
 بیهوشی ناحیه ای به چند روش انجام می شود:

. 3. بیی حیسی منه یه ای 2.بی حسی موضعی 1

 بیحسی نخاعی

 بیحسی  موضعی:

 

این روش برای جراحی در یک محدوده کوچک بکار میی  

رود. در این روش داروی بیحییی ماندید دییدوکا ین در 

محلی که باید جراحی شود تزریق می گردد و یا اسپری یا 

قطره یا پمادی در روی پوست یا مخاط قرار داده می شود 

 تا اعصاب آن ناحیه از کار بیفتدد.

 :بیحسی منه ه ای 

 

از این روش برای جراحی در محدوده وسیع تری استفاده  

میشود. در این روش داروی بیحیی میتقیما در اطیرا  

عصبی که میئول حس دهی به یک محدوده است تزریق 

 شده و پوست در یک محدوده وسیع تر بی حس می شود.

 بی حسی  نخاعی )نورو اگزیال(:

بی حیی نیخیاعیی  ، معمول ترین نوع بیحیی مدطقه ای

است. با استفاده از این نوع بی حیی ها میتواند بدن بیمار 

را از کمر به پایین بیحس کرده بطوریکیه الاید درد را 

احیاس نکرده و بتوان عمل جراحی را در این میدیاطیق 

 انجام داد. 

 

بیحیی نخاعی  بعد از چدد دقیقه از تزریق شروع شیده و 

 حدود دو ساعت باقی می ماند. 

برای انجام بیحیی نخاعی بیمار بر روی تخت می نشیدد یا 

بر روی یک شانه دراز می کشد. سپس متخصص بیهوشیی 

سوزن بییار باریکی را از پشت و پایین کمر وی بیه درون 

ستون فقرات برده و داروی بیحیی را در اطیرا  نیخیاع 

ورود سوزن به پشت کمر میمیکین  بیحیی تزریق میکدد. 

است کمی درد داشته باشد. قبل از ورود آن معمولا پوست 

ناحیه با یک تزریق کوچکتر بیحس می شود. ورود نیو  

سوزن به محل درست در نخاع مشکل بوده و ممکن اسیت 

به بیش از یکبار ورود سوزن نیاز داشته باشد. در این مرحله 

بیمار باید لابر داشته باشد. ممکن است در زمان ورود نو  

سوزن به اطرا  نخاع یک حس شو  یا برق گرفتگی و ییا 

 گزگز در ناحیه کمر احیاس شود.

بیحیی نخاعی  بعد از چدد دقیقه از تزریق شروع شیده و 

حدود دو ساعت باقی میماند. برای انجام بیحییی نخاعیی 

بیمار بر روی تخت می نشیدد یا بر روی یک شانه دراز می 

کشد. سپس متخصص بیهوشی سوزن بییار بیاریکی را از 

پشت و پایین کمر وی به درون ستون فقرات برده و داروی 

 بیحیی را در اطرا  نخاع بیحیی تزریق میکدد. 

ورود سوزن به پشت کمر ممکن است کمیی درد داشیتیه 

باشد. قبل از ورود آن معمولا پوست ناحیه با ییک تیزرییق 

کوچکتر بیحس می شود. ورود نو  سوزن به محل درسیت 

در نخاع مشکل بوده و ممکن است به بیش از یکبیار ورود 

سوزن نیاز داشته باشد. در این مرحله بیمار باید لابر داشته 

باشد. ممکن است در زمان ورود نو  سوزن به اطرا  نخاع 

یک حس شو  یا برق گرفتگی و یا گزگز در ناحیه کیمیر 

 احیاس شود.

در هدگام تزریق ماده بیحیی در کمر ممکین اسیت ییک 

احیاس گرما در پاها بوجود آید. بعد از بی حس شدن پاهیا 

،بیماراحیاس می کدد پاهایش به او تعلق ندارند. این حیس 

طبیعی بوده و نباید بیمار را ناراحت کدد. عمل جراحی تدها 

وقتی شروع می شود که محل جراحی کامد بی حس شیده 

 باشد.

 ( افت فشار خون 1

این عارضه را میتوان با بهبود بخشیییدن بیرگشیت  یون 

 وریدی و افزایش برون ده قلبی درمان کرد.

 ( کاهش ضربان قلب2 

درلاد بیماران گرفتار کاهش ضربان قیلی   01تا  01حدود 

به دنبال بی حیی نخاعی می شوند.ودی ضربان قیلی  در 

 بیشتر بیماران تغییر چددانی نمی کدد.
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 عوارض:



 (سردرد3

این درد در قیمت پیشانی و پشت سر احیاس میشود که 

با نشیتن بیشتر می شود .وزوز گوش و کاهش شیدیواییی 

ممکن است با سردردهمراه باشد. با  یوابیییدن بیهیتیر 

میشود.علت این سردرد  روج مایع مغزی نخاعی است.بیا 

استراحت در بیتر وتجویز مایعات  وراکی و کافییین دار 

 اغل  درمان می شود.

 (تهوع 4

اگر مدت کوتاهی بعد از بیحیی نخاعی اتفاق بیییفیتید 

احتمال افت فشار  ون وجود  واهد داشت.که بیا دارو 

 می توان تهوع را درمان کرد.

 ( احتباس ادرار5

به علت ایدکه بی حیی نخاعی از عص  دهی به  مثانیه 

ممانعت می کدد امکان احتباس ادرار وجیود دارد بیه 

همین جهت دریافت کمتر مایعات در بیمارانی که عمیل 

جراحی کوچک دارند و تحت بیحیی نخاعی  واقع شده 

 اند می تواند مدطقی باشد.

 ( کمر درد 6

 

 بیحسی منطقه ای 
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 تلفن هاي بيمارستان:

 25222525 

 تلفن هاي گوياي بيمارستان )نوبت دهي(:

 76052676 

 پيامک بيمارستان

 0666506 

 وب بببتب ب ب ب ب
razihos.tums.ac.ir 

بب اب بلب ب ب ب
razihospital@sina.tums.ac.ir 

تهیه کننده: کارگروه آموزش سلامت بیمارستان 

 رازی

GOR-Pa-11-03 

 

 مراقبت های لازم  پس از بی حسی نخاعی

 

  ساعت اول پس از بی حیی  42بیماران باید در طی

نخاعی  به پشت  وابیده و به پهلو بچر دد.سرشیان 

 را بلدد نکددد  ومایعات به میزان کافی  ورده شود.

  روز اول بیشتر استراحت کددد و کم تر راه برونید و

در زمان استراحت از بادش کوتاه استفاده کددد و در 

 لاورت سردرد شدید به پزشک مراجعه کددد.


