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واحد كار 3 

احياى قلبى ــ ريوى

واحد كار 3 

احياى قلبى ــ ريوى

مسير عبور هوا 
زبان باريک شده است

به عقب افتاده
استفراغ در عقب گلو
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فهرست وسايل و تجهيزات مورد نياز برای انجام فعاليت های عملی واحد کار سوم 

فعاليت  عملی  فعاليت  عملی   فعاليت  عملی   فعاليت  عملی   فعاليت  عملی   وسايل و تجهيزات   
 (۵)   (۴)   (۳)   (۲)   (۱)       مورد نياز 

ــ مدل آموزشی (مانکن) 
٭ ٭  ٭  احيای قلبی ــ ريوی  

 (CPR)

ــ مدل آموزشی (مانکن) 
٭ تمام تنهٔ انسان يا مفاصل     

متحرک 
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هنرجو پس از گذراندنِ اين واحد كار بتواند به هدف های زير دست 
هدف های رفتاری: انتظار می رود 

يابد: 

1ــ مراحل احيای قلبی را نام ببرد. 

2ــ مراحل انجام تنفس مصنوعی را توضيح و عملاً روی مدل آموزشی (مانكن) انجام دهد. 

3  ــ مراحل انجام ماساژ قلبی را توضيح و عملاً روی مدل آموزشی (مانكن) انجام دهد. 

4ــ تفاوت اجرای تنفس مصنوعی در كودكان و بزرگسالان را شرح دهد. 

5  ــ وضعيت بهبود را شرح داده، روی مدل آموزشی (مانكن) اجرا كند. 

پيش آزمون واحد كارسوم
 

۱ــ در چه مواردی بايد به مصدوم تنفس مصنوعی داد: 
الف) زمانی که مصدوم اصلاً نفس نمی کشد. 

ب) زمانی که تنفس مصدوم نامنظم است. 
ج) زمانی که چيزی در راه تنفس مصدوم گير کرده است. 

د) موارد الف و ب صحيح است. 
۲ــ جملات صحيح يا غلط را مشخص کنيد. 

الف) مؤثرترين روش تنفس مصنوعی، تنفس دهان به دهان است. 
ب) اگر مصدوم ضربان قلب ضعيفی هم دارد بايد ماساژ قلبی به او داده شود. 

ج) ماساژ قلبی و تنفس مصنوعی از نظر تعداد برای کودکان و بزرگسالان فرقی ندارد. 
د) بهترين زمان برای شروع احيای قلبی ــ ريوی بين ۶ــ۴ دقيقه بعد از قطع تنفس و نبض است. 

؟ ؟ ؟ ؟ ؟ ؟ ؟؟ ؟ ؟ ؟
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(CPR۱) ۱ ــ۳ ــ مرحله بندیِ احيای قلبی ــ ريوی
دچار  مختلف  دلايل  به  که  شويد  روبه رو  مصدومی  با  اگر 

ايست قلبی و ريوی شده است، چه کار می کنيد؟ 
برای کمک به فردی که دچار ايست قلبی و ريوی شده لازم 

است مراحل زير را انجام دهيد: 
راه  که  کنيد  کاری  و  کنيد  باز  را  مصدوم  هوايی  راه  ۱ــ 

هوايی باز بماند. 

مقدمه
قلب، ريه و مغز از اعضای اصلی و حياتی بدن اند كه فعاليت مداوم آن ها برای ادامۀ زندگی لازم 
است. پس در مواردی كه مصدوم  ضربان ندارد و نفس نمی كشد وظيفۀ  حياتی شما برقراری تنفس و 

گردش خون برای رسيدن به موقع اكسيژن به مغز است. 
انجام صحيح و سريع تنفس مصنوعی همراه ماساژ قلب (CPR) از بدتر شدن وضع مصدوم تا زمانی 
كه زيرنظر پزشك قرار گيرد جلوگيری می كند و باعث نجات جان او می شود. اين اعمال كه نجات زندگی 

ناميده می شود حتماً بايد اجرا شود، حتی اگر ترديد داريد كه مصدوم زنده بماند. 
روش های نجات زندگی را بايد آنقدر ادامه بدهيد تا تنفس و نبض مصدوم منظم شود و شما آن را 

احساس كنيد يا شخص واردتر از شما عهده دار اين امر شود و يا پزشك سر برسد. 

