMTیک ودادانجامرانهیمعاتوان، میباشدصحنه
مـار یباگـر .  کنـد مـی يآورجمعراشرح حاليگریدگیرد و میرا

پاسـخ شـرح حـال  بـه مربـوط سوالاتبهدتواننمیایاستپاسخبی
وبگیریـد رایاتی ـحعلائم، دیبرونهیمعابهماًیمستق، بدهدیمناسب
.دیکناخذمحلدرناظرانایکانینزدازراحالشرحسپس

 ـباافتـه یریی ـتغروانیتیوضعباماریبنهیمعا.بدنینهیمعا دی
:باشدریزمواردشامل

باشیدیاحتمالترومايازيشواهدهرگونهدنبالبهسر ●
 ـنابرابرمردمک (سربهبیآسعلائميبراها مردمک● ، )2ثابـت ای

، )کننـد ایجـاد مـی  3سـوزنی هاي مردمکمعمولاًمخدرمواد(داروها
)واکنش به نور کند(یپوکسیه
ــانمخــاط● ــرادهــانوده ــپررنــگوانوزیســيب کــهیدگی

ستافیضعوژنیپرفویپوکسیهدهنده نشان
 ـقفسه ● بـه منجـر ترومـاي گونـه هـر هـاي  هنشـان يبـرا نهیس
هیرعملکرداختلالازیناشیپوکسیه
بیآس ـازیناش ـگازفیضعتبادلدهنده نشاننفستيصداها●
کـه اسـت نفست ـیع ـیرطبیغيصـداها ای) 4پنوموتوراکس(یدگید

2 Fixed pupils
3 Pinpoint pupils
4 Pneumothorax

نکات ارزیابی
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عنـوان بـه ، اسـت یاحتمـال یقلب ـایيویريماریبکیدهنده نشان
)آسمحمله(2ویزینگای) يویرادم(1کراکل،مثال

یشـکم داخـل يزیخـونر مورددرشواهدهرگونهيبراراشکم●
بـه  شـکم لمـس هنگام(، حساس به لمس3تندروسفتشکممانند

نگاه کنید تا در هم کشیده شدن صورت یا اخـم ناشـی  مار یبصورت
)را ببینیددرداز
نـبض ویحس ـویحرکتکردعمليبرایفوقانویتحتاناندام●
ها
یینارسـا دهنده نشانتواندیم(یطیمحادميبرایتحتاناندام●

)باشدقلبیاحتقان
یینارسـا دهنـده  نشـان توانـد یم(4ادم ساکراليبرابدنخلف●

)باشدقلبیاحتقان

مـول معطـور بـه نیکـدئ ونیهروئ، مورفینمانندمخدرمواد
 ـابـا .  شوندسوزنیوشدهمردمکانقباضباعثتوانندمی ، حـال نی

، )Darvon(6فنیپروپوکس ـ، )Demerol(5نیدی ـمپرمخـدر يداروها
انقبـاض باعـث اسـت ممکـن گـر یدیبرخو) Talwin(7نیپنتازوس
n. نشوندمردمکتیپیک

ریی ـتغعلـت يبـرا هایی سرنختوانندمینیهمچنیاتیحعلائم
عیسراریبسقلبضربان، مثالعنوانبه.  کنندفراهمانیروتیوضع

مغزدرفیضعیخونرسانباعثتواندمیآهستهاریبسقلبضربانای
فشاراینییپاخونفشار.  شودروانیتیوضعرییتغبهمنجروشود
روانیتیوضع.  کندجادیاراهایی سرنختواندمیزینبالااریبسخون

فشـار بـا ماریبکیدرفیضعوژنیپرفازیناشواندتمیافتهیرییتغ
سـکته بـا توانـد مـی بـالا خـون فشارکهیحالدر، باشدنییپاخون
قرائـت  .  شـود مـی یروان ـتیوضعرییتغباعثکهباشدهمراهيمغز

روانـی تیوضـع کی ـدهنـده  نشـان تواندمینییپای متراکسپالس
قنـد يری ـگاندازهستگاهداگر.  باشدیپوکسیهازیناشافتهیرییتغ

دسـترس در) نـد یگومیگلوکومترآنبهمعمولاEMSًدرکه(خون
ای ـآشـود مشـخص تـا دی ـکنیبررسراماریبخونقندسطح، است

.  اسـت یروان ـتیوضـع ریی ـتغلی ـدلخـون قنـد سـطح بودننییپا
قنـد يری ـگانـدازه دسـتگاه ازاستفادهباخونگلوکزسطحیبررس(

1 Crackles
2 Wheezing
3 Tender
4 Sacral edema
5 Meperidine
6 Propoxyphene
7 Pentazocine

بحـث "ی حـاد ابتی ـدهاي اورژانس"فصلدرشتریباتیجزئباخون
).استشده

روانـی تیوضعبامرتبطهاي نشانهوعلائم.هانشانهوعلائم
متفـاوت یپزشـک نظـر ازای ـترومانظراز، علتبهبسته، افتهیرییتغ

.است

ترومابامعمولاًکهروانیتیوضعرییتغهاي نشانهوعلائم
استمرتبط
، 10یدگیخراش ـ، 9کبـودي ، 8شـکل ریی ـتغ: ترومـا بـارز علائم●
ای ـیپـارگ ، )حساسیت در لمس(تندرنس ، یسوختگ، نفوذایسوراخ

تورم
یعیرطبیغیتنفسيالگو●
قلبضربانکاهشایشیافزا●
نابرابرهاي مردمک●
نییپاایبالاخونفشار●
)ررسیدنشانه-ها گوشپشتدررنگرییتغ(11علامت بتل●
)ررسیدعلامت- چشماطرافدررنگرییتغ(12راکونچشم●
مرطوبوخنک، پریدهرنگپوست●
ای) بازپاها، شدهخمها دست–13دکورتیکهوضعیت(فلکشن●

)باز استپاهاوها دست–14دسربرهوضعیت(اکستنشن

 ـبامعمولاًکهیروانتیوضعرییتغهاي نشانهوعلائم کی
استمرتبطیپزشکایییومارتریغيماریب

یعیرطبیغتنفسيالگو●
مرطوبایخشکپوست●
گرمایخنکپوست●
نابرابرایگشاد،متوسط،سوزنیهاي مردمک●
گردنسفتی ●
استتشنجدهنده نشانکهزبانپارگی●
نییپاقلبضربانوبالاکیستولیسخونفشار●
مثانهایرودهکنترلدادندستاز●
کمایادیزیعیطبریغخونقند●
تیوضـع رییتغیاحتمالعلليادآوریيبراکهجیرااورادیکی
18-1جـدول درکهاستAEIOU-TIPPSS، رودمیکاربهروانی
.استشدهدادهنشان

8 Deformity
9 Contusions
10 Abrasions
11 Battle’s sign
12 Raccoon eyes
13 Decorticate posture
14 Decerebrate posture

نکات ارزیابی
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اورژانسییپزشکهاي مراقبت
وعلائـم ازاي مجموعهایبیآسمنجر به یافتن یکیابیارزاگر

يبـرا رااورژانسیپزشکهاي مراقبت، شده است یپزشکهاي شانهن
 ـابـر علاوه.  دیدهانجامیپزشکطیشراایخاصهاي بیآس اگـر ، نی

انجـام راری ـزهـاي  مراقبـت ، کرده اسـت رییتغبیمار روانیتیوضع
:دیده
، علـت صیتشـخ عـدم ای ـترومـا بـه بـودن مشکوكصورتدر. 1

دررافقراتستونحرکتتیحدودميبرایاطیاحتاقدامات
.دیریبگنظر

روانـی تیوضـع باماریباستممکن.  دیکنحفظرابازییهواراه.2
کی ـ، صـورت نی ـادر.  کنـد حفظراخودهواییراهنتواندافتهیرییتغ

 ـ1کمکـی اوروفارنژیـال  ییهـوا راهکی ـودی ـدهانجـام یدستمانور ای
.بماندبازماریبییهواراهتادیکنواردرا2نازوفارنژیال

 ـکنساکشـن راخـون ایاستفراغ، ترشحگونه هر.3 بـا .  دی
ای ـخـون ، ترشـحات گونههرساکشنودهانداخلمکررمشاهده
.دیکنمانیتوردقتباراییهواراه، استفراغ

رییـــتغعیشـــاعلـــل: 18AEIOU-TIPPSS-1جدول 

روانیتیوضع
A-الکلباتیمسموم
E-جتشن(صرع (
I-یابتیداورژانس(نیانسول (

O-یپوکسیه(ژنیاکس  (
U-هیکلیینارساازتوکسیک ناشی(ایاورم (
T-تروما
I-عفونت
P– روانپزشکی
P-اوردوز موادشامل(تیمسموم (
S–شوك
S-سکته مغزي

حفــظویابیدســت.  دیــکنحفــظرایکــافاســیون ژنیاکس. 4
علائــمبرطــرف کــردن وشــتریبایــSpO2٪94رداســیون ژنیاکس

علائـم ای ـباشـد SpO2>٪94اگـر .  اسـت مهـم اریبسیپوکسیه
وجـود فیضعوژنیپرفاییپوکسمیه، یپوکسیه، یتنفسدیسترس

1 Oropharyngeal airway
2 Nasopharyngeal airway

SpO2بدهیـد تـا   ژنیاکس ـینیبيکانولاکیقیطراز، باشدداشته

.شودحفظشتریبای٪94
تیوضـع مـداوم طـور بـه .  دیباشآمادههیتهوکمک به يبرا. 5

، اسـت یناکـاف تـنفس عمـق ای ـسرعتاگر.  دیکنیابیارزراتنفس
لی ـتحوصـورت در.  دی ـکنشـروع رامثبـت فشاربا هیتهوبلافاصله

استفادهمورددستگاهکهدیکنحاصلنانیاطم، مثبتفشاربا هیتهو
نیشـتر یبوشـده متصـل مکمـل ژنیاکسمنبعبهماریبهیتهويبرا
.دهدمیلیتحوراظتغل
 ـدهقـرار پوزیشن مناسـب درراماریب.6 کـه یمـاران یب.  دی

 ـبااسـت افتهیرییتغآنهاروانیتیوضع بـه  دهی ـخوابپوزیشـن دردی
.  شـود يریجلـوگ 5آسپیراسـیون ازتـا رندیبگقرار) 4ریکاوري(3پهلو
دررااو، داردازی ـنهی ـتهوبهافتهیرییتغیروانتیوضعدرماریباگر

محکـم ينگهـدار وجـاد یا.  دی ـندهقـرار به پهلـو دهیخوابتیموقع
ایـن پوزیشـن  دردار بـا بـگ دریچـه   ماسکبا هیتهوانجاموماسک
بـه  دهی ـخوابتیوضـع درراهی ـتهومندازینماریب.  ستینپذیر امکان

دریراحتبهساکشنکهدیشومطمئنودیدهقرار)سوپاین(پشت 
.استدسترس

یابیارزيبرادیباافتهیرییتغروانیتیوضعباماریبهر.  انتقال.7
درخواسـت بـراي مداخلـه   .  شودمنتقلیدرمانمرکزکیبهشتریب

ALSدیریبگنظردریمحلهاي وکلپروتطبقرا.

مجددیابیارز
راه، یروان ـتیوضـع تغییـر در  نظـر ازبیمـار را مـداوم طوربه

علائـم .  دی ـکنمـانیتور نخـو گردشواسیون ژنیاکس، تنفس، ییهوا
.  اطلاع دهیدیدرمانمرکزبهراخودهاي افتهیودیکنثبترایاتیح
 ـارز، افتـه یریی ـتغروانیتیوضعباماریبيبرا 5هـر رامجـدد یابی
.دیکنتکرارقهیدق

mمغزيسکته
ریی ـتغلی ـدلاتـرین  جی ـراونیدتریشـد ازیک ـی6يمغزسکته

هـاي  مراقبـت ، عیسـر ويفوریابیارزآندرکهاستروانیتیوضع
ازمراقبـت ییتوانـا بایک مرکز درمانیبهانتقالواورژانسیپزشک
زیادي بین مرگ و زندگی، بهبـودي یـا   تفاوتتواندمیيمغزسکته

. آسیب دائمی ایجاد کند

يمغزسکتهازیناشیعصبنقص
، گفتــار، رامــونیپطیمحــازیآگــاهوبــودناریهوشــییتوانــا

.  اسـت یعصـب ستمیسومغزيعملکردهاازهمهحرکتواحساس

3 Lateral recumbent position
4 Recovery position
5 Aspiration
6 Stroke
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، دهـد مـی دسـت ازراها ییتوانانیاهمهاییبرخماریبکهیهنگام
عنـوان بـه یعصبنقص.  شودمی) نورولوژیک(1یعصبنقصدچار

.  شـود مـی فی ـتعریعصـب سـتم یسایمغزعملکرددرنقصهرگونه
وضعف، فلج، ا واضح یا عدم تکلم تکلم ن، افتهیرییتغروانیتیوضع
.استعصبینقصهاي نشانهوعلائمازهمهیحسبی

سـتم یسبـر کـه اي يماریباحتمالازراشماکینورولوژنقص
آگـاه ، گـذارد مـی ریتـأث نخاعومغزازمتشکل، ماریبيمرکزیعصب
طیاشردوهرهاي نشانهوعلائمدنبالبهدیباشما، نیبنابرا.  کندمی

عنـوان بـه .  گذاردمیریتأثنخاعایمغزبرکهدیباشیپزشکوتروما 
ودهی ـدبیآس ـگلولهاصابتاثردريومغزاینخاعکهیکس، مثال
ای ـاحسـاس ییتواناتواند، میاستشدهمغزيسکتهدچارکهیکس
تروماي"هاي فصل.  بدهددستازراپاهااها یدستحرکتییتوانا
بـه مربوط"فقراتستونحرکتتیمحدودوینخاعبیسآ"و"سر
ازیناش ـنخاعوسرهاي بیآسبهمبتلامارانیبازمراقبتویابیارز

 ـنافذزخممانند(تروما  ـا.  اسـت ) سـقوط ای اولوهلـه درفصـل نی
 ـ، 2ییرترومایغيمغزبیآسبهمبتلاماریبازمراقبتبهمربوط ای
بـه مربـوط واستمغزبهیکپزشبیآسکیکهاستيمغزسکته
.ستینتروما

حادمغزي سکته
درری ـمومـرگ یاصلعلتنیپنجم، کایآمرقلبانجمنطبق

795000سالهرباًیتقر.  استيمغزسکتهمتحدهالاتیاتیجمع
سـابقه کـه یشخص ـای، شوندمیمغزسکتهدچار بارنیاوليبرانفر

طـور بـه .  شـود مـی يگـر یديمغـز سـکته دچاردارديمغزسکته
دچار سـکته  متحدهالاتیادرفردیک هیثان40هرباًیتقر،متوسط

.شودمغزي می
.  اسـت يمغزسکتهاورژانسیمراقبتدرمهمعاملکیزمان

تیریمـد دراي عمـده نقـش یپزشـک هـاي  تیفورخدمات، نیبنابرا
واقبـت مردرکهیعواملنیمهمترازیکی.  دارنديمغزسکتهماریب
سـکته هنگـام زودصیتشـخ کندمیجادیاتفاوتماریبیآگهشیپ

زوددرمانوانتقالبهمنجرسکتههنگامزودصیتشخ.  استيمغز
.شودمیاورژانسبخشدرهنگام

فـا یايمغزسکتهازمراقبتدرEMSکهیمهمنقشلیدلبه
3اک ـیآمريمغـز سکتهانجمن) / AHA(کایآمرقلبانجمن، کندمی

)ASA ("شاملکهاستکردهجادیارا"4يمغزسکتهبقاي رهیزنج
:استریزيادیبناهدافشامل

ومـردم توسـط يمغـز سـکته هاي نشانهوعلائمعیسرصیتشخ.1
,911قیطرازEMSبهيفوریدسترس

1 Neurologic deficit
2 Nontraumatic brain injury
3 American Stroke Association (ASA)
4 Stroke Chain of survival

دهنـده  پاسـخ توسـط يمغـز سـکته هاي نشانهوعلائمصیتشخ.2
.دشومیEMSعیسرارسالبهمنجرتماس

درانتقـال ويمغـز سـکته صیتشـخ ، یابیارز، EMSعیسرپاسخ.3
نتیجه یک مقیاس سکته مغزي معتبر را پـیش از رسـیدن   کهیحال

. دهیدبه مرکز پذیرنده اطلاع می
یپزشکمرکزتوسطعیسردرمانوصیتشخ.4

یاتی ـحاریبس ـيمغـز سـکته مـار یبدرماندرزمانکهآنجااز
هـاي  نشـانه وعلائـم یراحت ـبـه تواننـد بمـردم کهاستمهم، است

نی ـالیتسهيبرا.  دهندصیتشخرامغزيسکتهیناگهانوابتدایی
سـکته انجمـن / کـا یآمرقلـب انجمـن ، عمومتوسطآسانتشخیص

ويمغزسکتهعیسرصیتشخيبرارا F.A.S.Tیاداورکایآمريمغز
911از طریـق شـماره  EMSبـه يفـور یدسترستیاهمتاکید بر

:استریزمواردمخفف.F.A.S.T. ایجاد کرده است
●F-ماریبایاستافتادهصورتطرفکیایآ.صورتیافتادگ
یـک  دی ـبخواهفـرد ازکند؟میتجربهراصورتطرفکییحسبی

.بزرگ بزند تا بتوانید افتادگی صورت را تشخیص دهیدلبخند
●A-فلـج بـدن فطـر کی ـدربـازو ایدستایآ.دستضعف ،

بـالا رادسـت دوهـر کهدیبخواهماریبازاست؟حسبیایفیضع
بـازو کی ـنکـه یاای ـشودبلندتواندنمیدستکیایآببینیدتاببرد
.افتدنییپاسمتبهشدنبلندازپس

●S-غیر طبیعـی و عجیـب صـحبت    فردایآ.در تکلميدشوار
نـدارد؟ ییمعناهایش حرفنکهیاایکندصحبتتواندنمیایکندمی
را"اسـت یآب ـآسـمان "ماننـد سـاده جملهکیدیبخواهشخصاز

این تواندمیایآ، استتکلمش چگونهکهشودمشخصتاکندتکرار
.کندمیتکراریدرستبهرا کلماتنکهیاوکار را انجام دهد

●T-وعلائـم هرکـدام از  وجـود صـورت در. 911باتماسزمان
 ـF ،Aاي ه ـنشانه ای ـعلائـم اگـر یحت ـ، .F.A.S.Tیـاداور درSای
شودتماس گرفته911بادیبا، شده باشدبرطرفسرعتبهها نشانه

ظهورزمانبهحتماً.  شودمنتقلمارستانیببهوقتاسرعدرفردتا
بـه پاسـخ تر دهیچیپافتهی. دیباشداشتهتوجهنشانهایعلامتنیاول
خـوب دیـده شـده اسـت کـی      مـار یبکهيبارنیآخر"کهاستنیا

يمغـز سـکته ازمراقبـت دهنـده  ارائـه یپزشکمیتيبراکه"؟بود
.استمهماریبس

کـه ، يمغـز سـکته تـر  نامحسوساماشایعهاي نشانهوعلائمریسا
AHA / ASAبشناسـند تـا   911رنـدگان یگتمـاس ومردمخواهدمی
: تر اتفاق بیفتد، موارد زیر استو اعزام سریعEMSتر به دسترسی سریع

درژهی ـوبـه ، پـا ایدست، صورتضعفاییحسبییناگهانشروع●
بدنطرفکی

شروع ناگهانی گیجی●
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ییتوانـا ای ـکـردن صحبتدرمشکلایگفتاردریناگهاناختلال●
کردندرك

دریینـا یباخـتلالات ریسـا ای ـدوبینی، دیديتاریناگهانشروع●
چشمدورهایکی

رفتنراهدرمشکلاییهماهنگایتعادلعدم، جهیسرگیناگهانشروع●
ندارديگریدشناخته شدهعلتکهدیشدسردردیناگهانشروع●

نشـانه ایعلامتکیفقطاگریحتکهبداننددیبامردم، بازهم
طوربهآنازپسودهدرخهایی نشانهایعلائمایباشدداشتهوجود

 ـبافـرد ، شـود برطـرف شتریبایقهیدق1عرضدریاگهانن يبـرا دی
.باشديفوریپزشکهاي مراقبتدنبالبهیاحتمالمغزيسکته

