
 

 

(احتباس ادراري :در بي حسي نخاعي به دليل اينكه از عصب 4

دهي به مثانه ممانعت به عمل مي آورد،تجويز حجم زيادي از 

مايعات وريدي ميتواند موجب اتساع و نياز به تخليه با سوند يا 

 كاتتر باشد.

 در صورت احتباس ادراري: 

 (گوش دادن به صداي آب1

 (خيس كردن و تكان دادن انگشتان درآب2

 (ريختن آب ولرم روي پرينه3

 (فشار آرام روي سوپراپوبيك4

 (ريلكس كردن پرينه توسط مادر5

در صورت ادامه  احتباس ادراري حتما به پرستار و پزشك خود  

 . اطلاع دهيد

 مراقبت هاي بعد از بي حسي اسپاينال

  ساعت اول بعد از بي حسي نخاعي به پشت  24در طي

خوابيده و به پهلو چرخيده و سر را بلند نكنيد و از صحبت 

كردن زياد در يك ساعت اول شروع بي دردي خودداري 

 نماييد.

  هر موقع توانستيد از راه دهان چيزي بخوريد مايعات مثل

 ليوان بخوريد. 11-15آب ميوه ،قهوه،نسكافه و... به ميزان 

 

 

 

 

  بعد از بي حسي هاي اسپاينال و اپيدورال با اينكه

حس پاها برگشته است ولي قدرت عضلات پاها 

ساعت به طور كامل برنگردد واين  12ممكن است تا 

موجب ميشود بيمار در حال ايستاده تعادل خوبي 

نداشته باشد پس هميشه در اولين  ايستادن و راه 

رفتن بعد از عمل حتي اگر احساس سلامتي كامل 

ميكنيد بايد از فرد ديگري كمك بگيريد تا ازافت 

 ناگهاني فشار خون جلوگيري شود.

  يك تا دو روز اول بيشتر استراحت كنيد و كمتر راه

برويد و در زمان استراحت از بالش كوتاه استفاده 

 كنيد.

  در صورت سردرد شديد كه با تغيير وضعيت بهبود

 نيافت به پزشك مراجعه نماييد.

روز حرارتي به صورت  3بعد از تزريق اپيدورال حداقل تا 

مستقيم روي محل تزريق اعمال نكنيد اين مورد شامل 

دوش –اتاق هاي بخار،سونا و كيسه ي آب گرم ميشود 

 معمولي بي خطر است.
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مي توانيد به محتواي  QR-Codeاز طريق اسكن 

سي داشته باشيد  اين پمفلت دستر

منبع :راهنماي كشوري ارائه ي خدمات مامايي و زايمان 

 بيهوشي ميلر-ويرايش سوم 

 بيهوشي ميلر-

4 

مراقبت هاي بعد از بي حسي نخاعي 

 )اسپاينال،اپيدورال(

 ارتباط با ما :

  00384033تلفن :

 مشهد، بلوارسجاد،خيابان بزرگمهر شمالي يكآدرس : 

 كلينيك هاي فعال در بيمارستان و زايشگاه مادر

نام 

 كلينيك
 مكان كلينيك

ساعت 

 فعاليت
 خدما ت ارائه شده داخلي

 111 8-12 شيرمادر
رفع مشكلات شيردهي مادران پس از 

 ترخيص

 طبقه همكف 

آموزش 

سلامت 

 همگاني

12-8 121 

ارائه آموزش درمورد ديابت و فشارخون و 

گرفتن فشار و قند خون رايگان از مراجعه 

 كنندگان

 MH\AM\PT\163كد سند: 

 2042041041تاريخ تنظيم: 

 2042045014تاريخ ابلاغ: 

 2043045014تاريخ بازنگري: 

 444كد بازنگري: 



 :بي حسي ناحيه اي دو نوع مي باشد

 (اسپاينال1

 (اپيدورال2

در اين نوع بي حسي ها بدن بيمار از كمر به پايين 

بي حس ميشود .در بي حسي اسپاينال ماده بي 

حسي به اطراف نخاع تزريق ميشود ولي در بي 

حسي اپيدورال ماده  بي حسي به دور پرده  دورا 

يا سخت شامه كه اطراف نخاع را گرفته تزريق 

 ميشود .

 

 

 

 

 

(سردرد:سردرد بعد از بيحسي نخاعي در قسمت جلوي 2

پيشاني وياپشت سراست كه با نشستن تشديد ميشود و با 

خوابيدن بهبود مي يابد كه با دوبيني و وزوز گوش ممكن است 

همراه باشد .بيماران جوان و زنان حامله بيشتر مستعد ابتلا به 

 سردرد پس از بيحسي نخاعي ميباشند.

اين نوع سردرد با استراحت در بستر و مسكن و تجويز مايعات 

ليتر(و خوردن قهوه   3ليوان(يا وريدي )روزانه 11-15خوراكي)

 24-48تلخ و شكلات تلخ بهبود ميابداگر با انجام اين كار 

 ساعت بعد بهبود نيافت بايد به پزشك مراجعه نماييد.

(تهوع:اگر مدت كوتاهي  بعد از بي حسي اسپاينال اتفاق 3

افتاد احتمال كاهش فشار خون وجود دارد كه ميتوان با دارو 

 اين عارضه را درمان نمود.

 

1 2 3 

 عوارض جانبي

عوارض اسپاينال معمولا قابل قبول و قابل پيش بيني است اين 

 عوارض عبارتند از:

 (كاهش فشار خون1

 (كاهش ضريان قلب2

 (سردرد3

 (تهوع4

 (احتباس ادراري5

 درمان:

(كاهش فشار خون:اين عارضه را ميتوان با بهبود بخشيدن 1

برگشت وريدي و افزايش برون ده قلب درمان كرد.جابجايي 

( درجه باعث 5-11فرد به دنبال وضعيت خفيف سربه پايين )

سهولت در بازگشت وريدي ميشود بدون اينكه بي حسي 

 .نخاعي به طرف بالا گسترش يابد


