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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

   آماده سازي داروهاي شيمي درماني:نوع فعاليت
  :اهداف

  منيت پرستار و بيمار در برابر عوارض داروهاي شيمي درماني حفظ ا -1
  جلوگيري از آلودگي محيط -2

  : وسايل مورد نياز
  دستكش هاي جراحي بدون -  گان با آستين هاي بلند -  كارت ثبت داروي بيمار -داروهاي تجويز شده

  - پنبه الكلي-اذب رطوبت   پد پلاستيكي ج- مايع شستشوي چشم - محافظ صورت يا عينك -پودرلاتكس 
براي تجهيزات و »  آلودگي بيولوژيكي«:   ظرف مخصوص با برچسب- كفش  روكش-گاز استريل 

  محفظه با -  برچسب داروئي -) در صورت لزوم(  رقيق كننده - IV محلول -داروهاي غير قابل استفاده 
، G18 سر سوزن شماره -كننده آب   فيلترهاي جذب - حوله يكبار مصرف - IIامنيت بيولوژيكي كلاس 

 -) درصورت لزوم(  پمپ انفوزيون - همراه با كلمپ IV  ست -هاي مختلف  سرنگ و سر سوزن در اندازه
 گان با آستين بلند و پشت -محفظه ضد آب و غير قابل نفوذ: بسته هاي مخصوص شيمي درماني شامل

پلاستيكي براي جمع آوري خرده  چنگك - ماسك – عينك - دو جفت دستكش- پوشش كفش-بسته 
 دو -) براي جذب رطوبت( ظرف حاوي پودر يا دانه هاي خشك - حوله پلاستيكي جاذب رطوبت -شيشه

، ظرف »خطر بيولوژيكي« ظرف مخصوص ضد سوراخ شدگي و نشت با برچسب -عدد پد يكبار مصرف 
   .  70%حاوي الكل 

   پرستار واجد شرايط:عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي   انجام كارمراحل رديف

قبل و بعد از آماده سازي داروهاي شيمي درماني، دست هاي خود   1
  .را مي شويد

      

        . آماده مي كندIIدارو را در محفظه با امنيت بيولوژيكي كلاس   2

البسه محافظ نظير گان با دستكش بلند، دستكش بدون پودر و   3
  .محافظ صورت يا عينك را مي پوشد

      

قبل از آماده سازي دارو و پس از اتمام آن سطوح داخلي محفظه   4
  . و حوله يكبار مصرف پاك مي كند70%را با الكل 

      

        .حوله ها را در ظرف مخصوص ضد نشت مي اندازد  5
      به منظور پيشگيري از آلودگي ناشي از پاشيده شدن ذرات، تمام   6
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  .تميز مي پوشاندسطوح را با پدهاي پلاستيكي جاذب رطوبت و 
       .كند ن ترشحات پدهاي جاذب را تعويض ميدر صورت پاشيده شد  7

تمام تجهيزات و داروهاي غير قابل استفاده را پس از مصرف در   8
  .ظرف مخصوص مي ريزد

      

 روي محصولات شيمي درماني دور ريخته شده بر چسب زده و   9
  .بل نشت قرار مي دهدآن را در كيسه هاي غير قابل نفوذ و غير قا

      

هر مورد از برخورد يا مواجهه با مواد شيميائي را با توجه به   10
  .پروتكل بيمارستان خود 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

   داروهاي شيمي درمانياجراي دستور: نوع فعاليت
  :اهداف

   رساندن ميزان صحيح دارو و پيشگيري از عوارض آن-1
  درمان بيماري در كنار روش هايي نظير جراحي يا راديوتراپي -2

   افزايش ميزان بقاء بيماران -3
  :وسايل مورد نياز
 -) براي محافظت دارو از نور( فويل آلومينيومي يا كيسه كاغذي تيره رنگ -  دستكش-داروي تجويز شده

  ظرف -  پمپ انفوزيون-»  خطر بيولوژيكي«:  بر چسب– سرنگ و آدابتور بدون سوزن -نرمال سالين 
  مخصوص با برچسب

   پرستار واجد شرايط:عامل انجام كار
  

  
 ملاحظات  خير  بلي  احل انجام كارمر رديف

دستور پزشك را از نظر ميزان داروي تجويز شده و روش تجويز   1
  .آن كنترل مي كند

      

        .در مورد اثرات نامناسب داروي مورد نظر آگاهي كسب مي كند  2
        .وضعيت فيزيكي بيمار و تاريخچه پزشكي وي را كنترل مي كند  3

وش تجويز آن اطمينان دوباره حاصل از نوع داروي تجويزي و ر  4
  .مي كند

      

 يا  بيمار، شماره اتاق و شماره تختاز هويت بيمار با پرسيدن نام  5
  .دستبند بيمار اطمينان حاصل مي كند

      

        .بهترين محل را براي تجويز دارو انتخاب مي كند  6

در انتخاب محل، قدرت سازگاري دارو و دفعات تجويز را در نظر   7
  . ي گيردم

      

در هنگام تجويز داروهاي تاول زا به پروتكل بيمارستان خود   8
  .مراجعه مي كند

      

9  
به ويژه به نتايج آزمايشات . وضعيت بيمار را ارزيابي مي كند

اخير، شمارش سلول هاي خوني، سطح ازت اوره خون، پلاكت، 
  .هاي عملكرد كبدي توجه مي كند كراتينين ادرار و تست
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در صورتي كه بيمار قبلاً داروهاي شيمي درماني گرفته است به   10
  .وجود هر نوع عارضه سوء يا شديد دقت مي كند

      

از نظر تداخل اثر داروهاي ديگر با داروهاي شيمي درماني، ديگر   11
  .داروهاي مصرفي بيمار را مورد توجه قرار مي دهد

      

12  
جويز دارو و تعداد دفعات نام بيمار، نام دارو و ميزان آن، روش ت

تجويز را از روي پروتكل تجويز شده براي بيمار به طور مجدد 
  .كنترل مي كند

      

13  
قبل، حين و پس از شيمي درماني دستور پزشك را از نظر تجويز 
داروهاي ضد تهوع، مايعات، ديورتيك ها و مكمل هاي الكتروليتي 

  .كنترل مي كند

      

        .وي را از شيمي درماني بررسي مي كنددرك بيمار و خانواده   14

از بيمار يا خانواده وي درخواست مي كند رضايت نامه را امضاء   15
  .كنند

      

دستكش مي پوشد و در تمام مراحل تجويز دارو آن را خارج نمي   16
  .كند

      

قبل از تجويز دارو يك خط وريدي جديد در قسمت بالاي محل   17
  .قبلي مي گيرد

      

        .ز اين خط وريدي جديد داروي شيمي درماني نمي دهدا  18
        .محل تجويز دارو را مشخص مي كند  19
        .كفايت وريد بيمار را بررسي مي كند  20

 سي سي محلول نرمال سالين براي بررسي وضعيت رگ 20 تا 10  21
  .به داخل آن تزريق مي كند

      

رماني امتحان نمي به هيچ وجه رگ را با تزريق داروي شيمي د  22
  .كند

      

 تزريق مي كند يا ي مجاز را به طور مستقيمداروهاي غير تاول زا  23
  .آن را با محلول سرم رقيق مي كند

      

داروهاي تاول زا را به داخل ستي كه به خط وريدي متصل است   24
  .تزريق مي كند

      

ئم در طي تجويز دارو از طريق خط وريدي، بيمار را از نظر علا  25
  .واكنش حساسيتي يا نشت دارو از نزديك كنترل مي كند

      

 سي سي دارو از برگشت خون كافي اطمينان 5پس از تجويز   26
  .حاصل مي كند

      

       سي سي 20پس از تجويز دارو يا در فواصل بين تزريق دو دارو  27
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  .نرمال سالين به داخل وريد تزريق مي كند
        .في را با دقت دور مي اندازدسرنگ يا سر سوزن هاي مصر  28

به منظور پيشگيري از پراكنده شدن قطرات شيمي درماني در هوا   29
  .از جداكردن سر سوزن و سرنگ خودداري مي كند

      

        .دستكش، سرم و لوله ها را به روش صحيح دور مي اندازد  30

 پس از اتمام كار، دست هاي خود را به خوبي با آب گرم و صابون  31
  .مي شويد

      