وعلائـم EMTعنـوان بـه شـما کـه اسـت يضـرور نیهمچن
نـان یاطمودی ـدهصیتشـخ رامغـزي سـکته نامحسوسهاي نشانه

شـما بـه واسـت آگاهتیوضعبودنيجدازماریبکهدیکنحاصل
وی بیشـتر ابی ـارزيبـرا ارزیابی و درمان کنیـد و  رااودهدمیاجازه

دی ـدارفـه یوظEMTبعنـوان شـما .  دی ـکنمنتقـل یپزشـک درمان
 ـا.  شـود انجـام مـی  ماریبيبراکارنیبهتراطمینان حاصل کنید نی

هـا  نشـانه وعلائمدهیدنباید به بیمار اجازهآندرکهاستشرایطی
.میت جلوه دهدرا کم اه

هــاي روشوابــزاروکیــتینولیبریفيداروهــادر حــال حاضــر
مـاران یببرخـی  درتواندمیکهاستدسترسدریتهاجمیکیمکان

 ـازبـا تاردیگقراراستفادهمورديمغزسکته بیـرون  ای ـبـردن نیب
کـاهش رايمغزسکتهپیامدهاي، انسدادکننده جادیالختهکشیدن

ازسـاعت 3یطدیباکیتینولیبریفيداروها.  کندمعکوسیحتای
مارانیبيبراساعت5/4ایيمغزسکتهشروعنشانهایعلامتنیاول

.شوندزیتجوی انتخاب
هاي نشانهوعلائمشروعازساعت2عرضدرحداقلدیباماریب
بخـش پرسنلبهتاشوددادهلیتحواورژانسبخشبهيمغزسکته

يریگمیتصميبرالازماطلاعاتتاشوددادهیکاففرصتاورژانس
 ـازيبـرا اینکه از کدام دارو مورددر علـت سـکته   لختـه بـردن نیب

درمـان يبـرا یتهاجمهاي روشریسا. استفاده کنند را کسب کنند
درمعمـول طوربهکه، 1اندوواسکولاردرمانبهمعروف، يمغزسکته
پنجـره توانـد ، مـی اسـت دسـترس دريمغـز سکتهیتخصصمراکز
تـر  یطـولان احتمـالاً وسـاعت 6تالختهبردننیبازيبرارادرمان

از.  استمهماریبسزمان، طیشرادوهردر، نیبنابرا.  دهدگسترش
کی ـضـروري اسـت کـه   ، اسـت مهماریبسدرمانزمان در کهآنجا
منتقـل مـار یبباامکانصورتدرماریبيبرایپزشکرندهیگمیتصم
مـار یباغلبکه، داردازینتیرضابهمعمولاrtPAًزیتجواریز، شود

.قادر به رضایت دادن نیست

1 Endovascular therapy

زمـان "کـه دیشـنو میيمغزسکتهازمراقبتدرمعمولاًشما
دادهصیتشخيمغزسکتهزودتر هرچهکهیمعننیابه، "استمغز
ازمراقبـت يبـرا رامـار یبEMSوشـود گرفتهتماس911با، شود

شـتر یبمغـز بافتنجاتامکان، رساندبیپزشکمرکزبهيزمغسکته
.که به دلیل سکته دچار مخاطره شده بیشتر خواهد بود

نظرازماریبکهيبارنیآخربهمعمولاًيمغزسکتهشروعزمان
یعصـب نقـص گونـه چیه ـکـه یمعننیابه، شدهدهیدسالمیعصب

ای ـزبـان لکنـت ای ـيگفتـار اخـتلال ، فلـج ، ضـعف ، یحسبیمانند
n. شودنداشته، تعریف مییشناختمشکلات

وعلائـم دیباناظرانایبستگانازیکیایماریب، لیدلنیهمبه
یا شماره 911بابلافاصلهودادهصیتشخرايمغزسکتههاي نشانه

.  رنـد یبگتعریـف شـده تمـاس    EMSدیگري که براي دسترسـی بـه   
دیبا، رسندمیحادثهمحلبهیپزشکهاي تیفورهاي سیسرویوقت

رامـار یب، دهندصیتشخرايمغزسکتههاي نشانهوعلائمبلافاصله
رامـار یب، دهندانجامرااورژانسییپزشکهاي مراقبت، کنندیابیارز
بـه رایاحتمـال بیمار با سکته مغزيوکنندآمادهعیسرانتقاليبرا

. دهنداطلاعپذیرندهیپزشکمرکز

رانامحسوسیهاي نشانهایعلائميمغزسکتهمارانیبازیبرخ
سـاده یحسبیمانند، دهندمینشانخودازيمغزسکتهيابتدادر

، کـردن صـحبت درمشـکل ای ـزبـان لکنـت ، یجیگ، دستگزگزای
دانستن این موارد به .  دركمشکلایتعادلدادندستاز، جهیسرگ

n. هاي احتمالی سکته مغزي بسیار حیاتی استعنوان مشخصه

يمغزسکتهيولوژیزیپاتوف
 ـ2مغـز یعروق ـحادثهکیعنوانبهقبلاًيمغزسکته CVAای

يمغـز سـکته .  سـت ینحادثـه سـکته ، حالنیابا.  شدمیشناخته
ژنیاکسیناکافتقالانلیدلبهکه است) MI(یقلبحملهیک هیشب
انیشـر انسـداد وخـون شدنلختهبدنبالمغزازیبخشبهگلوکزو

2 Cerebrovascular accident (CVA)

نکات ارزیابی

نکات ارزیابی
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لختـه بـا غالبـاً کهآنجااز.  دهدي رخ میمغزعروقیپارگایيمغز
فیتوص ـ"1يمغـز حملـه "عنـوان بهغالباًيمغزسکته، استهمراه

حملـه يجـد سـطح همانویکلعلتهمانبردلالتکه، شودمی
اسـت رگمحـل یقلبحملهويمغزسکتهنیبتفاوت.  دداریقلب
يکرونـر انیشـر ، یقلب ـحملـه در.  شودمیمسدودلختهتوسطکه

.  شودمیمسدوديمغزانیشریک ، مغزيسکتهدر.  شودمسدود می
لیتشـک دروثر معاملکیمعمولاً) پلاك چربی(2آترواسکلروزیس

.استيمغزعروقباریک شدنولخته
گلـوکز وژنیاکس ـمنبعکیبهعملکرديبرايمغزهاي سلول

نسـبت  بدنهاي سلولترین حساسمغزهاي سلول.  دارندازینثابت
ومتداولهاي افتهیدرامرنیا.  هستندگلوکزوژنیاکسراتییتغبه

خونقندافتاییپوکسیهدرافتهیرییتغیروانتیوضعتوجهقابل
، نرسدمغزسلولبهگلوکزایژنیاکسیکافمقداراگر.  استمشهود

اگـر .  کـرد دی ـتولراسلولسوختيبرایکافATPمقدارتواننمی
.کندکارطبیعیطوربهتواند، نمیباشدنداشتهیکافسوختسلول

 ـارزدرینیبالنظرازراعملکرداختلالنیاشما بـه خـود یابی
بـه يمغـز سـکته دمـور دروافتـه یرییتغروانیتیوضعکیعنوان
ازیگروهاگر، مثالعنوانبه.  دیکنمیمشاهدهیعصبنقصعنوان
يبـرا لازمیک ـیالکترهاي ایمپالسنیتأممسئولکهمغزهاي سلول

انیشـر انسـداد لیدلبه، هستندبدنراستسمتدردستحرکت
 ـا، کنندنافتیدرگلوکزایژنیاکسیکافمقدار، يمغز هـا  سـلول نی
خـود را تولیـد   یع ـیطبعملکرديبرالازميانرژوATPنندتوانمی
راخـود راسـت دسـت خواهـد میماریبکهیهنگام، نیبنابرا.  کنند

یکیالکترهاي ایمپالسارسالمسئوليمغزهاي سلول، دهدحرکت
تواننـد نمـی خـاص عضلاتآندادنحرکتيبرايونخاعنییپابه

بـه ارسـال يبـرا یک ـیالکترهـاي  ایمپـالس دی ـتوليبرایکافيانرژ
فلـج ای ـضـعف خـود یابیارزدرشما، نیبنابرا.  کننددیتولعضلات

لی ـدلبهيمغزهاي سلولآناگر.  دیکنمیمشاهدهراراستدست
اختلال، بروندنیبازگلوکزوژنیاکسدیشدایمدتیطولانکمبود

.بودخواهدیدائمراستدستدریعصبعملکرد
بتوانـد کـه استیپزشکمرکزکیبهماریبانتقالEMSنقش

مداخلاتبتوانتادهدارائهرايمغزسکتهازمراقبتوقتاسرعدر
تـا دادانجـام مغزهاي سلولبهوژنیپرفبازگرداندنيبرارایپزشک
حـداقل ایبازگرداندرایعیطبعملکردوبرطرف کندرایعصبنقص
.د کندی را محدودائمیعصبتیمعلول

کیسکمیاحاشیهويمغزخونگردش
رسـاندن فـه یوظ3يمغـز هـاي  انیشـر ، شداشارهکههمانطور

هـاي  شـریان هماننـد .  دارنـد رامغـز هاي سلولبهگلوکزوژنیاکس

1 Brain attack
2 Atherosclerosis
3 Cerebral artery

یاتی ـحهـاي  تـوده بـه راخونمغزیاصلبزرگهاي انیشر، يکرونر
خـون ، اطـراف درکـوچکتر يمغزهاي شریان.  رسانندمیمغزبافت
کـه یوقت ـقلـب هماننـد .  رسـانند مـی مغزینواحآنبهرايکمتر
طـور بـه وشودمیجادیايمغزبزرگانیشرکیداخلدراي لخته

کـوچکتر هـاي  شـریان ، کنـد مـی مسـدود راخونانیجراي ندهیفزا
منطقـه درتر ش ـیبخـون نیتـأم وشـدن گشادبهشروعآناطراف

کوچکترهاي انیشرخونبه، قلبهمانند.کنندمیمغزدهیدبیآس
نی ـادرکهتفاوتنیابا، شودمیادی4خون موازيگردشعنوانبه

.استمغزدرخون موازيگردشحالت
بافـت بـه خوننیتأميبراتواندمیموازيخونگردشاگرچه

دی ـبعامـا کمک کنـد ، استبزرگانیشرانسدادریتأثتحتکهمغز
هـا  سـلول یک شـدن سـکم یاازيریجلـوگ يبرایفکاوژنیپرفاست

گلـوکز وژنیاکس ـمقـدار اگرچـه  .  شـود فـراهم ) سلولیپوکسیه(
هـا  سـلول مـرگ ازيریجلوگيبرااستممکنموازيخونگردش

عملکـرد يبـرا یکافATPتواندنمیمعمولاً، حالنیاباد؛ باشیکاف
یعیطبملکردعيبرایکافATPیوقت.  کنددیتولها سلولیعیطب

"خـاموش یک ـیالکترنظـر از"هـا  سـلول ، باشـد نداشتهوجودسلول
هـاي  ایمپـالس تواننـد نمـی آنهـا کهاستیمعنبداننیا.  شوندمی

.کنندارسالایدیتولیکیالکتر
بـه رایک ـیالکترهـاي خـاموش  سـلول جـه ینتشما، یابیارزدر

عملکردکهمغزهیناحبهبستهکه، دینیبمییعصبنقصکیعنوان
یحرکت ـای ـیحس ـ، یشـناخت توانـد ، میاستکردهخاموشراخود
هنوزمغزسلوليغشااگر، رایزاستمهمنقصنیاتشخیص.  باشد
يبـرا سرعتبهشماوباشندزندههنوزمغزهاي سلولوباشدسالم

تیوضعها سلول، دیکناقدامگلوکزوژنیاکسیکافوژنیپرفیابیباز
دوبـاره ، کنندمیمعکوسراخود"بودن از نظر الکتریکیخاموش"

در.  کننـد مـی کاربهشروعطبیعیطوربهدوبارهوشوندمیروشن
برطـرف  عنـوان بهراهاي سلولشدنروشنجینتادیتوان، مییابیارز

.ببینیدماریبیعیطبعملکردبرگشتن ویعصبهاي شدن نقص
اـر نحوهازخوبهیتشبیک  لـول ک اـي  س اـموش ه ، از نظـر الکتریکـی  خ

اـپ لپباکارهنگام.  استتاپلپیکبامغزسهیمقا گیریـد مـی میتصـم ، ت
اـپ لپعملکرد.  دیبندمیراآندرب.  دیکناستراحتیکم اـملا ت خـوب ک

وشـود مـی کیالکترونبردبرق بهکاهشباعثدرببستن، حالنیابا؛ است
اـ رسدمینظربه اـموش پ لپ ت بـرد بـه هنـوز کـه يکمتـر بـرق .  اسـت خ

اـبرا ، سـت ینیکافتاپلپیعیطبعملکرديبراشودمیارائهیکیالکترون نیبن
دروسـت ینخـراب تاپلپ.  شودمیخاموشیکیالکتروننظرازمعناکیبه
لـپ یعیطبعملکرديبراکهدیدانمیشما.  اندازیدنمیدورراآنمرحلهنیا

باعـث امرنیا، دیکنبازراآندربکهاستنیادیبکندیابکهيکارتنهاتاپ
اـم راکارنیایوقت.  بازگرددیکیالکترونبردبهبرقتاشودمی ، دی ـدهمـی انج
اـره وشودمیروشندیاشدهمتوقفکهییجاهمانقاًیدقتاپلپ اـملاً دوب ک

4 Collateral circulation
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تـند یک ـیالکترونبـرد مشـابه مغزهاي سلول.  کندمیکاريعاد ATPوهس
مـرده نوبـوده کیسـکم یافقـط يمغـز هاي سلولاگر.  آنهاستهیتغذمنبع
اـلاتر سـطح بـه راگلوکزوژنیاکسبتوانوباشند ATPدی ـتوليبـرا کـه يب

لـول ، برگردانداستلازمآنهاسوختيبرایکاف اـي  س اـره مغـز ه روشـن دوب
اـي  نقص: جهینت.  کنندمیکاربهشروعدوبارهوشده بـ ه اـر یبیعص  ـازم نیب
.شودمییابیبازبدندهیدبیآسقسمتدریعیطبعملکردورودمی

ازمغـز هاي سلولکهییجا، يمغزسکتههنگامدریسکمیاهیناح
بـه انـد،  زندههنوزاماهستندخاموشیکیالکترنظرازATPکمبودنظر

.  شـود میشناختهکیسکمیاهیساای1کیسکمیاحاشیههیناحعنوان
انی ـجربرقـراري مجـدد  بـا بافـت نیانجات، شداشارهقبلاًکهانطورهم

هنـوز  ها سلولواستسالمهنوزسلوليغشارایزاستپذیر امکانخون
يگلـوکز وژنیاکسزانیمکاهشبا، شودیطولانیسکمیااگر. اندنمرده

شدنپارهبهشروعتینهادرسلوليغشا، کنندمیافتیدرها سلولکه
.رندیمها میسلولوکندمی

ادی ـبه"يولوژیزیپاتوف"فصلازاگرافتد؟میاتفاقنیاچگونه
درATPهـیچ یـا مقـدارکمی   میپتاس ـ/ میسـد پمـپ اگـر  ، دیاوریب

میسد، پمپشدنخاموشبا.  شودمیخاموشباشدداشتهدسترس
درشدنجمعبهشروعوشودنمیخارجسلولازفعالطوربهگرید
 ـااسـت ممکن.  کندمیسلولخلدا  ـبـه راجملـه نی : دی ـاوریبادی
میسـد شـدن جمعبا.  "رودمیآندنبالبهآب، برودمیسدهرجا"

پمـپ بـه   اگر.  کندمیمتورم شدنبهشروعسلول، سلولداخلدر
آبحجـم ، باشـد اثـر بیATPاندازه کافی به دلیل مقدار خیلی کم 

راسـلول يغشـا کـه شودمیادیزآنقدرسلولداخلدرشدهجمع
.کندمیپاره

آنهـا .  رنـد یممـی مغـز هاي سلول، یسلوليغشایپارگازپس
بلکـه سـتند ینخاموشیکیالکترنظرازی فقطسکمیابه دلیلگرید

صـرف ).  شده انـد 2تیکنکرو(اند مردهسلوليغشابیآسبه دنبال
یفرصتها، سلولن ایيبراارسالقابلگلوکزوژنیاکسزانیمازنظر
ی مـوقتی عصـب نقص.  نداردوجودآنهادوبارهعملکرداینجاتيبرا
نقـص بـه اکنـون اسـت مـرتبط يمغزهاي سلولازهیناحنیاباکه

رابـدن قسـمت آنعملکردماریبواستشدهلیتبدیدائمیعصب
.دوباره بدست نخواهد آورد

یبرخ ـمـرگ ويفـور انفارکتباعثتواندمیبزرگلختهکی
.  شـود هی ـناحآندرخونانیجرکاملقطعاثردريمغزهاي سلول

پـذیري  برگشـت کیسکمیاحاشیهچیه، خونانیجرکاملفقدانبا
ناحیـه عنـوان بـه مـرده بافـت منطقـه از، عـوض در.  نداردوجود

.شودمیادی3انفارکت
وسمعکرامردهبافتازهیناحنیاکهنداردوجودیدرمانچیه

 ـارزدربـار نیاول ـيبراکهیهنگام، حالنیابا.  کندیابیبازای یابی

1 Ischemic penumbra
2 Necrotic
3 Infarct zone

قابـل ای ـآکـه دیبفهمدیتوان، نمیشویدی میعصبنقصمتوجهخود
یکافمقداردیکنیسعدیبابلافاصله، نیبنابرا.  ریخایاستبرگشت

را ازيبهبـود يبـرا یفرصـت هـر تادیکنبرقرارراگلوکزوژنیاکس
، نشودانجامسریع وودنشانجامها تلاشنیااگر.  ریغ نکنیددماریب

، نیبنابرا.  میرندبود نجات پیدا کنند میممکنکهيمغزهاي سلول
."استمغززمان"واستیاتیحاریبسزمان

ییشناسـا قی ـطرازEMSکـه اسـت یبـافت کیسکمیاحاشیه
کـه یشـک پزمرکـز کی ـبـه عیسـر انتقـال ؛ درمانویابیارز، عیسر
ازقبـل رسـانی  اطـلاع ؛ کنـد درمانرايمغزسکتهمارانیبتواندمی

بـه وژنی ـپرفبازگردانـدن يبـرا یپزشـک مرکزدردرمانورسیدن؛ 
یعصبنقصجادیاومرگازقبلکیسکمیاحاشیههیناحهاي سلول

).18-1شکل (شود میمتمرکزآننجات يروبری،دائم

يمغزسکتهانواع
انی ـجرقطـع اثـر دريمغـز سکته، شدبحثقبلاًکههمانطور

راخـون کهیانیشرانسدادباایامرنیا.  شودمیجادیامغزدرخون
مغـز درونيزیخـونر ای ـوکنـد میمنتقلمغزدریخاصمنطقهبه

ازیناش ـيمغـز سـکته .  افتدمیاتفاقيمغزانیشریپارگازیناش
ازیناش ـيمغزسکتهو4کیسکمیامغزيسکتهعنوانبهانسداد

شـناخته 5هموراژیـک يمغـز سکتهعنوانبهيزیخونرویپارگ
).b18-2و a18-2هاي شکل(شودمی

در.  انـد مـرده شهیهميبراها سلول، تانفارکناحیهدر.18-1شکل

انی ـجربـا امـا اسـت خاموشسلولعملکرد، کیسکمیاحاشیههیناح

.استیابیبازقابلیکافخون

4 Ischemic stroke
5 Hemorrhagic stroke
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درونودهـد میلیتشکراحلقهکیکهشودمیمنتقلمغزبهقلبازورتبرالودیکاروتهاي انیشرقیطرازخونيمغزسکتهعلل.A18-2شکل

دهدانشـان يمثالهـا (کنـد يزیخـونر مغزداخل بهوشودپارهيمغزانیشرکهافتدمیاتفاقیهنگامهموراژیکيمغزسکته.  شودمیمنشعبمغز

لیتشـک انیشـر وارهیددرلختهکهافتدمیاتفاقیزمانکیسکمیايمغزسکته).  يمغزداخليزیخونر؛ مغزسطحدرهیعنکبوتریزيزیخونر: شده

