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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  معده اي  -كار گذاشتن لوله بيني  :نوع فعاليت
  :هدف

   روده اي ـ تغذيه از طريق لوله معدي و، درمان معاينه  
    :مورد نيازوسايل 
 8 الي 5 براي كودكان و14 الي 10 براي بالغين،18 يا 16   ،14   ،12 شماره هاي  معمولاً(  معده اي ،لوله بيني

) نسوند نلاتون ـ دستگاه ساكش( تجهيزات ساكشن - ظرف براي استفراغ -) براي نوزادان و شير خواران
 محلول سرم - سي سي مخصوص گاواژ50 سرنگ -محلول در آب ژل  - دستكش- ليوان آب -  چسب–

   پزشكي  گوشي-فيزيولوژي
   پرستار واجد شرايط :عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

        .  با بيمار ارتباط برقرار مي كند   1
        . مي كند  محيط امن و خلوت براي بيمار فراهم   2
        .  قرار مي دهد وسايل را از قبل آماده كرده و در دسترس  3
        . مي كند  دستور پزشك را كنترل كار،  قبل از انجام   4

5  
 .مي گذارد قبل از گذاشتن لوله چند دقيقه آن را در جاي سرد 

چنانچه بيمار بيهوش است و نياز به ساكشن حلق ودهان دارد قبل 
  .  آن را انجام مي دهد  ،NGTاز گذاشتن 

      

 و دستكش  مي شويد دستان خود را قبل از انجام پروسيجر  6
  . پوشد مي

      

  در وضــعيت نيمــه نشــسته قــرار گيــردكنــد مــي  بــه بيمــار كمــك  7
  .)اگركنترانديكاسيون ندارد (

      

         .  مي گيرددر سمت راست بيمار قرار  است  اگر راست دست  8
         .مي زندعلامت  خل شوداه را تا قسمتي كه بايد د اندازه لول  9
        . مي كند  ل محلول در آب چرب ژ چند سانت اول لوله را با   10
        .  لوله را از يك سوراخ بيني وارد مي كند   11

 سرش را كمي به مي گويدبه بيمار   وقتي لوله به حلق بيمار رسيد  12
    .جلو خم كند و يك جرعه آب بنوشد

      

        . آنقدر لوله را داخل مي كند تا به محل علامت زده برسد   13
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14  
،  مطلع شود در محل صحيحيري لولهگكه از قرار  براي اين

آسپيره مي كند يا هوا داخل لوله تزريق مي كند محتويات معده را 
  .  با گوشي سمع مي كند و

      

ن را به وسيله  آ  پس از اطمينان از قرار گرفتن لوله در معده،  15
  . چسب ثابت مي كند

      

        . وسايل را جمع كرده و دستكش را خارج مي كند  16
        . مي كند مراحل انجام كار و حالات بيمار را درگزارش ثبت   17
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                                                      :        تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب                                                            :    نام عامل انجام كار
   تغذيه از طريق لوله غذايي:عنوان فعاليت

  :هدف
  .باشند تأمين مواد غذايي بيماراني كه قادر به دريافت مواد غذايي از راه دهان نمي

  :مورد نيازوسايل 
 80( آب به ميزان كافي  -  ظرف مدرج -ق دستور و رژيم غذايي خاص بيمار طبماده غذايي ميكس شده

  ست گاواژ  -گوشي  -  سي سي60سرنگ  -حوله يا پد نگه دارنده  -كلمپ  - )سي سي 
   پرستار واجد شرايط :عامل انجام كار

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .مي كند  با بيمار ارتباط برقرار  1
        .مي كند  ط امن براي بيمار ايجاد محي  2
        .مي شويددستان خود را   3
        .دستكش تميز مي پوشد  4
        .از قبل آماده مي كند ل مورد نياز رايوسا  5
        .مي كند تا در وضعيت نشسته يا نيمه نشسته قرار گيرد به بيمار كمك   6

با (از محل صحيح لوله غذايي اطمينان حاصل مي كند   7
  ).آسپيراسيون

      

        ).درجه حرارت بايد ولرم باشد(ماده غذايي را از نظر دما كنترل مي كند    8
        .مي كند   سي سي آب گاواژ30قبل از انجام گاواژ   9

 سرنگ حاوي ماده غذايي  را سر لوله قرار ،لوله را كلامپ كرده  10
  .مي دهد

      

        . مواد غذايي وارد معده شود،ه تا با نيروي جاذبدگير مي سرنگ را بالا  11

به آهستگي را نوستومي و گاستروستومي است  مواد ژاگر لوله غذايي ژ  12
  . مي كندتزريق