32  

قبل از شروع به تجويز دارو، توصيف محل و وضعيت خط وريدي 
 نوع  همچنين نام و ميزان دارو، توالي تجويز دارو،. را ثبت مي كند

سر سوزن و اندازه آن، حجم مايع تزريق شده و وضعيت محل 
  . پس از تزريق را نيز ثبت مي كند

      

سبت به تجويز دارو، نگراني بروز هر نوع عارضه، تحمل بيمار ن  33
  .هاي بيمار و خانواده را يادداشت مي كند
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                                                                          شيفت:                      نام بخش
  : ارزشيابامضاء و مهر نظام پرستاري:                                                                نام عامل انجام كار

  مداخلات پرستاري در لكوپني  : نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

 را با توجه به تست هاي آزمايشگاهي بيمار بررسي WBCميزان   1
 .مي كند

      

پوست و غشاء مخاطي بيمار را از نظر علائم و نشانه هاي عفونت   2
 .بررسي مي كند

      

فسي بيمار را از نظر علائم عفونت بررسي مجراي گوارشي و تن  3
 .مي كند

      

       .شواهد، مدارك و مداخلات انجام شده را يادداشت و ثبت مي كند  4

به علت شيمي WBC بيمار و خانواده اش را در مورد اينكه ميزان   5
 .درماني كاهش مي يابد، آموزش مي دهد

      

6  

 كه شامل موارد زير بيمار را در مورد راه هاي پيشگيري از عفونت
  :مي باشد آموزش مي دهد

  حفظ تغذيه و دريافت مايعات در حد مناسب: الف
  پرهيز از رفت و آمد در مكان هاي شلوغ: ب
  انجام مراقبت از دهان بعد از غذا و زمان خواب:  ج
  داشتن فعاليت و استراحت كافي و متعادل: د
  ك يا پرستارگزارش فوري علائم و نشانه هاي عفونت به پزش: هـ
 حفظ بهداشت عمومي از جمله بهداشت ناحيه پرينه: و

      

       . هنگام انجام اقدامات مراقبتي بيمار، دستان خود را مي شويد  7

 كه افراد داراي بيماري هاي عفوني اجازه ورود به ردبه خاطر دا  8
 .اتاق بيمار را ندارند

      

ا و اقدامات در بيماري كه داراي نوتروپني است مراقبت ه  9
 .پيشگيرانه انتقال عفونت را انجام مي دهد

      

       .اتاق بيمار را هميشه تميز نگه مي دارد  10
       . عاري از گرد و غبار هستندل اتاق، كف اتاق و تجهيزاتوساي  11

اطمينان حاصل مي كند كه پرسنل بهداشتي ديگر مانند تكنسين   12
 .آزمايشگاه وارد اتاق بيمار نشوند

      

       .تماميت پوست را حفظ مي كند  13
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       .از تزريق عضلاني خودداري مي كند  14
       .وسايل تزريق وريدي را هر روز تعويض مي كند  15
        .براي خونگيري محل را با محلول بتادين ضد عفوني مي كند  16
        . ساعت محل خونگيري را چك مي كند8هر   17
        .ررسي مي كند و نتايج را ثبت مي كند ساعت ب8ناحيه دهان را هر   18
        .ناحيه پرنيه را هر روز بررسي مي كند و نتايج را ثبت مي كند  19

 قارچ را در صورت تجويز به او داروهاي ضد ويروس و ضد  20
  .دهد مي

      

به بيمار آموزش مي دهد كه هر بار پس از دفع از پرينه مراقبت   21
  .كند

      

        .و يبوست در بيمار پيشگيري مي كنداز بروز اسهال   22

 ساعت كنترل مي كند و هر گونه تغيير را 4علائم حياتي را هر  23
  .گزارش مي كند

      

سوزش ادرار، تكرر ادرار و تغيير . جذب و دفع را كنترل مي كند  24
  .در ويژگي هاي ادرار را گزارش مي كند

      

ل را رعايت مي كند، در صورت نياز به سوند گذاري، نكات استري  25
  . ساعت انجام مي دهد12 تا8مراقبت سوند را هر 

      

 شامل خون، ادرار، خلط و ونه هاي كشت دستور داده شدهنم  26
  .ترشحات را انجام مي دهد

      

27  
 ساعت بررسي مي كند، تغيير در 4وضعيت تنفسي بيمار را هر

زارش صداهاي تنفسي، سرفه، خلط و تعداد تنفس را بلافاصله گ
  .مي دهد

      

        .بيمار را در مورد تنفس عميق و سرفه مؤثر آموزش مي دهد  28

 ساعت 2بيمار بي حركت را براي پيشگيري از زخم فشاري هر   29
  .جابه جا مي كند

      

30  
بيمار را از نظر . در صورت تجويز، ايمونوگلوبولين تزريق مي كند

لرز   يا درد پشت وواكنش آنافيلاكتيك، فلبيت، تهوع، درد شكمي
  .كنترل مي كند

      

بيمار را آموزش مي دهد كه گل و گياه را از محيط خود دور نگه   31
  .دارد
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                                                                                                شيفت:نام بخش
  :ضاء و مهر نظام پرستاري ارزشيابام:                                                                نام عامل انجام كار

  )كاهش پلاكت(ترومبوسيتوپني  مداخلات پرستاري: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .آزمايشات بيمار را از نظر ميزان پلاكت بررسي مي كند  1

       .هر نوع علائم و نشانه هاي خونريزي را بررسي مي كند  2

       . ساعت چك مي كند8ز نظر خونريزي هر حفره دهان را ا  3

       .كند موز و تورم بررسي مييساعت از نظر پتشي، اك 8بيمار را هر   4

 ساعت از نظر افزايش اندازه و كاهش دامنه حركت 8مفاصل را هر   5
 .كنترل مي كند

      

 ساعت بررسي 8كتي بيمار را هر حر-وضعيت عصبي و حسي  6
 .كند مي

      

 ساعت حفره 8كه بيمار خونريزي از بيني داشته، هر در صورتي   7
 .بيني را بررسي مي كند

      

8  

 :در صورت بروز خونريزي بيني اقدامات زير را انجام مي دهد

  . درجه مي نشاند90بيمار را با زاويه: الف
  ).به قسمت نرم بيني( به بيني فشار وارد مي كند : ب
  .اني استفاده مي كنداز كمپرس سرد در قسمت پل بيني و پيش: ج
 دقيقه متوقف نشد پزشك را 15 تا 10اگر خونريزي در عرض : د

  .مطلع مي كند
 .در صورت تجويز پلاكت بلافاصله آن را وصل مي كند: هـ

      

       .از تزريق عضلاني خودداري مي كند  9

از قرار دادن درجه در مقعد، استفاده از شياف و دادن انما   10
 .خودداري مي كند

      

       .تا حد امكان از گذاشتن سوند ادراري خودداري مي كند  11

فشار خون را فقط در صورت لزوم اندازه گيري مي كند و كاف را   12
 . به اندازه مورد نياز باد مي كند

      

يد از وسايلي مثل تيغ ريش تراش و لباس تنگ به بيمار مي گو  13
 .استفاده نكند
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گيري از برخورد با اشياء و افتادن بيمار از نور كافي براي پيش  14
 .استفاده مي كند

      

اقدامات مناسب مراقبت از دهان را براي پيشگيري از شكنندگي   15
 .مخاط انجام مي دهد

      

 ساعت يك بار ترغيب 4 تا 2بيمار را به شست و شوي دهان هر   16
 .مي كند

      

ازنظر هماتوم  دقيقه 30 تا 20خط هاي وريدي و مركزي را هر   17
 .بررسي مي كند

      

       . دقيقه روي محل فشار وارد مي كند5بعد از كشيدن خط وريدي   18

       .مدفوع و ادرار بيمار را از نظر وجود خون بررسي مي كند  19

به بيمار براي پيشگيري از يبوست و در صورت تجويز پزشك،   20
 .ملين مي دهد
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 :                                                             تاريخ:                                  موزشي درماني يا بيمارستاننام مركز آ

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

   )كم خوني (مداخلات پرستاري آنمي : نوع فعاليت
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

ئم و نشانه هايي مثل خستگي، تاكي كاردي و سرگيجه را علا  1
 .بررسي مي كند

      

تست هاي آزمايشگاهي بيمار نظير هموگلوبين، هماتوكريت،   2
MCH ،MCV،MCHCرا كنترل مي كند . 

