
به هر قسمت از نخاع در سرتاسر کانال نخاعی، اغلب  صدمه

در قدرت عضلانی، حس و حرکت  باعث ایجاد تغییرات دائمی

زندگی  اع،شود. آسیب نخبدن در زیر محل آسیب دیده می

 .دهدبیمار را تحت تأثیر قرار می

بتوانند  بسیاری از دانشمندان، امیدوارند که روزی

کنند. تحقیقات انجام شده نشان های نخاعی را درمان آسیب

درمان و بازتوانی برای فردی که دچار این  دهد کهمی

 .کندرا فراهم می دیدگی شده، امکان زندگی مستقلآسیب

عی، کنترل بدن به دو عامل محل پس از آسیب نخا

 .دیدگی بستگی دارددیدگی در نخاع و شدت آسیبآسیب

 :ودشدیدگی به صورت زیر تقسیم میشدت آسیب

اگر حس و حرکت : (دیدگی کامل )فلج کاملآسیب**

 .دیدگی کامل گویندها کاملا از بین رفته باشند، آسیباندام

اگر پس از آسیب :  دیدگی ناقص )فلج ناقص(آسیب**

نخاعی بعضی از عملکردهای حسی و حرکتی باقی مانده 

 .باشد، این آسیب از نوع ناقص است

 هاعلائم و نشانه

ه باشند، برخی از علائم زیر را ی از هر نوع کنخاع هایآسیب

 :درپی خواهند داشت

 عدم توانایی برای حرکت**

از دست دادن حس از جمله حس نکردن گرما، سرما و **

 لمس

 ایی در کنترل ادرار یا مدفوعتوانعدم **

 گرفتگی شدید عضلات**

 تغییر در فعالیت جنسی وحاملگی**

عصبی  هایآسیب در رشته درد یا سوزش شدید ناشی از**

 نخاع

تنگی نفس وعدم توانایی در سرفه کردن و خارج کردن **

 خلط

 :ترین دلایل آسیب نخاعی عبارتند ازرایج

 تصادفات وسایل نقلیه**

 سقوط از ارتفاع **

ترین دلایل بروز رافراد سالخورده از مهمزمین خوردن د

 .آسیب نخاعی است

 آمیزهای خشونتفعالیت**

ی برخوردهای خشونت ههای نخاعی در نتیجیباز آسبرخی 

 .دهندد استفاده از گلوله و چاقو رخ میآمیز، مانن

 مصرف الکل**

 به یکی شوندمی نخاعی بیماری که دچار آسیب  ۴از هر 

 .است الکل مصرف علت

 هاخی بیماریبر**

سرطان، آرتروز، پوکی استخوان، التهاب و ورم نخاع نیز 

 .آسیب نخاعی شوند توانند باعثمی

 لیعوارض احتما

 شونددنبال آسیب نخاعی ایجاد میعوارض احتمالی که به

 :عبارتند از

افزایش یا کاهش  -حسی در پوستبی - اختیاری ادراربی

عدم تناسب اندام )لاغری یا - مشکلات تنفسی- فشارخون

- درد عضلات و مفاصل- مت جنسیعدم سلا - چاقی(

 سردگیاف

 تشخیص

حرکتی بیمار و  حسی وهای بررسی دقیق فعالیتبا  پزشک 

پرسیدن سوالاتی در مورد حادثه، قادر به تشخیص آسیب 

خص مصدوم احساس ناراحتی خواهد بود. اما اگر ش نخاعی

طور کامل هوشیار نباشد و یا  در گردن داشته باشد و یا به

 هایعلائم ضعف و آسیب عصبی آشکار باشند، روش

ها عبارتند از این روش شود. برخیام میتشخیصی فوری انج

 :از

 اسکنتیسی**

 ی ایکستصویربرداری با اشعه**

 (MRI)آرآیام**

 

