
                                      1                                                                                           2                                                                                      3                               
                                                           

 TIA(حملات ایسکمیک گذرا)
 

ممکـن اسـت  پیش از یک سکته کامل  مغـزي بیمـاران
یک یا دو بار دچار حملاتی شوند که  به علـت انسـداد 
موقتی عروق داخلی باعث جریان خون ناکـافی بـه مغـز 
شده  و بخش آسیب دیده موقتا کارکرد طبیعی خود را 

میدهـد کـه بـه سـکته نـاقص معـروف اسـت و از دست 
مشــابه  معمــولا ناگهــانی و بــدون هشــدار اســت وعلائــم

 .سکته کامل را دارا میباشد
 

 ( حملات ایسکمیک گذرا).
 

دقیقـه و  30تـا  10سال مبتلا میگردند.علائم معمولا از  40بیشتر افراد بالاي 
اي به علت انسـداد موقـت رگ هـ ئمساعت از بین می روند و علا 24گاها تا 

 خونی مغز ایجاد میگردد.اگر علائم ظرف ایـن مـدت برطـرف نشـوند بـه ایـن
 معناست که فرد در آینده در معرض خطر سکته مغزي قرار دارد.

 علائم شایع :
 

o   ازدست رفتن کارکرد عضلانی در یک طرف بدن و گزگز دردسـت و
 کرختی -پا 
o از دست دادن تعادل 
o شدید گیجی و سردرد 
o وبینید -اختلال بینایی یا کوري گذرا در یک یا هر دو چشم 
o غش بدون کاهش هوشیاري 
o سخت صحبت کردن و یا عدم توانایی در صحبت 

 
 

 عوامل خطر و عوامل تشدید کننده بیماري:
 

افزایش فشار خون، استعمال سیگار ، دیابت (بیماري قند خون) ، -
 کلسترول بالا ، بیماري قلبی

 :پیشگیري 
برخوردار خوبیـ عروقیقلبیکنید تا از وضعیتورزشبار در هفتهحداقل 

 شوید
 کنیدپیرويغذاییرژیمهاياز توصیه 
 سیگار نکشید 
ـــــار خونمرتب  ـــــود را کنترلفش ـــــد، خ ـــــالا باش ـــــر ب ـــــد. اگ کنی

 گیریدبهرهپزشک، از توصیهآنکاهشجهتدرمانبراي
ـــتممکنروزانهآسپیرین  ـــککند. از کمکاس ـــورد خود در اینپزش م

 .کنیدسؤال
 

 احتمالی :عوارض
گذرا در ایسـکمیکدچار حمله% از بیماران50حدود درمانبدون
 شوند.میمغزيسال دچار سکتهعرض

 
 تشخیص :

 
ــــوار خونآزمایشــــگاهیهايآزمونتوانند شاملمیتشخیصــــیهايآزمون ، ن
ها و ، ریــــهقلــــبیوگرافیراد،نوار مغــــزي ،عکســــبرداري مغــــزي، قلــــب
 باشند.) و سونوگرافی(آنژیوگرافیخونجریان

 درمان :
 

، شــــــیرینخطرزا (دیابتعوامــــــلداروها، کنترلشــــــاملاستممکندرمان
 باشدزندگی) و تغییر شیوهو غیرهقلبی، بیماريخونپرفشاري

ـــی  ـــدآرترکتوم(جراح ـــتن) براييان ـــوباتها پلاكبرداش ) از چربی(رس

 کاروتید در گردنهايشریان
 ل لخنـهداروها از قبیل ضد انعقادها مثل وارفارین وآسپرین براي کاهش تشکی

 هاي خونی

 درچه شرایطی باید به پزشک مراجعه نمود؟
 

گر خـود یـا یکـی از اعضـاي خانوادهاتـان علایـم ا-
 . ایسکمیک گذرا را داشته باشد

ک گـذرا علایـم حملـه ایسـکمیاگر پس از تشخیص  -
 ساعت پایدار باشد. 2عود کند وبیش از 

 
 نوتوانی بیمار بعد از حمله مغزي:

 
o گفتگو در مورد دارو هاي تجویز شده 
o    توقف سیگار کشیدن 
o کاهش روز به روز استرس 
o       فیزیوتراپی پس از بروز عوارض 

در تعـادل فـرد تواند باعث ضعف یا فلج نیمی از بـدن شـود و سکته مغزي می
کند که تا حد ممکن حرکات فرد به اختلال ایجاد کند. فیزیوتراپی کمک می

 حالت عادي بازگردد

 با اشتغال مناسبکمک به درمان
 

اختلال حرکت، هماهنگی و احساس موجب سخت شدن اعمـال روزانـه فـرد 
شـود. در ها میمانند شستشو، لباس پوشیدن، غـذا خـوردن و بـالا رفـتن از پلـه

شـود و بـه فـرد آمـوزش داده هاي مختلف استفاده میدرمان شغلی از تکنیک
شود تا بتواند با یک دست غذا بخـورد یـا لبـاس بپوشـد. همچنـین بـه فـرد می