      

 تا داخل ژ مي كند گاوا سي سي آب مجددا50ًبعد از انجام گاواژ مقدار   13
  .لوله شسته شود 

      

        .نگه مي دارد درجه 30پوزيشن سر بيمار را حداقل به مدت نيم ساعت   14

ده و به پزشك كررا متوقف ژ در صورت عدم تحمل بيمار گاوا  15
   .مي دهداطلاع 

      

        .ا را مي شويده ل را جمع آوري كرده ، دستيوسا  16

  بيمار را عدم تحملمواردن و آميزان مايع گاواژ شده ، ساعت   17
  .مي كندثبت 

      

        .جذب و دفع  ثبت مي كندميزان مايعات گاواژ شده را در فرم   18
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

                                                                  : شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                نام عامل انجام كار
  عده اي  مـ لوله بيني  معده از طريقشوي و شست :عنوان فعاليت

  :هدف
   و مواد سمي از داخل معده خارج نمودن خون

  :مورد نيازوسايل 
  سرم فيزيولوژي ـ رابط ـ ست مخصوص لاواژ 

   پرستار واجد شرايط:عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .مي كند و از دستگاه ساكشن يا تغذيه جدا مي كند   لوله را كلامپ  1
        . مي كند تا لوله در معده باشد  كنترل رويه،از انجام قبل   2

3  

 بعد كلمپ را ، سي سي را با سرم فيزيولوژي پر مي كند50سرنگ 
 به راحتي وارد محلولباز كرده و به آهستگي تزريق مي كند، اگر

نشد از نظر مسدود شدن و نحوه قرار گيري پزشك را مطلع 
  .كند  مي 

      

        .شو برگردد  و  تا مايع شستي كشدمپيستون سرنگ را   4

ت مواد خارج امواد خارج شده را اندازه گيري مي كند و خصوصي  5
  . مي كند  شده را ثبت 

      

        . مي شويداگر لوله كدر بود چند بار ديگر آن را   6

 و لوله را به مي كشددوباره لوله را كلامپ كرده سرنگ را بيرون   7
  . وصل مي كند و كلامپ را باز مي كنددستگاه ساكشن يا تغذيه 

      

          .مي كندحفظ را  بهداشت دهان بيمار ،بعد از در آوردن لوله  8

9  
 ساعت گذاشتن و خارج كردن  شامل ثبت مي كندمواردي را كه

لوله ، نوع و اندازه لوله، مشكلاتي كه در حين گذاشتن لوله پيش 
  .باشدمي  كه محدوديت ايجاد كرده موارديآمده و 
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

   معده اي -مراقبت از لوله بيني : نوع فعاليت
  :اهداف

   از كاركرد صحيح لوله بيني، معدي  اطمينان-1
  .  كنترل عملكرد گوارشي بيماراني كه لوله بيني معدي دارند-2

  :مورد نيازوسايل 
    ـ تجهيزات ساكشن ـ تجهيزات دهان شويه ـ دستكش ـ گوشي پزشكي CC 50سرنگ  

   پرستار :عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        . شويددست ها را مي  1
        .دستكش مي پوشد  2
        .با بيمار ارتباط برقرار مي كند و فرآيند كار را توضيح مي دهد  3

 كنترلاز نظر باز بودن  ساعت يكبار 4هر  را لوله بيني ، معده اي   4
  .مي كند

      

         .رد رنگ موادي كه از لوله خارج مي شود توجه دابه  5

فع مايع را از طريق لوله بيني ، معده  ساعت ميزان دريافت و د8هر   6
   . ي مي كندگير اي اندازه 

      

        .انجام مي دهدبه طور روتين را مراقبت از دهان   7
        .مي دهدبه طور روتين انجام را مراقبت از سوراخ بيني   8

 نموده و NGT   از هوا با سرنگ وارد CC  10مقدار   9
  . آسپيراسيون را انجام مي دهد

      

   مقدار ، رنگ ،(مي كند  به مقدار برگشت  مواد غذايي در لوله توجه   10
  ). بو

      

 NGTبا گوشي ناحيه معده را سمع مي كند تا از محل درست   11
  . اطمينان حاصل مي كند

      

        . حالات بيمار و مراحل انجام كار را در گزارش ثبت مي كند  12
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 :                                                             تاريخ:                                  اننام مركز آموزشي درماني يا بيمارست

