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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

                                                          :         شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                نام عامل انجام كار

  بررسي سيستم عصبي بيمار:  نوع فعاليت
ي بيمار شامل اندازه گيري درجه حرارت، نبض، تنفس، ارزيابي سطح بررسي سيستم عصب :مقدمه

 زمان و مكان  ا و آگاهي بيمار به شخص،، فعاليت مردمك ه )Level of consiousness(هوشياري 
  .باشد مي

   :هدف 
  بررسي بيمار از نظر وجود اختلالات عصبي

  : مورد نيازوسايل 
 -  چارت اندازه مردمك-دستگاه فشارخون  - گوشي –به اي اپليكاتور با نوك پن -ترمومتر –چراغ قوه 

  خودكار يا مداد
  پرستار: عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار  رديف

علت و نحوه انجام كار را به  بيمار توضيح مي دهد حتي اگر بيمار   1
  . قادر به پاسخ نباشد

      

        .دست هاي خود را مي شويد  2
        .امنيت بيمار را رعايت مي كندخلوت و   3

4  Loc) Level of consiousness ( يا سطح هوشياري بيمار را
  .بررسي مي كند

      

        .وضعيت مردمك ها و حركات چشم بيمار را بررسي مي كند  5
        .وضعيت حركتي بيمار را بررسي مي كند  6
       .نددرجه حرارت، نبض، تنفس و فشار خون بيمار را كنترل مي ك  7
        .عملكرد اعصاب حسي را مورد بررسي قرار مي دهد  8

ي، گگ ، رفلكس هاي عضلات و رفلكس هايي مانند بابنسك  9
  .هاي سطحي مانند كف پا را چك مي كند رفلكس

      

        .كاركرد  عقلاني بيمار را بررسي مي كند  10
        .محتواي فكر بيمار را از نظر توهم و هذيان بررسي مي كند  11
        .وضعيت هيجاني بيمار را بررسي مي كند  12
        .اطلاعات به دست آمده را به شرح زير ثبت و گزارش مي كند  13
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14  

  : را بيمارتغيير شرايط باليني اطلاعات پايه علي رغم عدم 
 در صورت تغيير شرايط بيمار نكات مورد نياز در مورد تغيير -

  .مي كندثبت را شرايط 
و وضعيت آگاهي بيمار  به فرد، مكان و  ي بيمار سطح هوشيار-

  .كند ميثبت را زمان 
ثبت ملكرد حركتي و علايم حياتي بيمار را ع ها،  فعاليت مردمك-

  .كند مي
نكات مورد نياز در بررسي  با توجه به علائم اختصاري زير -

  :وضعيت نرولوژيك بيمار را ثبت مي كند
1- 3A+O× = ،ان و تاريخ مي باشد كه مك آگاه و آشنا به شخص:  

O  = Oriented   و A= Alert به معناي زمان، مكان 3  و ضربدر 
 .                                                                 و شخص است

2- PERRL  :  مردمك ها مساوي، گرد و واكنش مثبت به نور
  :دارند  كه

P =pupil     E=Equal    R =Round   R =Reactive    
  L =Lightاست .  
3- EOMI حركات خارجي كره ي چشم سالم است كه :  
E =Extra      O =Ocular    M =Movement      I =Intact  
  .مي كند ثبت  را نيز   رفتار بيمار-4
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                                                              :تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                كارنام عامل انجام 
    كنترل درد بيمار:نوع فعاليت

كه داريد به خاطر . درد يك تجربه حسي و عاطفي همراه با آسيب بالقوه و واقعي بافتي است: مقدمه
عموماً بيماران هنگام درد . ابل اطميناني از وجود درد مي باشدگزارش خود بيمار مبني  بر درد شاخص ق

 مراجعه مي كنند زيرا آن ها نيز مي دانند كه درد نشان دهنده يك مشكل مراقبت بهداشتيشديد  به سيستم 
  .جدي است

    :اهداف
   كاهش يا از بين بردن درد بيمار-1
   ايجاد راحتي و آسايش بيمار-2

  :مورد نيازوسايل 
   بررسي درد يا مقياس ارزيابي دردابزار

داروهاي مخدر با اثر  ، )مانند استامينوفن يا آسپرين ( مسكن هاي غير مخدر ، آب،   وسايل بهداشت دهان
  )مرفين ( داروي مخدر با اثر قوي ، )كدئين (متوسط 

