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  به طور متوسط در بدن فرد بزرگسال ۵ لیتر خون جریان دارد. بخش اصلی خون، مایعی به نام پلاسما 
اســت. این مایع حاوی  گلبول های قرمز، سفید و همچنین پلاکت برای انعقاد خون است. خون توسط 
رگ هایی به نام سرخرگ، مویرگ و ســیاهرگ در بدن  جریان دارد اگر رگ ها آسیب ببینند، در ناحیه 

آسیب دیده منقبض می شوند و تشکیل لخته خونی آغاز می شود . 

رگ های 
خونی و 

خونریزی

شروعصفحهآرایی
مدیرمسئولسردبیرمعاونسردبیردبیرسرویسصفحهآرا:؟؟؟16/00

اتمامصفحهآرایی
16/30

شروعصفحهآرایی:؟؟/؟؟
اتمامصفحهآرایی:؟؟/؟؟

پانسمان پوششی جاذب، استریل، چندلایه، نرم و بدون پرز است که به 
محض برداشتن پوشش محافظ آن باید استفاده شود. پیش از پانسمان 
فقط در اندام ها، زخم را با سرم فیزیولوژی یا آب تمیز کنید. هنگام ریختن 
سرم روی زخم، با گوشــه گاز استریل به آرامی از بالا به پایین و داخل به 
خارج  شست وشو دهید. هنگام گذاشتن پانسمان مطمئن باشید به قدری 
بزرگ باشد که تمام لبه های زخم را بپوشاند. اگر پس از تثبیت پانسمان 
خون از آن بیرون زد، آن را برندارید و گاز دیگری روی آن بگذارید و با باند 

آن را در محل ثابت کنید.
1-گذاشتنپانسمان

اگر دســتکش یکبار مصرف دارید آن را بپوشید. پوشش محافظ گاز 
پانسمان را جدا کنید. گاز را از گوشه آن بگیرید و روی زخم بگذارید.

۲-بانداژرویپانسمان
 گاز استریل را روی محل آســیب دیده قرار دهید و از باند برای ثابت 
کردن آن استفاده کنید و آن را دور قسمت آسیب دیده بپیچید. مطمئن 

شوید که باند تمام قسمت ها را پوشانده است.
3-تثبیتباند

 انتهای باند را با گره چهارگوش روی پانســمان محکم کنید. گردش 

خون در دست را بررســی کنید. اگر بانداژ خیلی سفت است آن را شل 
کنید و دوباره ببندید.

مهم
پانسمان را روی زخم نلغزانید. آن را با دقت روی زخم بگذارید.  سطحی 

از پانسمان که روی زخم قرار می گیرد را لمس نکنید.

پانسماناورژانس
اگر پانسمان اســتریل ندارید، می توانید از هر پارچه تمیز و بدون پرز 

استفاده کنید.
 دســت های خود را بشویید. گوشــه پارچه را بگیرید و باز کنید. 
پارچه را به اندازه دلخواه تا کنید تا ســطح داخلی که تمیزتر است 
به ســمت خارج قرار گیرد. پارچه را از لبــه آن بگیرید، روی زخم 
بگذارید و آن را به وســیله باند، نوار چســب یا پارچه ای دیگر ثابت 
کنید. اگر پانسمان یا وســیله دیگری در دسترس ندارید، زخم را با 
یک کیسه فریزر تمیز یا هر وســیله تمیزی که در آشپزخانه دارید 

مانند سلفون غذا بپوشانید. 

شهروند|هر  سال با فرارسیدن ایام اربعین زائران بسیاری از 
کشورهای مختلف برای شرکت در این مراسم مذهبی حاضر 
می شوند که تعداد زیادی از آنها زوار ایرانی هستند. با توجه به 
تعدد روزهای پیاده روی در اربعین حسینی احتمال بروز برخی 
بیماری ها یا حوادث احتمالی در این ایام پیش بینی می شود. 
بنابراین آمــوزش کمک های اولیه نه تنها از بروز این مســائل 
جلوگیری کرده، بلکه هنگام بروز حوادث می تواند التیام بخش 
مصدومان بــوده و تلفــات احتمالی را کاهش دهــد. یکی از 
مهم ترین  موارد این آموزش ها، آشــنایی با کمک های اولیه 
در هنگام بروز انواع زخم اســت. نخستین کاری که در برخورد 
با زخم و بریدگی های پوســتی  باید انجام داد تمیز کردن آن و 
زدودن آلودگی از سطح زخم است. سطح زخم را باید سریعا با 
آب شست وشو داد و خاک یا سنگریزه را از سطح آن پاک کرد. 
از آنجایی که احتمال ابتلا به کزاز یا بیماری های باکتریایی در 
زخم و بریدگی وجود دارد، بهتر است  به مراکز درمانی مراجعه 
کنید. در تعریف زخم می توان گفت که زخم یک شکاف در لایه 
محافظ پوست بدن است. شکاف سبب  خونریزی می شود و با 
ورود میکروب ها به بدن عفونت ایجاد می شود. چون اکسیژن 
توسط خون به قسمت های مختلف بدن حمل  می شود، از دست 
دادن شدید آن باعث کاهش اکسیژن رسانی در بافت های بدن 
می شود. این وضع تهدید کننده حیات، شوک  نامیده می شود. 
دانســتن اطلاعات آناتومیکی کمک می کند بهتر بدانیم که 
هنگام آسیب رگ های خونی چه اتفاقی رخ می دهد و  اهمیت 
یادگیری کمک های اولیه را بیان می کند. در این شماره  شما 
را با اصول کلی در رسیدگی و مراقبت از زخم و  خونریزی آشنا 

می کنیم.   