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

   معده اي-آوردن لوله بيني در :نوع فعاليت
  :اهداف

   جلوگيري از تروماي وارده به دستگاه گوارش -1
   عفونت در سيستم گوارشي  پيشگيري از ايجاد-2
   كمك به برگشت مكانيسم طبيعي گوارش -3

  : مورد نيازوسايل 
  دستگاه ساكشن ـ سوند نلاتون ـ دستكش 

   پرستار :عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

 و مراحل انجام كار را توضيح با بيمار ارتباط برقرار مي كند  1
  .دهد مي

      

        .مي كند امن و خلوت براي بيمار ايجاد  محل   2

دست ها را شسته . بيمار را در وضعيت نيمه نشسته قرار مي دهد  3
  .و دستكش مي پوشد

      

        .باز مي كند نوار چسب را به آرامي از اطراف بيني بيمار   4
        .لوله را كلمپ كرده و به بيمار مي گويد كه نفس خود را نگه دارد  5

به آهستگي را يمار بازدم انجام مي دهد لوله بيني ، معده اي وقتي ب  6
   .مي كند خارج  با يك حركتو

      

        .براي اطمينان، ساكشن دهان و ته حلق را انجام مي دهد  7
        .دهان شويه براي بيمار انجام مي دهد  8
        .مي كند مواد دفعي را به روش صحيح دفع   9
        . ها را مي شويد ستها را درآورده و د دستكش  10

 نگه NPO ساعت تا برگشت رفلكس بلع، 2-3بيمار را به مدت   11
  .دارد مي

      

را به طور دقيق ثبت مي كند و  مراحل انجام كار و حالات بيمار  12
  .گزارش 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

   مراقبت مربوط به مشكل بلع :نوع فعاليت
  : اهداف

  .  درعمل بلع بيمار پيشرفت حاصل شود-1
  .دهد  كه عمل بلع را بهتر انجام مي بيمار اظهار كند-2
  . دن دچار سرفه و خفگي نشود فرد هنگام خوردن و آشامي-3

   طبق نياز:مورد نيازوسايل 
  پرستار : عامل انجام كار

  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

محيط فيزيكي را براي غذا خوردن بيمار تا حد امكان آرام و بدون   1
  . استرس مي كند

      

       . قرار مي دهد)  درجه90(  نشسته بيمار را در وضعيت كاملاً  2

تر  با مشورت متخصص تغذيه به بيمار غذاهايي مي دهد كه راحت  3
 ).مثل پوره ( شود بلعيده 

      

به بيمار آموزش مي دهد كه تركيبات مختلف غذايي را هم زمان داخل   4
  .دهان نگذارد

      

براي بيمار ...   موز و  از مصرف  غذاهاي چسبنده نظير نان نرم ،  5
 . خودداري مي كند

      

       . پشت بيمار را هنگام تغذيه به نرمي ماساژ مي دهد  6
       . مواد غذايي سرد و گرم را به طور همزمان به بيمار  مي دهد  7

هاي بزرگ در دهان بگذارد و در صورت  لقمهنمي گذارد بيمار   8
 ). در بيماران رواني  مثلاً( ش برايش لقمه مي گيردلزوم خود

      

ن بيمار اختصاص مي دهد و به وي زمان كافي به غذا خورد  9
 .گويد لقمه هايش را خوب بجود و موقع غذا خوردن عجله نكند يم

      

       . هميشه دستگاه ساكشن در دسترس دارد  10

با يك آسيب شناس گفتار و زبان  در مورد اختلال بلع در بيمار و   11
 . تمهيدات مورد نياز دراين مورد مشورت مي كند

      

و مشاهدات خود را در پرونده بيمار و برگه گزارش اقدامات   12
 . پرستاري 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

  )تاني دستگاه گوارش تح(انجام آندوسكوپي مراقبت هاي قبل و بعد از  : ن فعاليتعنوا 
  : اهداف 

   آماده كردن بيمار جهت انجام آندوسكوپي -1
   كنترل بيمار از نظر عوارض بعد از انجام آندوسكوپي-2

  طبق نياز: مورد نيازوسايل 
  پرستار واجد شرايط  : عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  ارمراحل انجام ك رديف

و ) انما (به بيمار در مورد آندوسكوپي و آمادگي هاي قبل   1
  .عوارض بعد از انجام رويه تشخيصي توضيح مي دهد

      

        .رضايت نامه قانوني از بيمار مي گيرد  2

 ساعت قبل از انجام آندوسكوپي، مصرف مايعات را در بيمار 24از   3
  .محدود مي كند

      