     پرستار، بهيار:عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

1  

  :ار را بررسي مي كنددرد بيم
 وضعيت درد بيمار را با پرسيدن سوالات كليدي و پاسخ -الف 

  .وي به سوالات  بررسي مي كند
 از بيمار مي خواهد كه طول مدت، شدت، و مكان درد را بيان -ب 
  .كند
 درد بيمار را به وسيله مقياس درد در فواصل منظم، به طور -پ

 . بررسي مي كند) وسسه بر اساس مقرارت م(  ساعت 2مثال هر 

      

2  

  :بخشد تسكين مي با استفاده از متدهاي زير  رادرد بيمار
  :داروها استفاده از) الف 

 در صورتي كه بيمار مي تواند از راه دهان غذا بخورد از -1
مسكن هاي  غير مخدر مانند استامينوفن و داروهاي  ضد التهاب 

 با توجه به دستور  ساعت و6 تا 4غير استروئيدي عموماً هر 
  .پزشك استفاده مي كند
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 در صورت عدم تسكين درد بيمار با استفاده از روش بالا از -2
مسكن هاي مخدر با اثر متوسط مانند كدئين و غيره طبق تجويز 

  .پزشك استفاده مي كند
 در صورتي كه با اقدامات بالا درد بيمار هنوز ادامه دارد طبق -3

مخدر با اثرات قوي تر مانند مرفين و تجويز پزشك از داروهاي 
  .پتيدين استفاده مي كند

  :حمايت رواني) ب
 نگراني خود را نسبت به درد بيمار با محبت كردن به او نشان -1

مي دهد، زيرا درد و ناتواني  وي را ناراحت و نگران مي كند كه 
  .اين خود سبب تشديد درد بيمار مي شود

راحتي جهت بيمار و ايجاد در دسترس قرار دادن وسايل ) ج
  :آسايش براي وي

جهت (  ساعت يك بار تغيير پوزيشن مي دهد 2 بيمار را هر -1
كاهش اسپاسم عضلاني برداشتن فشار  از روي بر جستگي هاي 

  ).استخواني ضروري است 
 در صورت درد اندام ها، اندام بيمار را جهت كاهش التهاب بالا -2

  .نگه مي دارد
شتن برش زخم جراحي در ناحيه شكم زاويه  در صورت دا-3

  .تخت بيمار را كاهش مي دهد
 برش هاي زخم جراحي روي ناحيه شكم و قفسه سينه بيمار را -4

  .با يك بالش حمايت مي كند
 جهت كاهش ناراحتي و درد بيمار در صورت لزوم از كمپرس -5

  .سرد استفاده مي كند
 پشت استفاده  بيمار از ماساژ  جهت ريلكس شدن عضلات-6

  .كند مي
 -passive(   از تمرينات حركتي غير فعال استفاده مي كند -7

range of motion ( اين نوع تمرينات به شل شدن عضلات، ايجاد
  .راحتي و  كاهش سختي عضلات كمك مي كند

 ليوان آب را در كنار وي قرار . به بيمار دهان شويه مي دهد-8
ي ضد درد، دهان بيمار را خشك دهد زيرا بسياري از داروها مي

  .مي كند
  . دست ها و صورت بيمار را مي شويد-9

        :مراقبت هاي جانبي  3
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 از بيمار مي خواهد كه با تكنيك هايي مانند تنفس عميق و تن -الف 
  .آرامي اثرات  ضد درد مسكن ها را روي درد خود افزايش دهد

  .ا كم مي كند سر و صداي محيط را كاهش مي دهد، نور اتاق ر-ب
ات خوشايند خود را يادآوري كند  از بيمار مي خواهد كه تجربي-پ

  .يا به فعاليت هاي مورد علاقه و لذت بخش خود  فكر كند
 يا روشن كردن راديو و تمركز دادن  با پخش كردن موزيك-ت

بيمار به آن، دردهايي كه در مدت كوتاهي بعد از انجام 
 .وند را مي كاهدپروسيجرهاي دردناك ايجاد مي ش