.کندمسدودرایانیشرشاخهوگیر کند کهیزمانتاکندحرکتيگریدهیناحازیآمبولنکهیاایوباشدشده
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دیستال بهمغز.موازيانیجروارکتوسانف، یسکمیا.B18-2شکل

وکنــدمــیافــتیدریکمــوژنیــپرفیآمبــولایــترومبــوس، یپــارگ

مـی  (انفارکـت دچـار تینهادرو) تشنه اکسیژن(شودمیکیسکمیا

رشـد یآرام ـبهیکافاندازهبهترومبوسکهیهنگام.  شودمی) میرد

مسـدود انیشـر مـوازات بـه هاي مـوازي انیشراستممکن، کندمی

اسـت  ژنیاکس ـرا کـه تشـنه  مغـز از هی ـناحآنوند تاشلیتشکشده

.کنندخونرسانی

کیسکمیامغزيهاي سکته
کـل ازدرصـد 87بـاً یتقرکـه ، کیسـکم یامغـزي  هـاي  سکته

کـه افتـد مـی اتفـاق یهنگـام ، نددهمیلیتشکرامغزيهاي سکته
 ـا.  (ودش ـمسدودگریدیخارجموادایلختهتوسطيمغزانیشر نی
در مـورد حاشـیه   یقبل ـبخـش موضـوع کهاستيمغزسکتهینوع

1ترومبوس، شودجادیاانسدادمحلدرکهاي لخته.) بودکیسکمیا

دهی ـنام2ترومبـوز عنـوان بـه لختـه لیتشکروندوشودمیدهینام
يمغـز سـکته ترومبـوس لیتشـک ازیناشيمغزسکته.  شودمی

1 Thrombus
2 Thrombosis

ازيگـر یدهیناحازکهيگریدمادهایلخته.  داردنام3کیترومبوت
وسآمبول ـیوقت.  شودمیدهینام4وسآمبولباشدکردهحرکتبدن
عنـوان بـه ، کنـد مـی مسـدود راآنوکنـد گیر میيمغزانیشردر

مغـزي سـکته بـه منجـر وشـود مـی شـناخته 5يمغـز یآمبول
.شودمی6یکآمبول

در) پـلاك (یچرب ـرسـوبات معمولاً، سنشیافزابا.ترومبوز
 ـبارباعـث وشـود مـی جادیاها شریانیداخلوارهید آنهـا شـدن کی

.  دهـد مـی کـاهش راحملقابلخونزانیمقیطرنیاازوشودمی
 ـبارهاي قسمتو، شودمیدهینام7آترواسکلروزندیفرآنیا شـده کی

8هایپرتنشـن .  هسـتند خونلختهلیتشکهاي شایعمحلها شریان

ازراشـریان صافیداخلپوششتواندمینیهمچن)الابخونفشار(
بهادیزاحتمالبهینواحنیا.  کندجادیاهموارنامناطقوببردنیب

لیتشـک يبـرا شـایعی هـاي  مکاننیهمچنوشوندمیلیتبدپلاك
لیتشکانیشرداخلدرترومبوسیوقت.  هستندترومبوسایلخته
کـاملاً مغـز بـه انیشرآنقیطرزاراخونانیجرتواند، میشودمی

ي اسـت، مغـز سـکته که مغزبافتمرگبهمنجرنیا.  کندمسدود
.شودمی

مـدت درانیشـر انسـداد جـه ینتدروشـدن کیبارکهآنجااز
، افتـد مـی اتفاقلیکآمبواز نوع انسدادنسبت بهيتریطولانزمان
تـر  آهسـته کی ـترومبوتنوعازيمغزسکتههاي نشانهوعلائمشروع
نشـانه دیشـد سـردرد .  استيمغزسکتهنوعترین عیشانیا.  است

.ستینکیترومبوتيمغزسکتهدرعیشا
 ـ، يمغـز سکتهماریبدر.آمبولی انیشـر ازمعمـولاً وسآمبول

لختـه ازیبخش ـ.  ردی ـگمـی سرچشـمه قلبازایگردندردیکاروت
مغـز درکوچکرگکیدرکهییجاتاکندمیحرکتوشدهکنده

نقطـه ازبعـد مغـز بافـت .  کنـد مسدودراخونانیجروگیر کرده 
.  کندمیمردنبهشروعيمغذموادوژنیاکسکمبودازپسانسداد

شـده لختـه خـون ازاغلبشودمیمغزبافتمرگباعثکهیآمبول
ای ـتومـور قطعـات ، هـوا هاي حبابازتواندمیامااستشدهلیتشک

.شودلیشکتیچربذرات
ماریبکهافتدمیاتفاقيموارددراغلبکیآمبولمغزي سکته

سکتهازتر یناگهانمعمولاًها نشانهوعلائمشروع.  باشدفعالوداریب
.استي ترومبوتیکمغز

ونیلاســیبریف.يمغــزســکتهويزیــدهلونیلاســیبریف
يمغـز یآمبـول بـا اریبس ـکـه استنامنظمقلبتمیرکی9يزیدهل

به، لرزند میقلبيزهایدهل، يزیدهلونیلاسیبریفدر.  استهمراه

3 Thrombotic stroke
4 Embolus
5 Cerebral embolism
6 Embolic stroke
7 Atherosclerosis
8 Hypertension
9 Atrial fibrillation



پزشکی: 9بخش 
320

کی ـ، زی ـدهلعضلههماهنگانقباضعدمبه دلیلآنهاکهیمعننیا
متوقـف لـرزان يزهـا یدهلدرخـون .  کنندمیجادیاشیلرزحرکت

.  کندلختهلیتشکوشدنجمعبهشروعشودمیباعثکه، شودمی
ازسـپس وچپبطنبهچپزیدهلازیراحتهبها لختهنیاازیکی

.  شودمیمنتقلمغزسمتبهدیکاروتعروققیطرازوآئورتقیطر
باعـث وکندریگيمغزانیشردرکهیزمانکند تامیحرکتلخته

یقلب ـتمی ـربـا مـار یباگـر .  شـود کیسکمیايمغزسکتهوانسداد
ونیلاس ـیبریفبـه ،دی ـدارمسنافراددرخصوصبه1نامنظمنامنظم

.کنیدشکيزیدهل

 ـ، نـامنظم نـامنظم قلـب تمی ـرکی، يزیدهلونیلاسیبریف کی
يزی ـدهلونیلاسیبریف.  استيمغزسکتهيبراعیشاریسک فاکتور

افـراد درمـزمن شـایع   تمی ـراختلالکیوستینکشندهتمیرکی
n. استسالمند

هموراژیکمغزيهاي سکته
يمغزهاي سکتهازدرصد13باًیتقرهموراژیکيمغزهاي سکته

انیشـر کییپارگجهینتدرهموراژیکسکته.  دهندمیلیتشکرا
یـا در  ) 2يمغـز داخل(مغزدريزیخونرباعثکهاستشدهفیضع

1 Irregulary irregular heart rhythm
2 Intracranial

فضـاي زیـر عنکبوتیـه یـا سـاب      (فضاي اطراف سطح خارجی مغـز  
داخلدرصد10باًیتقر، هموراژیکهاي سکتهاز.  شودمی3)کنوئیدآرا

بـه مبـتلا افـراد .  هسـتند زیـر عنکبوتیـه  درصد30ويمغزداخل
هموراژیکيمغزسکتهدیکانداحتمالاً) بالاخونفشار(هایپرتنشن

فشـار اثـر درکـه هایی شریاندرادیزاحتمالبهیپارگرایزهستند
نیبازباعثبالاي مداومفشار.  دهدمیرخند ادهیدبیآسبالاخون
بـه منجـر وشـود مـی آنشدنفیضعوانیشریداخلسطحرفتن
.شودمیيزیخونرویپارگ

یخـون عـروق نـوع دوهـر توسطمعمولاًهموراژیکهاي سکته
وریدي-یانیشريناهنجاریک ایسمیآنوریک : شودمیجادیافیضع

)AVM  .(وارهی ـددرشـده فیضـع هیناحکیباد شدن4سمیآنور
وشدهفیضعهمچنانمنطقه، درمانعدمصورتدر.  استانیشر

نقـص تواندمیشدهفیضعهیناح.  شودپارهکهیزمانتاکندباد می
عمـده لیدلاازیکینیا.  داردوجودتولدبدوازکهباشديمادرزاد

.استسالموجوانبزرگسالاندرمغزيسکته
ری ـغاز عـروق خـونی  )AVM(5وریدي-یانیشريرناهنجا

قـرار  آنسـطح ایمغزدرکه شدهلیتشکاي در هم پیچیدهیعیطب
انیشرازماًیمستقها عبور کند بدون اینکه از مویرگراخونودارد

 ـAVM).  18-3شـکل (کنـد مـی تیهـدا دیوربه يناهنجـار کی
 ـا.  دهـد میخرتیجمعازدرصد1درباًیتقرکهاستيمادرزاد نی
منجـر وشودپارهوشدهفیضعتواندمییعروقیعیرطبیغساختار

يمغــزســکتهباعــثوشــودآناطــرافایــمغــزدريزیخــونربــه
.شودهموراژیک

3 Subarachnoid space
4 Aneurysm
5 Arteriovenous malformation (AVM)

پاتوفیزیولوژي

.شودمیتیهدادیوربهشریانازماًیمستقها رگیموازمنحرف شدنباخون، )AVM(وریدي-یانیشريناهنجارکیدر.18-3شکل
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داخــليزیخــونرAVMبــهمبــتلاافــراددرصــد50ازشیبــ
.دارندجمجمه
لاًمعموهموراژیکيمغزسکتهبامرتبطهاي نشانهوعلائمبروز

مـار یب.  اسـت دیشـد اغلبوعیشایک نشانهسردرد.  استیناگهان
تـاکنون منکهاستيسردردنیبدترنیا"، کندمیتیشکامعمولاً
تظـاهر پیـدا   اي افتهیرییتغروانیتیوضعبامرتباًماریب".امداشته

عیشـا زینگردنیسفتوتشنج.  شودمیبدترسرعتبهکهکندمی
از.  اسـت ممکـن زینروانیزوالبدونرمعمولیغریتصوکی.  است

.  شـود یتلق ـيجـد دی ـبایناگهـان سردردبهمبتلاماریبهر، رونیا
:استریزشرحبهکیهموراژيمغزسکتههاي نشانهوعلائم

داخـل (مغزبافتدريزیخونرباهموراژیکيمغزسکته
)يمغز

سردرد●
استفراغوتهوع●
بدنرفطکیدرضعف●
ياریهوشسطحکاهش●

ریزيفضادريزیخونرباهمراههموراژیکيمغزسکته
)ساب آراکنوئید(هیعنکبوت

سردردنیبدتر●
نورتحملعدم●
استفراغ●
ياریهوشسطحکاهش●

ریسـک  کی، استبالاخونفشارکه) HTN(مزمنهایپرتنشن
n. استهموراژیکهاي سکتهدرعیشافاکتور

-هموراژیـک وکیسکمیا-يمغزسکتهنوعدونیبصیتشخ
یمشـابه هـاي  نشـانه وعلائمباندتوانمیرایزاستدشوارصحنهدر

يآورجمـع وقیدقشرح حالکیگرفتن، حالنیابا.  ندشوظاهر
مهماریبساورژانسبخشبهگفتنيبرایکیزیفنهیمعادراطلاعات

کمـک اورژانسبخشپرسنلبهاستممکناطلاعاتنیارایزاست
 ـزیتما.  استيمغزسکتهنوعکدامکنندمشخصتاکند انـواع نیب

یاصلتفاوت.  استمهماریبسماریبازمراقبتادامهدريمغزسکته
توانـد مـی کیسـکم یايمغـز سـکته بهمبتلاماریبکهاستنیادر

ــتینولیبریفيدارو ــکی ــازيراب ــردننیب ــهب ــلخت ــای روشکی
بـه وژنی ـپرفبازگردانـدن يبراشدهمسدودرگدروناندوواسکولار

 ـ.  کندافتیدر، خونرسانی کافی نداردکهمغزازاي هیناح مـار یبکی
کندافتیدرکیتینولیبریفيداروتواندنمیکیهموراژيمغزسکته

سـکته ، شـود مغزدريزیخونرزانیمشیافزاباعثاستممکنرایز
.شودماریبمرگبهمنجراحتمالاًوکردهبدتررايمغز

مـار یبازیتیحمـا هاي مراقبتارائهEMTعنوانبهشمانقش
اطلاعاتترین قیدقيآورجمعوحیاتيفوريدهایتهدتیریمدبا

جمـع ازشـما هـدف .  اسـت اورژانسبخشبهگزارشيبراممکن
گـزارش بلکهستینيمغزسکتهعانوانیبصیتشخاطلاعاتيآور
صـحنه درکـه یاطلاعات.  استاورژانسبخشپرسنلبهآنهاقیدق

.استیاتیحاورژانسبخشدرماریبازمراقبتيبرادیکنمیجمع

يمغـز سـکته نوعنییتعبهيازینEMTعنوانبهشمااگرچه
.ستامهماریبسيمغزسکتهعللومختلفانواعدانستناما، دیندار

گذراکیسکمیاحملهایيمغزسکته
کی، مقابلدر.  استيجداورژانسیتیوضعکیيمغزسکته

يمغـز سکتهعلائمهمانبااستممکنکه، 1گذراکیسکمیاحمله
 ـابـا اما، شودمیبرطرفخوديخودبه، تظاهر کند  ـباوجـود نی دی

تهسـک درامد شیپاغلبگذرایسکمیاحملهرایزشودگرفتهيجد
.دهدمیزیتموحیتشررادونیاریزهاي بخش.  استيمغز

مغزيسکته
رسـوب (آترواسکلروزسابقهکهرایسالمندانغالباًيمغزسکته

، دارند) بالاخونفشار(هایپرتنشن اییقلبيماریب، )هارگدریچرب
قلـب انجمـن کارگروه سکته مغـزي طبق.  دهدمیقرارریتأثتحت

وبـالا خونفشاريدارايمغزسکتهيبرافردترین محتمل،2کایآمر
حمـلات نـام بـه سـکته شـبه متنـاوب وکوتـاه هـاي  اپیـزود سابقه

.شودمیبحثيبعدبخشدرکهاست) TIA(گذراکیسکمیا
منطقـه بـا يمغـز سـکته هاي نشانهوعلائم.هانشانهوعلائم

گرفتـه قـرار خـون انی ـجردراخـتلال ریتأثتحتکهمغزازیخاص
حس، تکلمکهکندمیدرگیررایمناطقمعمولاً.  مرتبط استاست

معمولاًها نشانهوعلائمشروع.  کنندمیکنترلراعضلاتعملکردو
اسـت ممکـن هـا  نشـانه ایعلائمازیبرخ، حالنیابا؛ استیناگهان

 ـ، میرنـد مـی ای ـشـوند یک میسکمیاها بیشترهمانطور که سلول هب
.دهندادامهخودشرفتیپ

یک ـی.  اسـت يمغـز سکتهماریبدرعیشاعلامتضعفایفلج
 ـازآندرکـه اسـت 3صورتیافتادگجیراعلائمازگرید رفـتن نیب

سـمت بهصورتیک طرفوداردوجودطرفکیدرصورتحالت

1 Transient ischemic attack
2 American Heart Association Council on Stroke
3 Facial droop

پاتوفیزیولوژي
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هرای) 1يمونوپلژ(اندامکیفلج، معمولطوربه.  استافتادهنییپا
از.  دهدمیقرارریتأثتحترا) 2يپلژیهم(بدنطرفکیامانددو

دارنـد تقـاطع بصل النخـاع سطحدرمغزطرفکیاعصابکهآنجا
گـر یدطـرف دررااحسـاس وحرکتو) ییبالالبسطححدوددر(

بیآس ـمنطقـه مقابـل طرفدرمعمولاًبیآس، کنندمیکنترلبدن
چـپ سمتدريمغزسکتهگرا، نیبنابرا.استمشاهدهده قابلید

اگـر .  اسـت مشاهدهقابلبدنراستسمتدربیآس، دهدرخمغز
چـپ سـمت دربیآس ـ، دهـد رخمغزراستسمتدريمغزسکته
.استمشهودبدن

يمغـز هاي سکته.یخلفویقدامخونگردشهاي سکته
3یخلف ـای ـیقـدام خـون گـردش هـاي  سـکته عنـوان بهنیهمچن

قـرار ریتـأث تحـت رامغـز هی ـناحتنهـا نهنیا.  وندشبندي میدسته
فیتوص ـزی ـنراانتظارموردیمعمولهاي نشانهوعلائمبلکهدهدمی
.کندمی

انیشـر یـک  انسـداد به دلیلیقدامخونگردشمغزي سکته
ازمـخ . دهدمیرخ،کندمیخونرسانیرامغزقشرو4مخکهيمغز

خـون گـردش عـروق .  استهشدلیتشکمغزچپوراستمکرهین
.کنندمیرسانیخونرامغزپنجمچهارباًیتقریقدام

یقدامخونگردشيمغزسکتهشایع هاي نشانهوعلائم
ینیسنگ، 5دقتی در حرکات بدن، بیضعف.  یحرکتنقصوفلج●
 ـدرصـورت ایپا، بازو، دستکاملفلجای  ـ(بـدن طـرف کی کی

ای ـییتنهـا بهتوانندها مینشانهوئمعلانیا).18-4شکل) (6طرفه
 ـاگر.  کنندبروزیبیترکصورتبه متـاثر شـده  هی ـناحکی ـازشیب

راصـورت ودستاوقاتشتریبوداردقراربدنطرفیکدر، باشد
.کندمیریدرگ
.  حــسدادندســتازوشــدنســوزنســوزن، کرختــی●

درنـد توامـی حـس دادندسـت ازای8شدنسوزنسوزن، 7کرختی
اگـر .  فتـد یباتفاقبدنطرفکیدرهمهوصورتایپا، بازو، دست

ری ـدرگراصـورت ودسـت معمـولاً ، شـود متـاثر هیناحکیازشیب
، ضعفسمتهماندروهمزمانيناهنجاراینقص حسی.  کندمی

.افتدمیاتفاقفلجایینیسنگدقت،حرکات بی
کی ـکـه ، باشـد 9يآفازدچاراستممکنماریب.  زباناختلال●

مغـز درزبـان مربـوط بـه   مناطقبهبیآسازیناشیارتباطاختلال
ریتـأث کلمـات دركای ـاسـتفاده درفـرد ییتوانـا بـر يآفـاز .  است

1 Monoplegia
2 Hemiplegia
3 Anterior and posterior circulation strokes
4 Cerebrum
5 Clumsiness
6 Unilateral
7 Numbness
8 Tingling
9 Aphasia

بـا  افراددرصد40تا25باًیتقر، يآفازیملانجمنطبق.  گذاردمی
.شوندمیيآفازدچار،مغزيسکته

وصورتکهشودمیفلجدچاراغلبيمغزسکتهماریب.18-4شکل

.دهدمیقرارریتأثتحترابدنطرفکهاي یاندام

چــهدانــدمـی قــاًیدقمــاریب، )روانری ـغ(10بیــانیيآفــازدر
تواندنمیرایزداردمشکلگفتندراو، حالنیابا.  دیبگوخواهدمی

انتخـاب راحیصـح کلمـات ایکندجادیاخودمغزدریدرستپاسخ
بـه ایدیپرسمیآنچهدركدرفرد، )روان(11درکیيآفازدر.  ندک
یکلمـات بـا روانبـه طـرز   استممکناو.  داردمشکلدییگومیاو

.  نداردمطابقتشدهگفتهایشدهپرسیدهاوازآنچهباکهدهدپاسخ
يمغـز سـکته ازپـس عیشااما، نیدتریشدکه، 12گلوباليآفازدر

.کندصحبتوکنددركدتواننمیماریب، است
راخودقلمکهاستنیايآفازنوعنییتعيبراآسانروشکی

یکلماتداردیسعاواگر.  ستیچکهدیبپرساوازودیدهبماریببه
اواز، سـتند یندركقابـل امـا دهـد شـکل شـما بـه گفـتن يبرارا

قلماگر.  دیدهمیانجاميکارچهآنباشماکهدهدنشاندیبخواه
اوبـه ودیپرس ـمـی چهشماکهفهمدمیکاملاً، نوشتوبرداشترا

بـه وداردیبرم ـراقلـم مـار یباگر.  داردیانیبيآفازاو.  دییگومی
دچـار ادی ـزاحتمـال به، سدینونمیآنباو"توستر"دیگومیوضوح