، رژيم مايعات صاف شده در نظر  ساعت قبل 24ار از براي بيم  4
  .گيرد مي

      

از روش هاي مختلف براي پاك كردن كولون نظير انماي پاك كننده   5
  .استفاده مي كند

      

        . ساعت قبل از انجام رويه،  بيمار را ناشتا نگه مي دارد12  6

نجام تزريق آرام بخش قبل از انجام رويه را طبق دستور پزشك ا  7
  .مي دهد

      

        .بيمار را تحويل بخش آندوسكوپي مي دهد  8

هنگام تحويل بيمار از بخش آندوسكوپي ، بيمار را از نظر وضعيت   9
  .هوشياري ، خونريزي و علايم حياتي كنترل مي كند

      

        .كند دقيقه كنترل مي ) 15-30هر (ساعت  4علايم حياتي بيمار را تا   10

نظر وجود تب ، خونريزي از ركتوم، درد غير طبيعي، تغيير در بيمار را از   11
  .اجابت مزاج يا نفخ كنترل مي كند

      

        .پزشك را در صورت مشاهده عوارض مطلع مي كند  12
        .مراحل انجام كار و حالات بيمار را گزارش و ثبت 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
مري، معده، : دستگاه گوارش فوقاني( مراقبت هاي قبل و بعد از انجام آندوسكوپي :عنوان فعاليت 

  )دوازدهه 
  : اهداف 

   انجام آندوسكوپي  آماده كردن بيمار جهت-1
   كنترل بيمار از نظر عوارض آندوسكوپي -2

  :مورد نيازوسايل 
   طبق نياز

  پرستار واجد شرايط : عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .به بيمار در مورد آندوسكوپي و نحوه انجام كار توضيح مي دهد  1
        .ردرضايت نامه قانوني از بيمار مي گي  2
        .داردمي  ساعت قبل از آندوسكوپي ، بيمار را ناشتا نگه 4-6از   3
        .بيمار را تا بخش آندوسكوپي همراهي مي كند  4

هنگام تحويل بيمار از بخش آندوسكوپي، وي را از نظر وضعيت   5
  .هوشياري ، خونريزي و علايم حياتي كنترل مي كند

      

بيمار را )  بعداز انجام آندوسكوپيساعت2-4(تا برگشت رفلكس بلع   6
  .ناشتا نگه مي دارد

      

جهت رفع سوزش حلق نحوه استفاده از سرم نمكي را به بيمار   7
  .آموزش مي دهد

      

        . دقيقه كنترل مي كند15- 30 ساعت هر 4علايم حياتي را تا   8

سوراخ شدن دستگاه (بيمار را از نظر علايم عوارض آندوسكوپي   9
  .كنترل مي كند) نوموني آسپيراسيون گوارش، پ

      

        .ثبت دقيق گزارش پرستاري را انجام مي دهد  10
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                                                                            شيفت:                    نام بخش
  :ري ارزشيابامضاء و مهر نظام پرستا:                                                                نام عامل انجام كار

   كمك دركار گذاشتن تامپوناد بالون مري:نوع فعاليت
  :هدف

  توقف خونريزي در مري
   :مورد نيازوسايل 
  -وزنه كشش  - دستگاه كشش  -فشار سنج   -دستكش استريل  -سوند ساكشن  -   ) معده، مري (بالون

چسب ضد  -يمار وسايلي براي محدود كردن حركت مچ ب -  سي سي50سرنگ  -دستگاه ساكشن 
  گيره براي لوله  -  رسيور  -ژل محلول در آب   - گاز استريل -حساسيت 

  پرستار واجد شرايط  : عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .مي كند با بيمار ارتباط برقرار   1
        . مي كند ي بيمار فراهم ا بريمحيط امن و خلوت  2
        . وسائل مورد نياز را از قبل آماده مي كند  3
        . مي كندداخل سرنگ كشيده و آماده را داروهاي مورد نياز   4
        .پ بخوابد چبه بيمار كمك مي كند تا در وضعيت به پهلوي   5

6  
 50 بالون لوله بايد با .مي كند پزشك لوله را به آرامي وارد 

پروسيجر بالون بايد حتماً چك قبل از انجام ( سي هوا پر شود  سي
  . و تمام لوله  با ژل محلول در آب چرب شود ) شود 

      

عد از گذاشتن لوله بلافاصله يك عكس راديولوژي از بيمار گرفته ب  7
  . شود 

      