شود که از یادداشت براي یادآوري کارهـاي روزانـه اسـتفاده کنـد. توصیه می
 .شودهاي افزایش قواي ذهنی نیز به فرد آموزش داده میمهارت

 
 گفتار درمانی

 
کند امـا بـراي مـدت تر از سایر مشکلات پیشرفت میگفتار معمولا آهسته

 اسـتفاده و دهـد. آفـازي بـه مشـکلاتمی بیشتري به پیشرفت خـود ادامـه
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ــــــــه می ــــــــتاري گفت ــــــــاري و نوش ــــــــان گفت ــــــــوددرك زب  ش

هاي دیگري بـراي کند که لغات را بشناسند یا راهدرمان به آنها کمک می
اط پیدا کنند مثلا از اشاره، لغات به همراه تصاویر، علایم و یا برقراري ارتب

 کامپیوتر استفاده کنند
 

 بازتوانی با تغذیه مناسب
هــاي بیمارســتانی اســت. بــراي ایــن کــار یکــی از اولــین ارزیابیزمــایش بلــع آ

توانـد بـدون سـرفه یـا شـود تـا ببیننـد آیـا او میمقداري آب به بیمـار داده می
اشـته درا بنوشد یا نه. اگر بیمار همچنان بـا بلعیـدن مشـکل  احساس خفگی آن

ذایی غـباشد باید توسط گفتار درمانگر مورد ارزیابی قرار گیرد و یـک رژیـم 
ــــــع آن آســــــان باشــــــد. ــــــب داده شــــــود کــــــه بل ــــــراي او ترتی  .ب

اند باید در هنگـام غـذاخوردن در وضـعیت افرادي که دچار سکته مغزي شده
ید در غذا هاي هوایی آنها نشود. این افراد نباا وارد راهمناسبی قرار گیرند تا غذ

هاي بیشتر و حجم کمتر تقسـیم خوردن عجله کنند وبهتر است غذا را به وعده
خوري استفاده کنیـد و قبـل از بلعیـدن لقمـه کنید. براي خوردن از قاشق چاي

یـد داران قبلی، لقمه بعدي را وارد دهان نکنید. دقت کنید که وقتی غذا در ده
س روي آن آب نخورید. در هنگام غذا خوردن از حرف زدن پرهیز کنید و پ

 .از اتمــام غــذا بــه مــدت نــیم ســاعت در وضــعیت نشســته بــاقی بمانیــد
هـاي کنیکدر موارد شدید، اگر فرد نتواند از راه دهان غذا بخـورد، بایـد از ت

شـود، عـده میاي کـه از طریـق بینـی وارد مدیگري مانند غذا دادن از راه لولـه
 استفاده کرد.

 رفتن به خانه بعد از بروز سکته مغزي
 

تـان بایـد در محـیط خانـه بعد از بـروز سـکته مغـزي، شـما و اعضـاي خانواده
 فـراهم تغییراتی ایجاد کنید تا استقلال، آسودگی و ایمنی بیشـتري بـراي شـما

نـد. ی دارتگآید. این تغییرات به میزان توانایی هاي شما بعد از سکته مغزي بسـ
 باشندبرخی نکات عمومی در این زمینه به شرح ذیل می

 .هاي اضطراري را در چند قسمت خانه خود نصب نماییدشماره تلفن 
 

ن به تلف از وسایل ارتباطی ساده استفاده کنید. مطمئن شوید که به راحتی 
 دسترسی دارید.

عـادل وسایل اضافی را از داخل خانه، خارج نمایید . اگر در تحـرك و ت 
ي ماننـد واکـر (عصـا وسـایلیمشکل دارید، یا اگـر بـراي راه رفـتن بـه 

چیر (صندلی چرخدار) نیاز دارید، باید  وسایل دسـت و پزشکی) یا ویل
هاي برق و سایر وسایلی که ها و وسایل شکستنی، سیمپا گیر مانند فرش

 دارد براي فرد مشکل ایجاد کنند را از دسترس خارج کنید. امکان
 

اده از نورپردازي و روشنایی مناسب و کافی در سراسر خانـه خـود اسـتف 
 نمایید.

هاي لازم در خانه عبارتند از: نصب حفاظ و برخی اصلاحات و بهسازي 
ا ایجاد سطح شیب دار در پلکان، گشاد کـردن راهروهـا بـراي تطـابق بـ

گذاري روي شـیرهاي آب دار)، تنظیم یا علامتصندلی چرخچیر (ویل
تر از آنها بطوریکه حتی براي افرادي که حـس دمـا براي استفاده راحت

دار هاي کنترلاند نیز قابل استفاده باشد، استفاده از اجاقرا از دست داده
 در منزل.

 

 
 

  افظ  خ ح زند نرسیده به آدرس بیمارستان فیروزگر:میدان ولیعصر خ.کریمخان
 خ.ولدي 

   82141201   و   82141600و   88937902- 5  تلفن: 

firoozgar@yahoo.com-H                 1593748711کد پستی: 
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