      

       .خواب و استراحت متعادل جهت افزايش انرژي بيمار برنامه ريزي مي كند  3
       .ت هاي مفيد و مورد نيازش ذخيره مي كندانرژي بيمار را براي فعالي  4

هنگامي كه مشكل بيمار برطرف شد فعاليت وي را تحت نظر خود   5
 .به تدريج افزايش مي دهد

      

ا لرز باعث از دست دادن انرژي دارد زيرمي بيمار را گرم نگه   6
 .)لباس مناسب و پتوي اضافي در اختيارش قرار مي دهد( شود مي

      

7  

  :اي زير را از نظر شناسايي كم خوني بررسي مي كندسيستم ه
  تحريك پذيري، سردرد، سرگيجه: سيستم اعصاب مركزي

  رنگ پريدگي، پتشي، پورپورا، زردي: پوست
  رنگ پريدگي: بستر ناخن ها

  زردي، پتشي: غشاهاي مخاطي
 حساسيت در ناحيه استرنوم و دنده ها: استخوان

      

       .نترل مي كند ساعت ك8علايم حياتي را هر   8

 درجه 60در صورت وجود مشكل تنفسي بيمار را در وضعيت  9
 .جهت تسهيل تنفس قرار مي دهد

      

در صورتي كه بيمار اكسيژن درماني در دستور درمان خود دارد،   10
 .اكسيژن به بيمار وصل مي كند

      

اندام ها، شكم و قسمت خاجي را از نظر وجود ادم بررسي و   11
 . كندگزارش مي

      

       .رژيم غذايي حاوي آهن بالا به بيمار مي دهد  12

13  
يك (درصورت تجويز پزشك، خون يا اجزاي خون تزريق مي كند 

 درصد 3سي ليتر هموگلوبين و دگرم در 1واحد خون حدود 
 ).هماتوكريت را افزايش مي دهد
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 :                                                                         تاريخ:                      نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  مداخلات پرستاري در يبوست: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

... مسهل و الگوي دفع بيمار را بررسي مي كند كه شامل استفاده از ملين،   1
 .است

      

2  
فاكتورهايي را كه مي تواند سبب تغيير در الگوي دفع شوند مانند 
بي حركتي، داروهاي شيمي درماني، مخدرها، رژيم غذايي كم فيبر 

 .يا دريافت كم مايعات را شناسايي مي كند

      

       .بيمار را از نظر مدفوع سفت شده بررسي مي كند  3
       .را بررسي و ثبت مي كندزمان و خصوصيات مدفوع   4

 ساعت بررسي 8اهاي روده اي هر شكم بيمار را از نظر صد  5
 .كند مي

      

در صورت انجام انما، نوع انماي انجام شده، ميزان و نوع محلول   6
 .را ثبت مي كند

      

 قوانين مؤسسه ،در صورت نياز به خارج كردن انگشتي مدفوع  7
 .ندمرور مي كخود را در اين زمينه 

      

8  
 ساعت بعد از انما، هيچ نوع حركت روده اي وجود 24اگر در طي 

از مسهل يا ملين استفاده ) زشكدر صورت تجويز پ(نداشت، 
 .كند مي

      

       .جذب و دفع مايعات را كنترل مي كند  9

 ليتر مايعات در روز به 3در صورت عدم وجود محدوديت مايعات،   10
 .بيمار مي دهد

      

       .   غذايي پر فيبر مي دهدرژيم  11

رك در صورت تحمل فعاليت تشويق بيمار را به ورزش و تح  12
 .كند مي

      

 ساعت در 8 تا 4مفاصل بيمار را در محدوده حركت طبيعي هر   13
 .بيماران بي حركت، حركت مي دهد

      

       .مراقبت از ناحيه پرينه را بعد از عمل دفع انجام مي دهد  14
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 :                                                             تاريخ:                                  آموزشي درماني يا بيمارستاننام مركز 

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

  مداخلات پرستاري در مشكلات پوست: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .ريخچه آلرژي بيمار را بررسي مي كندتا  1
        .علايم حياتي بيمار را چك مي كند  2

3  

مطمئن مي شود كه تمام وسايل و داروهاي مورد نياز براي 
 :شرايط اورژانس در دسترس باشند شامل

   ديفن هيدرامين-
  اپي نفرين-

  اكسيژن-

  ايروي-

  ساكشن-
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 :                                                             تاريخ:                                  رماني يا بيمارستاننام مركز آموزشي د

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

  اقدامات پرستاري در آلوپسي: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       . بيمار برقرار مي كندرابطه درماني با  1

قبل از شروع ريزش مو به بيمار اطلاعات مورد نياز را مي دهد تا   2
 .براي بهبود ظاهر خود از كلاه گيس استفاده كند

      

 روز بعد از 10-21به بيمار شرح مي دهد كه ريزش مو حدوداً   3
 .شروع شيمي درماني رخ مي دهد

      

غيير در رنگ و فرم مو را داشته به بيمار مي گويد كه انتظار ت  4
 .باشد

      

       .به ماهيت موقتي بودن از دست دادن موها تأكيد مي كند  5

به لزوم استفاده متناوب از كلاه گيس تأكيد مي كند تا پوست سر   6
 .بتواند در معرض هوا نيز قرار گيرد

      

شو و  متعادل شستPHبه بيمار مي گويد سر را با شامپوي داراي   7
 .هدد

      

 امكان دارد در معرض هوا قرار پوست سر را هرچه قدر كه  8
 .دهد تا تماميت پوست سر حفظ شود مي

      

هنگام در معرض آفتاب قرار گرفتن، پوست سر را جهت جلوگيري   9
 .از آفتاب سوختگي مي پوشاند
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 :                                                                        تاريخ:                       نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  مداخلات پرستاري در التهاب دهان و مخاط: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       . كنددر هنگام شيمي درماني، بهداشت دهان را رعايت مي  1

2  
با استفاده از چوب زبان و چراغ قوه به طور روزانه حفره دهان را 
بررسي مي كند و به رنگ، رطوبت و وجود خراشيدگي در دهان 

 .توجه مي كند

      

       .به رنگ، حجم و غلظت بزاق توجه مي كند  3

 ساعت در 4 تا 2 دقيقه قبل و پس از هر وعده غذايي و هر 30  4
 . بهداشت دهان را انجام مي دهدهنگام بيداري،

      

       .با استفاده از مسواك هاي نرم، دندان ها را مي شويد  5

6  
در صورت پايين بودن پلاكت ها يا عدم تحمل بيمار نسبت به استفاده 
از مسواك، از يك ابر ضخيم براي شستسوي دهان و پاك كردن 

 .مخاط استفاده مي كند

      

       . بدون الكل استفاده مي كنداز محلول هاي دهان شويه  7
       .هنگام شستشوي دهان، دندان هاي مصنوعي را خارج مي كند  8
       .در صورت وجود درد از يك مسكن استفاده مي كند  9

بيمار را از نظر سابقه مصرف الكل، استعمال دخانيات، پرتو   10
 .درماني و وجود سابقه شيمي درماني بررسي مي كند

      

د عوارض دهاني شيمي درماني و چگونگي بررسي دهان و در مور  11
 .مراقبت از آن به بيمار آموزش مي دهد
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                                                                                  شيفت:              نام بخش
  : پرستاري ارزشيابامضاء و مهر نظام:                                                                نام عامل انجام كار

  مداخلات پرستاري استئوماتيت : نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

 روز پس از شيمي درماني ايجاد 7 تا 5استئوماتيت معمولاً   1
 . روز باقي مي ماند10شود و تا  مي

      

2  
 :در صورت استئوماتيت خفيف

 . از محيط دهان كشت تهيه مي كند-
 . ساعت بررسي مي كند8 دهان را هر  حفره-

      

3  
روارگانيسم ها بيمار را تشويق به منظور كاستن از فعاليت ميك

 ساعت مراقبت 6 ساعت و شب ها هر 2كند هنگام بيداري هر  مي
 .دهان را انجام دهد

      

       . ساعت با مسواك نرم دندان ها را مي شويد4هر   4

دهانشويه بدون الكل يا نرمال هاي  محلولد با به بيمار مي گوي  5
 .سالين غرغره كند

      

       . هنگام بيداري از نرم كننده لب استفاده مي كند ساعت2هر   6

ضد ميكروبي و ضد قارچ استفاده در صورت نياز از عوامل   7
 .كند مي

      

