
 

.استفاده کرد  

 

در انتها ، شفای عاجل  را برای همه بیماران از 

 خداوند منان خواستاریم.
 

 
 

   2018کتاب داخلی و جراحی پرستاری ،برونروسودارث منابع:

حرکات درماني ورزشي در سوختگي هاي ناحيه صورت 

ها، بالا بردن ابروها، اخم  شامل باز و بسته کردن چشم

 – A کردن، باز کردن دهان، فوت کردن، اداء حروف مثل

O – E)  اي( و . . . مي باشد. –او  –آ 

کليه حرکات درماني بايد در دامنه طبيعي مفصل باشد و 

کامل نباشد، براي اصلاح وضعيت  دامنه حرکتي اگر

مفصل از آتل استفاده مي شود. بستن آتل براي 

سوختگي عميق جلوي آرنج، کف دست و پشت زانو 

ماه ضروري است و هم چنين اگر سوختگي در  6حداقل 

ناحيه گردن و اطراف دهان باشد استفاده از گردن بند 

 طبي و قالب هاي دهاني ضروري مي باشد.

چگونگي انجام حرکات درماني در نواحي سوخته بدن و 

بايد در بخش فيزيوتراپي و با  هم چنين تجويز آتل

 نظارت فيزيولوتراپيست باشد.

براي درمان اسكار هايپرتروفيك )گوشت اضافي( به 

 باندکشي مخصوص سوختگي، جوراب  ترتيب مي توان از

 و لباس هاي ضد گوشت اضافه سوختگي هاي واريس 

 

 

 دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني استان کرمان

 

 مرکز آموزشي درماني شفا

 فيزيوتراپي در سوختگيعنوان سند: 

 NO-BK-240 کد سند:
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 فرحناز نريميساتهیه کننده: 

 فرحناز نريميسا تنظیم کننده:

 سوپروايزر آموزش سلامت



 

 وختگيفيزيوتراپي در س

فيزيوتراپي ممكن است براي افرادي که دچار 

سوختگي در يك ناحيه ي وسيع بدن و يا مفاصل 

مهم شده اند، ضروري باشد. سوختگي مي تواند 

باعث جمع شدن پوست، ايجاد بافت اسكار و ديگر 

تغييراتي شود که همگي باعث محدود شدن حرکت 

د خواهند شد. فيزيوتراپي مي تواند به فرد در مور

چگونگي انجام تمرين ها و حفظ توان عضلاني، 

اطلاعات مفيدي بدهد. فيزيو تراپي براي افرادي که 

دچار سوختگي هاي شديد شده اند، يك جزء بسيار 

بيماراني که قصد انجام  مهم از فرايند بهبودي است. 

روش فيزيوتراپي را دارند، بايد از نظر پزشكي از 

د. بيمار مي بايست ثبات و پايداري برخوردار باشن

روزانه يا يك روز درميان به بخش فيزيوتراپي 

مراجعه کند. مراجعه بيمار چه در زماني که پانسمان 

 دارد و هم چنين بعد از بهبودي کامل زخم ها و 

 پيوندها )گرافت ها( ضروري است.

 3حرکات درماني و ورزش هاي توصيه شده به بيمار بايد 

بار در دامنه کامل  15- 20بار در روز و هر حرکت  4الي 

انجام شود،  تا از جمع شدن پوست و چسبندگي مفاصل 

پيشگيري شود و متناسب با  بهبودي بيمار به تعداد 

ار آن در روز اضافه مي شود. از آن حرکات و دفعات تكر

جا که پوست نواحي که ترميم يافته اند و ديگر احتياج 

به پانسمان ندارند، به علت اختلال غدد عرق و چربي، 

بار به وسيله  3الي  2خشك مي شود، لذا بايستي روزانه 

 پماد چرب گردد.

بيمار بايد پماد را به صورت يك لايه نازك روي پوست  

به آرامي ماساژ دهد تا اين که جذب پوست شود بمالد و 

و هم چنين از ماساژ دادن پوست هاي نازك و تاول دار 

خودداري کند.استفاده از پماد هاي چرب کننده به مدت 

ماه ضروري مي باشد. هنگام استفاده از پماد  18الي  6

 يا اين که استفاده کرد،بايد از دستكش يكبار مصرف 

 

 

دست ها را به دقت با آب و صابون شست و هم 

چنين در صورت بلند بودن ناخن ها، آن ها را نيز 

 کوتاه کرد.

 پماد هاي مورد مصرف عبارتند از:

 براي ناحيه صورت  يچشم  Aپماد ويتامين الف( 

ماهه  6براي ناحيه گردن، تنه و اندام ها در  ب(  

وازلين طبي يا   A + D   اول از پماد ويتامين

ماه مي توان از لاتولين  6استفاده مي شود و بعد از 

يا چربي خوك، روغن زيتون خوب تصفيه شده 

 استفاده کرد.

براي پيشگيري از تيره شدن پوست تازه نواحي 

آفتاب، مي توان از  صورت و دست ها به دليل تابش

لامپ هاي نئون و مهتابي و از کرم هاي ضد آفتاب 

بار در روز و  3استفاده کرد. مصرف کرم ضد آفتاب 

 ماه پس از سوختگي توصيه مي شود. 18تا 
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