پزشك ترشحات معده را آسپيره ، بعد از معين كردن محل لوله  8
  . دهدمي  شو و كرده و شست

      

        . مي كند  سي سي هوا پر 300 تا 150بالن معده را با   9
        . مي كند  به پزشك در جا انداختن لوله كمك   10

 انتي متر آب س30 تا 20حدود كه مي كند  فشار بالن مري را چك   11
  . باشد 

      

      . پيچد مي دور لوله زير بيني بيمار ستماده كرده اآگازي كه از قبل   12
        .ي آورد مسر تخت بيمار را بالا  13
        . تا هوا نفوذ نكند ثابت مي كندجا   از دورالوله   14
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شو مي دهد  و ب ولرم شستآهر وقت مورد نياز باشد لوله را با   15
  .تا لخته داخل آن گير نكند 

      

        .بهداشت دهان را رعايت مي كند تا دهان بوي بد ندهد  16
        . تا لوله را نكشدددمي بن اگر مورد نياز بود دستان بيمار را   17

 و به فواصل معين مي كند اندازه گيري رابه طور دائم فشار كاف   18
  .مي كندفشار مري را كم 

      

19  

مي كند مراقب  مقدار و نوع مايعي كه خارج مي شود را كنترل 
همراه با  م پارگي مري مانند كاهش فشار خون ، افزايش نبضيعلا

اين علايم را به پزشك اطلاع   و فوراًاستدرد پشت و شكم 
  .دهد مي

      

20  
ساعت، تاريخ و مواردي كه در حين لوله گذاري ممكن است پيش 

و انجام راديوگرافي و مقدار ترشحات و مشخصات ظاهري آن  يدآ
      .مي كند ثبت را
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 :                                                             ختاري:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                   شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                م كارنام عامل انجا

   گرفتن شيره معده كودكان:نوع فعاليت
  :هدف

    .T.Bگيري جهت بررسي   انجام نمونه
   :مورد نيازوسايل 

  هيه شده از آزمايشگاه لوله استريل درب دار ت- گاز- آب مقطر استريل- سرنگ-لوله معده
   پرستار واجد شرايط:عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .روش  انجام كار را به والدين توضيح مي دهد  1
       .وسايل مورد نياز را آماده و كنترل مي كند  2
       .هاي خود را مي شويد دست  3
       .مي دهد ر كودك را در وضعيت طاق باز و راحت قرا  4

با كمك همكار خود، كودك را محدود نموده و لوله معده را از راه   5
 .بيني يا دهان وارد معده مي كند

      

       .مي كند با سرنگ شيره معده را آسپيره   6

در صورتي كه شيره معده آسپيره نشود مقداري آب مقطر را با سرنگ   7
 .مي كند وارد معده 

      

       .مي كند حات معده را آسپيره سپس مجدداً ترش  8
       .بلافاصله شيره معده را وارد لوله كرده و درب آن را مي بندد  9

 و بيني كودك را با گاز تميز لوله معده را خارج نموده و دهان  10
 .كند مي

      

       .كودك را در وضعيت راحت قرار مي دهد  11

زمايش، نوبت روي نمونه برچسب مشخصات بيمار، تاريخ، نوع آ  12
 .مي كند چندم و نام بخش و مركز را قيد 

      

 نوبت بايد گرفته شود و روي هر نوبت 3شيره معده معمولاً در   13
 .مي كند نمونه اول، دوم و سوم را ذكر 

      

در پرونده بيمار اقدامات انجام شده و كيفيت مايعات برگشتي و   14
 .بت مي كندنمونه گيري و دفعات انجام شده را دقيقاً ث
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  پاراسنتز شكميكمك در  :نوع فعاليت
  : اهداف

   داخل شكم براي خارج كردن مايع آسيت در فضاي صفاق  بهداخل كردن تروكار -1
  .تسكين بيمار به علت كاستن از فشار شكم كه باعث زجر تنفسي مي شود  -2

  :وسايل مورد نياز
سرنگ و  - ) درصد 2 يا 1ليدوكائين (بي حس كننده موضعي   - پارچه و دستكش استريل  -كاتتر تروكار 

آوري مايع آسيت   بطري جمع - صورت ارسال نمونه به آزمايشگاه وري مايع درآظرف جمع   -سوزن 
 - گان  -گاز استريل جهت پانسمان  - فرم درخواست آزمايشگاه  -ترالي پاراسنتز  -معمولي يا خلاء 