10 Expressive aphasia
11 Receptive aphasia
12 Global aphasia
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 ـابا.  دیپرسمیچهاوازشماکهفهمدنمیاو.  استدرکیيآفاز نی
طوربههرچند، کندصحبتودهدشکلراکلماتتواندمیاو، حال

ازکهدهدنشانایدهدشکلراکلماتنتوانداواگر.  ستینمناسب
.استگلوباليآفازدچاراحتمالاً، شوداي میاستفادهچه قلم
کی ـدریینـا یبنسـبی ای ـکامـل رفتننیباز.یینایباختلال●

نیهمچنماریب.  دهدرخاستممکن) 1یچشمتکیینایناب(چشم
یک حجاب یـا پوشـش   عنوانبهراخودیینایباختلالاستممکن

، حـال نیابا.  کندفیتوصنابیناییایتاري دیدای، مه، جلوي چشم
ازبـالاتر هـا  چشـم کـه آنجااز.  مانندمییباقیعیطبچشمحرکات

بینایینا، هستندگریدطرفبهمغزطرفکیازاعصابتقاطعسطح
امـا يمغـز سکتهکننده جادیالختهطرفهماندریینایباختلالای

.دهدمیرخریدرگهاي اندامطرفمقابلدر
به) همباچشمدوهر(2نگاه همسوکیتوانندها میچشم.  نگاه●
.در آن است داشته باشندلختهی کهسمتبه

؛ کنـد مـی یخـون رامغـز پـنجم کی ـفقطیخلفخون گردش
.را برعهده داردمخچهومغزساقهبهخوننیتأمفهیوظرچهاگ

یخلفخونگردشيمغزسکتهشایع هاي نشانهوعلائم
ای ـینیسـنگ ، دقتی در حرکـات ، بیضعف.یحرکتنقصوفلج●

 ـ) طرفهکی(طرفکیدرصورتایپا، بازو، دستکاملفلج هـر ای
شیباگر.  یبیترکتصوربهایییتنهابه، بدن) 3طرفهدو(طرفدو

کی ـدرصـورت معمـولاً ، ردی ـگقـرار ریتأثتحتهیناحکیازشیب
.شونددرگیر میبدن4مقابلطرفدرپاایدست، بازووبدنطرف

.حــسدادندســتازوشــدنســوزنســوزن، کرختــی●
ای ـپـا ، بازو، دستدرتواندمیحسدادندستازایگزگز، یحسبی

نقـص  .  شودجادیابدنطرفدوهرایچپ، راستسمتدرصورت
، ضـعف سـمت همـان دروهمزمـان معمـولاً يناهنجـار ای ـحسی

.افتدمیاتفاقفلجایینیسنگ، دقتحرکات بی
 ـابـا ؛ دهدنمیرخمعمولاًيآفاز.زباناختلال● مـار یب، حـال نی

اینامفهموميگفتارایآرترسید.  باشدداشته5ایآرترسیدتواندمی
مـورد عضـلات فلـج ایضعفاثردرکهاستدركقابلبه سختی ای

چـه دانـد میقاًیدقماریب.  شودمیجادیاکلماتلیتشکدراستفاده
گفتـار گلـو ای ـزبان، صورتعضلهفلج، حالنیابا، دیبگوخواهدمی

.کندمیدشوارراآندركاینامفهومرايو
 ـ) 6لـوپی یپد(ین ـیدوبازاسـت ممکـن ماریب.یینایباختلال● ای

متوجـه  اسـت ممکـن .  کنـد تیشـکا ایاش ـحرکتایپریدن، لرزش
هنگـام ای ـدارندپرشیحرکت، 7نگاه همسو ندارندها چشمکهشوید

.)تاخیر دارد(استعقبگریدچشمازچشمکیحرکت

1 Monocular blindness
2 Conjugate gaze
3 Bilateral
4 Contralateral
5 Dysarthria
6 Diplopia
7 Dysconjugate gaze

احسـاس ازاسـت ممکننیهمچنماریب.  جهیسرگوآتاکسی●
ازمتوجـه اسـت ممکـن شـما ای ـکندتیشکا) 8جهیسرگ(چرخش

.شوید) 9یآتاکس(هماهنگیدادندست
اندامدوهر، يمغزسکتهازیناشفلجکهافتدمیاتفاقندرتبه

کی ـازصـورت معمـولاً .  دهـد قـرار ریتأثتحترابدندر دو طرف
.  هسـتند فلـج ایفیضعمقابلطرفدرها انداموشودمیفلجطرف
سـکته کنـد مـی کمـک شـما هبکهاستیعواملازیکیفلجيالگو

فلـج باعثاغلب، يمغزسکتهبرخلافکه، نخاعیبیآسازرامغزي
 ـ) 10يپـاراپلژ (پـا دوهرشدن ) 11يپلژیکـوادر (انـدام چهـار هـر ای

.دیدهصیتشخ، شودمی
پاهـا وهـا  دسـت درضـعف فقطيمغزسکتهمارانیبازیبعض

ضـعف رای ـزدی ـکنرمانیتودقتباراماریب.  شوندنمیفلجامادارند
.کندشرفتیپفلجشدنکاملتاتواندمی

ياریهوش ـازمعمـولاً یروان ـتیوضع، يمغزسکتهمارانیبدر
اکثـر .  اسـت کامـل پاسـخ عدمتاجهیسرگایسادهگیجیتاگرفته

استممکنامامانندمییباقيداریبحالتدريمغزسکتهمارانیب
.بدهنددستزاراخودیشناختییتوانااییآگاه

گذرایکسکمیاحمله
تجربـه را)TIA(12گـذرا کیسـکم یاحملـه کـه یمارانیب

را يمغـز سـکته بـا مشـابه هـاي  نشانهوعلائمبسیاري از ، کنندمی
ادی ـسـکته خفیـف  عنـوان بـه مـوارد نیاازافرادازياریبس.  دارند

 ـاTIAويمغـز سـکته نیبيدیکلتفاوت.  کنندمی کـه اسـت نی
ها نشانهوعلائمواستیموقتایگذراTIAدريمغزانیشردادانس

.روندمینیبازیدائمآشکار عصبینقصچیهبدون
طـول قـه یدق5ازکمتـر هـا  TIAشتریب، AHA / ASAطبق

یمل ـيتویانسـت طبـق .  اسـت قـه یدق1آننیانگی ـمکهکشندمی
هـاي  نهنشـا وعلائـم ، )NINDS(13ی و سکته مغـزي عصباختلالات

TIAً60بیشترشـان طـی  وکشـد میطولقهیدقچندفقطمعمولا
قـه یدق30ازقبـل آنهـا ازياریبس ـ، ؛ اگرچهشودمیبرطرفقهیدق

، افتـد مـی اتفاقيمغزانیشرموقتانسدادیوقت.  شوندبرطرف می
قابـل بـه طـرز  رگآندیسـتال بـه  يمغـز هاي سلولجریان خون 

وشـده یسـلول یسـکم یاجـاد یاباعـث نیا.  ابدیمیکاهشیتوجه
وعلائــموشــوندمـی خــاموشیکــیالکترنظـر ازمغــزهــاي سـلول 
.کنندمیجادیارايمغزسکتههاي نشانه

8 Vertigo
9 Ataxia
10 Paraplegia
11 Quadriplegia
12 Transient Ischemic Attack (TIA)
13 National Institute of Neurologic Disorder and Stroke (NINDS)
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 ـا، TIAدر.  داردلختـه شکنندهواملعیعیطبطوربهبدن نی
سـتال یدهـاي  سـلول بهیخونرسانوکنندمیتجزیهرالخته، عوامل

ژنیاکسیکافمقدارمجدداًها سلولکهآنجااز.  دشومییابیبازمغز
روشـن دوبـاره (شان برمی گـردد  عملکرد، کنندمیافتیدرگلوکزو

وعلائــم.  ســتندینالکتریکــی خــاموشنظــرازگــریدو) شــوندمــی
رخیدائم ـیعصبنقصچیهوشدهمعکوسيمغزسکتههاي نشانه
.دهدنمی

نیاملاحظهنیمهمتراما،استیموقتهاي عصبینقصاگرچه
-20يبعـد روز90درکنندمیتجربهراTIAکهیمارانیبکهاست
48تـا 24آنهـا درصـد 50کـه دارنديمغزسکتهخطردرصد10

 ـازTIAبـا مرتبطلخته، غالباً.  دهدمیرخTIAازپسساعت کی
لیتشـک يمغـز انیشـر درکـه شودمییناشمالیپروگزسترومبو

وکنـده شـود  دوبـاره سترومبـو ازاي تکـه استممکن. استشده
توانـد مـی ترومبـوس ای، شودستالیددريگریدیآمبولجادیاباعث
-کنـد مـی مسـدود راانیشـر کامـل طوربهکهکندجادیااي لخته
اگرچـه .  ابـد یمـی شیافزاTIAمارانیبيمغزسکتهخطر، نیبنابرا
اورژانـس کی ـهـا  TIA، شـوند میبرطرفسرعتبهها نشانهوعلائم
 ـارزبهازینمارانیبنیا.  هستندیواقعیپزشک شـتر یبیپزشـک یابی
.دارند

TIAکی ـتوانـد مـی بکشـد طولقهیدق15تا10ازشیبکه
n. یواقعTIAنه، باشدکوچکمغزي سکته

.  استشدهدهآوريمغزسکتهوTIAنیبزیتماازیمثالریزدر
دی ـابیمیراساله70مردماریبکیودیشومیحاضرصحنهدرشما
در یافتـادگ حالـت ، دهـد مـی پاسـخ یکلامهاي محركبهفقطکه

ودسـت هی ـناحازوتکلمش مبهم اسـت ، داردصورت راستسمت 
 ـارزرامـار یبشـما .  شـده اسـت  فلـج راسـت يپا ودی ـکنمـی یابی

رامـار یبنکهیاازبعد.  دیکنمیشروعراودخاورژانسیهاي مراقبت
اکنـون مـار یب.  گذشـته اسـت  قـه یدق10، قرار دادیدآمبولانسدر

اریبس ـودهدحرکتراخودراستهاي اندامتواند، میاستاریهوش
خودبدنراستسمتدرضعفازهنوزاما، کندمیصحبتتر واضح
ماریب، دیدیرساورژانسبخشبهبعدقهیدق13یوقت.  داردتیشکا

بـدون وداردها اندامهمهدریعیطبکاملاًیحسویحرکتعملکرد
چیه ـازونداردیمشخصعلائمماریب.  کندمیصحبتیمشکلچیه
مـورد درEMTواضـح مسـتندات ، قـت یحقدر.  نداردتیشکازیچ

قابلسرنختنهاتواندمیاستشدهEMSباتماسباعثکهیعلائم
.باشدصیتشخيبرااداعتم

هـاي  نشـانه وعلائم، مقابلدر.  بودTIAتیپیکنمونهیک نیا
دی ـباشما.  شوندبدتراستممکنونشدهدیناپديمغزسکتهماریب

سـیده  تريمغـز سـکته بیماراندازهبهTIAبهمبتلاماریبکهدیبدان
قبـت مرادردوارانهیامونانهیبخوش، بخشنانیاطمینگرش.  است

.دیباشداشتهTIAبهمبتلامارانیباز
يبـرا حادثـه نیااگرچه.  استمهمها TIAگزارشوتشخیص

هـاي  مراقبـت ازاسـت ممکـن یبرخ ـامـا ، اسـت ترسـناك مارانیب
وعلائـم رایزکننديخودداریدرمانمرکزکیبهانتقالواورژانسی

ازکـه یکسـان سومکیباًیتقر، حالنیابا.  روندمینیبازها نشانه
TIAمارانیبنیاازياریبسوکنندمیسکتهتینهادربرندمیرنج

دی ـباشـما ، نیبنـابرا .  کنندمیسکتهTIAازپسماهکیعرضدر
هـاي  مراقبـت ونـه یمعادنبـال بـه شـتر یبکهدیکنقیتشوراماریب

.باشدیپزشک
کـه استهمانTIAبهمبتلاماریبيبرااورژانسیهاي مراقبت

نشـان رايمغـز سـکته هـاي  نشانهوعلائمکهیمارانیبيبراجلوتر
.خواهد شدبحث، دهدمی

کیپتوژنیکريمغزسکته
يمغـز هـاي  سـکته سـوم کی ـسـال هر، AHA / ASAطبق

بنـدي  طبقـه کی ـپتوژنیکرعنـوان بـه ) 200000باًیتقر(کیسکمیا
 ـپتوژنیکرمغزي سکته.  شوندمی يمغـز سـکته نعنـوا بـه 1کی
یپزشـک یص ـیتشخهـاي  شیآزماانجامرغمیعلکهشودمیفیتعر

درترومبـوز ، قلـب ازیآمبـول بـه توانـد نمییقطعطوربه، گسترده
استنیابرتصور.  شوددادهنسبتکوچکانیشريماریبایانیشر
.  استعیشاعلتکیيزیدهلونیلاسیبریفبههیثانوقلبیآمبولکه
 ـنقـص بـه تـوان مـی یاحتمـال لعل ـگریداز ، زهـا یدهلوارهی ـدنیب

ری ـغعفونـت ، )لختـه جـاد یابـه یع ـیطبری ـغلی ـتما(2یلیترومبوف
عـروق يمـار یبو) 3تیانـدوکارد (قلـب یداخلپوششدرییایباکتر
یـا  علامـت چیه ـهنـوز (اسـت ینیبـال تحـت کهکرداشاره4يمغز

ییتواناعدمکیپتوژنیکرمغزيسکتهیاصلمشکل).  اي نداردنشانه
آنوثر م ـدرمـان درینـاتوان بـه منجـر کـه استعلتییشناسادر
.شوديریجلوگآنعودایمغزيسکتهوقوعازتاشودمی

 ـارزبـر یمبتنکردیرو حملـه ويمغـز سـکته : یابی
گذراکیسکمیا

کهبراي شما باشدهایی نشانهنیاولاستممکناعزاماطلاعات
سـکته دچـار افتـه یریی ـتغروانـی تیوضعباماریبکیاستممکن

1 Cryptogenic stroke
2 Thrombophilia
3 Endocarditis
4 Cerebrovascular disease

پاتوفیزیولوژي
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 ـارزمراحـل کردندنبالبا، صحنهدر.  مغزي شده است شـما ، یابی
اسـت ممکـن ودی ـکندیی ـتأرایاحتمـال مغـزي  سکتهاستممکن

.دیشوقائلتفاوتگذراکیسکمیاحملهويمغزسکتهنیبدیبتوان

صحنهبرآورد کردن
شـما استممکناستصحنهدرکهیشخصایاعزاماطلاعات

ضـعف : کنـد آگـاه مـار یبروانـی تیوضعرییتغاییعصبنقصازرا
لکنـت ای ـکردنصحبتدرمشکل؛ پاایبازو، دست، صورتیناگهان
ازای ـرفـتن راهمشـکل ؛ چشمدوهرایکیدربیناییمشکل؛ زبان

یناگهـان شـروع ایجهی؛ سرگیجیگی؛ هماهنگایتعادلدادندست
شـود مشخصتادیکنبررسیراصحنه، ورودهنگام.دیشدسردرد

دنبـال به.  استيماریبلیدلبهایاستتروماازیناشیعصبنقص
راصـحنه .  اسـت نخـاع ایسردهنده آسیبنشانکهدیباشیعلائم

يداروهـا و، یا بساط و ابزار اسـتفاده از مـواد  مواد، الکلافتنیيبرا
افتـه یرییتغعملکردیاحتمالعللریساکه، یرقانونیغایشدهزیتجو

ها، نیآمفتامازيشواهددنبالبه، خاصطوربه.  دیکنبررسی، است
ییرترومایغيمغزبیآسباآنهارایزباشیدها محركریساونیکوکائ

.هستندهمراه جوانبزرگسالاندر
لبـاس چگونـه وشـده دای ـپکجـا ماریبکهدیباشداشتهتوجه

وافتـد میاتفاقشبدريمغزهاي سکتهاز ياریبس.استدهیپوش
درکـه يمـار یبکهدیدارانتظار.  شودمیداریبیعصبنقصباماریب

سـکته  کی ـازشـتر یباسـت شـده دهیپوش ـشبلباسایرختخواب
کهيمواردازگریدیکی.  تا آسیب تروماتیک مغزبردمیرنجمغزي

سهیکایسطلکیاستشدهيمغزسکتهدچارماریبدهد نشان می
دانسـت يشـواهد توانمیرانیا.  استماریبکینزدایکناردرخی

مـاران یبازياریبسجیرااتیشکا، سردردایاستفراغ، تهوعماریبکه
.استکردهتجربهرايمغزسکتهبهمبتلا

هیاولیابیارز
وغاسـتفرا هرگونهوکردهمشاهدهراماریبییهواراهبلافاصله

بیآس ـبـه نبـودن مشـکوك صـورت در.  دیکنساکشنراترشحات
قـرار ) کمـا ایریکاوري(به پهلودهیخوابپوزیشندرراماریب، ینخاع

بـاز  مـانور کی ـ، ینخـاع بیآسبهشدنمشکوكصورتدر.  دیده
تیمحـدود وشـود بـاز ییهواراهتادیدهانجام1با فشارفککردن

فـراهم به پشـت خوابیـده  ماریبی کهدر حالرافقراتستونحرکت
خودییهواراهافتهیرییتغروانیتیوضعباماریباستممکن.  دیکن
، شـوند فلـج ای ـشـل زبـان نگه دارنـده عضلاتاگر.  نکندکنترلرا

وافتـد مـی عقـب زبـان .  رودمینیبازگلوتیاپوزبانازتیحما
بطـور وکنـد مـی حرکتجلوبهگلوتیاپ.  کندمیمسدودراحلق

1 Jaw-thrust

.  کنـد مـی مسـدود حنجـره سـطح درراییهـوا راهکامـل اینسبی
، حـاد مغـزي سـکته صـورت در.  رودب ـنیبتواند ازمیگگرفلکس
 ـا.  شـوند فلـج زینگلوعضلاتاستممکن مـار یبیکـاف بلـع ازنی
.شوداتترشحآسپیراسیونبهمنجرتواندمیوکندمیيریجلوگ

نازوفارنژیالایکمکی اوروفارنژیالییهواراهیک لزومصورتدر
، کنـد مـی کنتـرل راتـنفس عمقوسرعتمغزکهآنجااز.  بگذارید

دررارمعمـول یغیتنفس ـيالگوهااییناکافتنفستوانمینیبنابرا
مـار یب، داردازینهیتهوبهماریباگر.  کردمشاهدهيمغزسکتهماریب

فشـار بـا  هی ـتهوودادهقـرار ) نسوپای(به پشت دهیخوابحالتدررا
مـار یباگر.  دیکنشروعدستگاهبهمتصلمکملژنیاکسبارامثبت

علائـم وباشـد شتریبایSpO2٪94 وکشدمینفسیکافاندازهبه
وجـود فیضعوژنیپرفاییپوکسمیه، یپوکسیه، یتنفسسترسید

ژنیاکس ـ.  سـت ینمکمـل ژنیاکس ـزیتجـو بـه يازین، باشدنداشته
وعلائـم و) SpO2(خونژنیاکساشباعبر اساس سطحدیبایدرمان
دسـتگاه ای ـتریلانیجر، ژنیاکسغلظتیک صرفانهوباشدها نشانه

علائـم اباشـد ی ـ SpO2>٪94 اگـر .  داده شـود شدهنییتعشیپاز
وجـود فیضعوژنیپرفاییپوکسمیه، یپوکسیها، یتنفسدیسترس

شـروع لیتر در دقیقه2ینیبيکانولاکیقیطرازراژنیاکس، دارد
.شودحفظشتریبایSpO2٪94تامیکنمیتریتوکرده

، ماریبیدهپاسخزانیمیابیارزهنگام، یعصبنقصباماریبدر
ماریبراستدستشمااگر، مثالعنوانبه.  دیکنيریگجهینتدینبا
اوکـه دی ـکنتصـور دی ـتوان، نمـی ندهدپاسخاوودیریبگشگونینرا

راستسمتدراستممکناو .  کندلمس را حسایدردتواندنمی
درتواندنمیاماکنددرداحساساستممکنشده باشد؛ یعنیفلج

