
 

 فیزیوتراپی تنفسی و اندام 

 واحد فیزیوتراپی 

 89تاریخ تدوین: دی —واحد آموزش سلامت 

 نحوه ضربه زدن بر روی قفسه سینه با دست : 

 

 

 

 

 

در صورتی که برای بیمارمنعی نداشته باشدد مدی تدواندیدد 

 موقعیتهای زیر را برای تخلیه ترشحات استفاده کنید

 

 نکاتی در مورد فیزیوتراپی قفسه سینه : 

انجام فیزیوتراپی بستگی به میزان ترشحات بیمار دارد،  اما حدود 

بار در روز کافی است بهتر است قبل از هر بار ساکشن کرردن  3

 فیزیوتراپی قفسه سینه را انجام دهید.

 تا زمان بهبودی کامل بیمار روزانه فیزیوتراپی باید انجام شود. 

شرود برا  در صورتی که بیمار خلط خونی داشته باشد توصیه می

 پزشک معالجتان مشورت کنید.

 .  باشد بهترین انتخاب برای بخور،  آب ساده می

 

های قفسه سینه  در صورتی که بیمار دچار شکستگی در استخوان

شده باشد از انجام فیزیوتراپی در آن قسمت از قرفرسره سریرنره 

 خودداری نمایید و از پزشک معالجتان راهنمایی بخواهید.

 در حین انجام فیزیوتراپی باید بیمار در موقعیت راحت قرار گیرد

 بیمار باید لباس تنگ نپوشد. 

 .ساعت بعد از غذا انجام گیرد 2فیزیوتراپی قبل از غذا یا حداقل 

قبل از انجام فیزیوتراپی اگر بیمار درد دارد، به بیمار مسکن داده 

 شود

در صورت وجود بخیه در محل جراحی محل برش با بالش نگه 

 داشته شود. 

در صورتی که علائم زیر در بیمار مشاهده شد، فیزیوتراپی قطع 

درد فزاینده ، تنفس کوتاه، ضعف و سرگیجه، سرفه   :  شود

 یا خلط خونی.

 فیزیوتراپی اندام
براشرد ایرن  فیزیوتراپی اندام شامل حرکات ورزشی اندامهرا مری

 : ورزشها هر کدام ده بار و روزی سه نوبت انجام می شود

 .روی تخت دراز بکشید و مچ پاهایتان را خم و راست کنید

 .مچ پاها را به سمت چپ وراست بچرخانید

 .زانوها را به نوبت خم و راست کنید

پاها را به نوبت با زانوی صاف و غیر خمیده به طرف بالا و پایین 

 حرکت دهید. 

 .شانه هایتان را به طرف بالا وپایین حرکت دهید

دستها را روی هم قرار داده و هر دو دست را با هم به طرف بالا تا 

 . جلوی صورتتان بالا ببرید، بعد پایین بیاورید

 
 آدرس وبسایت بیمارستان : 

Www.Bohlool.gmu.ac.ir 

 8445داخلی 36863235133تماس با فیزیوتراپی: 
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 فیزیوتراپی تنفسی و اندام :   
از مهمترین عوارض بعد از عمل جراحی، مشکلات تنفسی می  یکی

باشد. از طرفی عواملی نظیر درد یا سرفه نکرردن یرا نرفرسرهرای 

سطحی و بی حرکتی بیمار، می تواند این عوارض را تشدید نمرایرد 

که در اثر آن تجمع ترشحات ریوی، روی هم خوابیدن ریره هرا و 

 تنگی نفس را خواهیم داشت . 

برای پیشگیری جدی از ایجاد این عروارض و برهربرودی  بنابراین

هرچه سریعتر لازم است فعالیت ها و توصیه های زیر را که توسرط 

 شود، با دقت انجام دهید. فیزیوتراپیست به شما آموزش داده می

 باشد. شامل فیزیوتراپی تنفسی و فیزیوتراپی اندامها می فیزیوتراپی

 فیزیوتراپی تنفسی در افراد هوشیار  

شامل دو نوع تنفس به صورت تنفس شکمی و تنفس دنرده ای و 

 .انجام سرفه های مؤثر و قوی می باشد

شررترری برای انجام تنفس شکمی  شید، پ ک روی تخت دراز ب

تخت را کمی بالا آورید، زیر زانوها یک بالش قرار دهیرد. سرپرس 

دستها را روی شکم خود گذاشته و تا حد امکان از بیرنری نرفرس 

عمیقی بکشید به طوری که دستها روی شکم، به طرف بالا حرکت 

 کند.