  عينك محافظ  
  پرستار : عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

        . مي كند با بيمار ارتباط مناسب برقرار   1
       . دهد شرح داده و به سوالات وي پاسخ ميروش كار را براي بيمار   2

 را به صورت واضح و موارد خطر و ضرورت انجام اين كار  3
   . مي دهدبه او توضيح روشن 

      

         . مي گيرداز بيمار رضايت نامه   4
         . مي كند كنترل م حياتي بيمار را يعلا  5
         . مي گيردار را اندازه دور شكم بيم  6
        . آخرين وزن بيمار را با تاريخ ثبت مي كند   7
        .اطمينان مي يابد كه مثانه بيمار خالي باشد، قبل از عمل  8

لبه تخت نشسته پاهايش آويزان (  پوزيشن عمل به بيمار مي دهد  9
  .)باشد 

      

ند و در كنار پوزيشن بيمار را تا پايان عمل پاراسنتز حفظ مي ك  10
  . مي ماندوي 

      

        . مي كند   در طول عمل به پزشك كمك  11
        . م حياتي بيمار را كنترل مي كندي دقيقه علا15در طول درناژ هر   12
        .مي كند سيت را كنترل آرنگ و قوام مايع   13
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        . به محض خارج شدن تروكار روي محل سوراخ را پانسمان مي كند  14
        .سيت را روي برگه جذب و دفع بيمار ثبت مي كندآر مايع مقدا  15

 و اگر  مي فرستداگر مورد نياز است مايع را براي آسيب شناسي  16
   .  مي ريزدمورد نياز نيست آن را دور

      

        . مي ماند تا ثابت شدن علايم حياتي بيمار ، در كنار او  17
        . مي كندكنترلفشار خون بيمار را از نظر افت ناگهاني   18

مايع زياد (هاي بيمار است   مراقب عدم تعادل مايعات و الكتروليت  19
  ).از سوراخ پاراسنتز خارج نشود

      

گزارش كامل پرستاري را در پرونده بيمار ثبت مي كند و به مهر   20
  . نظام پرستاري مهمور مي كند
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 :                                                             تاريخ:                                  بيمارستاننام مركز آموزشي درماني يا 

             :                                                      شيفت:                                                                             نام بخش
  :امضاء و مهر نظام پرستاري ارزشياب:                                                                نام عامل انجام كار
    كمك در بيو پسي كبد و مراقبت هاي پرستاري آن :عنوان فعاليت 

   :هدف 
  ضع كبد و بيماري هاي آن بررسي قسمتي از بافت كبد براي بررسي و

  :مورد نيازوسايل 
 اسلايد شيشه - حوله تميز- دستكش تميز – سرنگ –  داروي بي حسي - 14 و 18سوزن بيوپسي اندازه 

 10×10 گاز– بتادين براي تميز كردن موضعي پوست - لوله هاي جمع آوري نمونه وفيكساتور-اي
   بالش و كيسه شن- حساسيت  چسب ضد-متر براي پوشاندن محل ورود سوزن سانتي

  پرستار  : عامل انجام كار
  

 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .مراحل انجام كاررا براي بيمار توضيح مي دهد  1

2  NPO بل از انجام بيوپسي كنترل  ساعت ق4-6 بودن بيمار را
  .كند مي

      

 از را نيم ساعت قبل) آرام بخش ( مصرف داروي تجويز شده   3
  .انجام بيوپسي كنترل مي كند

      

يا به پهلوي چپ مي دهد  قرار ميبيمار را در وضعيت طاق باز   4
  ).دست راست تا بالاي سر(خواباند 

      

        .مام مدت بيوپسي ، كنار بيمار مي مانددر ت  5

در طرف چپ بيمار ايستاده و دست چپ بيمار را گرفته و دست   6
  .ت راست او مي گذاردديگرش را به آرامي روي دس

      

نحوه صحيح تنفس عميق قبل از وارد شدن سوزن بيوپسي را به   7
  .بيمار آموزش مي دهد

      

        .در زمان انجام بيوپسي ، به پزشك كمك مي كند  8

به محض اين كه سوزن خارج شد روي محل آن پانسمان فشاري   9
  .قرار مي دهد

      

        .كند ه فرم آزمايشگاه ، ارسال مي همرانمونه جمع آوري شده را به  10
        . ساعت بيمار را در بستر نگه مي دارد8-24بعد از انجام بيوپسي   11

بيمار را به پهلوي راست خوابانده و كيسه شن را در محل بيوپسي   12
  .مي گذارد
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ساعت اول ( دقيقه علايم حياتي بيمار را كنترل مي كند 15-30هر   13
  ). ساعت 4 دقيقه تا 30عد هر  دقيقه و ب15هر 