 

 سلول هاƽ عصبي مغز حساس ترين سلول ها در مقابل کمبود اکسيژن اند و در فاصلة زماني ۶ـ۴ دقيقه 
زماني  فاصلة   اين  مي روند.  بين  از  و  مي بينند  آسيب  برگشتي  غيرقابل  به طور  آن ها  به  خون  نرسيدن  از  بعد 
(۶ـ۴ دقيقه) را زمان طلايی براƽ نجات مصدوم مي نامند وبايد قبل از گذشتن اين زمان تنفس مصنوعي و 

ماساژ قلبي را شروع کنيد. 

۲ــ به مصدوم تنفس مصنوعی بدهيد و با اين کار اکسيژن 
لازم را به خون او برسانيد. 

۳ــ با وارد آوردن فشار خارجی روی قفسهٔ سينه (ماساژ 
قلبی) باعث به گردش درآمدن خون در بدن مصدوم شويد.

برای شروع ماساژ قلبی ابتدا ٢ تا تنفس می دهيم و بعد ماساژ 
را شروع می کنيم که ١٥ بار می شود. 

 

کنترل  را   ƽو نبض  و  تنفس  بايد  اول  وهلة  بي هوش،در  يا  و  بدحال  مصدوم  هر  با  شدن  روبه رو  هنگام 
کنيد. (شيوه هاƽ کنترل در واحد کار اول ذکر شده است.) 

CPR = Cardio Pulmonary Resuscitation ــ ۱

توجه  

توجه  
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۱ــ۱ــ۳ــ باز کردن راه تنفس: علت های مسدود شدن 

راه تنفسی کدام اند؟ 
ممکن است راه تنفس مصدوم به خصوص اگر بی هوش باشد 
بر اثر عواملی مانند تنگ شدن مسير عبور هوا (در اثر تنگ بودن 
يقهٔ لباس) افتادن زبان به عقب دهان يا وجود مواد و يا استفراغ 

در عقب گلو تنگ يا بسته شده باشد. 

پس اولين اقدام، باز کردنِ راه تنفس مصدوم به روش زير 
است: 

روی  را  ديگر  دست  و  گردن  زير  را  خود  دست  يک  ۱ــ 
پيشانی مصدوم بگذاريد و سر مصدوم را به عقب خم کنيد. اين کار 

باعث کشيدگی سر و گردن می شود و راه تنفس را باز می کند. 

۲ــ دست خود را از زير گردن مصدوم بيرون کشيده و چانهٔ  
او را بالا بکشيد. اين کار سبب می شود زبان در جلو قرار گيرد. 
اين مانور بايستی فقط در مصدومی انجام شود که مطمئن باشيم 
ضايعه ستون فقرات ندارد. زيرا اين روش موجب تغيير وضعيت 

سر می شود.
اين مانور بايستی فقط در مصدومی ايجاد شودکه مطمئن 
باشيم ضايعه ستون فقرات ندارد، زيرا اين روش موجب تغيير در 

وضعيت سر می شود.
دو  با  بچرخانيد.  سمت  يک  به  احتياط  با  را  مصدوم  ۳ــ 
 C انگشت نشانه و ميانه که به حالت خميده درآمده اند به شکل حرف
هرچه را که می توانيد از دهان بيمار خارج نماييد. (دندان مصنوعی، 

باقی ماندهٔ غذا، آدامس و…)

 

اگر مصدوم مشکوک به شکستگي گردن است مصدوم را جابه جا نکنيد. اين کار موجب قطع نخاع و فلج 
مي شود. 

به  شروع  مصدوم  باز  اگر  اما  گردد   باز   ƽعاد حال  به  مصدوم  تنفس  است  ممکن  هوايي  راه  بازکردن  با 
بالا  را  چانه  فقط  نکنيد،  خم  عقب  به  را  بيمار  سر  صورت  اين  در  کنيد.  شروع  را  مصنوعي  تنفس  نکرد  تنفس 

بکشيد و دهان را باز کنيد. 

فعاليت  عملی 1

روƽ مدل آموزشي (مانکن) روش باز کردن راه تنفس را تمرين کنيد.