براي تأمين راحتي و مراقبت دهان، قبل از صرف غذا از محلول   8
 .استفاده مي كند) ائينزايلوك(هاي بي حس كننده 

      

       . ساعت از يك مسكن خفيف استفاده مي كند4 يا 3هر   9
       .براي بهبود هرچه بيشتر، رژيم غذائي نرم و پر پروتئين  را توصيه مي كند  10

 ليتر مايع دريافت كند و از 2به بيمار توصيه مي كند روزانه   11
 .مصرف آب مركبات خودداري كند

      

12  

 :ت استئوماتيت شديددر صور
 . به منظور تعيين وجود ميكرواورگانيسم درخواست انجام كشت مي كند-
 . ساعت بررسي مي كند8 حفره دهان را هر -
 در صورتي كه خوردن غذا يا مايعات براي بيمار مشكل باشد، -

 .تغذيه وريدي مورد نياز است
ل  در صورتي كه انجام مراقبت دهان به دليل وجود درد مشك-

 دقيقه قبل از اجراي مراقبت از دهان، يك قاشق 15باشد، 
 .چايخوري ليدوكائين براي غرغره به بيمار مي دهد

 در صورت وجود قارچ در دهان، بيمار را به غرغره نيستاتين -
 .تشويق 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

  مخاط واژن و ركتوم مداخلات پرستاري در ضايعات: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

به راحتي هضم مي شوند استفاده از غذاهاي كم باقي مانده كه   1
 .كند مي

      

       .از داروهاي ضد اسهال استفاده مي كند  2

به بيماران خانم آموزش مي دهد وجود هر گونه درد، زخم يا   3
 .خونريزي از غشاء مخاطي پرينه و واژن را اطلاع دهند

      

به بيمار آموزش مي دهد پس از ادرار كردن ناحيه پرينه را با آب   4
 .و صابون ملايم شستشو دهد

      

 احساس راحتي بيشتر از حمام مار آموزش مي دهد برايبه بي  5
 . استفاده كندنشيمن

      

يشتر از دوش واژينال استفاده به منظور پيشگيري از تحريك ب  6
 .كند نمي

      

با بيمار صحبت مي كند تا هنگام وجود علائم تحريك مخاط واژن   7
 .از فعاليت جنسي خودداري كند

      

مي دهد كه علايم و نشانه هاي درگيري به بيماران مذكر آموزش   8
 .پرينه را گزارش كنند
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  مداخلات پرستاري در تهوع و استفراغ: ليتنوع فعا
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

1  
به بيمار و همراهان وي در مورد داروهايي نظير نيتروژن 
موستارد يا ديگر داروهائي كه موجب بروز حالت تهوع و استفراغ 

 .مي شوند آگاهي مي دهد

      

كاهش عوارض داروئي به بيمار و همراهان وي در مورد روش هاي   2
 .آموزش مي دهد

      

       .تاريخچه تهوع و استفراغ را در بيمار بررسي مي كند  3

وجود ديگر بيماري ها نظير ديابت يا هيپرگليسمي را در بيمار   4
 .بررسي مي كند

      

5  
براي كنترل بهتر تهوع از داروهاي ضد تهوع قبل از استفاده از 

 ساعت 24  ساعت تا6 تا 4 ي درماني و سپس هرداروهاي شيم
 .استفاده مي كند

      

براي كاهش تحريك مركز استفراغ در صورت تجويز پزشك از   6
 .آنتي هيستامين ها يا بار بيتورات ها استفاده مي كند

      

7  
به عوارض ) رگلان(در صورت استفاده از داروي متوكلوپراميد 

وارض از براي كنترل اين ع. نداكستراپراميدال آن توجه مي ك
 .مي كنداستفاده ) بنادريل(هيدرامين  ديفن

      

در طي شيمي درماني براي كنترل تهوع و ) آويتان(از لورازپام   8
 . مي كنداستفراغ استفاده

      

 غذايي بدون داروي ضد تهوع، براي مصرف وعده هاي  9
 .درماني را در انتهاي بعد از ظهر يا شب انجام مي دهد شيمي

      

ر كنترل تأثيرات ناشي از تركيب كردن داروها، به طور به منظو  10
 .مداوم مصرف داروهاي ضد تهوع را ارزيابي مي كند

      

11  

روش هاي پيشگيري از تهوع و استفراغ نظير صرف غذا در وعده 
هاي كوچك و به طور مكرر، صرف يك وعده غذايي كوچك قبل از 

 و پر شروع شيمي درماني و اجتناب از مصرف غذاهاي چرب
 .ادويه را آموزش مي دهد

      

       . و الكتروليت ها را كنترل مي كندCBCنتايج آزمايشگاهي نظير   12
       .علائم حياتي بيمار را كنترل مي كند  13

براي انجام بهترين مداخله، زمان شروع علائم، واكنش بيمار به دوزهاي   14
 .ندمختلف دارويي و تعداد دفعات انجام روش را ثبت مي ك
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       .براي بررسي هيدراتاسيون كافي، جذب و دفع را كنترل مي كند  15
        . اقدام مي كندIVدر صورت نياز،  به جايگزيني مايع از طريق   16

در زمان يكسان، با وزنه يكسان و ( وزن بيمار را به طور روزانه   17
  .اندازه گيري مي كند) لباس هاي مشخص

      

18  

يف تهوع و استفراغ قبل و بعد از شيمي درماني براي كاهش يا تخف
 :از روش هاي مختلف استفاده مي كند

كند، سپس مي  ساعت، بيمار غذا يا مايعات دريافت ن6 تا 4 براي -
 6 تا 4در صورت تهوع شديد فقط هر . غذاهاي نرم و سبك بخورد

  . ساعت يك بار مايعات مصرف كند، از غذاهاي خشك استفاده كند
يير ناگهاني وضعيت كه موجب بروز تهوع مي شود  از تغ-

  .خودداري كند

      

19  

 :از ديگر روش ها براي كنترل شدت علائم استفاده مي كند
هاي مورد علاقه، استفاده از  گفتگوهاي جالب، انجام فعاليت

صوير هاي آرام سازي، انجام تمرينات تنفسي ريتميك، ت روش
ديل سازي رفتاري، هاي تع خود هيپنوتيزمي، روش سازي، 

  موسيقي درماني

      

. كند  مناسب استفاده مي براي كنترل بوي عطر از يك اتاق با تهويه  20
  .لحفه هاي آلوده و مواد زائد است عاري از غذاهاي آماده، ماتاق

      

        . شود ميسطل هاي زباله به طور مكرر خالي  21

فاصله پس از ظرف مخصوص استفراغ، لگن و لوله هاي ادراري بلا  22
  .شودمي استفاده از اتاق خارج 
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  ت پرستاري در بي اشتهاييمداخلا: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

براي بهبود وضعيت اشتهاي بيمار از غذاهاي مورد علاقه وي   1
 .استفاده مي كند

      

       .غذا را با تزئينات جذاب و دماي مناسب ارائه مي دهد  2
       .شودمي تا حد امكان غذا در ميان جمع هاي دوستانه صرف   3
       .مي شودمراه غذا، آب خورده نه  4

براي خالي شدن سريع معده از غذاهاي پر كربوهيدرات استفاده   5
 .مي كند

      

غذاهاي نرم، صاف شده يا بدون طعم و بو با دماي خنك بهتر   6
 .تحمل مي شوند

      

       .اغلب غذاهاي شيرين ترجيح داده مي شود  7

ل هائي با پروتئين بالا، و نظير مكلم(با افزودن مكمل هاي غذايي   8
 .كالري و مواد مغذي غذا را افزايش مي دهد) شير خشك

      

براي هضم بهتر غذا، بيمار را تشويق مي كند تا غذا را به خوبي   9
 .بجود

      

 يك سوم به همين دليل. شودوعده صبحانه معمولاً بهتر تحمل مي   10
 .ار مي دهدقررا در اين وعده بيمار از ميزان كالري روزانه 
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  مداخلات پرستاري در اسهال: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  ام كارمراحل انج رديف
       .استفاده از داروهاي مسهل را بررسي مي كند  1

ديگرعلل اسهال نظير رژيم غذايي نامناسب،عفونت، استرس يا   2
 .پيشرفت بيماري را بررسي مي كند

      