 ترخرت  روی  قربرل  حرالرت  مثرل  ای  دنده  صورت  به  تنفس  در

قررار   پستانها  زیر  سینه،  قفسه  روی  را  دستها  بار  این  و  درازکشیده

 هوای زیادی  عمیق  دم  یک  با  امکان  حد  تا  کنید  می  سعی  و  دهید

 دستان  زیر  را  ها  دنده  شدن  باز  که  طوری  به  نمایید  ها  ریه  وارد  را

 کنید.   احساس خود

 .کنید خارج ها سینه از را مکث هوا ای لحظه بعداز 

 پسترانرهرا  بالای را دستها سپس تنفس کرده روش به این بار  چند

 فوقانی  قسمتهای  عمیق  نفسهای  با  سعی کنید  بار این و دهید  قرار

 .نماید را متسع خود سینه قفسه

 آموزش سرفه هاي قوي و موثر 
ابتدا پشتی تخت را کمی بالا می آوریم در صورتی که بخیه داریرد، 

 با دستها محل بخیه ها را گرفته و کمی روی آن فشار می دهیم

زانو ها را کمی به طرف شکمتان جمع کنید، سپس چند دم عمیق 

توانریرد  در وضعیت نشسته هم می. انجام داده و سه بار سرفه کنید

 .این کار را انجام دهید

برای جلوگیری از ایجاد درد می توانید یک بالش را در آغوش خرود 

 بگیرید و آنرا به سینه خود بفشارید.  

 سپس در این حالت سه سرفه قوی انجام دهید.

درصورت وجود درد شدید یا ناتوانی از انجام سرفه می توان دستهرا 

را روی بخیه ها قرار داده،  یک دم عمیق انجام دهید و برعرد برا 

 قدرت هوا را به بیرون فوت نمایید. 

 فیزیوتراپی تنفسی در افراد دچار کاهش سطح هوشیاری:

بیماری که در زمان بستری در بیمارستان راه هوایی مصرنروعری 

داشته )لوله گذاری در راه هوایی انجام شده است( و به دسترگراه 

تهویه مکانیکی وصل بوده است و یا تراکئوستومی دارد، در دفرع 

 ترشحات راه هوایی مشکل خواهد داشت.

همچنین در این بیماران ترشحات از حد طبیعی بیشتر بوده و از 

غلظت و چسبندگی خاصی برخوردار است و بیمار به راحتی قادر 

 باشد. ها نمی به دفع آن

در صورتی که این ترشحات به مدت طولانی در ریه و راه هروایری 

باقی بماند، باعث عدم کارایی دستگاه تنفس، عفونت سریرسرترم 

 شود.  تنفسی و آسیب به بافت ریه می

بنابراین با انجام فیزیوتراپی قفسه سینه از این عدارضده 

 نمایید. پیشگیری می

 شود؟ فیزیوتراپی قفسه سینه چگونه انجام می

 دقیقه با آب ساده بخور دهید.  23-33ابتدا بیمار را حدود 

سپس بیمار را به صورت نیمه نشسته قرار داده و دست خود را به 

در آورده و از سمت پایین قفسه سینه به سمت برالا  کاسهصورت 

 ضربه وارد نمایید. 

این کار را در هر دو سمت قفسه سینه انجام دهید و سعی کنیرد 

 ها در تمامی نقاط زده شود. ضربه

دقت نمایید ضربه ها باید از پایین قفسه سینه به سمت بالا زده  

 شود.

در حین این عمل بیمار را تشویق به سرفه نمایید. سپس بیمار را 

در وضعیت کاملاً نشسته و در صورتی که قادر به نشستن نیسرت 

به پهلو بخوابانید و این کار را در پشت قفسه سینه مجدداً ترکررار 

کنید. سپس بیمار را به سرفه و تخلیه ترشحات از دهان تشرویرق 

 نمایید. 

 شود. این کار باعث کنده شدن ترشحات و باز شدن راه هوایی می
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