تمام آنچه در مورد جلوگیری از عفونت و مراقبت از خونریزی باید بدانید

راز و رمز زخم و مرهم

خونریزی داخلی و خارجی ممکن اســت بســیار 
خطرناک باشــد و باید هرچه سریع تر رسیدگی شود. 
اگر مصدوم خون زیادی از دست  بدهد وضعیتی به نام 
شوک به وجود می آید و به دنبال آن  هوشیاری خود را 
از دست خواهد داد. اگر خونریزی خارجی  باشد محل 
خروج خون روی پوست دیده می شود. فقط زمانی به 
مصدوم نزدیک شوید که محل امن باشد. محل زخم 
را از لحاظ  جســم خارجی فرو رفته بررسی کنید و از 
مصدوم بپرسید چه اتفاقی افتاده است. خونریزی شدید 
می تواند سبب بروز اضطراب شود  بنابراین برای آرامش 
خاطر دادن به مصدوم توضیح دهید که درحال انجام 

چه کاری هستید. مطمئن شوید روی جسم خارجی در 
 زخم فشار وارد نمی کنید . 

اهدافشما
  بررسی خونریزی

  پیشگیری از عفونت
  پیشگیری از بروز شوک

  انتقال فوری مصدوم به بیمارستان

آنچهبایدانجامدهید 
1-معاینهزخم

  زخم را با توجه به عامل آســیب از نظر وجود جســم 
فرورفته بررسی کنید
۲-فشاررویزخم

  بهتر است با استفاده از یک گاز استریل یا پارچه تمیز و 
با انگشتان یا کف دست خود روی زخم فشار دهید. هنگام 
پوشیدن  دســتکش از مصدوم بخواهید این کار را انجام 

دهد. اگر جسم خارجی وجود دارد اطراف جسم را فشار 
دهید. 

3-بالانگهداشتنوحمایتاندام
اگر اندام مصدوم خونریزی دارد، با حمایت از اندام آن را 

بلند کنید و بالاتر از سطح قلب قرار دهید. 
4-پانسمانزخم

  با گاز استریل روی زخم را بپوشانید. اگر خون از میان 
پانسمان بیرون زده است، پانسمان دیگری روی آن قرار 

دهید. فشــار دادن  را ادامه دهید مطمئن شوید که فشار 
درست و کافی روی زخم اعمال می شود. 

۵-ارزیابیشوک
  در خونریزی شدید با اورژانس تماس بگیرید. به مصدوم 
کمک کنید تا دراز بکشد و در جست وجوی علایم شوک 
باشــید. علایم  حیاتی مصدوم مانند هوشیاری، نبض و 

تنفس را تا رسیدن اورژانس پیوسته ارزیابی و ثبت کنید. 

مهم
  نکات بهداشــتی را رعایت کنید در صــورت امکان از 

دستکش یکبار مصرف استفاده کنید.

روش برخورد با خونریزی شدید

نحوه پانسمان کردن

بانداژ نواری
 از باند نواری برای تثبیت پانسمان، ایجاد فشار برای کنترل 
خونریزی و حمایت ماهیچه یا مفصل آسیب دیده استفاده 
می شود. وقتی بانداژ تثبیت شد، برای بررسی گردش خون 
در انگشتان دســت یا پا، ناخن را در پایین محل بانداژ فشار 
دهید تا بی رنگ شــود. پس از قطع فشار در کمتر از ۲ ثانیه 
پوست باید به رنگ طبیعی برگردد. اگر رنگ ناخن به حالت 

طبیعی برگشت باند را شل کنید.
1-بانداژاندام:یک ســر باند را روی اندام بگذارید و برای 
ثابت شدن آن را مستقیم و محکم دور اندام بپیچید. هنگام 

انجام این کار قسمت آسیب دیده را حمایت کنید.
2-پوشاندناندام:  باند را دور اندام  بپیچید طوری که 

دوسوم لایه زیرین را بپوشاند و اندام را پوشش دهد.
3-تثبیتباند: با یک دور صاف بانداژ را تمام کنید. انتهای 
باند را با سنجاق قفلی، گیره یا نوارچسب ثابت کنید. همچنین 

می توانید انتهای باند را زیر بانداژ قرار دهید یا گره بزنید.
بانداژمچپایادست

برای حمایت مچ پا یا دســت آســیب دیده باید از باندی 
مناســب اســتفاده کنید. با ادامه بانداژ به پایین قسمت 
آسیب دیده فشار کمی روی محل آسیب دیده وارد می شود. 
هنگام بانداژ دست از ناحیه مچ شروع کنید و انگشت شست 

را آزاد نگه دارید.
1-بانداژمچپا:  باند را دور مچ پا بپیچید و آن را مورب به 
سمت انگشتان پا ببرید. باند را از زیر به سمت برجستگی کف 

پا و ابتدای انگشت شست پا ببرید.
2-بانداژعرضیپا:   باند را از سمت انگشتان پای مصدوم 

به دور مچ پای او ببرید. یک پیچ با باند دور مچ پا بزنید.
3-تثبیتباند:  بانــداژ را اطراف کف و مچ پا تا جایی که 
آن را بپوشاند، ادامه دهید. آخرین دور را با باند در اطراف مچ 
پا بزنید و همان طور که در بالا شــرح داده شده است آن را 

ثابت کنید.
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تحقیقات نشان می دهد که 
خستگی راننده یکی از عوامل 

مؤثر در بیش از ۲۰ درصد 
تصادفات جاده ای و بیش از 

یک چهارم تصادفات کشنده و 
جدی است.