3  

وضعيت هيدراتاسيون و الكتروليت هاي بيمار را با بررسي موارد 
 :زير كنترل مي كند

ر، وزن، الكتروليت ها، دفعات، ويژگي و حجم  جذب و دفع بيما-
  .مدفوع دفع شده

  وجود صداهاي روده اي، نفخ يا كرامپ-

      

       .وضعيت پوست ناحيه پرينه را بررسي مي كند  4

5  
از موز و پنير استفاده : ي كندرژيم غذايي بيمار را تصحيح م

 كند، از مصرف مايعات داغ، قهوه، ميوه هاي تازه و آب آلو مي
 .خودداري مي كند

      

6  
هنگامي كه نتايج آزمايشگاهي نشان دهنده كمبود پتاسيم است 
براي پيشگيري از بروز ضعف بدني، از غذاهاي پر پتاسيم استفاده 

 .مي كند

      

7  
 3در صورت نبود منع پزشكي، بيمار را تشويق مي كند تا روزانه 

ار از هاي سرش مايعاتي نظير نوشيدني. ليتر مايعات بنوشد
 .الكتروليت، آب انگور و آب ميوه جات را پيشنهاد مي كند

      

در صورت تجويز پزشك براي كنترل اسهال از داروهايي نظير   8
 .كائوپكتات يا ديفنوكسيلات استفاده مي كند

      

       .علايم يبوست را بررسي كرده و گزارش مي دهد  9

10  

مراقبت از به بيمار آموزش مي دهد يك پروتكل مشخص براي 
 :پرينه داشته باشد

 دفع به ملايمت با آب و صابون  ناحيه پرينه را پس از هر بار-
شويد و در هنگام خشك كردن ناحيه آن را از نظر وجود  مي

  .شكنندگي بررسي مي كند
  . پمادهاي تجويز شده را مصرف كند-
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 . از حمام نشسته براي ايجاد راحتي بيشتر استفاده كند-

 .فت بهبود از محافظ هاي پوست استفاده كند براي پيشر-

 :تمام موارد دفع را از نظر موارد زير كنترل مي كند  11

 دفعات، حجم، غلظت، وجود خون واضح يا مخفي

      

      .گيرد ، مراقبت از پرينه را به عهده ميدر صورت عدم توانايي بيمار  12

صورتي كه  ساعت كنترل مي كند و در 8وضعيت پرينه را هر   13
 . ساعت اين كار را انجام مي دهد4اسهال شديد است هر 

      

       .بيمار را روزانه وزن مي كند  14

 هنگام عدم تعادل الكتروليت و دفع پروتئين، بيمار را از نظر ادم   15
  .بررسي 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

  مداخلات پرستاري در سميت داروهاي شيمي درماني بر قلب: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .ي كندريتم و تعداد نبض را كنترل م  1

تغييرات اساسي در علائم حياتي، رنگ پوست، افزايش برون ده   2
 .ادراري و تنگي نفس را بررسي مي كند

      

3  

به خاطر دارد كه داروهايي مانند دوكسورابين در بالغين نبايد بيش 
 ميلي گرم در ليتر مربع باشد و داروهايي مثل 550 تا 450از 

 ميلي گرم در 550نبايد بيش از ) daunorubicin(دائونوروبيسين 
 در خطر كارديوتوكسيسيتي قرار ليتر مربع باشد زيرا بيمار را

 .دهد مي
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                                                                                           شيفت:     نام بخش
  : مهر نظام پرستاري ارزشيابامضاء و:                                                                نام عامل انجام كار

  مداخلات پرستاري در اثرات سمي داروهاي شيمي درماني بر ريه: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

اني در عملكرد ريه زماني ظاهر به خاطر دارد كه تغييرات ناگه  1
 . بيماري پيشرفت كرده است،شود كه اغلب مي

      

2  
 ساعت در طول 4هاي تنفسي هر ي صداقفسه سينه را برا

 يافته هاي غير عادي را گزارش درماني سمع مي كند و شيمي
 .كند مي

      

3  
 ساعت اندازه 4فشار خون، نبض، تنفس و درجه حرارت را هر 

 درجه 38( درجه فارنهايت 100گيري مي كند و دماي بالاي 
 .را گزارش مي دهد) گراد سانتي

      

       .با آزمون هاي دستور داده شده بررسي مي كندعملكرد ريه ها را   4
       .به بيمار روش سرفه و تنفس عميق را آموزش مي دهد  5

 ساعت تنفس عميق و سرفه را انجام 4به بيمار كمك مي كند هر   6
 .دهد

      

       .اكسيژن را در صورت تجويز و با احتياط به بيمار وصل مي كند  7

 ليتر در روز 3مايعات به بيمار در صورت عدم وجود محدوديت   8
 .مايعات مي دهد

      

       . در صورت دستور پزشك سرم درماني را شروع مي كند  9
       . ساعت بررسي و ثبت مي كند8جذب و دفع مايعات را هر   10

در صورت تجويز پزشك داروهايي نظير كورتيكو استروئيدها و   11
 .گشاد كننده هاي برونش را به بيمار مي دهد

      

در صورت وجود درمان با نبولايزر و فيزيوتراپي در انجام آن   12
 . كمك مي كند

      

       .نشانه ها و علائم سندرم ديسترس تنفسي را بررسي مي كند  13
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                           :                                   تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  مداخلات پرستاري در سميت داروهاي شيمي درماني بر كليه: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

 48 تا 24 ساعت قبل، حين و 24از هيدراتاسيون كافي به بيمار از   1
 . اطمينان حاصل مي كندساعت بعد از شيمي درماني

      

 ليتر 4 تا 3در صورت عدم وجود محدوديت به بيمار روزانه   2
 .مايعات مي دهد

      

       .مايعات وريدي را در صورت دستور پزشك به بيمار مي دهد  3

 ميلي 120جذب و دفع مايعات را ثبت مي كند و زماني كه كمتر از   4
 .ليتر دفع داشت گزارش مي دهد

      

5  
 ساعت زمان شيمي درماني 8ار را از نظر خون مخفي در طي ادر

بررسي مي كند و در صورت وجود، سرعت انفوزيون را كم كرده 
 .و خونريزي را به پزشك اطلاع مي دهد

      

را علائم حياتي را كنترل مي كند تا در اولين فرصت تغييرات   6
 . كندتشخيص داده و درمان را شروع

      

شار خون براي كاهش فشار خون بيمار در از داروهاي ضد ف  7
 .صورت تجويز پزشك استفاده مي كند

      

8  PHادرار را در صورت تجويز پزشك كنترل مي كند .       

 به PHبيكربنات سديم را در صورت تجويز پزشك براي نگهداري   9
 .بيمار انفوزيون 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

  اثرات سمي بر سيستم اعصاب مداخلات پرستاري در  :نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

علائم ( و بي حسي در بازوها، دست ها، پاها بيمار را از نظر ضعف  1
 .بررسي مي كند) اوليه سميت

      

       .بيمار را از نظر درد چانه و گرفتگي آن بررسي مي كند  2
       .كرامپ هاي شكمي، يبوست و ايلئوس پاراليتيك را بررسي مي كند  3

4  
 قبل از دادن داروها براي به دست آوردن بررسي عصبي را

 ساعت انجام مي 8 تا 4يه جهت بررسي اثر دارو هر اطلاعات اول
 .دهد

      

       .توانايي بيمار را از نظر انجام فعاليت هاي روزمره بررسي مي كند  5

محيط را از وسايل اضافي تخليه مي كند و محيط امن جهت   6
 .جلوگيري از افتادن بيمار فراهم مي كند

      

ز افت فشار خون به بيمار آموزش مي دهد براي جلوگيري ا  7
 .وضعيتي ابتدا روي لبه تخت بنشيند، سپس بايستد و بعد راه برود

      

       .رنگ و حرارت انتهاها به خصوص دست ها را بررسي مي كند  8

به بيمار و خانواده اش مي گويد كه علائم موجود موقتي هستند و   9
 .بعد از قطع داروها برطرف خواهند شد

      

10  

خل تراشه متوتركسات و سيتارابين، علائم در صورت تجويز دا
 1  تا كه بيمار حداقل بررسي مي كند و توجه دارد راCNSسميت 

ساعت بعد از تجويز دارو بايستي به حالت خوابيده قرار داده 
 .شود
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                                                 :             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  مداخلات پرستاري در سميت داروهاي شيمي درماني بر دستگاه توليد مثل: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

