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٦
ــن     ــدام از اي ــر ك ــروز ه ــورت ب در ص
عوارض، بايـستي آن هـا را در گـزارش          
پرستاري ثبت نموده و به پزشك اطـلاع        

  .داده شود
بايستي تا برگشتن بيمار به وضعيت   3

عادي، بايستي سرو صداي محيط به 
  .حداقل بر سد

  براي كاهش ديسترس و ناراحتي بيمار

بايستي بيمار در وضعيت خوابيده به   4
پشت قرار گرفته و در تمايل به خواب، 

  .قرار گيرد  semi proneدر وضعيت

  براي باز نگهداشتن راه هاي هوايي

بعد از هوشياري بيمار مي توان وي را   5
در وضعيت هاي راحت براي بيمار قراد 

  .داد

  براي تسهيل راحتي بيمار

بايستي اكسيژن و ساكشن در كنار تخت   6
  .بيمار آماده باشد

  براي حمايت راه هاي هوايي در موارد اورژانسي

 از آنالژزيك استفاده در صورت نياز  7
  . گردد

  

  براي حفظ راحتي بيمار و ثبت در يادداشت هاي بيمار

  :منبع مورد استفاده
http://www.ich.ucl.ac.uk/clinical_information/clinical_guideli
nes/cpg_guideline_00067/ 
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١

  : قدمهم
زن  داروها فقـط  بـصورت تزريـق از طريـق مخ ـ            " داخل نخاعي  "تجويز اينتراتكال 

 متوتركـسات تنهـا  .  ويا از طريق پونكسيون  لومبر انجام مي گيرد         Ommayaشنت  
. از طريق اينتراتكال تجويز مي گردنـد       )Ara-Cسيتوزين آرابينوزايد،   (  سيتارابين   و

، هيدروكورتيزون بـصورت   يق اينتراتكال متوتركسات و سيتارابين    رغالبا در هنگام تز   
  . اينتراتكال نيز تزريق مي گردد

  : وارد استفادهم
تزريق اينتراتكال داروهاي شـيمي درمـاني تنهـا توسـط پزشـك متبحـر و                 

  . متخصص انجام مي گيرد
هـيچ داروي شـيمي      نبايـستي    در حين اينتراتكال داروهاي شيمي درمـاني،       

  . درماني ديگري تجويز گردد
اطمينان حاصل نماييـد كـه داروي اينتراتكـال بـا ايـن روش تزريـق دارو،                  

  . ستسازگار ا
  .تزريق گردندLock  Luerداروها حدالامكان بايستي توسط سرنگ هاي  
  " تنها براي تزريق اينتراتكـال     "داروهاي شيمي درماني بايستي برچسب       

  .را دارا باشند

  :موارد عدم استفاده
 شوك 

 اختلالات عصبي 
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٢
 عفونت 

  :آماده سازي وسايل و تجهيزات
   دستور تزريق دارويي

  )ر صورت نياز د(  بروشور دارويي 
   داروي بي حس كننده

  داروهاي اينتراتكال 
  دستكش استريل- ست پانسمان استريل 

   الكلBase مايع ضد عفوني كننده با 
  

  مسئوليت هاي عمومي: انجام پروسيچر
  .تزريق اينتراتكال تنها توسط پزشك متبحر متخصص تزريق مي گردد

  دلايل منطقي  مسئوليت هاي عمومي رديف
يمي درماني اينتراتكال بايستي تنها در ش  1

  ساعات كاري انجام گيرد 
)5,30-8,30.(   

                               -  

تزريق دارو از طريق بي حسي نخاعي و   2
يا بيهوشي عمومي، بايستي در مكاني با 
  .وسايل و تجهيزات  مناسب انجام گيرد

   -تامين راحتي بيمار و كاهش اضطراب وي
  استاي استانداردهاي بين المللي تجويز ايمن اينتراتكالدر ر

پرسنل آموزش ديده مناسب، موجود   3
  .باشند

  براي اطمينان از ايمني بيماران  و نيز  كاهش خطر 
   محتويات معده در بيمار تحت بيهوشي آسپيراسيون

  براي اطمينان از اين كه تجويز دارو بر طبق پروتكلپروتكل درماني بيماران بايستي بدقت   4
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٥
 ساعت 24اين پانسمان بايستي در عرض   11

بعد از انجام پروسيچرو هر چه زودتر بعد 
  .از قطع نشت، انجام گيرد

  براي كاهش خطر بروز عفونت

بعد از انجام پروسيچر بيمار در وضعيت   12
  .راحتي قرار داده شود

  براي تامين آسايش و راحتي بيمار

بر طبق خط مشي دفع زباله بيمارستان،   13
ايل را تميز نموده و اقدام به دفع وسايل وس