مسير عبور هوا باريک 
شده است

زبان 
به عقب افتاده

استفراغ 
در عقب گلو

توجه  
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۲ــ۱ــ۳ــ تنفس مصنوعی: آيا تاکنون فردی را ديده ايد 

که به مصدوم بی هوشی، تنفس مصنوعی می دهد؟ 
هوای  انتقال  مصدوم،  به  دادن  نفس  برای  راه  مؤثرترين 
ريه های خود به ريه های مصدوم با دميدن هوا از راه دهان است. 
تنفس دهان به دهان: معمول ترين و مؤثرترين روش انجام 

تنفس مصنوعی، تنفس دهان به دهان است. 
هوايی را که از ريه ها بيرون می دهيم، به اندازهٔ نياز يک نفر 
برای حفظ زندگی اکسيژن دارد. در تنفس دهان به دهان، شما هوا 
را از ريه های خود به دهان و يا بينی (در کودکان) می دميد تا ريه های 
او را پر از هوا کنيد. هنگامی که دهان خود را برمی داريد مصدوم 
بازدم را انجام می دهد، زيرا ديوارهٔ قفسهٔ سينه که  خودش عمل 

حالت ارتجاعی دارد، بلافاصله به حالت اول برمی گردد. 
روش کار: 

۱ــ راه تنفس مصدوم را باز کنيد. 
۲ــ دهان مصدوم را از اشيای خارجی پاک کنيد. 

۳ــ با يک دست بينی مصدوم را گرفته، با دست ديگر چانه 
را بالا بياوريد و همزمان دهان خود را روی دهان مصدوم گذاشته 

و هوای بازدم خود را به داخل ريه وی بدميد. 

 

اگر  مي آيد.  بالا  که  شويد  مطمئن  و  باشد  مصدوم  سينة  قفسة  به  نگاهتان  ريه،  درون  به  دميدن  هنگامِ 
بالا نيامد، يا شما تنفس مصنوعي را درست انجام نمي دهيد يا انسدادƽ در راه تنفس اوست. مراحل ۱ تا ۳ را 

دوباره و با دقت بيشتر تکرار کنيد. 

توجه  
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۴ــ در وهلهٔ اول چهار بار سريع هوا را به داخل ريهٔ  مصدوم 

بدميد و منتظر خروج بازدم وی نشويد. 
۵  ــ در مرحلهٔ بعد در فاصله های تنفس مصنوعی، بينی و 

دهان مصدوم را برای خروج هوا از ريه آزاد بگذاريد و به پايين 
رفتن قفسهٔ سينه و خروج هوا توجه کنيد. 

حجم هوايي را که وارد رية مصدوم مي کنيد بايد متناسب با جثه و سن وƽ باشد. اين حجم را مي توانيد 
به طور تقريبي مشخص کنيد. تعداد تنفس مصنوعي بايد حدود ۱۵ بار در دقيقه براƽ بزرگسالان باشد.

۶ــ همزمان با انجام تنفس مصنوعی دست خود را روی 
و  گذاشته  تيروئيد  برجستگی  کنار  گردن  ناحيهٔ  در  گردنی  شريان 

متوجه نبض باشيد. 

 

براƽ تنفس مصنوعي دهان به دهان مي توان از لولة   پلاستيکي به نام ايرو۱ƽ استفاده کرد که مانع تماس 
مستقيم دهان کمک کننده با دهان مصدوم مي شود و مجراƽ تنفسي او را باز نگه مي دارد واز افتادن زبان به 

عقب جلوگيرƽ مي کند. 

فعاليت  عملی 2

يا  مي شود  هوا  از  پر  ريه ها  آيا  کنيد  دقت  دهيد.  انجام  آموزشي (مانکن)  مدل   ƽرو را  مصنوعي  تنفس  مراحل 
نه؟ 

Air Way ــ ۱

مسير عبور جريان 

محل نبض

توجه  

توجه  
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۳ــ۱ــ۳ــ ماساژ قلبی: آيا تاکنون انجام ماساژ قلبی را 

ديده ايد؟ می توانيد دربارهٔ آن مختصراً توضيح دهيد؟ 
ادامهٔ تنفس مصنوعی درحالی که قلب مصدوم نمی زند کار 
بيهوده ای است چون خون اکسيژن دار گردش نمی کند. بنابراين 
پس از چهار تنفس اول، بايد دقيقاً امتحان کنيد که آيا قلب می زند 

يا خير؟ 
اگر نبض را احساس نکرديد به روش زير ماساژ قلبی را 

انجام دهيد: 
روش انجام ماساژ قلبی

١ــ مصدوم را به پشت بخوابانيد، مطمئن شويد که مصدوم 
تخته  يک  يا  اتاق  کف  (مثل  است.  خوابيده  سفتی  سطح  روی 

چوبی)
٢ــ در کنار مصدوم زانو بزنيد.

