
 :  تومورمغزی

تومور مغزی در واقع نوعی ضایعه موضعی داخل 

جمجمه ای است که فضایی را در داخل جمجعه 

اشغال کرده است که به شکل توده ای کروی رشد 

می کند اما می تواند به طور منتشر نیز رشد نماید 

و باعث حملات تشنجی و افزایش فشار داخل 

 جمجمه و ورم شود . 

 انواع : 

تومور های مغزی اولیه از سلول های درونی مغز 

نشات گرفته اند اما تومورهای مغزی ثانویه از 

ساختمان های خارج مغز به مغز می رسند که می 

 توانند خوش خیم یا بدخیم باشند . 

 

 علل : 

 قرارگیری در معرض اشعه 

 جهش های ژنی و زمینه خانوادگی 

 

 تظاهرات بالینی : 

 –تهوع  –ل مغز که با سر درد افزایش فشار داخ

 –تغییرات شخصیتی  –اختلالات بینایی  –استفراغ 

 اشد.بمی تواند همراه حرکتی  –اختلالات حسی 

نشانه های موضعی مثل حملات تشنجی ، تغییرات 

  .اختلالات گفتاری –شناختی 

سرگیجه ، تلو تلو خوردن هنگام راه رفتن ، وزوز گوش 

، بی حسی و سوزن سوزن شدن ناحیه صورت و زبان ، 

از دست دادن حافظه ، اضطراب ، اختلال خواب ، 

 .تنگی نفس 

 یافته های تشخیصی : 

 گرفتن تاریخچه بیماری و معاینه عصبی 

 تصویر برداری سی تی اسکن با ماده حاجب 

MRI 

 مغزی آنژیوگرافی 

 نمونه برداری از تومور 

 نوار مغز 

 نخاعی  –بررسی مایع مغزی 

 تدابیر درمانی : 

استفاده از داروهایی که مایعات موجود مغز را کم می 

 کند و دارو های ضد تشنج 

 شیمی درمانی 

 رادیوتراپی 

 روش جراحی 

 :  مراقبت

قرار دادن بیمار در وضعیت نشسته و قائم حین غذا 

خوردن و استفاده از رژیم غذایی نیمه جامد و در 

دسترس بودن ساکشن چرا که به دلیل تومور توانایی 

 بلع بیمار ضعیف شده است . 

در .ذاب هنگام غذا خوردن ایجاد محیطی زیبا و ج

 ی آرام به بیمار غذا بدهید . وضعیت ها

در صورت پیشرفت بیماری دادن غذا از راه لوله بینی 

 معده ای  –

استفاده از مایعات و غذای پر فیبر به اندازه کافی چرا 

که یبوست به دلیل کاهش مصرف مایعات روی می 

 دهد . 



از غذاهای مورد علاقه بیمار استفاده کنید . معمولا بیمار 

 تهوع ، استفراغ دارد . 

 ا داروهای تجویز شده تسکین و کنترل درد ب

 دندان  –بهداشت دهان 

 مراقبت از وضعیت تنفسی به دلیل تنگی نفس 

آماده کردن بیمار به زمان ، مکان و اشخاص با استفاده از 

 وسایل آشنا مثل عکس ها ، فیلم 

به بیمار در فعالیت های مراقبت از خود مثل حمام کردن ، 

 کان استقلاللباس پوشیدن ، کمک کنید البته در حد ام

 بیمار حفظ شود . 

ب مخصوصا در بیماری که به دلیل جلو گیری از آسی

 ر دچار تشنج می شود . وومت

 واکر برای راه رفتن و استفاده از عصاء 

 گفتاری  –حسی  –کرد حرکتی کمک به عمل

روانی به دلیل اضطراب و ترس و کمک  –حمایت روحی 

 برای وضعیت خواب بهتر 

با بیمار از طریق گفتگو و بیان احساسات و کمک از 

افراد روحانی و مشاوران روانی ارتباط  –مددکار اجتماعی 

 برقرار کنید . 

با کمک گروه های حمایتی حس قدرت و دلگرمی  

 بیمار افزایش می یابد . 

به دلیل کاهش حرکت اختلال در سلامت پوست ایجاد 

نگه داشته  می شود پس پوست بیمار تمیز و خشک

 شود ماساژ نیز توصیه می شود . 
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