
نوعی اختلال نورولوژیک ناگهانی به علت اختلال تعریف:

ای  رسانی به ناحیهیه عروق مغز است که به دنبال آن خون

شود.به بیهیان  است مختل می که دچار سکته مغزی شده

رسانی به قسمتی از مغز دچار اختلال شده  دیگر اگر خون

تواند عملکرد  وقف گردد، این قسمت از مغز دیگر نمیو مت

طبهعی خود را داشته باشد. این وضعهت را اصیلایلاحیا  

تواند بیه عیلیلیی  نامند. سکته مغزی می سکته مغزی می

هیای خیون  مانند بسته شدن یا پاره شدن یکی از رگ

رسان مغز ایجاد شود.خلار بروز سکته مغزی در زنان بیه 

بیماری های ژنتیک، موارد هورمونی، مصرف برخی علت )

شتر از مردان داروهاو پیامدهای ناشی از زایمان ( به

 است.

 انواع سکته های مغزی:

 سکته مغزی ایسکمیک:

های مغزی بر اثر بسیتیه  از تمام موارد سکته ۵۸%حدود 

شدن یک شریان مغزی با یک لخته خیون) تیرومیبیوز 

 شود. مغزی (سکته مغزی ایسکمهک گفته می

ای از یک لخیتیه  دهد که تکه آمبولی مغزی وقتی رخ می

خون که در جای دیگر بدن مثل قلب یا رگ اصلی گردن 

ساخته شده، خود را از طریق جریان خون بیه ییکیی از 

رسان مغز برساند و در آنجا گهیر کینید.  های خون شریان

اثر آمبولی مغزی های مغزی بر  حدود یک چهارم از سکته

کنند.آمبولی مغزی ممکن است بر اثر اختلال در  بروز می

ای قلب یا سکته قلبی  ریتم ضربان قلب، اختلالات دریچه

است، ایجاد شود که تمام این میوارد  که به تازگی رخ داده

 توانند باعث ساخته شدن لخته خون در قلب شوند. می

شونید  های خونی که باعث ترومبوز و آمبولی مغزی می لخته

احتمال زیادی دارند که در یک شیرییانیی کیه بیر اثیر 

است، ساخته شیده بیاشینید.  آترواسکلروسهس آسهب دیده

ها بر اثیر  تصلب شراین وضعهتی است که در آن دیواره رگ

شود. عواملی که بیاعیث اایزایی   رسوب چربی سفت می

شود عبارتنید از سیهیگیار  احتمال ایجاد تصلب شراین می

کشهدن، مصرف زیاد چربی در رژیم غذایی، دیابت و وجیود 

 مقدار زیادی چربی در خون.

 خونریزی مغزی:

باشد که بر اثر پیاره  های مغزی می سکته ۵۸%علت حدود  

شود. در این میوارد  های مغز ایجاد می شدن یکی از شریان

شیود. نشیت  های اطراف آن ریخته میی خون بر روی باات

تواند به باات مغزی آسهب جدی  خون از رگ پاره شده، می

 وارد نماید.

 

 عوامل خطر:

 اازای  اشارخون 

 بهماری سلول های داسی شکل 

 التهاب عروق مغزی 

 

 

 

 

 

 

 

 

 علایم سکته مغزی:

  ضعف و کرختی صورت و بازوها یا پاها به خصیو  در

 یک طرف بدن )همی پارزی(

 )الج صورت بازو و پاها در همان طرف )همی پلژی 

 )عدم تعادل و لنگ زدن )آتاکسی 

 )اختلال در تکلم یا در درک کلام )دیس آرتری 

 )اشکال در بلع )دیس ااژی 

 اشیکیال در درک -های بیدن کرختی و سوزش قسمت

 وضعهت و موقعهت )پارستزی(

 تاری دید یا از دست دادن بهنایی به خصیو  -دو بهنی

 در یک چشم

 سردرد شدید و ناگهانی 

 از دست دادن حااظه کوتاه مدت و طیولانیی میدت-

 اختلال در قضاوت

 سرگهجه بدون دلهل و سقوط ناگهانی 

 اختهاری ادرار و مداوع بی 

  اشکال در پهدا کردن کلمات و اهمهدن آن چهیزی کیه

 گویند. دیگران می

 عدم توانایی در انجام حرکات ظریف 

 ای  معمولا  قبل از بروز سکته مغزی علائم هشدار دهنیده

 وجود ندارد یا اینکه علائم بسهار جزئی هستند. 