4  

  : تنفس عميق
 از بيمار مي خواهد كه به يك شي خيره شود و سپس به -الف 

آرامي دم و باز دم  كند و به بالا و پايين رفتن شكم خود تمركز 
  .كند
 .  او را تشويق مي كند كه در هر تنفس احساس بي وزني كند-ب

      

5  

  :آرام سازي عضلاني
 كه بر يك گروه از عضلات خود متمركز  از بيمار مي خواهد-الف 
  .شود

 5 وي را تشويق مي كند كه عضلات خود را منقبض كند و بعد از - ب
مناً روي نواحي كه شل ض.  ثانيه مجدداً عضلات خود را شل كند7تا 

  .تمركز كندنموده است 
 و انبساط   از او مي خواهد كه تفاوت ميان وضعيت انقباض-ج

  . دعضلات خود را بيان كن
 بعد از آن به ترتيب گروه هاي ديگر عضلات خود را منقبض و -د 

 .منبسط  كند

      

ه جهت اداره درد بيمار را ثبت هر مرحله گام هاي برداشته شد  6
  . كند مي

      

، هني و عيني از بيمار كسب كرده است اطلاعاتي را كه به صورت ذ  7
  .يادداشت مي كند

      

د و هر فاكتور تسريع كننده يا تخفيف مكان، كيفيت و طول مدت در  8
  .دهنده درد را ثبت مي كند

      

        . در صورتي كه درد بيمار كاهش پيدا نكرده آن را ثبت مي كند  9
        .همچنين  عوارض درمان دارويي را ثبت مي كند  10
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                                                            :  تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان
:                                                                         شيفت:                                                                             نام بخش

  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                رنام عامل انجام كا
  )TENS(تحريك الكتريكي عصب از طريق پوست : نوع فعاليت

Transcutaneous   Electrical  Nerve  Stimulation 
  :مقدمه
Tens  بر مبناي تئوري دريچه اي)gate ( در اين تئوري تصور مي شود كه محركات . باشد مي كنترل درد

 از  طريق يك وسيله پرتابل كه با باتري كار مي كند Tens. دردناك از طريق يك دريچه به مغز وارد مي شوند
 يا به طور مستقيم به ناحيه دردناك بالاي فيبرهاي عصبي واج الكتريكي را به اعصاب محيطيام. انجام مي شود

  . دبزرگ انتقال مي ده
  :اهداف

  . با بلوكه كردن محرك دردناك باعث كاهش درك بيمار از درد شده و در نتيجه درد بيمار كنترل مي شود-1
   جهت درمان بيماران با درد مزمن-2

  : مورد نيازوسايل 
باتري با قابليت ، هاي ليد سيم ، صابون و آب گرم ، ژل الكترود ، الكترودها ، پدهاي الكلي - ،TENSوسيله 
 ، چسب پانسمان يا چسب ضد آلرژي شارژ

سيم هاي ليد، الكترودها، باتري با قابليت  نيز در دسترس مي باشند، شامل محرك،TENS كيت هاي تجاري
  شارژ و چسب 
  پرستار واجد شرايط : عامل انجام كار

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .دست هاي خود را مي شويد  1
       . بيمار را فراهم مي كندخلوت و امنيت  2

را نديده است وسايل را به او TENS در صورتي كه بيمار واحد   3
  .نشان مي دهد و پروسيجر را براي او شرح مي دهد

      

 با پدهاي الكلي تمام پوست را تميز مي كند و به Tensقبل از انجام    4
  .نواحي كه الكترودها به كار مي رود بيشتر دقت مي كند

      

       .پوست را خشك مي كند  5
       . موهاي مكاني كه الكترودها قرار مي گيرند را شيو مي كند يا كليپس مي زند  6
       .انتهاي الكترودها را به ژل آغشته مي كند  7

. الكترودها را به تعداد مناسب در ناحيه مناسب پوست قرار مي دهد  8
 . سانتي متر بين آن فاصله مي گذارد5حدود 

      

. سپس آن ها را با نوار چسب يا چسب ضد حساسيت فيكس مي كند  9
  .كليه جوانب الكترودها را با چسب فيكس مي كند

      