 درمان

ود نخاعی وج متاسفانه هیچ راهی برای برطرف کردن آسیب

 ندارد، 

های بیشتر هدف از درمان آسیب نخاعی، جلوگیری از آسیب

ه زندگی دیده برای بازگشت بو توانمندکردن فرد آسیب

 .طبیعی است

  یرآسیب های نخاعاقدامات فوری د

 :دهنددر اتاق اورژانس، پزشکان موارد زیر را انجام می

 تنظیم توانایی فرد برای نفس کشیدن**

 جلوگیری از شوک**

ی از ایجاد مشکل در دفع ادرار یا مدفوع و یا جلوگیر**

 هامشکل قلبی و عروقی و تشکیل لخته خون در رگ

 داروهاده ازاستفا**

حرکت حرکت کردن بیمار: در صورت بروز حادثه، بیبی**

کند. برای این بزرگی به بیمارمی فقرات کمککردن ستون 

استفاده  های خاصکار از گردنبندهای طبی سفت و تخت

 .دشومی

 شدهجراحی برای برداشتن قطعات شکسته: جراحی**

ها، اشیاء خارجی فرورفته درستون فقرات، دیسک مهره



حرکت علاوه جراحی برای بیبه .شودنجام میبیرون زده ا

 .شودمی کردن ستون فقرات و جلوگیری از درد توصیه

 ینخاع یها بیاز آس یریشگیپ

سقوط مانند  یها تیدر موقع یریقرارگ از اجتناب ️⬅

 استفاده از نردبان

 هینقل لیدر وسا یمنیبستن کمربند او  منیا ینندگرا ️⬅

 یموتور

 مناسب در هنگام ورزش یحفاظت لیوسا از استفاده ️⬅

  فیزیوتراپی یا توانبخشی

ا زمانی آغاز ر اعضای تیم توانبخشی کار با فرد آسیب دیده

 ی بازیابی و بهبود است. اینکنند که بیمار در مراحل اولیهمی

کاردرمانی،  صتیم شامل متخصص فیزیوتراپی، متخص

توانبخشی، مددکار اجتماعی،  پرستار توانبخشی، روانشناس

 درمانگر تفریحی و یک متخصص طبمتخصص تغذیه، روان

 ک به ترمیم،در ابتدای کار توانبخشی، پزش.جسمانی هستند

نگهداری و تقویت فعالیت عضلات آسیب دیده، بازسازی 

انجام  هایی براییادگیری روش های حرکتی ظریف ومهارت

بیماران  پردازد. در این مراکز بههای روزمره میفعالیت

ی خود را های مورد علاقهشود که سرگرمیآموزش داده می

نند و به های اجتماعی شرکت کدر فعالیت انجام دهند،

 .مدرسه یا محل کار خود برگردند

کنترل مثانه،  همچنین برای کنترل درد، گرفتگی عضلانی،

های جنسی بیمار ، ازداروهای خاص الیتعروده و بهبود ف

 .شودمی استفاده دستورپزشک  طبق

 

 

 

 

 :نکات مهم 

وارد شود، برای  ی محکمی به سر یا گردن بیماراگر ضربه

های فوری پزشکی بررسی احتمال آسیب نخاعی به کمک

بهتر است فرض را بر این بگذارید که فرد آسیب  .نیاز است

که خلاف آن مگر این ست،ه ادیده دچار آسیب نخاعی شد

 :ثابت شود، زیرا

شوند. نمی علائم مربوط به آسیب نخاعی، بلافاصله ظاهر**

اگر آسیب نخاعی تشخیص داده نشود، صدمات بزرگتری در 

 .پی خواهد داشت

حسی یا فلج ممکن است به دلیل ورم نخاع یا بی**

 .خونریزی در اطراف نخاع ایجاد شود

دیدگی تا مراجعه به سیبزمان از دست رفته از لحظه آ**

پزشک و درمان در تعیین میزان مشکلات و میزان بهبودی 

 .دنقش بسیار مهمی داربیمار 

کنید که فردی دچار آسیب گردن یا کمر شده اگر تصور می

 :است

فرد آسیب دیده را حرکت ندهید )ممکن است فلجی دائم **

 .برای بیمار ایجاد شود(

( ۱۱۵) تماس با شماره بلافاصله به مرکز اورژانس شهر **

 .اطلاع دهید

 .حرکت نگه داریدفرد مصدوم را بی**

آسیب دیده  طرف گردن فرد های سنگین در هر دوپارچه**

که سر وی را از هرگونه حرکت دادن حفظ قرار دهید و یا این

 .زمانی که آمبولانس اورژانس شهر برسد کنید تا

ی اصلی مانند متوقف کردن لیههای اوبرخی کمک**

 .ونریزی را برای فرد آماده کنیدخ

 
 

 بهداشتی درمانی شیراز پزشکی وخدمات دانشگاه علوم 

 شهید چمرانبیمارستان            
     

 آسیب نخاعی                                 

 

 PM-06-106-Aکد :                      شیشناسنامه پمفلت آموز

 آسیب نخاعی عنوان

  مت لاآموزش سآذرمحمدی سوپروایزر دهتهیه کنن

 کارگروه آموزش به بیمار ئید کننده ات

 ۱۴0۵سال بازبینی :  ۱۴0۱:  سال تهیه

  منبع : 

 

تالیف : - آموزش به بیمار وخانواده

 زهرافتوکیان-فاطمه غفاری 

 ۱۴0۱سومچاپ 

 یدکنندهتای شکپز

 کیفیناظرو

 اس رخشادکتر سید عب

  

 

 

 


