
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

های مراقبت تنفسی یکی از روش ،اکسيژن تراپی

است که  در زمان  وجود مشکل تنفسی ارائه 

 .ميگردد

 نياز به اکسيژن تراپی: های تشخيص ملاک

افت ميزان اکسيژن خون شریانی )با استفاده از پالس 

 اکسيمتری(

در   تنفس تغيير  حجم  و  تنفس  های   تعداد  تنفس   (

 سریع و پشت سرهم(

 سرفه  کردن و یا خس خس سينه

دهان،  مخاط  ها،  لب  شدن  )سياه  پوست  رنگ  تغيير 

 زبان، تغيير رنگ بستر ناخن ها(

 گيج شدن

                            اکسيمتری: پالس

 

ای گيری اکسيژن خون شریانی از وسيلهبرای اندازه

این دستگاه .شوداکسيمتری استفاده مینام پالسبه  

شامل پروب و صفحه نمایش است که اکسيژن 

 (PR) را به صورت درصد و ضربان قلب    (spo2خون)

 دهدرا به صورت تعداد نشان می

می اکسيمتری   پالس  کردن  وصل  از برای  توانيد 

بينی  پل  و  گوش  لاله  پا،  انگشتان  دست،  انگشتان 

از وصل کردن  را قبل   استفاده کنيد. پروب دستگاه 

تميز کنيد. با فشار دادن دگمه روی پالس اکسيمتری 

سپس قسمت ليزر مانند آن را به آن را روشن کرده و  

سمت ناخن قرار دهيد. برای نشان دادن صحيح اعداد 

صورتی در  کنيد.  صبر  دقيقه  پنج  بدن باید  دمای  که 

خيلی   فشارخون  باشند،  انگشتان سرد  و  بوده  پایين 

که انگشتان لاک تيره پایين یا خيلی بالا باشد و زمانی

نمی داده  نشان  اعداد درست  باشند  در  شداشته  وند. 

تغيير  را  اکسيمتری  پالس  وصل  محل  مواقع  این 

 دهيد. 

 تجهيزات اکسيژن تراپی:

کپسول اکسيژن در انواع مختلف :کپسول اکسيژن .1

می  40و    20،  10،  5) موجود  بازار  در  و ليتری(  باشد 

بالای   خلوص  با  اکسيژن  مستقيم  درصد    90جریان 

 دهد. می

که   شود  گذاشته  جایی  باید  اکسيژن  ثابت  کپسول 

باشد. پس زمان فيکس کردن کپسول به دیوار حتما 

استفاده  کپسول  پایين  و  بالا  در  زنجير  دو  از 

باید در محيطی  باشد  کنيد.اکسيژن تراپی در منزل  

بدل   و  رد  هوا  نباشد.از که  بسته  فضای  در  و  شود 

دور   احتراق  قابل  فندک،   باشدمنابع  کردن  روشن   (

 سيگار کشيدن در کنار کپسول ممنوع است(.

 

 

کپسول اکسيژن را داخل کمد یا کابينت قرار ندهيد زیرا 

خطر  و  کپسول  افتادن  احتمال  کمد  درب  بازکردن  با 

 انفجار وجود دارد.  

 کپسول اکسيژن نياز به شارژ مجدد دارد.

 . دستگاه اکسيژن ساز2

کند و شارژی این دستگاه وسيله ایست که با برق کار می

 کند. برق کار نمیدر نتيجه با  قطع    نيست.

  ( انواع  در  ساز  اکسيژن  ليتری(   10و  8،  5،  3دستگاه 

 موجود است. 

اگر بيمار شما باید به طور مداوم اکسيژن بگيرد؛ دستگاه  

 10اکسيژن ساز را تهيه کنيد و در کنار آن یک کپسول )  

 .ليتری( هم برای زمانيکه برق نيست داشته باشيد

 

اکسيژن: کهمانومتر  ایست  و   وسيله  اکسيژن  کپسول  به 

 شود.  رابط اکسيژن دهی وصل می
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شير   ، قبل از وصل کردن رابط اکسيژن تراپی به بيمار

را  پنج  زیر  عقربه گيج فشار  اگر  کنيد  باز  را  کپسول 

می زرد  نشان  رنگ  یا  است  پایان  به  رو  دهد.کپسول 

دهد.در  زمان نزدیک شدن به اتمام شارژ را نشان می

خط   تا  ليوان  یا  جهت MIN)محفظه  مقطر  آب   )

-جلوگيری از خشک شدن مخاط تنفسی ریخته می

می اما شود.  نکرد.  استفاده  هم  مقطر  آب  از  توان 

بالای   جریان  برای  در  شده  استفاده   4توصيه  ليتر 

توانيد در زمانيکه از آب مقطر استفاده نمیشود. می

مقاط شدن  خشک  از  جلوگيری  جهت  بينی   کنيد 

 بيمار از دستگاه بخور استفاده کنيد.

 فلومتر مانومتر اکسيژن:

ليتر برحسب  خروجی  اکسيژن  با  گاز  دقيقه  بر 

جریان کنترل  پيچ  از  می  ، استفاده  شود.  تنظيم 

کنترل  پيچ  نيست  تراپی  اکسيژن  به  نياز  زمانيکه 

 جریان و شير اصلی کپسول را ببندید. 

 بيمار:سيستم تحويل اکسيژن به 

بگ:  1 رزوال  ساده .ماسک  ماسک  مانند 

دارند.  اکسيژن  ذخيره  صورت هستند که یک کيسه 

بين   دهی  اکسيژن  درصد    8-15ميزان  و  است  ليتر 

 درصد است.    60-80اکسيژن خالص  

 

 

 

 

 

بينی. بينی :  کانولای  کانولای  با  اکسيژن  ميزان 

بيمار ليتر( است و درصد اکسيژن خالصی که به    6-1)

از    25-45بين    ، دهدمی بيش  است.  ليتر   6درصد 

نباید پيچ کنترل را باز کرد زیرا به مخاط بينی آسيب 

. محافظت از پوست در محل تماس با کانولا 1زند  می

کنيد. مراقبت  صورت(  گوش،  صورت  2)پشت  در   .

چشمی    Aخشک شدن مخاط بينی از پماد ویتامين

م 3.شودپيشنهاد می باز بودن  از  از .  سير کانولا قبل 

را  آن  بودن  بسته  صورت  در  شوید  مطمئن  استفاده 

کنيد. یک 4تميز  از  استفاده  زمان  مدت  .حداکثر 

 کانولا یک ماه است. 

صورت.  3 دهی    :ماسک  اکسيژن  ليتر    6-10ميزان 

دهد.  درصد اکسيژن خالص می  40-60است و حدود  

که از ماسک استفاده می کنيد توجه کنيد زیر  زمانی

داد  5 اکسيژن  بيمار  به  توان  نمی  بازدم . ليتر  زیرا 

ماند و همراه با دم بيمار مجددا به بيمار در ماسک می

گردد و برای بيمار شما خطرناک است. در بيمار برمی

صورتيکه زمان اکسيژن دهی روی ماسک بخار جمع 

مشکل  دهی  اکسيژن  که  باشيد  داشته  توجه  شود  

تماس   محل  پوست  از  مراقبت   کشبا  دارد.  ماسک 

 . کنيد و مرتب محل کش را جابجا کنيد
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