٣ــ سينه مصدوم را برهنه کنيد. از روی لباس ماساژ ندهيد 
زيرا ممکن است فشار به نقطه ديگری وارد کنيد.

٥ ــ بازوی خود را راست نگه داشته و تنه خود را آن قدر 
و  شود  مصدوم  بدن  بر  عمود  کاملاً  شما  بازوهای  تا  ببريد  جلو 
حدود  تا  دهيد  فشار  موردنظر  نقطه  در  سينه  قفسه  روی  سپس 
٥ ــ٤ سانتی متر قفسه سينه به سمت پايين فشرده شود. سپس به 
عقب برگرديد و ديگر فشار ندهيد.(بدون برداشتن دست ها از روی 
قفسه سينه مصدوم اجازه می دهيم تا جناغ سينه به حالت طبيعی 

خود برگردد.)

٤ــ محل ماساژ را مشخص کنيد برای اين کار فرورفتگی 
جناغ سينه را لمس کنيد. ابتدا بايد زائده کزيفوئيد را لمس کنيد 
 ـ۲/۵ سانتی متر (پهنای دو انگشت)  و دست خود را به اندازهٔ ٤ـ
بالاتر از آن قرار دهيد. پاشنه دست خود را روی استخوان جناغ 
بيمار گذاشته و سپس پاشنه دست ديگر را روی دست اول قرار 
دهيد و انگشتان دو دست را درهم فرو ببريد. در اين حال نبايد 

نوک انگشتان دو دست با قفسه سينه بيمار تماس پيدا کند.

۶ــ زمان فشار به قفسه سينه بايد مساوی زمان آزادسازی 
باشد. روش ساده ای وجود دارد که به شما اطمينان می دهد زمان 
فشار آزادسازی مساوی هستند و آن شمردن با صدای بلند و انجام 
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فشار بر روی قفسه سينه است (با صدای بلند هزار و يک، هزار 
و دو، هزار و سه و… فشار را زمانی وارد کنيد که عدد هزار را 
به زبان می آورد و استراحت را زمانی انجام دهيد که کلمه يک، 

دو، سه را می گوييد.)

۷ــ در کودکان يک تا ٨ ساله که به جای گذاشتن دو دست 
از پاشنه کف يک دست برای فشردن قفسه سينه استفاده می شود 
فشردن  برای  انگشت  دو  از  يکسال  از  کمتر  شيرخواران  در  و 

قفسه سينه استفاده می شود.
در  کاروتيد  نبض  بررسی  طريق  از  قلبی  ماساژ  اثرات  ۸ــ 
بالغين و در اطفال نبض براکيال و واکنش مردمک ها به نور انجام 

می گردد.

 

اگر عمليات احيا مؤثر  و صحيح باشد، نبض ناحية گردن شروع خواهد شد، صورت و لب هاƽ مصدوم به 
رنگ عادƽ برمي گردد و مصدوم خود شروع به تنفس مي کند. 

       بيش تر بدانيد
روی  بيمار  اگر  خواباند،  سفت  سطحی  روی  حتماً  بايد  را  مصدوم  مؤثر،  قلبی  ماساژ  انجامِ  برای 
تخت است زير سينۀ او تخته ای محكم بگذاريد. علت آن است كه فشارِ دست های امدادگر به قفسۀ سينۀ  
زير  ديگر  نرم  سطح  هر  يا  تخت  رفتن  پايين  و  بالا  موجب  كه  اين  نه  شود  منتقل  قلب  به  دقيقاً  مصدوم 

مصدوم شود. 
هم چنين بايد توجه داشت كه تنفس مصنوعی و ماساژ قلبی هرگز همزمان انجام نشود و به تناوب 
صورت گيرد زيرا هوای دميده شده با تنفس مصنوعی به درون ريه ها، باعث باد شدن ريه ها می شود و اگر 
در همان لحظه برای انجام ماساژ قلبی به قفسۀ سينه فشار وارد شود، ريه ها به شدت آسيب می بينند، 
حتی موجب پارگی ريه ها می شود. در ضمن در حالت پربودن ريه ها از هوا، فشار وارده به قفسۀ سينه از 

طريق ماساژ به خوبی به قلب منتقل نمی شود.