.دیکندییتأيگریداندامدرراافتهی.  کندحرکتدردبهپاسخ

هیثانویابیارز
 ـبـازو ، دسـت ، صورتیناگهانضعفدچارکهيماریبهر ؛ پـا ای
هـر ای ـکیدردنیدمشکل؛ زبانلکنتایکردنصحبتدرمشکل

ی؛ همـاهنگ ای ـتعـادل دادندسـت ازای ـرفتنراهمشکل؛ چشمدو
بـه دی ـباشـود دیشـد سـردرد کییناگهانبروزایجهی؛ سرگیجیگ

بهمربوطاختصاصیاطلاعاتازیبرخ.  مشکوك شویديمغزسکته
مهـم ، شـود يآورجمـع یزیکیفنهیمعاازتواندمیکهيمغزسکته
پاسـخ بـی مـار یباگـر .  دی ـدهگزارشاورژانسبخشبهدیباواست
علائـم ودیدهانجامیکیزیفنهیمعا، حالشرحگرفتنازقبل، است

نـه یمعاانجـام ازقبـل ، اسـت پاسـخگو مـار یباگر.  بگیریدرایاتیح
ازنظـر صـرف .  دی ـریبگحـال شـرح ، گرفتن علائم حیاتیویکیزیف
 ـبـه ، یک ـیزیفنهیمعاباایدیکنمیشروعحالشرحباشمانکهیا ادی

بـراي بیمـار   مـار یبتکلـم دادندسـت ازای ـفلـج کـه دیباشداشته
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بـه مـداوم طـور بهودیباشمطمئنوآرامدیباشما.  ترسناك است
.دیدهنانیاطمماریب

هـر .  اسـت پـا سر تـا عیسریابیارزکینهیمعا.بدنینهیمعا
ای ـتکلـم مشکلات، یحساییحرکتعملکرددادندستازباماریب

دیـده  بیآس ـسـر هی ـناحازاسـت ممکنافتهیرییتغروانیتیوضع
ای ـآشـود مشـخص تـا دی ـکنلمسومشاهدهدقتبهراسر.  باشد

داشـته وجـود ترومـا ازيشـواهد اگر.  داردوجودتروماازيشواهد
 ـابـا .  باشـد ماریبیعصبصنقلیدلتواندمیسربهبیآس، باشد نی
باعـث کهباشدشدهدچار نقص عصبیابتدااستممکنماریب، حال

.  دیـده باشـد  بیآس ـسـر هی ـناحازو بـه دنبـال آن  ، دهش ـاوسقوط
جملـه از، خودهاي افتهیتمامودیباشداشته ییبالاظنسوشهیهم

.دیدهگزارشراصحنههاي یژگیو
هـایش  دنـدان ایبزندلبخندونگاه کندبخواهید به شماماریباز

دیکنبررسیطرفکیدریافتادگنظرازراصورتو ، را نشان دهد
آنجلـس لـس ویناتینسیسيمغزسکتههاي غربالگرياطلاعاتبه(

ظـاهر کی ـطبیعـی ری ـغافتهیکی).  دیکنمراجعهدر صفحات بعد

طـرف  ننـد ماای ـمتقارنصورتبهطرفکیآندرکهاستافتاده
).b18-5و a18-5شکل(کندنمیحرکتگرید

تکلـم غیـر   ونـامفهوم يصـداها دنبالبهماریبصحبتهنگام
عبارتدیبخواهماریبازيگفتارییتوانایابیارزيبرا.  طبیعی باشید

يدیجدعادتقدیمیسگکیبهدیتواننمیشما": کندانیبراریز
مبهم راکلمات، کندانیبرایرستنادکلماتماریباگر".یاد بدهید

ری ـغکاملاًیعبارت، دیبگوراعبارتآننتواندوجهچیهبه، کندانیب
ریغافتهیکی، نفهمدراشماهاي دستورالعملایکندانیبرامرتبط
.استطبیعی
کی ـتکـرار ماننـد شمادستوراتازاطاعتدرماریبییتوانابه
"یـت را تکـان بـده   پاانگشتان"ای"بدهم را فشارانگشتان"ایعبارت
ادیزاحتمالبه، نکنديرویپدستوراتهمهازماریباگر.  دیکنتوجه
اوواسـت دادهقـرار ریتـأث تحـت رااوتفکـر فرآینـد يمغـز سکته
فقطاواگر.  دهدانجاميکارچهدیخواهمیاوازشماکهفهمدنمی

یعصـب نقـص لی ـدلبهاستممکن، کنداطاعتدستوراتیبرخاز
نتوانسته این کار را انجام دهد و ممکن ، بدنطرفکیدرفلجمانند

.است بتواند دستورات دیگر را انجام دهد

.  داردیعیطبتقارنسکته مغزيبدونماریبکیصورت) a(.18-5شکل

)b (ویع ـیرطبیغظـاهر طـرف کی ـدراغلـب يمغزسکتهماریبصورت

.دارداي افتاده

راهنحـوه واوحرکـت بـه ، یافتیدرفتنراهحالدررا ماریباگر
دهنده نشانتواندمیثباتعدمماننديناهنجار.  دیکنتوجهشرفتن

.باشدنقص عصبی
دریحرکتویحسعملکرداستممکنها، اندامیابیارزهنگام

ییتوانـا اسـت ممکـن مـار یب.  یافتـه باشـد  کـاهش بدنطرفکی
داشـته  فلجایضعفوباشدنداشتهرادرداحساسایمسلاحساس

و ، انگشـتان شـما را بگیـرد و فشـار دهـد     از بیمـار بخواهیـد  .  باشد
براي ارزیابی .  دیکنیبررسیفوقاناندامدرراانگشتانقدرتاینگونه 

در مقابـل مقاومـت   دی ـبخواهماریبازیتحتاناندامدرقدرتيبرابر

بـه .  هـل دهـد  عقـب سـمت بهودهدفشاریشپاهابادستان شما 
ویفوقـان انـدام وچپوراستطرفدونیبقدرتاختلافهرگونه

و a18-6هـاي  شـکل (pronator driftيبـرا .  دی ـکنتوجـه یتحتان
b18-6 (بالا بیـاورد  هایش رااز بیمار بخواهید بازو)  اکسـتند کنـد( ،

.  ببنـدد هیثان10مدتبهچشمانش را، باشدبالابه سمت دستکف
در.  دی ـکنتوجهاندامکیادنافتامتمایل شدن به سمت پایین یبه

قی ـدقنـه یمعاانجـام انتقال را به منظـور وارزیابی کنیدوقتاسرع
انتقـال درریتـاخ یعن ـی!  استمغززمان.  عصبی به تاخیر نیاندازید
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بـه منجـر توانـد مـی يمغـز سکتهازمراقبتمناسبمراکزبهماریب
.شودتر گستردهیدائمبیآسومغزبیشتر یسکمیا

 ـيمغزسکتهيغربالگرابزار هنگـام .یمارسـتان یبشیپ
هـاي  نشـانه ای ـعلائـم کهپاسخگوماریبيروبرعصبینهیمعاانجام

 ـبا، دهدمینشانرايمغزسکتهبهمشکوك يابزارهـا ازیک ـیازدی
يمغـز سـکته اسی ـمق: دی ـکناستفادهمعتبريمغزسکتهيغربالگر

يمغـز سـکته غربـالگري ای) CPSS(1یناتینسیسیمارستانیبشیپ
یعصـب نقـص اسی ـمق، )LAPSS(2آنجلـس لسیمارستانیبشیپ

انســدادســریع یابیــارزاسیــمقایــ، )MEND(یامیــم3اورژانســی
).RACE(4یانیشر

یناتینســیسیمارســتانیبشیپــيمغــزســکتهاسیــمق
)CPSS.(CPSS)خواستن باصورتیافتادگ) 1(نظراز )18- 7شکل

pronator drift) 2(؛ زندبلبخندایدهدنشانراهایش دنداناز بیمار که 
خواستن از بیمار که چشـمانش را ببنـدد و هـر دو دسـتش را صـاف      با

وغیـر طبیعـی  تکلـم يالگو) 3(وثانیه نگه دارد؛ 10جلوي بدنش براي 
سـگ کبه یدیتواننمیشما"، ویدخواستن از بیمار که بگباعضلاتفلج

.کندارزیابی می"یاد بدهیدجدیدقدیمی عادت
آنجلـس لـس یمارستانیبشیپيمغزسکتهغربالگري

)LAPSS.(LAPSSمانند، یروانتیوضعرییتغی دیگراحتمالعلل
)6هیپرگلیسـمی (خونقندشیافزا، )5هیپوگلیسمی(خونقندافت

عـدم یک ـیزیفشیآزمابهازینودهدمیقرارتوجهموردراتشنجای
درشـده يآورجمـع اطلاعـات .  داردقـدرت ) نـابرابر مقدار(تقارن

LAPSS)ســابقه) 2(، ســال45ازشــتریبســن) 1) (18-8شــکل
در بستر بـودن  ایویلچر) 4(ها،نشانهزمانمدت) 3(، صرعایتشنج
شیآزمـا بـا قدرتتقارنعدم.  استخونگلوکزسطح) 5(وبیمار

.شودمییابیارزبازوقدرتوگرفتندر دست ، اخمایصورتلبخند
MEND.(MEND(ی امیماورژانسییعصبنقصاسیمق

قـه یدق3بـاً یتقرآناتمـام واستCPSSازتر جامع) 18-9شکل (
ازيعناصرواستCPSSاساسبرMENDآزمون.  کشدمیطول

اضـافه را) NIHSS(7سـلامت انسـتیتوي ملـی   سکته مغزياسیمق
 ـباامـر نیا.  کندمییابیارززینرایخلفگردشکهکندمی ارائـه دی

وکـرده یابیارزبهتررايمغزسکتهتاسازدقادرراEMSدهندگان
کـه یپزشـک مرکـز کی ـایهیاوليمغزسکتهمرکزکیبهانتقالاز

اصـل حنـان یاطمدهـد مـی ارائـه رايمغزسکتهازمراقبتخدمات
راهـا  انداموجمجمهاعصاب، یروانتیوضعMENDآزمون.  کنند

وتکلـم ، AVPU، یروان ـتیوضعیبررسدر قسمت. کندمییابیارز

1 Cincinnati Prehospital Stroke Scale (CPSS)
2 Los Angeles Prehospital Stroke Screen (LAPSS)
3 Miami Emergency Neurologic Deficit (MEND)
4 Rapid Arterial oCclusion Evaluation (RACE)
5 Hypoglycemia
6 Hyperglycemia
7 National Institutes of Health Stroke Scale (NIHSS)

 ـارزدسـتورات ازاطاعـت ووالات س ـبهپاسخییتوانا .  شـود مـی یابی
نگـاه ویینـا یبهـاي  میـدان ، صورتیافتادگنظرازجمجمهاعصاب

pronator drift ،legیابیارزباها اندامبخش. شودمییابیارزیافق
drift ،دریهماهنگوپاهاوها دستدردردولمساحساسییتوانا
.کندمیارزیابیرایحسویحرکتعملکرد، پاهاوها دست
هـر .  دارنـد ویژگـی بـالایی  ویتحساسيغربالگريابزارهانیا
 ـCPSS،LAPSSیکیزیفهاي تستدريناهنجارگونه MENDای

انجمـن هـاي  گایـدلاین طبق.  استيمغزسکتهکننده بسیار مطرح
 ـاازهرگونه علائمـی اگر، 2015سالدرکایآمرقلب مـورد سـه نی

سههراگر.  استدرصد72يمغزسکتهاحتمال، باشدداشتهوجود
.استدرصد85ازشتریبيمغزسکتهاحتمال، باشدداشتهوجود

حادمغزيسکتهدچارکهیمارانیبازدرصد93، مشابهطوربه
97وLAPSSمـورد درهـا  افتـه یبهنامعلومایمثبتپاسخاند شده

سکتهدچارداشتندLAPSSدرمثبتهاي افتهیکهیمارانیبدرصد
مـار یبهـر يروبـر هـا  یابیارزنیاازیکیانجام.  اندشدهحاديمغز

.استمهميمغزسکتهبهمشکوك

)a(

)b(

توانـد مـی یکلطوربهاستنکردهسکتهکهيماریب) a(.18-6شکل

مـار یبکی ـ)b.  (داردنگـه بستهچشمانودهیکشحالتدررابازوها

.  دارد"arm drift"ای ـ"pronator drift"اغلـب يمغـز سـکته 

هـا  چشـم کـه یحـال در، ماندمییباقدهیکشحالتدربازوکییعنی

افتد ومیایشودمیمتمایلنییپاسمتبهگریديبازواما، استبسته

.چرخدمینییپاسمتبهدستکف
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مقیاس سکته مغزي پیش بیمارستانی سینسیناتی

تفسیرفعالیت بیمارعلائم سکته مغزي
ــد و     افتادگی صورت ــد بزن ــد، لبخن ــاه کن ــما نگ ــه ش ــد ب ــار بخواهی از بیم

. هایش را نشان دهددندان
.تقارن دو طرف: طبیعی

یک سمت صورت افتاده یا قرینـه حرکـت   : غیر طبیعی
. کندنمی

پروناتور دریفت
)arm drift(

از بیمار بخواهید دستانش را بالا بیاورد و با چشـمان بسـته   
. ثانیه نگه دارد10براي 

.حرکت متقارن در هردو دست: طبیعی
شـود  ییک دست به سمت پایین متمایل م: غیرطبیعی

. یا حرکت نامتقارن دو دست

سـگ کی ـبـه دی ـتواننمـی شـما "از بیمار بخواهید بگوید، تکلم غیر طبیعی 
".یاد بدهیديدیجدعادتقدیمی

شـوند و کلمـات   کلمات درسـت اسـتفاده مـی   : طبیعی
.نامفهوم وجود ندارد

کلمـات نـامفهوم اسـت، از کلمـات اشـتباه      : غیرطبیعی
. مار آفازیک استشود یا بیاستفاده می

. مقیاس سکته مغزي پیش بیمارستانی سینسیناتی.18-7شکل 

غربالگري سکته مغزي پیش بیمارستانی لس آنجلس

خیرنامعلومبلهملاحظات
سال45از بزرگتر سن 

سابقه تشنج یا صرعنداشتن 
ساعت24از کمتر ها مدت نشانه

نیستدر بستر افتاده وي ویلچر یابیمار ر
400mg/dLو 60بین سطح گلوکز خون 

ضعف چپ ضعف راستبرابر معاینه بدنی براي تعیین عدم تقارن یک طرفه 
A.   ــد و ــد بزن ــاه کنــد، لبخن ــه شــما نگ ــد ب از بیمــار بخواهی

هایش را نشان دهددندان
افتاده 

ضعف در گرفتن با دست 
عدم توانایی گرفتن

دن به سمت پایین متمایل ش
سریعا افتادن

افتاده 
ضعف در گرفتن با دست

عدم توانایی گرفتن
متمایل شدن به سمت پایین 

سریعا افتادن

B.هاي فوقانی را مقایسه کنیدقدرت در دست گرفتن اندام
C.ها را از نظر ضعف قدرت بازو)arm drift (ارزیابی کنید .

. مغزي پیش بیمارستانی لس آنجلسغربالگري سکته .18-8شکل 
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).MEND(مقیاس نقص عصبی اورژانسی میامی .18-9شکل 

MENDاینکه بر پایهلیدلبهCPSSوNIHSS اعتمـاد قابلاست
.است
يمغـز سکتهدهنده نشانقویاریزبدنینهیمعاهاي افتهیازکیهر

:است
هـاي  دنـدان ای ـنـد بزلبخندشودمیخواستهماریبازکهیهنگام●

.استافتادهصورتطرفکی، دهدنشانراخود
در بسـته چشـمان بـا هیثان10مدتبهیش رامار بازوهایبیوقت●

سـمت بـه بازوکیایکندنمیحرکتبازوکی، داردمقابلش نگه می
.شودمیمتمایلنییپا
به دیتواننمیشما"جملهشودمیخواستهاوازکهیهنگامماریب●
را نـامفهوم تلفـظ   کلمات"یاد بدهیددیجدعادتیمیقدسگکی

.کندصحبتتواندنمیایکندمیاستفادهاشتباهکلماتاز، کندمی
طـرف کیدر، ددهفشارراشماانگشتانمی خواهیداوازیوقت●

.تواند این کار را انجام دهدنمیاصلاًایواستفیضعبدن

 ـارزهنگام وکیسـتول یسخـون فشـار بـه ، یاتی ـحعلائـم یابی
5هـر ودی ـکنمسـتند رادوهـر دقـت با.  دیکنتوجهکیاستولید

باعـث اسـت ممکن) بالاخونفشار(هایپرتنشن.  دیکنتکرارقهیدق
جمجمهداخلفشارشیافزاعلامتایشودییرترومایغيمغزبیآس

اززی ـنچشمیعیطبرینگاه غایحرکاتاینابرابرهاي مردمک.  باشد
) تیـک رترومایغای ـتروماتیـک ازاعم(يمغزبیآستوجهقابلعلائم
.است

علائمتواندمیاوقاتیگاه)کاهش گلوکز خون(ی سمیپوگلیه
.  کندجادیاسالمندافراددرخصوصاًيمغزسکتهمشابههایی نشانهو

نقـص وگیجـی دچاراستممکنیسمیپوگلیهبامارانیبازیبعض
مـار یب.  باشـد يمغـز سکتهازیناشرسدمینظربهکهودشیعصب

اگر.  باشدنداشتهخودیروانتیوضعدراي عمدهرییتغاستممکن
بـا کـه رايماریبهرخونگلوکزسطح، دهدمیاجازهشماوکلپروت
.  دیکنیبررس، استمواجهعصبینقصایافتهیرییتغروانیتیوضع

نقـص بـا اسـت ممکـن زی ـنشـده نجتشدچاریتازگبهکهيماریب
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چنـد تـا اسـت ممکن، فلججملهاز، صینقانیا.  تظاهر کندیعصب
ممکـن خوبیک شرح حال.  باشدداشتهادامهتشنجازپسساعت
واسـت تشنجازیناشفلجدهنده نشانکهرايدیکلاطلاعاتاست

هک ـدیباش ـداشتهخاطربه، حالنیابا.  مغزي، فراهم کندسکتهنه
.ندشوتشنجباعثاستممکنيمغزهاي سکته

،AHA / ASAسـکته مغـزي  مجلـه درشدهمنتشرمطالعهکیدر
مغـزي هـاي  سکتهشتریبتشخیصبهمنجرMENDيغربالگرابزار
لی ـدلبـه MENDآزمون.  شدCPSSباسهیمقادریخلفویقدام

بـه تلامب ـمـاران یبازشـتر یبدرصد24، یابیارزيارهایمعگسترش
.استدادهصیتشخCPSSباسهیمقادرراحاديمغزسکته

سـکته و) RACE(یانیشرع انسدادیسریابیارزاسیمق
که)LVO(بزرگعروقانسداد).LVO(1بزرگعروقيمغز
شــناختهزیــن) ELVO(2ناگهــانی عـروق بــزرگ انســدادعنــوانبـه 
.  استيغزمبزرگانیشریک انسدادازیناشيمغزسکته، شودمی

LVOـدررامـار یبجینتـا نیبدتروریمومرگزانیمنیبالاتر  نیب
قطـع باعـث بـزرگ انیشـر انسـداد رایزدارديمغزهاي سکتهتمام
.شودمیمغزازیعیوسهیناحدرخونانیجر

ــهیگزدو ــانن ــلیدرم ــرایاص ــکتهيب ــزس ــا، يمغ يداروه
مشـابه کـه است4راندوواسکولااي مداخلهيروشهاو3کیتیترومبول

ي انجـام  مغـز عـروق روي آنيجـا بـه امااستقلبونیزاسیکاتتر
ییتنهـا بـه کی ـتیترومبوليداروها.  خارج کندرالختهتاشودمی
درمـان نیمـوثرتر .  سـتند ینیکافLVOدرلختهبردننیبازيبرا

.  اسـت اندوواسکولارروشکیوکیتیترومبوليداروکیازیبیترک
:داردوجوديمغزسکتهرکزمنوعدو
زیتجـو راکی ـتیترومبوليداروهـا کـه هی ـاوليمغـز سکتهمراکز●

.کنندمی
يداروهــازیتجــوبــرعــلاوهکــهیجــامعيمغــزســکتهمراکــز●

.دهندمیانجامزیناندوواسکولارهاي روش، کیتیترومبول
يمغـز سـکته مرکـز کیدروقتی LVOيمغزسکتهمارانیب
.خواهند داشتيبهترجینتاوند، درمان شجامع