1  
تاريخچه مختصري از فعاليت جنسي، آموزش هاي جنسي و 

گرش هاي جنسي بيمار و اثرات بيماري يا درمان بر عملكرد ن
 .جنسي تهيه مي كند

      

2  
در صورت وجود مراكز نگهداري اسپرم به بيمار در مورد تكنيك 
هاي ذخيره اسپرم و امكان انجام اين كار قبل از شروع شيمي 

 . درماني اطلاعات مي دهد

      

شيمي درماني به قرص هاي ضد بارداري بايستي قبل از شروع   3
 .بيمار داده شود

      

به بيمار در مورد احتمال عقيمي آموزش مي دهد و پاسخ هاي   4
 .انطباقي مناسب او و همسرش را تقويت مي كند

      

به بيمار در مورد اينكه ممكن است عقيمي موقت يا دائم باشد   5
 .توضيح مي دهد

      

       .ي دهدبيمار را در صورت نياز براي مشاوره ارجاع م  6
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

   مداخلات پرستاري در سميت كبدي: نوع فعاليت
  

 ملاحظات  خير  بلي   انجام كارمراحل رديف
  تخريب و گسستگي پوست به علت خارش - الف

       . ساعت وضعيت پوست را بررسي مي كند8هر   1

بيمار را روزانه با آب حاوي مواد چرب كننده پوست جهت   2
 .پيشگيري از خشكي و خارش پوست حمام مي دهد

      

 كردن، حفظ رطوبت پوست را با استفاده از لوسيون بعد از حمام  3
 .مي كند

      

       .در صورت تجويز پزشك داروهاي ضد خارش به بيمار مي دهد  4

در صورت عدم ( ليتر در روز 4 تا 3استفاده از مايعات به اندازه   5
 .را تشويق مي كند) وجود محدوديت مايعات

      

    احتمال خونريزي به علت تغيير در مكانيسم انعقادي-ب
       .ايش خواب آلودگي را گزارش مي كندتغييراتي نظير افز  1
       . ساعت بررسي مي كند4 تا 2بيمار را از نظر علائم حسي هر   2

از مصرف داروهاي ناركوتيك و باربيتورات ها به علت سركوب   3
CNSخودداري مي كند . 

      

       .علايم خونريزي، ملنا، استفراغ خوني و پتشي را بررسي مي كند  4
       .نظر نفخ شكمي بررسي مي كندبيمار را از   5
       .صداهاي روده را بررسي مي كند  6
       .علائم حياتي و مطالعات آزمايشگاهي را كنترل مي كند  7
       .مراقبت از دهان را براي بيمار انجام مي دهد  8

در صورت عدم (بيمار را در وضعيت نيمه نشسته قرار مي دهد   9
 ).ممنوعيت

      

       .كند نريزي و ادم را به پزشك گزارش مي پوست، خوتغيير در رنگ  10

تغييرات در رنگ ادرار و مدفوع را كه نشان دهنده خونريزي است   11
 .بررسي و گزارش 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

  fludarabineتزريق داخل وريدي فلودارابين : نوع فعاليت

    :اهداف
   ارتقاء وضعيت خوني بيمار-1
   كنترل فرايند بدخيمي-2

  :مورد نيازوسايل 
   ميلي ليتر 250 نمكي  سرم قندي يا– آب مقطر – سي سي 5 سرنگ - عينك – گان – ماسك –دستكش  

  دوره ديدهپرستار : عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .دستكش، گان، ماسك و عينك مي پوشد  1

       .لوازم مورد نياز را زير هود منتقل مي كند  2

        . آب مقطر رقيق مي كندml 2محتويات ويال را با   3

 يا D/W % 5 سرم ml 125-100 محلول رقيق شده را در  4
  . دقيقه تزريق مي كند30 و طي  رقيق كرده%9/0نمكي

      

كليه وسايل يك بار مصرف را با رعايت اصول داروهاي خطرناك   5
 .دفع 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

 Fluorouracilتزريق داخل رگي فلوئورواوراسيل : نوع فعاليت

   كنترل فرآيند بدخيمي:هدف
  : مورد نيازوسايل 

   سي سي 20 سرنگ – ml 250 سرم قندي يا نمكي – ماسك – گان –دستكش 
   دوره ديده پرستار:عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       . ماسك و عينك مي پوشد گان، دستكش،  1

       .هود را روشن مي كند  2

       .دارو را با سرم قندي يا نمكي رقيق مي كند  3

        .در صورت تشكيل كريستال، ويال را در آب گرم قرار مي دهد  4

ر آب گرم ناپديد نشد، دارو غير قابل در صورتي كه كريستال ها د  5
  .مصرف است

      

        .قبل از تزريق دارو، دهان بيمار را معاينه مي كند  6

يا انفوزيون مداوم تزريق و را به صورت تزريق سريع وريدي دار  7
  .مي كند

      

       .كند رف را با رعايت اصول صحيح دفع ميكليه وسايل يك بار مص  8

        .روز عوارض بررسي مي كندبيمار را از نظر ب  9
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 Daunorubicinتزريق داخل رگي دانوروبيسين : نوع فعاليت

    سركوب تكثير سلول هاي سرطاني:هدف
  : مورد نيازوسايل 

آنژيوكت، پنبه الكل،  ( Ivline وسايل گرفتن – سي سي 20 سرنگ – ويال دارو – گان – ماسك –دستكش 
  ml 250 سرم قندي يا نمكي –) گارو، چسب

  پرستار دوره ديده: عامل انجام كار
  

 حظاتملا  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

 .دستكش، ماسك، گان و عينك مي پوشد  1
      

       .لوازم مورد نياز را زير هود منتقل مي كند  2

        . آب مقطر رقيق مي كندml 4محتويات ويال را با   3

        . سي سي مي كشد20محتويات ويال را با سرنگ   4

        . آب مقطر رقيق مي كندml 15- 10باقي مانده حجم سرنگ را با   5

       .ك رگ باز و مطمئن از بيمار تهيه مي كندي  6

        .جريان سرم را آزاد مي گذارد  7

       . دقيقه تزريق مي كند3-5دارو را به همراه جريان آزاد سرم، طي   8

كليه وسايل يك بار مصرف را در كيسه نايلوني ريخته، درب آن را   9
 .محكم مي بندد و سپس دفع مي كند
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 :                                                             تاريخ:                                  موزشي درماني يا بيمارستاننام مركز آ

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

 Dactinomycinتزريق داخل وريدي داكتينومايسين : نوع فعاليت

    :اهداف
   كاهش اندازه تومور-1
   جلوگيري از انتشار سلول هاي سرطاني از طريق سركوب فرآيند تكثير-2

  :مورد نيازوسايل 
 سرم قندي – آب مقطر – سي سي 5 سرنگ – هود –) گان، ماسك، عينك، دستكش ( لوازم ايمني فردي  

   سي سي50پنج درصد يا نمكي به ميزان 
  دوره ديده پرستار :عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .ماسك، عينك، گان و دستكش مي پوشد  1

       .وسايل مورد نياز را زير هود منتقل مي كند  2

        . آب مقطر رقيق مي كندml 1/1 از دارو را با  mg 5هر   3

دارو ( يك رگ باز كاملاً مطمئن از ناحيه ساعد بيمار مي گيرد   4
  ).بسيار تاول زا است 

      

 رقيق كرده N.S يا %5 سرم دكستروز ml 5ويال را با محتويات   5
  . دقيقه تزريق مي كند10-15طي 

      

كليه وسايل يك بار مصرف استفاده شده را با رعايت اصول مواد   6
 .خطرناك دفع 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

 Dacarbazineتزريق داخل رگي داكاربازين : نوع فعاليت

    :اهداف
   كاهش اندازه تومور-1
   جلوگيري از انتشار سلول هاي سرطاني به وسيله سركوب فرآيند تكثير-2

  :مورد نيازوسايل 
 – ويال حاوي دارو – پنبه الكل – ست سرم –) سي سي D.W ) 200-100 %5 سرم – سي سي 5سرنگ  

  دستگاه هود
  پرستار دوره ديده: عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .دستكش، گان، ماسك و عينك مي پوشد  1

       .هود را روشن مي كند  2

       .ه داخل ويال تزريق مي كند سي سي آب مقطر را ب5-3  3

قبل از خارج كردن سر سوزن، هواي داخل ويال را آسپيره مي كند   4
  .تا از تشكيل آئروسل جلوگيري شود

      