توجه  
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۲ ــ۳ ــ احيای قلبی ــ ريوی کودکان و نوزادان
آيا شما می دانيد احيای قلبی ــ ريوی کودکان چه فرقی با 

بزرگسالان دارد؟ 
بزرگسالان  مانند  افراد  اين  خصوصِ  در  احيا  روش های 
است با اين تفاوت که در کودکان و نوزادان بايد کمی سريع تر و با 

فشار کمتری انجام گيرد. 
روش کار برای کودکان و نوزادان به صورت زير است: 

۱ــ برای دادن تنفس مصنوعی، دهان خود را باز کنيد  و 
لب های خود را به دور دهان و بينیِ طفل بچسبانيد و بيست بار 
را  خود  دهان  سپس  بدميد،  آن ها  داخل  به  ملايمت  با  دقيقه  در 

تنفس برداريد.  به  نمی کشد،  نفس  ولی  دارد  نبض  کودک  اگر  ۲ــ 
هر            از  پس  و  بدهيد  تنفس  يک  ثانيه   ۴ هر  دهيد.  ادامه  مصنوعی 
۱۵ بار نفس دادن (تقريباً يک دقيقه) نبض و تنفس را بررسی کنيد، 
اگر نبض نداشت احيا را با يک تنفس مصنوعی و ۵ ماساژ قلبی 

ادامه دهيد تا کودک احيا شود يا کمک برسد. 

فعاليت  عملی 3

مدل   ƽرو مصنوعي  تنفس  انجام  با  همزمان  خود  همکلاسي  کمک  به  ديگر  بار  و  تنهايي  به  بار  يک  را  قلبي  ماساژ 
آموزشي (مانکن) انجام دهيد. 

 

هنگام انجام دادن ماساژ قلبي در کودکان و نوزادان فشار را آرام تر وارد کنيد و فقط از يک دست و در 
شيرخواران فقط از نوک دو انگشت استفاده کنيد. بايد سرعت ماساژ حدود ۱۰۰ بار در دقيقه باشد. هر ماساژ 
بايد استخوان سينة  کودک را حدود ۲/۵ تا ۳/۵ سانتي متر و استخوان سينة شيرخوار را حدود ۱/۵ تا ۲/۵ 

سانتي متر به پايين ببرد. پس از هر ۱۵ ماساژ دو بار تنفس بدهيد. 

توجه  
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۳ ــ۳ ــ وضعيت بهبود
شما دربارهٔ وضعيت بهبود چه می دانيد؟ 

مصدوم بی هوشی را که نفس می کشد و قلبش ضربان دارد 
بايد در وضعيت بهبود قرار داد. اگر مصدوم در اين وضعيت قرار 

داده شود شما می توانيد مطمئن باشيد که: 
راه تنفس باز می ماند، زبان نمی تواند به عقب گلو بيفتد و آب 
دهان يا ساير مايعات موجود در دهان بيمار از گوشهٔ دهان بيرون 

ريخته و نمی توانند خطری برای مصدوم ايجاد کنند. 
۱ــ۳ــ۳ــ روش کار: 

۱ــ سر مصدوم را به يک سو خم کنيد و چانهٔ او را بالا 
بکشيد. 

۳ــ يک پای مصدوم (سمتی که دست مصدوم روی سينه 
است) را روی پای ديگر بگذاريد. 

فعاليت  عملی 4

از  مناسب  و  واضح   ƽباعکس ها  ƽديوار روزنامة  يک  گروه  هر  و  شويد  تقسيم  نفره  شش   ƽگروه ها به 
مراحل تنفس مصنوعي  ماساژ قلبي تهيه کند. 

۲ــ يک دست مصدوم را درکنار تنه اش زير پايش بگذاريد 
و دست ديگرش را روی سينه قرار دهيد. 