      

        .بيمار را از نظر علايم پنوموتوراكس كنترل مي كند  14
        .بيمار را از نظر علايم خونريزي و وجود درد كنترل مي كند  15

 در بيمار ، پزشك را مطلع در صورت مشاهده هر گونه عارضه  16
  .كند مي

      

بيمار قبل و بعد از بيوپسي تاريخ و ساعت انجام كار، علايم حياتي   17
  .و هر گونه يافته غير طبيعي را ثبت مي كند
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

:                                                                                                                                شيفت:                نام بخش
  :رستاري ارزشيابامضاء و مهر نظام پ:                                                                نام عامل انجام كار
   آماده سازي بيمار جهت انواع راديوگرافي سيستم گوارشي :عنوان فعاليت 

   :هدف
  ها بررسي سيستم گوارشي از نظر تشخيص بيماري

  :مورد نيازوسايل 
   طبق دستورالعمل هاي واحد راديوگرافي

   پرستار واجد شرايط :عامل انجام كار 
  

 اتملاحظ  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف
        .به بيمار در مورد نوع و نحوه انجام راديوگرافي آموزش مي دهد  1
        .بيمار را حمايت عاطفي مي كند  2
        .از بيمار يا ولي او رضايت نامه كتبي مي گيرد  3

آمادگي هاي مورد نياز جهت انجام راديوگرافي را برحسب پروتكل   4
  .بخش راديولوژي انجام مي دهد

      

        . گزارش پرستاري را انجام مي دهدثبت دقيق  5
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 :                                                             تاريخ:                                  نام مركز آموزشي درماني يا بيمارستان

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

  ب تيوTمراقبت از : نوع فعاليت
 تيوب را پس از كوله سيستكتومي در مجراي مشترك صفراوي قرار مي دهند تا خروج ترشحات T:مقدمه

   . روز در  محل باقي مي ماند14 تا 7 تيوب بين T. صفراوي تسهيل شود
    :اهداف

   جلوگيري از انسداد راه خروج صفرا-1
   پيشگيري از تخريب پوست ناحيه و جدا شدن تيوب -2
  ز عفونت پيشگيري ا-3

  : مورد نيازوسايل 
 سانتي متر 10 ×10 پد گازي – كلامپ – دستكش استريل  و تميز – كيسه پلاستيكي –ظرف جمع آوري 

 – پدهاي آغشته به بتادين – محلول نرمال سالين – باند پلاستيكي – پانسمان ترانسپارانت –استريل 
 ژل   اكسيد دوزنگ،  از جمله وازلين، مواد محافظ پوست– چسب ضد حساسيت -پانسمان استريل جاذب

   در صورت لزوم پانسمان مونتگومري –محتوي آلومينيوم 
  پرستار: عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .وسايل مورد نياز را آماده مي كند  1

 سي سي نرمال سالين 50 سي سي محلول ضد عفوني كننده و 50  2
 .يل به طور جداگانه مي ريزددر ظرف هاي استر

      

       .روش كار را براي بيمار توضيح مي دهد  3
        .دست هارا مي شويد  4
       .دستكش تميز مي پوشد  5
       .ظرف جمع آوري را در زير دريچه درناژ كيسه قرار مي دهد  6
       .محتويات كيسه را به داخل ظرف، تخليه مي كند  7
       .را با دقت اندازه مي گيردميزان ترشحات تخليه شده   8
       .ويژگي هاي ترشح از قبيل رنگ و حجم ترشحات را ثبت مي كند  9
       .ددستكش ها را در آور  10
       .دست هاي خود را مي شويد  11
       .دستكش هاي تميز مي پوشد  12
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       .پانسمان هاي قبلي را برمي دارد و دور مي اندازد  13
       .دست ها را مي شويد  14
       .دستكش استريل مي پوشد  15

16  
محل تيوب را از نظر علايم عفونت از جمله قرمزي، تورم، گرمي، 

اختلال پوستي يا ترشحات بررسي   حساسيت، قوام پوستي،
  .كند مي

      

با توجه به تجويز پزشك از محلول ضد عفوني در اطراف محل   17
  .ورود تيوب استفاده مي كند

      

ز محلول نرمال سالين براي شست و شوي ناحيه پس از آن ا  18
  .استفاده مي كند

      

        .ناحيه را با گازهاي استريل خشك مي كند  19

اطراف محل ورود تيوب را با پنبه حاوي بتادين به طور چرخشي   20
  .خشك مي كند

      