وCPSS ،LAPSS(يمغـز سـکته يغربـالگر معموليابزارها
MEND (يمغـز سـکته وقـوع ین ـیبشیپ ـدریخـوب هاي اسیمق

تشـخیص يبراکهرايمغزسکتهشدتآنها، حالنیابا.  هستند
، برعکس.  دهندنمیاست نشانيضروربزرگعروقانسداداحتمال

دهنـدگان ارائـه ، )RACE(یانیشـر انسـداد عیسـر یابیارزاسیمق
بـا -عیسریابیارزکیتاسازدمیقادررایمارستانیبشیپخدمات

توانـد مـی همکهدهندانجام-یعصبعملکرداختلالشدتنییتع

1 Large Vessel Occlusion (LVO)
2 Emergent large vessel occlusion
3 Thrombolytic drugs
4 Interventional endovascular procedures

تشخیص رابزرگعروقانسدادهموکندینیبشیپرايمغزسکته
.دهد

RACEسـلامت تیتوي ملی انسيمغزسکتهاسیمقاساسبر
)NIHSS (ـارزدر"یـی طلااسـتاندارد "کـه اسـت شدهساخته  یابی
اریبس ـNIHSS، حالنیابا.  شودمیمحسوبيمغزسکتهمارانیب

قابـل یمارسـتان یبشیپ ـطیمح ـدرکـه اسـت دهی ـچیپوریگوقت
ساختهNIHSSشدهکوتاهنسخهاساسبرRACE.  ستیناستفاده

 ـ.  اسـت شده درRACEاسی ـمقاعتبارسـنجی يابـر مطالعـه کی
LVOینیبشیپدر) ٪89(بالاتیحساس، یمارستانیبشیپطیمح
.دادنشانشتریبایRACE4اسیمقنمرهبا

هاي تمیآنیآخر.  استآیتمی6ای5یاسیمقRACEاسیمق
ذکـر صینقـا آندرمـار یبکهداردیبستگبدنسمتی ازبهمقیاس

شـرح بـه یابیارزهاي آیتم.  دهدمینشانرایقبلهاي آیتمدرشده
:استریز

ای ـدهـد نشـان راهـایش  دنـدان دیبخواهماریباز.صورتفلج●
.دیکنیابیارزطرفکیدرصورتیافتادگيبرا.  بزندبزرگلبخند

نشسـته حالـت دردی ـبخواهمـار یباز.  بـازو حرکتیعملکرد●
باز کنـد و  درجه45دهیوابخحالتدرایدرجه90راخوديبازوها

بلندراخودهاي دستتواندمیماریبایآکهدیکنیابیارز.  بالا بیاورد
سـمت بـه نکـه یابدونبالاراآنهاهیثان10زمانمدتيبراوکرده

.، نگه داردکندحرکتنییپا
حـالی کـه بـه پشـت     دردی ـبخواهماریباز.  پاحرکتیعملکرد●

ایآکهدیکنیابیارز.  بلند کنددرجه30) جداگانه(راپاهرخوابیده،
نگـه بـالا هیثان5راکدامهروکندبلندراخوديپاهاتواندمیماریب

.کندحرکتنییپاسمتبهنکهیابدوندارد
طرفکیبهانحرافيبراراسروها چشم.  نگاهوسرانحراف ●

ازانـد،  شـده منحرفطرفکیبهها چشمایسراگر.  دیکنمشاهده
.کندنگاهمخالفسمتبهکهدیبخواهماریب

 ـارزدرمـار یباگـر ).راستسمتنقص(يآفاز● عملکـرد یابی
رايآفازیابیارز، استراستسمتفلجایضعفيدارافوقیحرکت
کلماتدركدریناتوانایيدشواربراي یابیارزيآفاز.  دیدهانجام

خـود چشمان) 1(دیبخواهماریباز.  ستاه شدهنوشتایگفته شده
.کندمشتدستش را) 2(وببنددرا
 ـارزدرمـار یباگـر ).چپسمتنقص(زياگنو● عملکـرد یابی

5يآگنـوز یابیارز، استسمت چپ فلجایضعفيدارافوقیحرکت

از.  اسـت آشـنا ایاش ـصیتشـخ درینـاتوان يآگنوز.  دیدهانجامرا
او ازوکنـد بلندرا) فلجایفیضع(دهیدبیسآاندامبخواهیدماریب

خـود يبازودیتوانمیایآ") 2(و"ست؟یکيبازونیا") 1(بپرسید
"د؟یدهحرکترا

5 Agnosia
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نیدتریشدبا(2تا) طبیعیاینقصعدمنشانگر(0ازموردهر
).18-10شکل(شودمیيگذارنمره) نقص

محتمـل  يزمغ ـسـکته ، کنـد کسبشتریبای1نمرهماریباگر
انسـداد ینیبشیپبراي ٪85تیحساسیکبالاترای5نمره.  است
.  دارد٪89يبـالاتر تیحساس ـ4نمـره ،دارد؛ اگرچـه بـزرگ عروق
 ـ4نمـره ای ـآنکهیامورددرراخودیمحلوکلپروت اسی ـمقدر5ای

RACE  نمره ملاك تصمیم گیـري)cut-off ( مراقبـت مرکـز  يبـرا
بـه راRACEنمـره حتمـاً .  دی ـکنبـال دناستجامع يمغزسکته

ممکـن  راهنمـا پزشـک ای ـوکلپروت.  دیدهارائهرندهیپذمارستانیب
مرکـز کی ـبهمیمستقاز شما بخواهد بیمار را ازیامتاساسبراست

.کنیدمنتقلجامعيمغزسکته

شایعزینطیشراریسادريمغزسکتههاي نشانهوعلائمیبرخ
ــامعمــولاًکــهيمــاریب.  اســت ، شــوداشــتباه مــیيمغــزســکتهب

گلوکزسطح، امکانصورتدر.  است)خونقندافت(هیپوگلیسمی 
، اسـت يمغـز سـکته هـاي  نشانهوعلائميداراکهراماریبدرخون

n. دیکنیابیارز
هشدارهاي برچسبدنبالبه، شرح حالطولدر.شرح حال

جمـع رامـار یبنسـخه بـدون وشدهزیتجويداروها، دیشبایپزشک
نیانسـول الی ـودنبالبهخچالیدرکهدینکنفراموشودیکنيآور

دیباش ـداشـته ادیبه.  شودمیاستفادهابتیددرمانيبراکهباشید
کـه یمـاران یبودچار هیپوگلیسمی شـوند استممکنها یابتیدکه

بـه هیشـب هـایی  نشـانه وئمعلااستممکنهستندهیپوگلیسمیک
سـالمند مـار یباگـر خصـوص به، باشندداشتهيمغزسکتهمارانیب

.باشد
اگـر .  دی ـکنکسـب اطلاعـات مـار یبازشتریبهرچهدیکنیسع

نتواندماریباستممکن، باشدگرفتهقرارریتأثتحتمغزتکلممرکز
.  کنددركتواندنمیماریبکهدینکنتصور، حالنیابا.  کندصحبت

ازودهدپاسخشمادستوراتبهتواندمیماریبایآکهدیکنمشخص
.  دهـد فشـار راشماانگشتایبزندفهمد پلکمیاگرکهدیبخواهاو

د بـا یتوانمیهنوز، دهدانجامو نوعی حرکتدرك کندبتوانداواگر
از،دادخیـر "و"بلـه "پاسـخ آنهابهتوانمیکهوالاتی سازاستفاده

مـار یببـه استممکنشما، مثالعنوانبه.  دیریبگحالشرحماریب
پاسخ.  بزندپلکریخيبرابارکیوبلهيبراباردوکهدیدهدستور

مـار یبازاورژانسـی هـاي  مراقبـت درراشماتواندمیریزوالات سبه
:کندییراهنما

زماننییتعدرامرنیااست؟شدهشروعیزمانچهازعلائم●
از بستگان و ناظران دیکنیسع.  استمهماریبسمغزيسکتهشروع

کـه آنجـا از.  شـد ظـاهر نشـانه ای ـعلامتنیاولبفهمید چه زمانی
تا3یطمعمولاًشوندمیاستفادهلختهشدنحليبراکهییداروها

 ـاانتقـال ، شـوند مـی زیتجـو يمغـز سـکته شـروع ازساعت5/4 نی
مارسـتان یبپرسـنل سپس.  استمهماریبسنمارستایببهاطلاعات

 ـارزرادرمانطولواز دست رفتهزمانمدتتوانندمی .  کننـد یابی
یپزشـک مرکـز کی ـبهعاًیسردیباانتقالواستاگرانبهاریبسزمان
.کندتیریمدرايمغزسکتهماریببتواندکهشودانجام

استممکنرچهاگدارد؟وجودسربهضربهسابقهراًیاخایآ●
 ـابهتوجهاما، دیباشکردهردراتروما، صحنهبرآوردهنگام نکتـه نی

بیآس ـسـر هی ـناحازگذشتههفتهچندیطماریبایآکهاستمهم
.استدهید
، مثـال عنـوان بـه دارد؟یقبلمغزيسکتهسابقهماریبایآ●

یحرکت ـای ـحس، تکلم، یقبلمغزيسکتهاثردرماریباستممکن
ممکنیفعلیعصبنقص، حالتنیادر.  باشددادهدستازراودخ

بـا برخـی علـل    ایداده باشدرخيگریدمغزي سکتهجهینتدراست
.باشدمرتبطدیگر بجز سکته مغزي و آسیب مغزي غیر ترومایی 

 ـفعالشمارسیدنازقبلایآ● وجـود داشـته  یتشـنج تی
مـار یبکه ممکن اسـت چرادیباشآمادهدیبا، صورتنیادراست؟
"سـنکوپ وتشـنج "فصـل درتشـنج .  (کندتجربهراتشنجدوباره

.)استبحث شده
ای ـتیفعالکرد؟میچهها نشانهوعلائمبروززماندرماریب●

.کنداشارهییرترومایغایتروماییعلتکیبهتواندمیتیفعالعدم
اورژانسموارد"لفصدرابتید(دارد؟ابتیدسابقهماریبایآ●
)استشدهبحث"حادیابتید
گـردن سـفتی  اسـت؟ کـرده تیشکاسردردازماریبایآ●

ای ـآکـه دیباش ـداشـته توجهدیبا، حالشرحگرفتنهنگام؟چطور
مـار یبایاستداشتهتیشکاسردردازییپاسخگوعدمازقبلماریب

زمـان ره ـدرمـار یباگـر .  داردتیشـکا سـردرد ازحاضـر حالدر
ای، "امداشتهامیزندگدرکهاستيسردردنیبدترنیا": دیگومی

ازیناش ـيمغـز هـاي  سکتهبانیا.  مستند کنیدراآنمشابهموارد
.استمرتبطآناطرافایمغزدريزیخونر

 ـاسـتفراغ ، تهـوع حالـت ، جهیسرگازماریبایآ● ضـعف ای
است؟کردهتیشکا

است؟م داشتهنامفهوتکلمماریبایآ●

نکات ارزیابی



پزشکی: 9بخش 
332

معادل امتیازنتیجهدستورالعملآیتم
NIHSS

فلج صورت
ــدانش را  ــد دن از بیمــار بخواهی

)لبخند بزند(نشان دهد 
0)حرکت متقارن(فقدان 

0-3 1)عدم تقارن کم(خفیف 
2)کاملا نامتقارن(متوسط تا شدید 

لـت  درجـه در حا 90ها را بازوعملکرد حرکتی بازو
درجـه در حالـت   45نشسته و 

خوابیده بالا بیاورد

ثانیه بالا نگه 10اندام بیشتر از (طبیعی تا خفیف 
)داشته شد

0

0-4 ثانیـه بـالا نگـه داشـته     10اندام کمتر از (متوسط 
)شد

1

تواند دستش را بر خلاف جاذبـه  بیمار نمی(شدید 
)بالا بیاورد

2

ــعملکرد حرکتی پا ــت 30ا را پـ ــه در حالـ درجـ
خوابیده به پشت بالا بیاورد

ثانیه بالا نگـه  5اندام بیشتر از ( طبیعی تا خفیف
)داشته شد

0

0-4 1)ثانیه بالا نگه داشته شد5اندام کمتر از (متوسط 
تواند پایش را بـر خـلاف جاذبـه    بیمار نمی(شدید 

)بالا بیاورد
2

ها و سر بـراي انحـراف   چشمبه انحراف سر و نگاه
به یک طرف نگاه کنید

پـذیر  حرکات چشم به هر دو طرف امکـان (فقدان 
)است و هیچ انحراف سري وجود ندارد

0

0-2 ها و سر به یک سـمت وجـود   انحراف چشم(حاضر 
)دارد

1

)سمت راست(آفازي 
مشکل در درك کلمـات گفتـه   

از بیمـار  . شده یا نوشـته شـده  
ید دو کـار زیـر را انجـام    بخواه
:دهد

.چشمانت را ببند.1
. دستت را مشت کن.2

0)هر دو کار را به درستی انجام داد( طبیعی 

0-2
کار خواسـته شـده را انجـام    2از 1تنها (متوسط 

)داد
1

هیچ کدام از کارهاي خواسته شده را انجام (شدید 
)نداد

2

ــخی )سمت چپ(آگنوزي  ــاتوانی در تش ــیاي ن ص اش
:آشنا، از بیمار بپرسید

در (” این بـازوي کیسـت؟  “.1
حالی که به بازوي متاثر اشـاره  

)کنیدمی
می توانی بازویت را تکـان  “.2

” بدهی؟

بـازو را شـناخت و تـلاش کـرد تکـانش      (طبیعـی  
)بدهد

0

0-2 از وجـود بـازو   یا نتوانست تشخیص دهد (متوسط 
) آگاه نبود

1

از وجود بازو آگاه و ص دهد نتوانست تشخی(شدید 
)نبود

2

جمع کل

).RACE(مقیاس ارزیابی سریع انسداد شریانی .18-10شکل 
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ی کـه  مارسـتان یبپرسنلبهرايدیمفاطلاعاتتواندمیریزوالات س
بدتر شـدن بهروماریبروانیتیوضعاگر.  دهدارائه، استماریبپذیرنده

وکننـد افتیدررااطلاعاتنیاتوانند نمیبعداًمارستانیبپرسنل، است
.کنندتکیهدیآورمیدستبهشما کهیاطلاعاتبهدیبا

کند؟میمصرف1یخوراکيانعقادضديداروهاماریبایآ●
دارد؟) بالاخونفشار(هایپرتنشنسابقهماریبایآ●
محركيداروهاازیبرخاینیکوکائ، نیآمفتامازماریبایآ●
است؟کردهاستفادهگرید
؟یناگهانایبودیجیتدرها نشانهوعلائمبروزایآ●
اند؟شدهبهترایبدترجیتدربهها نشانهوعلائمایآ●
گذاشتهریتأثبدنازقسمتکیيروابتداضعفایفلجایآ●
است؟کردهشرفتیپگریدمناطقبهسپسو
 ـدهلونیلاسیبریفسابقهماریبایآ●  ـيزی قلـب ضـربان ای

دارد؟نامنظم
مـار یب، مغزيسکتهمحلووسعتبهبسته.هانشانهوعلائم

همـانطور .  باشـد داشتهراها نشانهوعلائمازیعیوسفیطتواندمی
:ازعبارتندشایعافتهیسه، شداشارهقبلاًکه
افتادگی صورت●
عـدم تـا یهـان ناگیجیگایجهیسرگازافتهیرییتغروانیتیوضع●

کاملییپاسخگو
 ـ) يپلـژ یهم ـ(فلجیناگهانشروع● در) 2يپـارز یهم ـ(ضـعف ای

بدنطرفکیدرژهیوبه، پاایدست، بازو، صورت
بدنطرفکیدرحسدادندستازایکرختی●
مثبتarm driftتست ●

1 Oral anticoagulant drugs
2 Hemiparesis

اختلال تکلم●
):18-11شکل(شاملگریدموارد

سی ـد(نـامفهوم ایمعنیبیتلفظ اشتباه، تکلم–کلمتاختلالات●
تکلمکاملدادندستازتا) يآرتر

رودهایمثانهکنترلدادندستاز●
نابرابرهاي مردمک●
دوبینی، چشمدوهرایکیدریینایبدادندستازایبدتر شدن●
.انداز سمتی از بدن که فلج شده دور شدهها چشم●
استفراغوتهوع●
سـردرد "عنـوان تحـت اغلـب کـه ، دیشدسردردیناگهانشروع●

.شودمیشناخته"3صاعقه اي
تشنج●
)ررسیدعلائم(گردنسفتی ●
ای ـیحس ـيآفـاز (دیی ـگومـی شـما آنچهدركدرییتواناعدم●

)درکی
 ـبیـانی يآفـاز (صـحبت يبـرا کلماتلیتشکدرییتواناعدم● ای

)یحرکت
طرفکیدرمعمولاًها، اندامیهماهنگعدم●
)یآتاکس(رفتنراهدرمشکلایدقتحرکات بی، فیضعتعادل●
هطرفکیییشنواکاهش●
صدااینوربهتیحساس●
سبکی سر ●
جهیسرگ●
استفراغ●
بدنطرفکیگرفتندهیناد●

3 Thunderclap headache

دادندستاز.  شوندجادیاییرترومایغيمغزبیآسجهینتدراستممکنکههستندیطیشرا) TIA(گذراکیسکمیاحملهويمغزسکته.18- 11شکل

.استشایعیعلامتصورتتقارنعدم.  استیاحتمالهاي نشانهوعلائمجملهازروانیتیوضعرییتغویحرکتاییحسعملکرد، تکلم
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اسـت ممکـن هـا  نشـانه وعلائـم ، يمغزسکتهانواعازیبرخدر
بهامرنیا.  باشدزوالبهروهمچنانماریبتیوضعوردهکشرفتیپ
فلـج وضعف، کرختی، يگفتاراختلال، روانیتیوضعمورددرژهیو

کـه دیکندایپرابیمارياستممکن، مثالعنوانبه.  کندمیصدق
داشـته تکلـم اخـتلال  یکم ـ، باشدداشتهراستيپاودستضعف
مارسـتان یببـه کـه یهنگـام .  کنـد يرویپشمادستوراتازوباشد
صحبتتواند، نمیشودمیفلجراستسمتازکاملاًماریب، دیرسمی
.دهدمیپاسخدردناكهاي محركبهفقطوکند

سـکته مـار یبدرنـادر افتـه یکی)خونفشارافت(هایپوتنشن 
n.استيمغز

 ـژنیاکسدادن ازیناشخطرات سـکته درحـد ازشیب
فصــلدرکـه همــانطور، ي حـاد کرونــرومسـندر هماننــد.يمغـز 

کی ـيمغزسکته، استشدهدادهشرح"یعروقیقلبهاي اورژانس"
، مغـزي سـکته در.  اسـت 1مجـدد خـون انیجربا برقراري وضعیت

هی ـناحبـه رسـانی  خـون کـه ، شـود مـی پارهایمسدوديمغزانیشر
قطـع وژنی ـپرفازمـدت نیادر.  کندیمقطعرامغزبافتستالید

رسـان بیآس ـهـاي  مولکـول سـازي  آزادویالتهـاب پاسـخ کی، شده
آنهاازکهداردوجودمغزکیسکمیابافتژن دریاکسازشدهساخته

.شودمیادیآزادهاي کالیرادعنوانبه
انیجرازقبلاًکهمغزبافتازاي هیناحدربرگشتهخونجریان 

مجـدد یخونرسـان ، بـود شده کیسکمیارگکیانسدادایخونکم
ایسـکمیک بافـت بهافتهیانیجرخوندرموجودژنیاکس.  داردنام

بـه ماًیمسـتق کـه ، دهـد مـی شیافزاراآزادهاي کالیراددیتول، مغز
بـه منجـر ورساندمیبیآسیسلولياجزاریساومغزسلوليغشا

بـه منجـر خوندربالاترژنیاکسسطح.  شودمیيمغزسلولمرگ
وشـتر سـلول  یبمـرگ ورسانبیآسآزادهاي کالیرادشتریبدیتول

دهدنمیرخژنیاکسکمبودهنگامدرحالتنیا.  شودمیبافت مغز
هـاي  سـلول وشـود برقرارخونانیجرکهافتدمیاتفاقیزمانبلکه
.کنندافتیدرژنیاکسدوبارهمغز