        . را به داخل سوكت الكترود وصل مي كندpinرابط هاي   10

نواحي كه در آن  الكترود  گذاشته شده و تحمل بيمار نسبت به روش را   11
  .كنترل درد، محل و ميزان درد بيمار  را ارزيابي مي كند. ثبت مي كند
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               :                                               تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب                     :                                           نام عامل انجام كار

   )(SEIZUREكنترل تشنج در بيمار : نوع فعاليت
   :فهد

   به علت تشنجات مغزي پيشگيري از صدمه به بيمار
  :مورد نيازوسايل 

رده هاي ن ، وسايل ساكشن ، ) لوله  ماسك، منبع،(اكسيژن و تجهيزات آن ، )oral airway(راه هوايي دهاني 
   .كنار تخت

  پرستار، بهيار: عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

را  تجربه مي كند به او ) aura(در صورتي كه بيمار مرحله اورا  1
  . كمك مي كند كه در تخت بخوابد

      

        .نرده هاي كنار تخت بيمار را بالا مي آورد  2
        .را تنظيم مي كند فاصله تخت بيمار از زمين   3

از اتاق خود دور است او را به سمت اتاقش راهنمايي  اگر بيمار   4
  .بالشي را زير سر بيمار قرار مي دهد. مي كند

      

       .در طول تشنج در كنار بيمار مي ماند  5

اگر عوارضي مانند مشكلات تنفسي پيشرونده براي  بيمار  اتفاق   6
  . مي خواهدافتاد از همكاران ديگر كمك 

      

        .وسايل مناسب را آماده مي كند و به پزشك اطلاع مي دهد  7
        .در صورت امكان خلوت بيمار را فراهم مي كند  8

در در صورتي كه بيمار در شروع فاز تونيك تشنج قرار دارد   9
  . باز مي كندair wayراه هوايي  وي را با صورت نياز 

      

اطراف بيمار دور مي كند و لباس هاي او اجسام تيز و سخت را از   10
 .را شل مي كند

      

       .به هيچ عنوان حركت بيمار را در هنگام تشنج محدود نمي كند  11
       .بيمار را در طول تشنج به طور مداوم بررسي مي كند  12

اگر بيمار براي اولين بار دچار تشنج شده  است سريعاً به پزشك   13
  .اطلاع مي دهد

      

       .در صورت دستور پزشك سريعاً جهت بيمار خط وريدي مي گيرد  14

جهت باز ماندن رگ بيمار طبق را محلول نرمال سالين   15
  .دستورپزشك  شروع مي كند
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اگر تشنج طولاني شد و بيمار دچار هيپوكسي گرديد اكسيژن را   16
 .طبق دستور پزشك  شروع مي كند

      

17  

ديابت در صورت تشنج طبق دستور براي بيماران شناخته شده 
 Ivpush ميلي ليتر به صورت 50 درصد 50پزشك ، دكستروز 

در (  بلوس تيامين مي دهد mg 100براي بيماران الكلي . مي دهد
  .تا تشنج متوقف شود) صورت تجويز پزشك 

      

بعد از تشنج، بيمار را در پوزيشن مناسب قرار مي دهد و در   18
 .شن مي كندصورت نياز او را ساك

      

       .بيمار را از نظر جراحات چك مي كند  19
       .بيمار را در صورت امكان بروز تشنج مجدد آگاه مي كند  20

زماني كه  وضعيت بيمار تثبيت شد، اقدامات و وضعيت بيمار را   21
  .حين تشنج ثبت مي كند

      

 15 -20بعد از تشنج علايم حياتي و وضعيت مغزي بيمار را هر   22
  . ساعت كنترل مي كند2دقيقه  به مدت 

      

 و فعاليت هايي كه تشنج وي را اورااز بيمار در مورد مرحله   23
  .تسريع مي كند سوال مي كند

      

24  

  :كليه مشاهدات و يافته ها و اقدامات انجام شده را ثبت مي كند
   تاريخ و زمان شروع تشنج- الف
   طول مدت تشنج-ب
  درار وجود بي اختياري ا-پ
   وجود بي اختياري مدفوع-ت
   آب ريزش از دهان-ث
   پاسخ بيمار به تشنج-ج
   است يا خير آيا بيمار وارد خواب عميق شده-چ
   هر عارضه اي كه در طول تشنج اتفاق افتاده است-ح
   اقدامات انجام شده توسط پرستار-خ
   تشنج از كدام قسمت بدن شروع شده است-د
  رف شده يا خير آيا چشم به يك طرف منح-ذ
 آيا شكل، اندازه و واكنش به نور مردمك ها تغيير پيدا كرده -ر

