
   
  :تروما به قفسه سینه 

 وقلـب  , قفسه سینه به دلیل وجـود انـدامهاي ریـه    

عروق و ناي از اهمیت ویژه اي برخوردار است چـون  

ضربه به قفسه سینه باعث آسیب به این اندام ها می 

عامـل صـدمه    بایـد , سـینه  صدمات قفسه  در. شود 

  .شود مشخص 

مهم ترین اقدام بررسـی  ,  ضربهپس از ارزیابی عامل 

هاي هوایی و تهویه بیمار  راهنظر باز بودن  مصدوم از

استفراغ و جسم خارجی , ترشحات , خون  زیرااست 

می توانند باعث انسـداد نسـبی یـا کامـل راه هـوایی      

باز کردن راه هوایی بـا توجـه بـه عامـل      براي. شوند 

کشـن خـون و ترشـحات یـا     انسداد باید اقدام بـه سا 

خارج کردن جسم خـارجی کـرد و راه هـوایی را بـاز     

 15اکسیژن بـه میـزان   , براي برقراري تنفس . نمود 

و پـس از برقـراري تـنفس     شدهلیتر در دقیقه  داده 

نبض و فشار خـون  شامل بررسی گردش خون بیمار 

سپس قفسه سینه از نظر وجود هـر   .انجام می شود 

 یـا له شدگی و خونریزي واضـح  , ورم , نوع کوفتگی 

کـه حرکـات    دقت می شودو  شدهچک  نافذتروماي 

  . باشدتنفسی در دو طرف قفسه سینه قرینه 

  

  

از انجام تنفس , گاهی مصدوم به علت وجود درد 

بنابر این  . کند هاي طبیعی و عمیق اجتناب می 

  .کرد توجه  دمباید به وجود درد موضعی در هنگام 

نشان دهنده تجمع ترشحات , وجود سرفه در بیمار 

 .است که باید بررسی شود   وجود خلطدر ریه  یا 

 "ضمنا,  آیا بیمار خلط خونی دارد یا خیر  که

رنگ پوست و سطح هوشیاري , رطوبت , حرارت 

گرفتن عکس رادیوگرافی .  می گیردمورد توجه قرار 

) گازهاي خون شریانی (  ABGاز ریه و آزمایش 

شامل صدمات شایع قفسه سینه  . است ضروري 

  :موارد ذیل است 

  :ها ساده دنده شکستگی - 1

شایع ترین صدمه قفسه سینه در افراد بالغ است 

فشار مستقیم  عواملی مثلدنده ها می توانند در اثر 

سقوط یا اعمال , ضربات مشت , به قفسه سینه 

ضربات له کننده  حاصل از  مانندفشار غیر مستقیم 

شکستگی دنده با  اگر. شوند آوار دچار شکستگی 

مکن است م, زخم هاي نافذ عارضه دار شده باشد 

  .تنفس به طور خطرناکی مختل شود 

  :شکستگی متحرك دنده ها -2

دو یا چنددنده کنار هم از دو یا چند  هنگامی که

از ) جناغ ( یا استخوان استرنوم  شوندناحیه شکسته 

هنگام دم این قطعه  در,  شودجایگاه خود خارج 

باعث بروز مشکلات تنفسی  شده ووارد قفسه سینه 

  .شود می 

  :عوارض شکستگی دنده ها 

 وجود از عوارض شکستگی دنده می توان به 

وجود هوا و خون در ( هموتوراکس پنوموتوراکس و

به دلیل  هم) عفونت ریه (پنومونی  .اشاره کرد ) ریه 

استراحت در بستر  محدودیت حرکات قفسه سینه و

  .می شود ایجاد  قبلییا بیماري هاي تنفسی 

  ) :جناغ ( استرنوم  شکستگی-3

هر نوع صدمه غیر نافذ شدید به دیواره بالایی قفسه 

این  .شود سینه می تواند باعث شکستگی جناغ 

سایر صدمات قفسه  .ضایعه بسیار دردناك است 

وجود ( سینه شامل پنوموتوراکس ساده و فشارنده 

  زخم مکنده قفسه سینه  , ) هوا در فضاي ریه 
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) فضاي ریه وجود خون در ( هموتوراکس فشارنده 

    .است پارگی برونش و مري  یا کوفتگی ریه 

  :قفسه سینه  آسیب به علائم  

 در محل آسیب  درد  

  درد موضعی تشدید شونده با تنفس در محل

  آسیب همراه با تنگی نفس 

 خون با سرفه  خروج  

  طبیعی قفسه سینه  باز شدنر اختلال  

  نبض سریع  

 لب ها و بستر ناخن ها در) کبودي ( سیانوز  

  :روش هاي تشخیص 

 )  CXRAY(گرافی قفسه سینه 

  ) CT.SCAN(تی اسکن سی 

  :درمان 

درمان طبی بیمار با شکستگی دنده و جناغ باید بر  

اجتناب از حرکات فیزیکی و , مبناي کنترل درد 

  .برنامه ریزي شود , درمان صدمات تشخیص داده شده 

  

از آرام بخش ها جهت کاهش درد و دادن فرصت جهت 

 از. می شود انجام تنفس عمیق و سرفه استفاده 

 اعصابمسدود کردن   , درد تسکین راهکارهاي دیگر 

بین دنده اي و قرار دادن کیسه یخ روي محل شکستگی 

روز ادامه دارد بیشتر  7تا 5درد  "معمولا. است 

   .یابد هفته بهبود می  6تا3دنده  ها ظرف شکستگی 

  :  آموزش به بیمار هنگام ترخیص

  .فعالیت هاي جسمی خود را بتدریج افزایش دهید -1

عطر , سیگار  ماننداز مواد تحریک کننده برونش -2

  .وآلودگی هوا خودداري کنید 

داروهاي تجویز شده توسط پزشک شامل آنتی -3

ضد درد ها و ضد التهاب ها را طبق دستور , بیوتیک ها 

  .پزشک و سر ساعت معین مصرف کنید 

محل زخم پس ازترخیص باید تمیز و خشک -4

 ورم, صورت وجود هر گونه قرمزي  در. شود نگهداشته 

کی از محل زخم یا بروز تب ترشح چر ,حساسیت 

  .به پزشک معالج مراجعه کنید  "سریعا

تالیف  , پرستاري هاي  کتاب جامع فوریت: منابع

  1396 ,چاپ اول , ملاحت نیک روان مفرد 

  

 

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی دانشگاه علوم 

  لرستان

  ایرموزشی درمانی شهداي عشآمرکز

  تروما به قفسه سینه

  

  1400پاییز -موزش به بیمارآواحد

            :سایت بیمارستان

http://shohada.lums.ac.ir               
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