        .اجازه مي دهد پوست در مجاورت هوا خشك شود  21

وازلين، اكسيد دوزنگ يا ژل آلومينيوم از مواد محافظ پوست نظير   22
  .استفاده مي كند

      

 از پانسمان جاذب استفاده Tبراي جذب ترشحات در اطراف لوله   23
  .مي كند

      

        . روي پانسمان جاذب از گاز استريل و پانسمان استفاده مي كند  24
        .پانسمان را با چسب ضد حساسيت محكم مي كند  25

26  

تعويض پانسمان و ويژگي هاي محل اطراف زخم را تاريخ و زمان 
 را Tهمچنين رنگ پوست و غشاء مخاطي اطراف لوله . ثبت مي كند
درجه حرارت بيمار و ميزان تحرك روده ها را ثبت . ذكر مي كند

  .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

  تعويض كيسه ايلئوستومي و كلستوميتخليه و : نوع فعاليت
    :اهداف

   برقراري راحتي و آسايش بيمار-1
   مراقبت از ناحيه استوما-2

  : مورد نيازوسايل 
 – آب – كيسه پلاستيكي – چسب استوما – وسيله اندازه گيري استوما –لستومي كيسه ايلئوستومي يا ك

 – دستمال كاغذي – دستكش – آب يا محلول تميز كننده كيسه – توالت يا لگن – كلامپ –حوله يا پارچه 
كمربند استومي، نوار چسب، صابون ملايم بدون مرطوب كننده، وسايل اصلاح پوست، : در صورت لزوم

  زگير، خوش بو كننده كيسهمايع در
  پرستار يا بهيار: عامل انجام كار

  
 ملاحظات  خير  بلي  مراحل انجام كار رديف

       .مراحل انجام كار را توضيح مي دهد  1
       .محيط امن و خلوتي فراهم مي كند  2
       .بيمار را در وضعيت راحت قرار مي دهد  3

توما را اندازه گيري در ابتدا براي انتخاب كيسه مناسب، دهانه اس  4
  .مي كند

      

 ميلي متر بزرگ تر از 32كيسه اي را انتخاب مي كند كه دهانه آن   5
  .دهانه استوما باشد

      

       .آماده شده را نزد بيمار مي برد وسايل  6
       .دست هاي خود را مي شويد  7
       .دستكش مي پوشد  8
        .دروشيت را زير بيمار قرار مي دهد  9
       .ه قبلي را به روش صحيح جدا مي كندكيس  10
       .ناحيه استوما را به آرامي با دستمال خشك مي كند  11
       .ناحيه استوما را به ملايمت با صابون ملايم و آب مي شويد  12

پوست را به آرامي خشك مي كند و اجازه مي دهد در معرض هوا   13
 .به طور كامل خشك شود
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       . كيسه را برمي داردپوشش روي چسب پشت  14
       .آن را روي استوما قرار داده و به ملايمت فشار مي دهد  15

اطراف ناحيه استوما را از قسمت پايين به ملايمت فشار مي دهد تا   16
 .كيسه به خوبي چسبيده شود

      

        . دقيقه در وضعيتي ثابت قرار گيرد5به بيمار مي گويد به مدت   17
        .رامي مي كشد تا از چسبيدن آن اطمينان يابدكيسه را به آ  18

در صورت امكان براي حفظ بهتر كيسه از كمربند مخصوص   19
  .استفاده مي كند

      

        .براي درناژ بهتر، اجازه مي دهد مقداري هوا در كيسه باقي بماند  20
  تخليه كيسه

        .كلامپ قسمت انتهايي كيسه را باز مي كند  21
        .دهد محتويات كيسه به داخل لگن يا توالت تخليه شوداجازه مي   22

در صورت امكان انتهاي كيسه را داخل آب قرار مي دهد اما مراقب   23
  .است چسب آن خيس نشود

      

        .پس از تخليه مواد دفعي كلامپ انتهايي كيسه را مي بندد  24

25  

 هاي ويژگي. زمان و تاريخ تعويض يا تخليه كيسه را ثبت مي كند
.  نوع و قوام آن را ثبت مي كند مواد دفعي از جمله رنگ، حجم،

موارد . ويژگي هاي استوما و پوست اطراف آن را ذكر مي كند
آموزش داده شده به بيمار، توانايي مراقبت از خود و فرآيند 

  .يادگيري وي را ثبت مي كند

      

  
  
  
 