  است يا خير
  .  وضعيت مغزي بيمار بعد از تشنج را ثبت مي كند-ز
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                      :                                        تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب                            :                                    نام عامل انجام كار

  در درناژ مايع مغزي نخاعيكمك: نوع فعاليت

    :اهداف
   كاستن از فشار مايع مغزي نخاعي-1
  كمك در بهبودي سخت شامه در جراحي يا صدمات سر و طناب نخاعي-2
   مانيتور فشار داخل مغز از طريق ونتريكولوستومي-3
  وارد كردن هوا يا ماده حاجب به طور مستقيم در آزمون هاي آزمايشگاهي -4

  : مورد نيازوسايل 
 شان پرفوره - پدهاي الكلي - محلول بتادين - اپليكاتور با نوك پنبه اي- دستكش استريل -ميز كنار تخت

  محلول-) سه چهارم اينچ ( G 25  سر سوزن - سي سي براي بي حسي موضعي3 سرنگ -استريل
  لوله هاي -20 سوزن هاي كمري استريل شماره ي -)  درصد 1معمولاً ليدوكايين ( حسي موضعي  بي

  -  )لوله تخليه و كيسه جمع آوري استريل(  ست تخليه خارجي - عدد 5مخصوص ونتريكولوستومي 
   IV گيره - منبع نور- نوارهاي كاغذي-متر سانتي 10×10 گازهاي -   براي بخيهمورد نيازوسايل 

   پرستار–پزشك : عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .روش كار را براي بيمار و خانواده اش شرح مي دهد  1
       .از بيمار يا فرد مسئول وي رضايت نامه آگاهانه مي گيرد  2
       .دست هاي خود را مي شويد  3

) شدت يافتن علايم ( لايم بررسي عصبي را به منظور تعيين بدتر شدن ع  4
 .انجام مي دهد

      

  جاي گذاري درن داخل بطني
       .بيمار را در وضعيت نشسته قرار مي دهد  5
       .وسايل را روي ميز كنار تخت قرار مي دهد  6
       .ست را باز مي كند  7
       .ارتفاع تخت را براي انجام مناسب رويه درماني تنظيم مي كند  8
       .تتر را مشخص مي كندمحل ورود كا  9
       .در مراحل انجام كار به پزشك كمك مي كند  10

  جاي گذاري درن تحت عنكبوتي كمري

11  
بيمار را به پهلو در حالي كه چانه با قفسه سينه تماس داشته و 

همانند پوزيشن ( پاها در شكم جمع شده است قرار مي دهد 
 ).پونكسيون كمري
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       . كند كه تا پايان كار در اين وضعيت بماندبه بيمار تأكيد مي  12
       .در مراحل انجام كار به پزشك كمك مي كند  13

  مانيتورينگ تخليه مايع مغزي نخاعي
       .هر ساعت ميزان تخليه مايع مغزي نخاعي را كنترل مي كند  14

ناژ را به طور مستقيم و كمي محفظه درF CSبراي تسهيل  خروج   15
  .محل ورود درن قرار مي دهدپايين تر از 

      

با بستن كلامپ، ميزان مايع جمع شده در محفظه در ناژ را بررسي   16
 .و ثبت مي كند

      

پانسمان محل ورود كاتتر را به طور مكرر از نظر نشت مايع   17
 .مغزي نخاعي بررسي مي كند

      

       .لوله را از نظر سوراخ شدگي بررسي مي كند  18

ا از نظر رنگ، شفافيت، حجم، وجود خون و رسوب  رCSFمايع   19
  .بررسي مي كند

      

20  
 ساعت يا 8 را حداكثر هر CSFپر شدن كيسه ي جمع آوري 

 تخليه CSFميزان . مطابق با سياست محل كار خود ثبت مي كند
  . ساعت را نيز ثبت مي كند24شده در 
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 :                                                                                      تاريخ:         نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                نام عامل انجام كار