  .گردد

  براي تامين محيطي ايمن

شستشوي دست ها بعد از اتمام پروسيچر   14
  .انجام گيرد

  براي كاهش خطر بروز عفونت

  براي برقراري ثبت صحيح داروي تجويز شده .در گزارش پرستاري تزريق دارو ثبت گردد  15
  

  
  :رمراقبت هاي بعد از انجام پروسيچ

  دلايل منطقي  مسئوليت هاي عمومي رديف
بايستي كنترل علايم حياتي تا ثابت شدن   1

  .وضعيت بيمار انجام گيرد
  

  براي اطمينان از برگشت بيمار به وضعيت عادي 
  بعد از دريافت بيهوشي و يا بيحس موضعي و 

  دريافت آرام بخش
بايستي موضع تزريق را مشاهده نموده و         2

 عـــوارض جـــانبي كـــادر پرســـتاري از
پروسيچر و داروهاي تزريقي آگاه باشـند       

عفونـت، خونريزي،كبـودي محـل      : مانند
ــوع و    ــشت، ته ــردرد، درد پ ــق، س تزري
. استفراغ، خواب آلودگي، تب، مننژيـت       

   NMCور پيروي از اصول راهنماي به منظ
  -براي ثبت و گزارش نويسي
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٤
ر وضـعيت بـه پهلـو در حـالي كـه            بيمار د   2

 ،زانوها بطرف قفسه سينه خم گرديده است      
  .قرار گيرد

  براي تسهيل انجام پروسيچر

) گـان و كـلاه    ( پوشش هاي حفاظتي فردي     3
  .پوشيده شود

  براي حفاظت از انتشار ذرات آئروسل داروهاي
   شيمي درماني در راستاي خط مشي بيمارستان

 ها بر اساس خـط      شستشوي مناسب دست    4
  .  مشي بيمارستان انجام گيرد

  براي كاهش خطرعفونت، براي كاهش خطر متقاطع
 براي -)انتشار عفونت از فردي به فرد ديگر (

  پيشگيري از آلودگي
  -  .دستكش استريل پوشيده شود  5
ست پانسمان استريل باز نمـوده و محلـول           6

 Baseضدعفوني كننده مناسب پوسـت بـا        
  .ن ريخته شودالكل، در آ

-  

بعد از ورود سوزن مخـصوص پونكـسيون          7
 قطره از مايع مغزي نخاعي جمـع        10لومبر،

  آوري گردد

 از نظر cytospinبراي ارسال به آزمايشگاه براي 
 جستجوي سلول هاي لوسميك

سرنگ حاوي شيمي درماني به سوزن   8
پونكسيون لومبر وصل گرديده و تزريق 

  .دارو به آرامي صورت پذيرد

  براي تسهيل تجويز دارو

بعد از اتمام تزريق دارو، سوزن پونكسيون   9
  .لومبر و سرنگ خارج گردد

-  

بعداز قطع نشت مايع مغزي نخاعي، موضع   10
در صورت نشت مايع . را با گاز فشار دهيد

  .مغزي، پانسمان فشاري با گاز انجام گيرد

براي پيشگيري از نشت مايع نخاعي و شيمي 
  درماني
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٣
ن كنترل گرديده و مرحله درماني بيمارا

  .تعيين گردد
  . است  درماني

شــمارش ســلول هــاي خــوني بيمــاران   5
حـداقل شـمارش    . بايستي كنتـرل گـردد    

 عدد در هر ميلـي متـر        50،0000پلاكت  
از طبيعـي بـودن     . مكعب خون مي باشد   

فاكتورهاي انعقادي خون اطمينان حاصل     
ه بيمـار آسـپارژيناز     در صورتي ك  . نماييد

دريافت مي كنـد و يـا اخـتلال انعقـادي          
شناخته شده اي دارد و يـا مـشكوك بـه           
اختلال انعقادي مي باشد، مطمئن گرديد      

ــايج   ــه نت ــشاتك ــر در  آزماي ــادي اخي  انعق
  .دسترس مي باشد

  براي اطمينان از ايمني بيماران  و نيز  كاهش خطر 
  خونريزي

ور دارويي كنترل فرم رضايت بيمار، دست  6
و اسامي دارو و عنوان دارو بر اساس 

  .خط مشي بيمارستان انجام گيرد

   برايNMCبه منظور پيروي از اصول راهنماي 
   تجويز داروها

  
  تجويز دارو از طريق پونكسيون لومبر: انجام پروسيچر

  دلايل منطقي  مسئوليت هاي عمومي رديف
بايستي اكسيژن و ساير وسايل اورژانسي بر         1

الين بيمار آماده بوده و بيمار از نظر ميـزان          ب
و الگوي تنفـسي، تعـداد ضـربانات قلبـي،          
رنگ پوسـت، بـاز بـودن مجـاري هـوايي،           

  .سطح هوشياري كنترل گردد

   -از نظر بروز عوارض سيستم قلبي عروقي
  -براي تعيين نياز به ساكشن يا آتروپين
   براي تعيين نياز به استفاده از بيهوشي