 

ساعت از بهن بروند، این  ۴۲اگر این علائم در طول 

وضعهت را اصلالاحا  حیمیلیه ایسیکیمیی گیذرا 

(transient ischemic attack)نامنید کیه  می

یک علامت هشدار دهنده از یک سکیتیه میغیزی 

 . باشد احتمالی در آینده می
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 درمان:

 های درمان سکته مغزی ناشی از انسیداد  یکی از راه

عروق، حل کردن لخته مسدود کننده رگ است.هر 

قدر این درمان سریعتر انجام شود نتهجه بیهیتیری 

دارد و حداکثر ظرف چهار ساعت و نهم از شیروع 

سکته مغزی قابلهت تزریق وجود دارد.هر قدر تزریق 

از شروع سکته به تأخهر بهفیتید احیتیمیال بیروز 

شیود.  خونریزی مغزی بدنبال این درمان بهشتر میی

این دارو از طریق ورید بازویی یا داخیل شیرییانیی 

شود.اگر زمان اوق از دست برود و عیلیت  تزریق می

بیاشید،  سکته آمبولی یا ترومبوز عروق مغزی بیوده

شیود.  داروهایی مثل آسپهرین یا واراارین تجویز می

هیای خیون  تا با رقهق کردن خون از وقوع لیخیتیه

 جلوگهری کند.

  انجام جراحی در صورت تنگی شریان انیجیام میی

 گردد.

  در مواردیکه  سکته مغزی به علت  خونریزی و پاره

است، درمان بر روی زمهنه ی  شدن یک شریان بوده

شود. درمیان طیولانیی  ایجاد کننده آن متمرکز می

مدت آن ممکن است شامل تجویز داروهیای ضید 

اشار خون باشد تا اشار خون را پایهن آورده و از 

 های بعدی جلوگهری کند. احتمال خونریزی

  اگر سکته مغزی بر اثر التهاب شریان بیاشیدداروی

 شود. کورتون دار تجویز می

 های توانبخشیی  های مغزی، درمان در بهشتر موارد سکته

چیه در  گفیتیاردرمیانییو  کاردرمانی، اهزیوتراپیمثل 

 باشد. و چه در خانه ضروری می بهمارستان

  په  بهنی عاقبت یک سکته مغزی بسهار دشوار است و

بستگی زیادی به عوامل ایجاد کننده آن دارد. میعیمیولا  

یک سوم ااراد بعد از سکته مغزی به بهبودی کامیل ییا 

یابند. یک سوم دیگر از ااراد نیهیز  نسبتا  کامل دست می

شیونید. اگیر  هایی به صورت دائیمیی میی دچار ناتوانی

مشکلاتی که برای ااراد بعد از سکته مغزی ایجاد شد در 

ماه بهبود نهابد احتمالا  این مشیکیلات دائیمیی  ۶طول 

از اارادی که دچار سکته مغزی  ۴۰۸خواهند بود. حدود 

 کنند. شوند در عرض یک ماه اوت می می

تغههر عادات و نحوه زندگی مثل کم 

کردن مهزان چربی در رژیم غذایی،ترک 

توانند باعث  می استعمال دخانهاتکردن 

کاه  خلار بروز یک سکته مغزی دیگر 

 در آینده شوند.

 سکته مغزی
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 تلفن هاي بيمارستان:

 25222525 

 تلفن هاي گوياي بيمارستان )نوبت دهي(:

 76052676 

 پيامک بيمارستان

 0666506 

 وب بببتب ب ب ب ب
razihospital.tums.ac.ir 

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

تهیه کننده: کارگروه آموزش سلامت 

 بیمارستان رازی
IIW-PA-23-02 
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https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%B9%D9%85%D8%A7%D9%84_%D8%AF%D8%AE%D8%A7%D9%86%DB%8C%D8%A7%D8%AA