۴ــ يک دست خود را زير سر مصدوم قرار دهيد و با دست 
ديگر خود، لباس يا کنار کفل او را بگيريد و به آرامی مصدوم را 
نيمه  صورت  به  مصدوم  حالت  اين  در  بچرخانيد.  خود  سمت  به 

خوابيده بر روی شکم قرار می گيرد. 

۵  ــ مصدوم را در حالتِ نيمه خوابيده طوری قرار دهيد که 
دست زيرين کنار بدن و دست و پای ديگر به شکل خميده باشند و 

زانو با بدن زاويهٔ  ۹۰ درجه بسازد. 
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       بيش تر بدانيد
در مواردی كه مصدوم از ناحيۀ بالاتنه يا پايين تنه دچار شكستگی شده است و همچنين زمانی كه 
مصدوم در محيطی بسته گير كرده است يا آن كه نمی توان عضو صدمه ديده را خم و آن را حايل كرد نبايد 
از روش بالا استفاده شود. در اين گونه موارد شما می توانيد با قراردادن يك پتوی لوله شده در كنار مصدوم 
وضعيت بهبود را برای او فراهم كنيد. از اين روش می توانيد در مواردی كه مصدوم بايد در وضعيت بهبود 

با برانكارد حمل شود نيز استفاده كنيد. 

فعاليت  عملی 5

مدل آموزشي (مانکن) يا يکي از دوستان خود را با فرض بر اين که بي هوش است با نظارت هنرآموز، در 
وضعيت بهبود قرار دهيد. 

چکيده
ــ بايد دقت كرد كسى نياز به احياى قلبى ــ ريوى دارد كه حتماً دچار ايست قلبى ــ تنفسى شده باشد. 
براى بررسى نبض در احياى قلبى ــ ريوى از نبض گردنى استفاده مى شود. اين نبض به علت نزديك بودن 

به قلب بهترين مشخصه براى چگونگى عملكرد قلب است. 
ــ احياى قلبى ــ ريوى بايد به موقع شروع شود (در زمان طلايى 6   ــ4 دقيقه) 

ــ سفت بودن زير مصدوم هنگامِ اجراى ماساژ قلبى بسيار مهم است. 
ــ با استفاده از تكنيك صحيح و تقسيم انرژى از هدر رفتن انرژى و خسته شدن خود جلوگيرى كنيد، 
زيرا خستگى باعث كم شدن تعداد فشار و كند شدن و وقفه عمليات احيا شده و شما در پايان به نتيجة مثبتى 

نمى رسيد. 
ــ در طول عمليات بايد مطمئن شويد كه جريان هواى دميده شده به ريةمصدوم از راه بينى يا اطرافِ 
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دهان خارج نشود. 
ــ در کسانی که دچار ضایعه یا آسیبی در ناحیۀ دهان )خونریزی( هستند باید با احتیاط بیشتری اقدام 

به دادن تنفس مصنوعی کنید. 
ــ فشار کمتر از حد باعث عدم کارایی احیا و فشار بیش از اندازه باعث شکستگی دنده ها و آسیب به 

اعضای داخل قفسۀ سینه و شکم می شود. 

  آزمون پایانی نظری واحد کار سوم

جاهای خالی را با کلمات مناسب پرکنید. 
1ــ سلول های عصبی مغز تنها می توانند بین ……… دقیقه کمبود اکسیژن را تحمل کنند. 

2ــ هنگامِ روبه رو شدن با هر مصدوم بدحال و یا بی هوش در وهۀ اول باید ……… و ……… وی 
را کنترل کنید. 

3ــ مؤثرترین راه برای نفس دادن به مصدوم تنفس مصنوعی به روش ……… است. 
مصدوم   …………… و   ……… با  متناسب  باید  می کنید  ریۀ  مصدوم  وارد  که  هوایی  حجم  4ــ 

باشد. 

 آزمون پایانی عملی واحد کار سوم
ــ تنفس مصنوعی را روی مدل آموزشی )مانکن( انجام دهید. 

ــ ماساژ قلبی را روی مدل آموزشی )مانکن( انجام دهید. 
ــ    اگر مدل آموزشی )مانکن( در مفاصل قابلیت حرکت دارد آن را در وضعیتِ بهبود قرار دهید. 

می توانید با رعایت اصول ایمنی یکی از همکلاسی های خود را در وضعیتِ بهبود قرار دهید. 