       .محتويات ويال را به داخل سرنگ مي كشد  5

 مي ريزد %5 سي سي سرم قندي 100-200محتويات سرنگ را در   6
 . دقيقه تزريق مي كند30و طي 

      

ويال هاي استفاده شده را داخل كيسه نايلوني ريخته با دقت سر   7
 .كيسه را گره مي زند و سپس در سطل زباله مي اندازد

      

، زيرا دارو به نور حساس پيچيد ميدور سرم و ست سرم فويل   8
 .است

      

نشت دارو موجب سوزش در ناحيه مي شود، اما به ندرت موجب   9
 .تاول مي شود

      

 تا اثرات تهوع زايي كند مي ساعت قبل شروع 4-6 از  راروتراپيهيد  10
 .دارو كاهش يابد

      

11  

بعد از اتمام تزريق، كليه وسايل يك بار مصرف استفاده شده را 
سپس با نصب . در كيسه نايلوني ريخته، درب آن را محكم مي بندد

به خارج بخش منتقل )) رطان زا خطر داروهاي س(( بر چسب 
 .كند مي
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 Epirubicinتزريق داخل رگي اپيروبيسين : نوع فعاليت

   :هدف
   سلول هاي سرطاني كنترل رشد و تكثير

  : مورد نيازوسايل 
 سي 500 - چسب– گارو – پنبه الكل – آنژيوكت – سي سي 20 سرنگ – ماسك – عينك – گان –دستكش 

   %5يا قندي N.S سي سرم 
   دوره ديدهپرستار: عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .دستكش، گان، ماسك و عينك مي پوشد  1
       .لوازم مورد نياز را زير هود منتقل مي كند  2

3  
 3-5 با جريان آزاد سرم طي ml /mg 1دارو را با غلظت 

  .دقيقه تزريق مي كند
      

        .از رگ مطمئن و باز استفاده مي كند  4

5  
كليه وسايل يك بار مصرف را با رعايت اصول داروهاي 

 .خطرناك دفع مي كند

      

6  
اوراسيل تركيب نمي كند، زيرا  فلورودارو را با هپارين و

 .واكنش مي دهد

      

        .شويد هايش را مي دست  7
        .كند اقدامات انجام شده و واكنش بيمار را ثبت مي  8
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                      :                                        تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 Methotrexateتزريق داخل رگي متوتركسات : نوع فعاليت

    :اهداف
   سركوب سلول هاي بدخيم-1
   كاهش اندازه تومور-2
   كاهش تورم و درد و ارتقاء كيفيت زندگي بيمار-3

  : مورد نيازوسايل 

3 سرم نرمال سالين يا– پنبه الكل – عينك –دستكش 
2

3
 – سي سي 20 سرنگ – ماسك– با حجم مناسب 1

   چسب - آنژيوكت – گان –گارو 
  پرستار دوره ديده: عامل انجام كار

 
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .دستكش، ماسك، گان و عينك مي پوشد  1
       .ي كندلوازم مورد نياز را زير هود منتقل م  2
       .دارو را با توجه به دوز و مدت تزريق، رقيق و تزريق مي كند  3

 پوست و استنشاق دارو خودداري حين آماده سازي از تماس  4
  .كند مي

      

كليه وسايل يك بار مصرف استفاده شده را طبق اصول مواد   5
 .خطرناك دفع مي كند

      

ه نظر پزشك متفاوت  غلظت و مدت زمان تزريق با توجه ب،مقدار  6
 .است
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 Carmustineتزريق داخل وريدي كارموستين : نوع فعاليت

    :اهداف
   مهار فرآيند رشد تومور-1
   مهار انتشار تومور-2

 سي 5 سرنگ – سي سي 250 سرم قندي يا نمكي - عينك – ماسك – گان –دستكش : مورد نيازوسايل 
   ويال دارو –سي 

  پرستار دوره ديده: عامل انجام كار
 

 
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .نك و گان مي پوشددستكش، ماسك، عي  1
       .دارو را با حجم مناسب از سرم رقيق مي كند  2

) با توجه به دستور پزشك (  ساعت 3 دقيقه تا 15سرم را طي   3
 .تزريق مي كند

      

تزريق دارو ممكن است موجب سوزش ناحيه تزريق شود، در   4
  .صورت درد از كيسه يخ استفاده مي كند

      

مصرف را داخل كيسه نايلوني ريخته و  طبق كليه وسايل يك بار   5
 .اصول مواد خطرناك دفع مي كند

      

       .دستانش را مي شويد  6
        .كند اقدامات انجام شده را ثبت مي  7
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                           :                                   تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 Cisplatinتزريق داخل وريدي سيس پلاتين : نوع فعاليت

    :اهداف
   كاهش اندازه تومور-1
   مهار افزايش تعداد سلول-2

 سي 50 سرنگ – گان – ماسك – دستكش يك بار مصرف – سي سي D/W 1000 % 5سرم : مورد نيازوسايل 
   ست سرم– ترالي كد – فويل آلومينيومي – ويال دارو –سي 

  پرستار دوره ديده: عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .دستكش، گان، ماسك و عينك را مي پوشد  1
       .محتويات ويال را  داخل سرم رقيق مي كند  2
       .ست سرم را به سرم وصل مي كند  3

دارو به نور (  ست سرم و بطري آن را با فويل مي پوشاند دور  4
  ).حساس است و تجزيه مي شود

      

       .سرم را طي يك ساعت يا مطابق دستور پزشك تزريق مي كند  5
       .در صورت واكنش حساسيتي ترالي كد در دسترس است  6

بعد از اتمام تزريق، كليه وسايل يك بار مصرف را داخل كيسه   7
  .ي ريخته و بعد از بستن آن داخل سطل زباله مي اندازدنايلون

      

       .ش را با آب و صابون مي شويدياه دست  8
        .كند مقدار دارو و واكنش بيمار را به دارو ثبت مي  9
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                                        :                      تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 Irinotecanتزريق داخل وريدي : نوع فعاليت

  :هدف
  مهار افزايش سلول هاي بدخيم 

  : مورد نيازوسايل 
 – ويال دارو – سي سي 10 سرنگ – گان – ماسك– دستكش يك بار مصرف – N.S سي سي 1000سرم 
  سرمست 

   دوره ديدهپرستار: عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .دستكش، گان و ماسك را مي پوشد  1
       . سي سي مي كشد10محتويات ويال را با سرنگ   2

  غلظت نهايي بيشتر از( داخل سرم رقيق سازي را انجام داده   3

mg/ ml 8/2- 12/0 نباشد.(  
      

        . دقيقه تزريق مي كند90طي دارو را   4

بعد از تزريق، كليه وسايل يك بار مصرف را داخل كيسه نايلوني   5
 .ريخته و بعد از بستن، داخل سطل زباله مي اندازد

      

       .ش را با آب و صابون مي شويدياه دست  6
        .كند ثبت ميبيمار را به دارو مقدار دارو و واكنش   7
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 :                                                             تاريخ:                                  موزشي درماني يا بيمارستاننام مركز آ

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

 Etoposideتزريق داخل رگي اتوپوسيد : نوع فعاليت

    :اهداف
   كاهش تكثير سلول هاي سرطاني-1
   ارتقاء پارامترهاي خوني در لوسمي-2

  : مورد نيازوسايل 
   سي سي20 سرنگ – 18 سر سوزن – سي سي N.S 1000سرم  – گان – ماسك –دستكش 

  پرستار دوره ديده: عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .دستكش، ماسك، گان و عينك مي پوشد  1
       .ير هود منتقل مي كندلوازم مورد نياز را به ز  2
        . دقيقه تزريق مي كند30 طي mg/ ml 2% دارو را با غلظت   3
        .از سرم نرمال سالين جهت رقيق سازي استفاده مي كند  4

كليه وسايل يك بار مصرف را با رعايت اصول داروهاي خطرناك   5
 .دفع مي كند

      

        .شويد هايش را مي دست  6
        .كند كنش احتمالي را ثبت ميمقدار دارو و وا  7
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

 131 درمان با يد راديو اكتيو: نوع فعاليت

    :اهداف
  پيشگيري از عود بيماري-1
  تهاجم به كپسول تيروئيد-2
  پيشگيري از متاستاز-3

  : مورد نيازوسايل 
 كيسه – گان ضد آب – بر چسب احتياط -» احتياطات پرتوتابي «  كارت – دوزيمتر جيبي –فيلم نشانگر 