قـرار مجـدد خـون انی ـجرتحـت کـه یتبـاف پاسخبهتوجهبا
هرچـه کـه استیمنطق، )آزادهاي کالیراددیتولشیافزا(ردیگمی
شـتر یبیبـافت بیآس ـ، شـود رسـانده مغزبافتبهيشتریبژنیاکس

لازميمغـز سکتهماریبتیریمدهنگاماگرچه، نیبنابرا.  بودخواهد
ژنیکس ـانـدادن امـا ، شـود برطرفژنیاکسکمبودهرگونهکهاست

به بیمار بايشتریبژنیاکسهرچه.  استمهماریبسازینحدازشیب

1 Reperfusion condition

یخونرسـان هنگـام سلولآسیب، بدهیدخونژنیاکسیعیطباشباع
.تر خواهد بودبزرگژنیاکسيبالاریمقاديحاوخونبامجدد
رایدرمـان ژنیاکسکهاستمهماریبسچراکهدهدمیحیتوضنیا

درفقـط ژنیاکس ـشـود میهیتوص.  دیکنمحدوديمغزسکتهماریبدر
 ـSpO2>٪94بـا يمغـز سکتهمارانیب بـودن نـامعلوم صـورت درای

SpO2ـباژنیاکس ـ، خوندرآنغلظتکردنمحدوديبرا.  شودداده  دی
وشـود زیتجـو قـه یدقدرلیتـر 2ازشروعباینیبيکانولاکیقیطراز

ممکـن .  شـود اسـتفاده یپوکسیهفبرطريبرایکافاندازهبهدیبافقط
یوقت ـ.  برسـد SpO2٪94 بهتاابدیشیافزاتریلجریانباشدلازماست

SpO2تـا شـود میتنظ ـای ـشـود حفظتریلانیجردیبا، یدرس٪94به
SpO2شودداشتهنگه٪94در.
 ـدادن اکسـیژن : خلاصهطوربه سـکته مـار یبدرحـد ازشیب

.شودمیي بیشتريمغزهاي سلولگمربهمنجراحتمالاًيمغز

اورژانسییپزشکهاي مراقبت
هاي لازم براي آن مراقبت، دادنشانراآسیبیشمایابیارزاگر
 ـابـر عـلاوه .  دیکنرا فراهمفقراتستونتیتثبجملهازآسیب  ، نی

عملکـرد دادندسـت ازای ـافتـه یریی ـتغروانـی تیوضـع ماریباگر
سکتهبهمشکوكاگرای، دهدمینشانرایتحرکاییحس، يگفتار

:دیدهانجامراریزهاي مراقبت، استيمغز
سـکته ماریبدرییهواراهاختلال.نگه داریدرا بازییهواراه.1

 ـاوروفارنژیالییهواراهباشدلازماستممکن.  استشایعيمغز ای
مکـی هـوایی ک راه، معمـول طـور بـه .  شـود دادهقـرار نازوفارنژیال
تحمـل مـار یبتوسـط بهتـر  رای ـزشـود میدادهحیترجنازوفارنژیال

.شودمی
بیآس ـکـه آنجـا از.را ساکشن کنیـد استفراغوترشحات.2

بـا تـا دیباش ـآمـاده ، اسـت همـراه با استفراغ يمغزسکتهایيمغز
.دیکنخارجرااستفراغساکشن

، ارم ـیبوضعیت شدنبدتربا.  دیباشآمادهبراي تهویه کمکی.3
یناکافتنفستیفیکایسرعتاگر.  باشدیناکافاستممکنتنفس
شناخت.  دیکنشروعمکملژنیاکسبارامثبتفشاربا هیتهو، است
توانـد مـی یناکـاف تـنفس .  اسـت مهـم یتنفسیینارساهیاولعلائم

يدتجمـع ومغزبهژنیاکسانیجرکاهشلیدلبهرايمغزبیآس
.  دهدشیاافزشدتبهکربندیاکس

دارد، در وضع یـا حالـت   ينامساومردمکواستپاسخبیاگر بیمار
سرعتبا)هایپرونتیله(هیتهو، ی داردناکافتنفسوخاصی قرار دارد 

گرفتـه نظـر درمکمل ممکـن اسـت  ژنیاکسباقهیدقدرهیتهو20
تمـاس راهنماپزشکباایدیکندنبالراخودیمحلوکلپروت.  شود

جمجمـه داخـل فشـار بـا مارانیبحدازشیبدر تهویهرایزدیریبگ
بـه خونانیجراستممکنواختلاف نظر وجود داردافزایش یافته

.کندبدتررامغز

نکات ارزیابی
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هـاي  دسـتورالعمل طبـق . دیکنحفظرایکافاسیونژنیاکس.4
AHA2015 ،زانیماگرSpO2یتنگ ـازماریب، باشد٪94ازکمتر

یینارسـا ، یپوکسیههاي نشانهوعلائمای، داشته باشدتیشکانفس
درینیبيکانولاتوسطراژنیاکس، داشته باشدوجودشوكاییقلب
بـه راتـر یلانی ـجر، لـزوم صـورت در.  کنیدزیتجوقهیدقدرلیتر2

.  شـود حفـظ وبرقـرار شتریبایSpO2٪94 تادیکنتریتبالاسمت
.دیکندنبالراخودیمحلوکلپروت

 ـدهقـرار پوزیشن مناسبدرراماریب.5 لی ـدلبـه مـار یباگـر .  دی
دررااو، کنـد محافظتخودییهواراهازتواندنمیروانیتیوضعکاهش

مـار یب).18- 12شـکل (دی ـدهقـرار 1چـپ پهلويبه دهیخوابتیموقع
درخواهدمیماریباگر.  دیدهقراربه پشتدهیخوابحالتدرراپاسخگو
رانهیس ـقفسـه وسر، ردیگقرار) semi-Fowler(ه نشستمهینپوزیشن

شدنمشکوكصورتدر). 18- 13شکل(دینکنبلنددرجه30ازشیب
فـک باز کـردن مانورکدر پوزیشن خوابیده به پشت ی، ینخاعبیآسبه

تیمحـدود وشـود بـاز ییهـوا راهتـا دیدهانجام)jaw-thrust(با فشار 
، داردازی ـنهیتهوبهماریباگر.  دهیدانجامرافقراتستونیدستحرکت

دیدهقرار)سوپاین(به پشت دهیخوابحالتدررااو
 ـراخـون گلوکزسطح، وکلپروتاجازهصورتدر.6 یبررس

تـر یلیدس ـدرگرمیلیم70ازکمترخونگلوکززانیماگر.  دیکن
یاحتمـال علتعنوانبه) یسمیپوگلیه(نییپاخونگلوکزبه ، است
فصـل بـه .  (دی ـکنشـک ، مسـن مـار یبدرژهیوبهها، نشانهوعلائم

)دیکنمراجعه"ی حادابتیداورژانسموارد"
انـدام توانـد نمیماریبکهآنجااز.دیکنمحافظتفلجانداماز.7

گونههربرابردرفلجهاي اندامازمحافظت، دهدحرکتراشدهفلج
.استیاتیحبیآس
بـه رايمغـز سـکته بهمشکوكماریبهر.سریعا منتقل کنید.8
اسـت يفـور مداخلـه ويربرداریتصـو بهقادرکهیپزشکمرکزکی

.دیکنمنتقليمغزسکتهمرکزکیحاًیترج

در صورت مشکوك نبودن به آسیب نخاعی، بیمار بی .18-12شکل

.پاسخ را در حالت خوابیده به پهلوي چپ قرار دهید

1 Left lateral recumbent position

مـار یب، ینخـاع بیآس ـبهبودننمشکوكدر صورت.18-13شکل

نهیس ـقفسهوسروبه پشت قرار دهیددهیخوابحالتدرراپاسخگو

.دیببربالارا

يبـرا راخـود کارانجاممراحل، یاورژانسهاي مراقبتنیحدر
راشـما توانـد نمیبیماربرسدنظربهاگریحت.  دیدهحیتوضماریب

وباشـد آگـاه افتـد میاتفاقآنچههمهازاستممکناما، کنددرك
.متوجه شوددییگومیکهراآنچههر

مجددیابیارز
راهتیوضـع بـه .  دی ـدهانجـام مجددیابیارزکیقهیدق5هر

توجـه یروان ـتیوضـع وخونگردش،اسیونژنیاکس، تنفس، ییهوا
مـاران یبازياریبس ـرای ـزاسـت مهـم اریبسنیا.  دیباشداشتهژهیو

بـا .  شـوند مـی بـدتر یتـوجه قابلطوربهورعتسبهيمغزسکته
رایاتیحعلائم.  دیکنتوجهماریبییهواراهبهیروانتیوضعرییتغ

مرکـز بـه رامـار یبتیوضـع درریی ـتغهرگونـه .  دیکنثبتوتکرار
.دیکناعلامپذیرنده

مراقبتویابیارز: خلاصه
يمغـز سـکته بااستممکنکهیابیارزهاي افتهییبررسيبرا

بـه ، يمغزسکتهبهمشکوكماریبازمراقبت اورژانسوهمراه باشد 
.دیکنمراجعه18-15و a18-14 ،b18-14هاي شکل

mدردسر
نشـانه ای ـباشديماریبکیخوديخودبهاستممکنسردرد

.  باشدمغزعفونتایيمغزتومور، يمغزسکتهماننديگریديماریب
باشدمداوم، باشدداشتهیناگهانشروعتواندمیدسردرباهمراهدرد

باشدسرازهیناحکیتواند محدود بهمیسردرد.  کندعودمکررا ای
دتوان ـمـی درد.  حس شودسرتمام درود جنرالیزه باشدتوانمیایو

.شودفیتوصدیشدایمتوسط، فیخف
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سردردانواع
:کردبندي دستهریزصورتبهتوانمیراسردردها

اتسـاع ای ـشدنگشادلیدلبهمواردنیا. 1یعروقيسردردها●
کـه شـود مـی تصـور .  دهـد مـی رخجمجمهداخلالتهابایعروق

اتسـاع آندنبالبهوعروقاسپاسمازیناش2یگرنیميسردردها
دریعصبهاي ایمپالسکننده منتقلییایمیشمواددررییتغوعروق

وشـود مـی فیتوص ـدار ضـربان عنـوان بـه لباغگرنیم.  استمغز
مـار یب.  جنرالیزه باشد یا محدود به یـک طـرف سـر باشـد    تواندمی

، تهوعحالت، )photosensitivity(نوربهتیحساسمعمولاًنیهمچن
ماننـد 3اورابـا توانـد مـی گرنیم.  کندمیتجربهراقیتعرواستفراغ

، بـدن طـرف کی ـدرعفض، سو سو زندرخشانهاي نور، کورنقاط
اییینایبتوهمات، بدنطرفکیدرشدنسوزنسوزناییحسبی

سـردرد .  باشـد همـراه سـنکوپ اییهماهنگعدم، دوبینی، ییشنوا
باشد) بالاخونفشار(هایپرتنشنازیناشتواندمینیهمچنیعروق

يبـرا وهیجمتریلیم120یکاستولیدفشاریکمعمولطوربهکه
.لازم استدردسرجادیا

هسـتند ییسـردردها نهایا.)ياخوشه(4کلاستريسردردها●
هیشـب آنها.  دهندمیرخاي خوشهصورتبهويتکرارصورتبهکه
 ـا.  دارنـد یعروقمنشاکهاستنیابراعتقادرایزهستندگرنیم نی

ی جگـاه یگهی ـناحدرصـورت ای ـسرطرفکیدرفقطمعمولاًدرد
 ـ.  اسـت شـدید وشودمیدهیدچشمطرافاای) تمپورال( نیهمچن

ای ـین ـیباحتقان، دردکناردراشکادیزدیتولازماریباستممکن
هنگـام در.  کنـد تیشـکا تهـوع حالـت و) 5نـوره یر(ین ـیبزشیآبر
، پـذیري کی ـتحرای ـيقـرار ، بـی صورتقیتعراستممکن، یابیارز

وصورتایرسپوستتندرنس، صورتیدگیپررنگایبرافروختگی
.دیکنرا مشاهدهها پلکیافتادگ

اثـر درنهـا یاکهشودمیتصور: یا تنشی6نتنشيسردردها●
بـه معمـولاً درد.  شوندمیجادیاسرپوستوگردنعضلاتانقباض
فیتوص ـ"احساس قرار گرفتن سر در یـک گیـره  "ای"تنگ"صورت

نوجوانـان ، کودکانردکننده عودسردردنوعترین عیشانیا. شودمی
شودداریبسردردیک باصبحاستممکنماریب.  استبزرگسالانو

وافتـد میاتفاقسرطرفدوهردردرد.  شودبدترروزطولدرکه
 ـ"ماننـد بند"، در تنگنا بودن، دردناك، تیر کشندهفشارعنوانبه ای

، یانش ـیپهـاي  هی ـناحدرمعمـولاً درد.  شـود مـی فیتوصزیادفشار
وگـردن بـه اغلـب وشـود مـی احسـاس سريسرپسویجگاهیگ

.شودمنتشر میها شانه

1 Vascular headaches
2 Migraine headaches
3 Aura
4 Cluster headaches
5 Rhinorrhea
6 Tension headaches

؛ نـدارد وجـود نتنش ـسـردرد بـا همراهاستفراغایتهوعحالتچیه
آنشـروع .  کنـد تیشـکا اشـتهایی  از بیاستممکنماریب،هرچند
.استگرنیمشروعازتر یجیتدرمعمولاً
زی ـنیالتهـاب اییکششياسردرده.  7ارگانیکيسردردها●

کیعلائمبلکهستندینهاي ساده صرفا سردردنهایا، شوندمیدهینام
، عفونـت ، تومورهـا جهینتدراستممکنآنها.  هستندگریديماریب

ای ـيزیخـونر ماننـد جمجمهداخلیالتهاباختلالاتایيمغزسکته
.باشندتیمننژ

7 Organic headaches
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خلاصه ارزیابی

مغزيسکته
.باشدهمراهيمغزسکتهاورژانسبااستممکنکهاستهایی افتهیریزموارد

صحنهبرآورد 
دنبـال بـه ؟  یپزشـک مشـکل ایتروماستعلتبهیعصبتیمحدودایآ

:موارد زیر باشید
بیآسسمیمکان
رندیگمیقراراستفادهسوموردمعمولاًکهيموادریساایداروها، الکل

بیمارجايوپوزیشن
بیمارتختکناردرخیکیسهایطلس

هیاولیابیارز
کلیبرداشت
دهاندرترشحاتایاستفراغ

نامفهوماینادرستتکلم
بدنطرفکیدرفلج

یروانتیوضع
پاسخعدمتاهوشیار

ستینصحبتبهقادرامااستدركبهقادر
نیستدستوراتازاطاعتایدركبهقادر

)disoriented(آگاه نیست 
هواییراه

زبانتوسطانسداد
ترشحاتایاستفراغباانسداد

قـرار کمکی نازوفارنژیال یـا اوروفارنژیـال  ییهواراهدر بیمار بدون پاسخ (
.)دیده

دنیبلعدریناتوانایآبریزش از دهان
تنفس
عمقکمتنفس
نامنظمتنفس
بیغاتنفس

خونگردش
.  شودادیزایکماستممکنقلبضربان

دارتیاولوماریب: تیوضع

هیثانویابیارز
شرح حال

:هانشانهوعلائم

افتهیرییتغروانیتیوضع
بدنطرفکیحسدادندستازایکرختی

بدنطرفکیدرصورتایپا، بازو، دستفلجایضعف
) نامفهوم، غلط(تکلماختلالات

رودهومثانهکنترلدادندستاز
رابرنابهاي مردمک

دستاز، دیديتار، چشمکیدریینایبدادندستاز(یینایباختلالات
) یینایبمیدان دادن
استفراغوتهوعحالت

) ي شدید استزیخونرلیدلبهيمغزسکتهدر(سردرد
تشنج

گردنیسفت
صورتیافتادگ

:دیکنوال سریزمواردمورددر
انعقاد؟ضديداروها
؟بالاخونفشارسابقه

محرك؟يداروهاریسااینیکوکائها، نیآمفتامازاستفادهسو
شوند؟میبدترجیتدربهها نشانهو؟علائمیناگهاناییجیتدرشروع

؟فلج شدبدنطرفابتدا یک
معاینه بدنی

:سر گردن و صورت
افتادگی پلک

افتادگی صورت
نگاه یا حرکت چشم غیر طبیعی

:اندام ها
یک سمتضعف یا فلج در 

کرختی
قدرت در دست گرفتن نابرابر

از دست دادن حس یک سمت بدن
Arm drift

یاتیحعلائم
BP :یعیطبایبالا
HR :افتهیکاهشاییعیطب
RR :نامنظمایافتهیشیافزا، افتهیکاهش، یعیطب

یعیطب: پوست
احتمالا نابرابر و ثابت :هامردمک

یعیطب: خونگلوکزسطح
SpO2 :٪94 داشتهوجودتنفسایییهواراهاختلال در نکهیایا بیشتر مگر

.سکته مغزي: خلاصه ارزیابی.a18-14شکل 
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پروتوکل مراقبت اورژانسی

مغزيسکته
پاسـخ بـودن  بـی صـورت در.  دی ـکنبرقرار و حفظرابازییهواراه.1
.دکمکی نازوفارنژیال یا اوروفارنژیال بگذاریییهواراه، ماریب

.ترشحات را ساکشن کنیدلزومصورتدر.2
بارامکملژنیاکسبامثبتفشاربا هیتهو، استیناکافتنفساگر.3

12-20وبزرگسـال کیيبراقهیدقدرهیتهو10-12سرعتحداقل
.دیکنفراهمکودكایشیرخوارکیيبراقهیدقدرهیتهو

تیشـکا فسنیتنگازماریب، است٪94ازکمترSpO2زانیماگر.4
وجـود شـوك ای ـیقلبیینارسا، یپوکسیههاي نشانهوعلائمای، دارد
تاوکردهشروعلیتر در دقیقه 2از ینیبيکانولاباراژنیاکس، دارد

غلظـت بـا ژنیاکسدادن .  تیتر کنیدشتریبای٪94بهSpO2دنیرس
علائـم نکـه یامگـر نیسـت معمـول يمغـز سکتهماریبيبراگریدبالا
خودیمحلهاي وکلپروتشهیهم.  باشدداشتهوجودیپوکسیهدیشد

.دیکندنبالرا
ی کـه بـه آسـیب نخـاعی     صورتدروپاسخگو بودنعدمصورتدر.5

بیمار اگر.  دیدهقراربه پهلودهیخوابپوزیشندرراماریب، شک ندارید
درجه30ازشیبراسر، شک نداریدینخاعبیآسبهوباشدپاسخگو

.دینکنندبل
.اندازه بگیریدراخونقند، وکلپروتاجازهصورتدر.6
.انتقال.7
.دیدهانجاممجددیابیارزکیقهیدق5هر.8

. سکته مغزي: پروتوکل مراقبت اورژانسی.b18-14شکل 

یابیارز
نشـان  کـه دیباش ـهایی سرنخدنبالبه، صحنهبرآوردهنگامدر

یـک مـاده سـمی   معرضدرتنگرفقراربااستممکندهد سردرد 
 ـارزرااسـیون  ژنیاکسوهی ـتهو، ییهواراهتیوضع.  باشدمرتبط یابی

ژنیاکس.  بدهیدماریبتظاهراتوSpO2اساسبرراژنیاکس.  دیکن
یابیارزراوژنیپرفونبض.  دهدنیتسکرااي خوشهسردردتواندمی
ونـد کمـی کی ـتحرراکیسـمپات یعصـب ستمیساغلبدرد.  دیکن

خنک، دهیپررنگیپوستو)افزایش ضربان قلب(ي کاردیتاکباعث
دیدهانجامراهیثانویابیارزوشرح حال بگیرید.  شودمیمرطوبو
زانیمبودنمجازصورتدر.  دیباشسردرداي زمینهعلتدنبالبهو

.دیکنیابیارزراخونگلوکز
 ـبـه ، ری ـزهـاي  نشـانه ایعلائمازکیهروجود با يمـار یبکی

).18-2جدول(شک کنیدسردردعلتعنوانبهيجداي نهیزم
افتهیرییتغروانیتیوضع●
یحساییحرکتنقص●
رفتاررییتغ●
تشنج●
یناگهانشروعیک باسردردنوعنیاتجربهنیاول●
شدنخمایعطسه، سرفهباهمراهدردشدنبدتر●
گردنیسفتایتب●
مزمنسردردتیفیکدررییتغ●