   )ICP( كمك در كنترل فشار داخل جمجمه : نوع فعاليت
 اپيدورال و كنترل  به چهار روش كاتتر داخل بطني، پيچ هاي تحت عنكبوتيه، سدهايICP كنترل: مقدمه

  .فشار داخل پارانشيمي مي باشد
    :اهداف

  . بررسي وجود تروما توأم با خونريزي يا ادم-1
  . يا جذب ناكافي آنCSF بررسي توليد بيش از حد مايع -2
  . و پيشگيري از بروز آسيبICP بررسي وجود افزايش فشار -3
  . انجام مداخله به موقع قبل از بروز آسيب عصبي-4

  : مورد نيازيل وسا
  - پدهاي نگه دارنده - متر سانتي 10 ×10گاز استريل قطعه  20 تا 16  -وسيله كنترل فشار و ترانسديوسر

  دو جفت -  ماسك جراحي -  گان استريل -  محلول بتادين-  شان استريل -ست شيو كردن يا قيچي مو 
 در - رول باند گازي معمولي 1ك و  رول باند گازي الاستي2 پانسمان سر حاوي   -دستكش استريل 

  .صورت لزوم ساكشن
  پرستار: عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .روش كار را براي بيمار و خانواده وي توضيح مي دهد  1

ر يا فرد مسئول وي فرم رضايت نامه را د كه بيمان مي ياباطمينا  2
 .امضا كرده باشد

      

        .اسيت به يد را جويا مي شودوجود حس  3

 انجام مي شود، ICUدر صورتي كه اين روش در اورژانس يا   4
  .حريم خصوصي بيمار را حفظ مي كند

      

       .دست هاي خود را مي شويد  5
       .علايم حياتي عصبي بيمار را كنترل مي كند  6
       . درجه بالا مي آورد30سر بيمار را طبق دستور يا به ميزان   7
       .پدهاي نگه دارنده را  زير سر بيمار قرار مي دهد  8

براي جلوگيري از عفونت، موهاي محل ورود  كاتتر به جمجمه را   9
 .مي تراشد يا كليپس مي كند

      

 دقيقه 2به پزشك در انجام پرپ سر با محلول بتادين و به مدت   10
 .كمك مي كند
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       . پوشدپزشك گان استريل، ماسك و دستكش مي  11
       .پوشش اوليه پگ استريل را باز مي كند  12
       .سر بيمار را در ميان دستان خود و در وضعيت مناسب مي گيرد  13
       .براي كنترل اضطراب بيمار از آرام بخش ها استفاده مي كند  14
       .براي تعيين سطح هوشياري بيمار با وي صحبت مي كند  15

ر، محل را با محلول بتادين تميز و پانسمان پس از وارد شدن كاتت  16
  .مي كند

      

        .كاتتر را به دستگاه كنترل وصل مي كند  17

پس از تنظيم دستگاه توسط پزشك آن را با گيره نگهدارنده به كنار تخت   18
  .متصل مي كند

      

 التهاب و نشت   ساعت از نظر وجود قرمزي،4محل ورود كاتتر را هر   19
  .ندكنترل مي ك

      

        .در صورت خيس شدن پانسمان آن را تعويض مي كند  20

با توجه به دستور پزشك يا هر ساعت وضعيت باليني و علايم   21
  .حياتي عصبي بيمار را كنترل مي كند

      

22  

براي . را هر ساعت محاسبه مي كند ) CPP( فشار پرفيوژن مغزي 
ز متوسط فشار را ا ) ICP( محاسبه آن فشار داخل جمجمه اي  

كم مي كند تا فشار پرفيوژن مغزي به دست  ) MAP(سرخرگي 
 CPP:MAP-ICP. آيد

      

        . و موج آن را كنترل مي كندICP فشار  23
        .ويژگي هاي مايع مغزي نخاعي را ثبت مي كند  24

25  

 ويژگي هاي پانسمان، واكنش بيمار،  زمان و تاريخ اجراي روش،
علايم . د سيستم مانيتورينگ را ثبت مي كنمحل ورود كاتتر و نوع

.  يا بر حسب نياز بيمار ثبت مي كندحياتي عصبي را هر ساعت
  . را ثبت مي كندCSFميزان، ويژگي و تعداد دفعات در ناژ 

      

  
  
  
 