 – سطل زباله – هاي مقاوم به اشعه  دستكش– پد جاذب – پوشش پلاستيكي –پلاستيكي تميز براي ذرات آلوده 
  محافظ سربي: در صورت لزوم
  دوره ديدهپرستار : عامل انجام كار

  
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .روش كار را براي بيمار و خانواده وي توضيح مي دهد  1
       .اهداف را با يكديگر مرور مي كنند  2

فظ ايمني بيمارستان، عوارض قبل از شروع روش، از پروتوكل ح  3
 .سوء اين روش، مداخلات و مراقبت در خانه آگاهي مي يابد

      

        .از بيمار رضايت نامه آگاهانه مي گيرد  4

سوال  ) …نظير ماهي، ميگو و ( از بيمار در مورد حساسيت به يد   5
 .مي كند

      

ه ي داروهاي مصرفي سوال مي كند از بيمار در مورد تاريخچ  6
 ).صرف كربنات ليتيوم مي تواند جذب يد را افزايش دهد م(

      

7  
تاريخچه وضعيت سلامتي بيمار نظير وجود تهوع، اسهال، سرفه 

وجود اين ( همراه خلط و ترشحات سينوس را كسب مي كند 
 ).ترشحات مي تواند خطر انتشار مواد راديو اكتيو را افزايش دهد 

      

       .ر مي آورددندان هاي مصنوعي بيمار را د  8

بيمار را تشويق مي كند به جاي استفاده از لگن يا لوله در بستر، از   9
 .توالت استفاده كند و پس از دفع سه بار سيفون توالت را بكشد

      

       .به بيمار تذكر مي دهد كه تا اتمام روش در اتاق خود باقي بماند  10
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 3كند روزانه در صورت نبود منع پزشكي، بيمار را تشويق مي   11
 .ليتر مايعات بنوشد

      

12  
 ساعت اول پرتوتابي براي تحريك 24بيمار را تشويق مي كند در 

ترشحات غدد بزاقي و جلوگيري از التهاب، از آدامس يا آب نبات 
 .استفاده كند

      

قبل از شروع روش اطمينان مي يابد كه تمام تست هاي   13
 .آزمايشگاهي انجام شده است

      

لم نشانگر يا دوزيمتر استفاده ر تمام طول شيفت كاري از فيد  14
 .كند مي

      

يل موجود در اتاق دستكش مخصوص براي لمس بيمار يا وسا  15
 .پوشد مي

      

 دقيقه نزد 30 ساعت بيش از 24اجازه نمي دهد ملاقات كنندگان در   16
  .بيمار بمانند

      

 صورت مي گيرد فقط مراقبت هاي پرستاري ضروري براي بيمار  17
  .و روش هايي نظير حمام در تخت انجام نمي شود

      

18  
 بخشدر صورت ريختن استفراغ يا ادرار بيمار در كف اتاق به 

پرتوتابي اطلاع مي دهد و به خدمه توصيه مي كند از دستكش 
  .مقاوم به اشعه استفاده كنند

      

        .كند ميبه طور روزانه بازنگري را اتاق بيمار   19

پس از ترخيص بيمار اتاق بايد توسط پرسنل دپارتمان انكولوژي   20
  .پاكيزه شود

      

        .براي ويزيت هاي پيگيري برنامه اي براي بيمار تهيه مي كند  21

22  
احتياطات راديوتراپي، آموزش به بيمار و خانواده، تحمل بيمار 
نسبت به روش ايزولاسيون و ارجاع به مراكز مشاوره سرطان را 

  .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

 پرتو درماني  كاشتني: نوع فعاليت
    :اهداف

  ن با نابودي كامل آن درمان سرطا-1
   كنترل سرطان و جلوگيري از پيشرفت بيماري-2
   تخفيف علايم بيماري-3

 – ظروف سربي – كارت احتياط پرتو درماني براي نصب روي در – فيلم نشانگر يا دوزيمتر : مورد نيازوسايل 
  محافظ سربي:  در صورت لزوم–فورسپس با دسته بلند 

  شرايطپرستار واجد : عامل انجام كار
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .هدف از درمان را براي بيمار توضيح مي دهد  1

قبل از شروع درمان، ايمن بودن روش، پروتكل هاي بيمارستاني،   2
 .عوارض سوء استفاده و مداخلات مورد نظر را بررسي مي كند

      

       . را روي در نصب مي كندپرتودرمانيكارت احتياطات   3
        .اطمينان مي يابد كه از بيمار رضايت نامه گرفته شود  4

قبل از شروع روش از انجام تست هاي آزمايشگاهي اطمينان   5
 .حاصل مي كند

      

       .به مچ دست بيمار مي بندد» توجهات پرتو درماني« يك دستبند حاوي   6

كند و در تمام طول شيفت از فيلم هاي بج يا دوزيمتر استفاده مي   7
.فقط افرادي كه داراي بج هستند اجازه ورود به اتاق بيمار را دارند

      

براي مواجهه با حداقل اشعه سه اصل زمان، فاصله و استفاده از محافظ   8
 .بردمي را به كار 

      

       . براي بيمار انجام مي دهد رافقط مراقبت هاي پرستاري ضروري  9

تو درماني، تكنيسين پرتو درمـاني  هنگام تعويض پانسمان ناحيه پر    10
 . حضور دارد

      

 ماده كاشتني خارج شده و به صورت مناسب دور انداخته قبل از ترخيص  11
 .شودمي 

      

12  
در افرادي كه پرتو درماني دائمي دارند فقط هنگامي كه سطح راديو 

 متر 1رم در ساعت در فاصله گ ميلي 5اكتيويته آن ها به كمتر از 
 .توانند مرخص شوندبرسد مي 

      

13  
 آموزش به بيمار و خانواده وي،  وجود پرتو درماني، عوارض  سوء،

واكنش بيمار، تحمل ايزولاسيون براي بيمار، مشاركت خانواده در اين 
 .روش و ارجاع به سرويس هاي محلي را ثبت مي كند

      



استانداردهاي خدمات پرستاريچك ليست 

 
290

 :                                                                        تاريخ:                       نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان
:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش

  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                نام عامل انجام كار
 پرتو درماني خارجي: نوع فعاليت

    :اهداف
   درمان سرطان با نابودي كامل آن-1
  كنترل سرطان و جلوگيري از پيشرفت بيماري-2
   تخفيف علايم بيماري-3
  : مورد نيازسايل و

  بج يا دوزيمتر جيبي ) Badge( فيلم –دستگاه پرتو درماني 
   دوره ديدهپرستار: عامل انجام كار

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
       .روش انجام كار را براي بيمار و خانواده توضيح مي دهد  1
       .هدف از انجام اين روش را توضيح مي دهد  2
       . از انجام اين روش و همچنين راه هاي تسكين آن را بيان مي كندعوارض ناشي  3
        .عوارض طولاني مدت را عنوان مي كند  4
       .از بيمار رضايت نامه آگاهانه مي گيرد  5
       .نتايج آخرين تست هاي آزمايشگاهي را بررسي مي كند  6

تار بخش موارد غير طبيعي موجود در تست هاي آزمايشگاهي را به پرس  7
 .پرتو درماني اطلاع مي دهد

      

       .بيمار را به بخش پرتو درماني منتقل مي كند  8

گذاري  براي اطمينان از محل پرتو درماني، ناحيه مورد نظر را با ماژيك علامت  9
 .كند مي

      

       .قرار مي دهد ) Simulator( بيمار را زير دستگاه شبيه ساز   10
       .ارمي دهدوضعيت مناسب به بيم  11
       .پس از پايان كار بيمار را به بخش هدايت مي كند  12

13  

احتياطات پرتو درماني حين درمان، مداخلات انجام شده و تأثير آن، ميزان 
شدت عوارض سوء آموزش به بيمار و خانواده و واكنش بيمار، تحمل 

نواده، بيمار نسبت به روش هاي ايزولاسيون، رعايت اين موارد از سوي خا
 .كند ثبت ميرا آموزش براي ترخيص و ارجاع به سرويس هاي سرطان 

      

       .روش انجام كار را براي بيمار و خانواده توضيح مي دهد  14
       .هدف از انجام اين روش را توضيح مي دهد  15

نين راه هاي تسكين آن را بيان عوارض ناشي از انجام اين روش و همچ  16
 .كند مي

      

  