، دارنـد تیشـکا سـردرد ازکـان مکی ـدرمـار یبنیچنـد اگـر 
در نظـر  سـردرد به عنوان علترایسمموادریساایدکربنیمونوکس

.داشته باشید

اورژانسیپزشکهاي مراقبت
انجامراریزاقداماتسردرددراورژانسیهاي مراقبتازائهيبرا

.دیده
 ـا.  دیکنرار و حفظبرقرامناسبییهواراه.1 ممکـن کـار  نی

.باشدضروريماریبیروانتیوضعشدنبدترصورتدراست
اتفاق سردردباهمراهتواندمیاستفراغ.دیباشساکشنآماده.2

.بیفتد
 ـکنحفظویابیارزراکافیهیتهو.3 جـاري یـا   حجـم اگـر .دی

متصلژنیاکسبارامثبتفشاربا هیتهو، ستینیکافتنفسسرعت
.دیکنشروعهیتهودستگاهبه
یکـاف انـدازه بهماریباگر.  دیکنحفظرایکافاسیون ژنیاکس.4

 ـSpO2٪94وکشـد مینفس سـترس یدعلائـم واسـت شـتر یبای
، نـدارد وجـود فیضـع وژنی ـپرفای ـیپوکسمیه، یپوکسیه، یتنفس

باشد٪94ازکمترSpO2اگر. ستینمکملژنیاکسزیتجوبهيازین
وژنی ـپرفای ـیپوکسـم یه، یپوکس ـیه، یتنفس ـدیسترسعلائمای

لیتـر  2از ینیبيکانولاکیقیطرازراژنیاکس، داردوجودفیضع
.تیتر کنیدشتریبایSpO2٪94تاوکردهشروعدر دقیقه

 ـدهقراریک پوزیشن راحتدرراماریب.5 ممکـن مـار یب.  دی
نشسـته حالتدرابخوابد یپهلوبه،تر باشد صاف بخوابدراحتاست
ازیبرخ ـرای ـزباشـد کمآمبولانسپشتنور باشدلازمدیشا.  باشد

.دارندنوربهتیحساسمارانیب
و بیمار را بـه یـک   آماده باشیدتشنجدرمانيبراشهیهم.6

.مرکز پزشکی منتقل کنید



339وضعیت روانی تغییریافته، سکته مغزي و سردرد: 18صل ف

سردرديجدعلل18-2جدول 
تومور
مغزدري زیخونر
) هیعنکبوتریزيزیخونر(مغزاطرافدريزیخونر
تیمننژ
بالاخونفشار

یسمیپوگلیه
گریدیسماستنشاقایکربندیمونوکسباتیمسموم

تب
یپوکسمیه

يمغزسکته
یافسردگ

با سیانیدتیسمومم

.سکته مغزي: الگوریتم مراقبت اورژانسی.18-15شکل 
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خلاصه
فی ـطلی ـدلبـه توانـد مـی افتـه یریی ـتغروانـی تیوضـع کی

رخ، اسـت یپزشـک وترومـایی علـل شاملکهطیشراازاي گسترده
.  باشـد توکسـیک -کی ـمتابولای ـيساختارتواندمیآنلیدلا.  دهد

راهکـه دی ـکنحاصـل نـان یاطمکـه استنیاشمایاصلتیمسئول
وکـرده جـاد یارایکافخونگردشورسانی ژنیاکس، هیتهو، ییهوا

.دیکنمیآن را حفظ
ی ناتوانبهمنجرتواندمیکهاستعیشااورژانسکیيمغزسکته

سـکته هـاي  نشـانه وعلائمازیبرخ.  شودماریبيبرامدتیطولان
سـکته یاحتمـال مـار یببابرخوردهنگامدر.  استنامحسوسيمغز
نظردرراها نشانهوعلائمهمهوداشتهبالایی باشید ظنسو، يمغز
سکتههنگامزودصیتشخ، اورژانسیهاي مراقبتارائههنگام. دیریبگ

مهـم اریبس ـشمارسیدنازقبلرسانی اطلاعويفورانتقال، يمغز
.در واقع حمایتی استشمااورژانسهاي مراقبتشتریب.  است

.  هموراژیک استيمغزسکتهوکیسکمیايمغزسکتهنوعدو
یـک آمبولای ـکی ـترومبوتدسـته خود به دوکیسکمیايمغزسکته

ي ترومبوتیـک مغـز سـکته ، سـکته نـوع ترین شایع.  شودتقسیم می
.است

، )CPSS(یناتینس ـیسیمارسـتان یبشیپيمغزسکتهاسیمق
و) LAPSS(آنجلـس لـس يمغزسکتهیمارستانیبشیپغربالگري

 ـارزابـزار سـه ) MEND(یامیماورژانسییعصبنقصاسیمق یابی
مـار یبدریاحتمـال سـکته ییشناسـا يبراEMSتوسطکههستند
امـا هسـتند کننده ینیبشیپيغربالگرابزارنهایا.  شودمیاستفاده

 ـارزاسی ـمقگریدیابیارزابزار.  دهندنمینشانراسکتهشدت یابی
سکتهکننده ینیبشیپهمکهاست) RACE(یانیشرانسدادعیسر
.دکنمییابیارزراسکتهشدتهمواستيمغز

یناگهـان شـروع ، يمغـز سـکته هـاي  نشـانه وعلائمنیعتریشا
بـدن طـرف کی ـدرصورتایپا، دست، بازویحسبیایفلج، ضعف
؛ شـما دسـتورات اوالات یسبهپاسخدرماریبیناتواناییجیگ؛ است

م؛ چش ـدوهرایکیدریینایبدرمشکل؛ کردنصحبتدرمشکل
شـروع ا؛ ی ـتعـادل اییهماهنگنداددستازایرفتنراهدرمشکل
.استدیشدسردردیناگهان

 ـازاي نشـانه ای ـباشـد يمـار یبکی ـخودتواندمیسردرد کی
، بـالا خونفشار، تیمننژ، يمغزسکتهماننديجداي نهیزميماریب

.  باشـد دیگـر هـاي  يماریبازياریبساییسماستنشاق، تیمسموم
بـدتر  بـر یمبن ـيشـواهد هرگونهبهوکردهیابیارزدقتباراماریب

.دیکنتوجهیاتیحعلائماییروانتیوضعشدن

)فالوآپ(مطالعه موردي
هیاولیابیارز

خـود خـواب لبـاس درهنـوز کهاستمسنزنکیماریب
خـانم "، دیی ـگو، مـی دیشومیکینزدماریببهیوقت.  است
یسـع وکنـد مـی بـاز راچشمانشنیاستخانم"ن؟یاست
يمغـز سـکته مـاران یبشـتر یب(. دهدجوابکندمی

 ـفقطرایزمانندمیهوشیارکیسکمیا مکـره ینکی
 ـوگرفتـه قـرار ریتأثتحتيمغز  ـدرگچیه ازيری

حـال نیابا. نداردوجودرتیکولرکننده فعالستمیس
 ـیطبشـناخت وباشـد نآگـاه استممکنماریب یع

درصـورتش ونـامفهوم شدتبهيوگفتار.)باشدداشته
.افتاده استوشدهدهیراست کشسمت

صحنهبرآورد
کـه دی ـاشـده اعـزام سـاله 73زنمـار یبکیبهشما

 ـ.  اسـت شـده دای ـپتخـتش درشوهرشتوسط واردیوقت
، کنـد مـی ملاقـات راشمامقابلدرشوهر، دیشومیصحنه

خانـه داخلبهراشماوکندمییمعرفنیاستيآقاراخود
، شـوهر طبق گفته .  کندمیتیهدادومطبقهخواباتاقو
هنگام .  ستینخودبدنراستسمتحرکتبهقادرماریب

 ـ.  دیشونمیيعادریغزیچچیهمتوجه، صحنهبررسی نظـر هب
 ـابا، شودمیينگهدارخوباریبسخانهنیارسدمی وجـود نی
استشـمام  هـوا درخـواب اتـاق بـه ورودبـا مدفوعادرار ويبو

کنـار روي میـز راشـده زیتجـو يداروهـا هاي يبطر.  شودمی
.دیکنمیمشاهدهتخت

مرور فصل
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)فالوآپ(مطالعه موردي
سـکته ازيگـر یدتوجـه قابـل وواضحنشانهنیا(

 ـ.)اسـت کیسکمیايمغز بـا شـد خواسـته اوازیوقت
چـپ سمتدرقدرت، ددهفشاربالاسمتبهخوديپاها

در .  نـدارد وجـود راسـت سمتدردوبارهاما، استخوب
.  مشـاهده نشـد  يناهنجارگونهچیهاوبدنخلفیقسمت

.دیکننمیدایپیپزشکهشداربرچسبچیهشما
، دی ـدهمـی انجـام ارعیسـر یابیارزشماکهیحالدر

110/198خونفشار.  گیردرا مییاتیحعلائمهمکارتان
يمغـز سکتهدریاتیحعلائم(. استوهیجمتریلیم
 ـیطبباًیتقرایطبیعیمعمولاًکیسکمیا . اسـت یع

کننـده  محافظتواکنشاستممکنبالاخونفشار
در74قلـب ضـربان .)باشـد مغزفیضعوژنیپرفبه
بهاحتمالاًنامنظمقلبضربان(.  استمنظمناوقهیدق
 ـیبریفیتمیرسیدلیدل  ـدهلونیلاس . اسـت يزی
توجـه قابلخطرفاکتورکیيزیدهلونیلاسیبریف

در 22هـا  تنفس.)استکیسکمیايمغزسکتهيبرا
، یع ـیطبرنگنظرازپوست.  دارندیعیطبعمقوقهیدق

شـما ، نیبنـابرا ؛ اسـت ٪97اوSpO2.استخشکوگرم
يوخـون گلوکزسطح.  ندهیدژنیاکسدیریگمیمیتصم
شـما ، يبعدمرحلهدر.  استتریلیدسدرگرمیلیم98

اظهـار يو.  گیریـد مـی نیاستيآقاازابتداراشرح حال
ازامـروز صـبح یوقت ـهمسـرش هـاي  صحبتکهداشت
زمـان ، لی ـدلنیهم ـبـه .  (بـود نامفهوم، شدداریبخواب
بـرخلاف اما.) کردنییتعیقطعطوربهتواننمیراشروع
.  کنـد دركراهـایش  حرفتوانستمیهمهنوزاو، اکنون

راي راسـتم پـا ای ـدسـت تـوانم نمیمن"، کردتیشکااو
.  شدناراحتکردهکثیفراتختنکهیاازو، "دهمحرکت

تمـاس 911شمارهباورفتنییپابلافاصلهنیاستيآقا
اومـن کهیوقتازاورسدمینظربه": گویداو می. گرفت

شـناخته يآلرژازاو".استشدهبدترکردمدایپاینجارا
شـد وال س ـاوازکهیهنگام.  ندارداطلاعهمسرششده

کیاو": دیگو، میدکنمیمصرفییداروهمسرشایآکه
فشـار يبـرا قرصکیوش قلبيبراقرصکی، آبقرص

".کندمیمصرفش خون

نبض.  استیکافقهیدقدر20یبیتقرسرعتبااوستنف
ــار70واســتيقــواورادیــال زدهنیتخمــقــهیدقدرب

.استخشکوگرماوپوست.  شودمی

هیثانویابیارز
دركنیاستخانمنامفهوموبریده بریدههاي صحبت

بریـده  هـاي  صـحبت (.  کنـد میدشواررااوهاي حرف
قـرار ریتـأث جهینتاست درممکنبریده و نامفهوم

اثـر دراسـت ممکنایباشدمغزتکلمهیناحن گرفت
.)شودجادیاصورتعضلاتفلج

بهیدرستبهبتواندتاستیناریهوشیکافاندازهبهاو
بـه  کهدیریگمیمیتصمنیبنابرا، دهدشما پاسخسوالات

عیسریابیارزکیودیکنشروعجاي شرح حال از معاینه 
دیـده  ترومـا ازشـواهدي چیه ـاوسردر .  دیدهمیانجام
.  هسـتند پـذیر  واکـنش وبرابـر اوهـاي  مردمک.  شودنمی

راهایش دندانوبزندلبخندشدخواستهاوازکهیهنگام
ــان ــدنش ــمتدر، ده ــتس ــادگراس ــورتیافت .  داردص

 ـوواضـح نشـانه صورتیافتادگ( سـکته ازیمهم
 ـا. اسـت کیسکمیايمغز  ـینتنی شـدن فلـج هج

متقـارن طـور بـه اونهیسقفسه.)استصورتعضلات
.  استبرابرطرفدودرنفستيصداورودمینییپاوبالا

مشـاهده تندرنسـی وسفتیچگونهیهواستنرماوشکم
تنـدرنس لمـس هنگامدرواستپایداراولگن.  شودنمی

، دکناطاعتشمادستوراتازتواندمینیاستخانم.  ندارد
ازاطاعـت بهقادراما؛ ستینصحبتبهقادرماریب(

بـه مبـتلا اوکهدهدمینشاننیا. استدستورات
انـدام چهارهردررااوقدرتشمانیبنابرا). استيآفاز
انگشتانیدخواهمیاوازیوقت.  دیکنمیسهیمقاویبررس
سمتدریخوبدر دست گرفتنقدرت، دهدفشارراشما
. نـدارد وجودراستسمتدرگرفتنقدرتاما،داردچپ

یقدامخونگردشکیسکمیايمغزسکتهاحتمالا(
فلـج وضعفتمامرایزاستدادهقرارریتأثتحترا

خواسـته اوازکـه یهنگام.)استبدنراستسمتدر
را arm driftتـا بگیـرد خـود يجلوراشیدستهاشودمی

.کندبلندراخودراستيبازوتواند، نمیکنیدیبررس
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مرور مباحث
.دیکنذکرراروانیتیوضعرییتغیاحتمالعلل.1
تیوضـع باماریبدردیباتنفسوراه هواییچراکهدیدهحیتوض.2

.شودتحت نظر گرفتهقیدقيمغزسکتهایافتهیرییتغروانی
.دیکنذکرراهموراژیکویخلف، یقداميمغزسکتههاي نشانهوعلائم.3
شرفتیپنحوهها، نشانهوعلائمبهتوجهباراTIAويمغزسکته.4

.دیکنسهیمقايفوریپزشکهاي مراقبتوآنها
.دیکنفیتوصراردردسمختلفانواع.5
رايجـد اي علت زمینهکهراسردردبامرتبطهاي نشانهایعلائم.6

.دیکنفهرست، دهدمینشان

نقادتفکر
راسـاله 68مـرد مـار یبکی ـودیشومیحاضرصحنهدرشما

کلمـات  گفـتن بـه شروعناگهانداشتاظهارهمسرشکهدیابیمی
.  دهـد مـی پاسخشماسوالاتبهواستاریهوشماریب.  کردنامفهوم

تلفظ اشتباه و نـامفهوم  به، صورتسمت چپ یافتادگبرعلاوهشما
بـا 14قهیدقهردراوتنفس.  دیکنمیتوجهاوسخنانواضحبودن
108سـرعت بايورادیالنبض.  استنهیسقفسهکافی شدنبلند
.  استشکخوگرماوپوست.  استنامنظمینامنظمبطورقهیدقدر

SpO2یلیم128/242يوخونفشار.  استاتاقيهوادر٪92او
او.  استتریلیدسدرگرمیلیم89يوخونقند.  استوهیجمتر

مصـرف ) اسـتاتین (Lipitorونـدارد اي شـده شـناخته يآلـرژ چیه
هنگـام بـار نیآخرونداردیتوجهقابلیپزشکسابقهيو.  کندمی
در مـار یب. ه اسـت خـورد غذاشماورودازقبلساعت2حدود،نهار

نـامفهوم حـرف زدن  بـه شـروع حال صحبت با تلفن بود که ناگهان
.  داردصـورت یافتـادگ او، بزنـد لبخنـد دیخواهمیاوازیوقت.  کرد
نگـه دارد، بـازوي   بـدنش يجلـو رادستدوهرکندمییسعیوقت

وبرابـر اوي هـا مردمـک .  شـود چپ او به سمت پایین متمایـل مـی  
واضـح وبرابـر طـرف دودرنفست ـيصـداها .  هستندپذیر واکنش
، حالنیابا.  شودمیافتیها اندامتمامدرخوبهاي نبض.  هستند

.دهدمینشانراحسدادندستازوضعفچپيپاوبازو
است؟چگونهماریباسیون ژنیاکستیوضع.1
د؟یکنمیتیریمدراماریباسیون ژنیاکستیوضعچگونه.2
باشد؟شدهآندچارماریبکهدیهستمشکوكمغزيسکتهنوعچهبه.3
دچـار مـار یبدیکنباورشماشودمیباعثهایی نشانهوعلائمچه.4

است؟شدهيمغزسکته
د؟یکنمیتیریمدراماریبچگونه.5
ست؟یچنبضتمیرتیاهم. 6

)فالوآپ(مطالعه موردي
بـا  رادیـال نـبض وقـه یدقدر22سرعتبايوتنفس.  است

بـا وخشـک ، گرماوپوست.  استیکافقهیدقدر74سرعت
، سعی میکند صـحبت کنـد  او.  استماندهیباقیعیطبرنگ

.  اسـت نـامفهوم وبریـده بریـده   همچنـان اوهـاي  صحبتاما
SpO2کـرده ثبترایاتیحعلائمشما.  است٪97انهمچن

.دیدهمیگزارشمارستانیببهرانیاستخانمتیوضعو
درکـه یهنگـام ، اورژانـس بخـش بـه ورودمحضبه
گـزارش ، دی ـکنمـی کمـک مارسـتان یبتختبهاوانتقال
شـما .  دی ـدهمـی ارائـه نیاسـت خـانم تیوضعازیشفاه

کامــلراخـود یمارســتانیبشیپ ـهــاي مراقبـت گـزارش 
اعـزام واحـد  بـه ، دیکنمیپردوبارهراآمبولانس، دیکنمی

تمـاس کی ـيبراودیهستخدمتدرد کهیدهمیاطلاع
.دیشومیآمادهگرید

بـه زاتی ـتجهیبرخ ـبرداشـتن يبـرا شما، کمی بعد
رانیاستخانمتیوضع، آنجادر.  دیبازگشتاورژانسبخش
وداشـته مغـزي سکتهواکهدیفهممیودیکنمییبررس

.خواهد بودیدائمش بدنراستسمتفلجاحتمالاً

سـه یکدرونرا میز کنـار تخـت  روييداروهاهمکارتان
يآقـا گفتـه بـه .  شـود منتقلماریبباتادهدمیقراريکاغذ
فشاراووشدیقلبحملهدچارشیپسال2همسرش، نیاست

يویخوراکمصرفنیآخرکهکندمیادعايو.  داردبالاخون
.  استبودهقهوهفنجانکی10:30ساعتحدودگذشتهشب

ای ـخوابازقبلاوواستنشدهيعادریغزیچچیهمتوجهاو
.استنکردهتیشکازیچچیهازشبطولدر

خوابیـده بـه پهلـوي   رانیاستخانمهمکارتانوشما
بـر رانیاستخانمشما.  دیدهمیقراربرانکاريروبرچپ

کــهدیــکنحاصــلنــانیاطموکــردهمــنیابرانکــاريرو
بـه رااووشـود مـی محافظـت یخـوب بـه فلـج هـاي  اندام

احتمـال وهـا  افتـه یریمسدر.  دیکنمیمنتقلآمبولانس
.دیدهاطلاعمارستانیببهراسکته مغزي

مجددیابیارز
خـانم یروان ـتیوضـع مارسـتان یببـه رفتندر مسیر

ماندهیباقتمیزوبازاوییهواراه.  کندنمیرییتغنیاست
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در حال ، پاسخبیکهیتشنجمارانیبازمراقبتاهدافنیب.19-8
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براي توضیحات کامل به فهرسـت واژگـان   ●هاي کلیدي واژه
.انتهاي کتاب مراجعه کنید

absence seizure
atonic seizure
aura
cognition
complex partial seizure
convulsion
epilepsy

febrile seizure
generalized seizures
generalized tonic-clonic seizure
myoclonic seizure
partial seizures
postictal state
secondarily generalized seizure
seizure
simple partial seizure
status epilepticus
syncope
tonic seizure
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