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 مقدمه
ستفاده در صورتی که قصد پیاده روی اربعین دارید ضروری است که داروهایی که در حال حاضر ا

و  خون وار تست قندنسر سوزن انسولین، ، میکنید و نیز لوازم پزشکی موردنیاز خود )مثل عینک

ئی مثل پا درد، ناخوشی های جز به دلیل احتمال بروزد. علاوه بر این یغیره( را به همراه داشته باش

 را که قابلیت مدیریت توسط برخی داروهای بدون نسخه)و غیره  خارش ناشی از گزش حشرات

ه همراه داشته ب ند را نیزی از داروهایی که نیازمند نسخه پزشک نیستاست تعداد مناسب بهتر، (دارند

 . باشید

، هستندشک با داروهای بدون نیاز به نسخه پز ناخوشی های جزئی که قابل مدیریتشناسایی 

اروی د، انتخاب یا علایمی که نیازمند بررسی های بیشتر پزشکی هستندآگاهی از علایم هشدار 

ند کمک ز این داروها میتوامناسب برای مدیریت این ناخوشی های جزئی و نحوه استفاده صحیح ا

 شته باشد.برخی بیماری های شایع در طول پیاده روی اربعین دا بهبودقابل توجهی در پیشگیری و 

 لیست داروهای ممنوعه در سفر به عراق و پیاده روی اربعین

منوعه را مبا توجه به سیاست های جهانی انتقال دارو، در سفر به هر کشوری باید لیست داروهای 

نیز از این  سفر به عراق و پیاده روی اربعینخت و از همراه داشتن این داروها خودداری کرد. شنا

  قانون مستثنی نیست.

اشته باشید در پیاده روی اربعین به همراه خود د نبایدممنوعه ای که  داروها و اقلاممهم ترین 

روئین، هاوپیوم، تریاک، شامل دیفنوکسیلات، مورفین،  متادون، اکسی کدون، پتدین )مپردین(، 

ن تغییر لیست با توجه به امکا هستند. ، فنتانیل، رمیفنتانیلگل(مارجوانا یا کوکائین، کانابیز )

صوص خبهتر است قبل از سفر در سهولت و سرعت بخشیدن در امر بازرسی داروهای ممنوعه، جهت 

ی خاص ج به مصرف داروهاکه احتیالیست این داروها از مراجع مربوطه سوال کنید و در صورتی 

و  کرده مراتب را قبل از حضور در مرزهای زمینی و هوایی با پزشک حج و زیارت هماهنگ ،دیدار

 .دیهمراه داشته باشییدیه مربوطه را بهات
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  به عراق در سفر یضروربدون نسخه  یداروها ستیل
ه نسخه ه بدون نیاز بی قابل تهیشد، به همراه داشتن برخی داروها اشارههمانطور که پیش تر 

ا آن بمیتواند در مدیریت ناخوشی های شایعی که ممکن است در طول پیاده روی اربعین  پزشک،

لیست  شایان ذکر است که با توجه به جامعه هدف )پیاده روی اربعین(،مواجه شوید کمک کند. 

 یر شیردهغاردار و غیر ب بزرگسالانداروها و نیز نحوه استفاده از آن ها در شرایط مختلف برای 

 شد.نمیبا ، افراد باردار و شیردهطراحی شده است و شامل داروهای مورد نیاز برای کودکان

اشد و بهتر ب مورد نیازدر پیاده روی اربعین  ی ممکن استو تجهیزات بهداشتی دارویی،لیست اقلام  

 به شرح زیر است: است همراه خود داشته باشید

  محلول هیدراتسرم خوراکی(ه کننده خوراکی یا ORSکه به صورت قرص جوشان ) ،

 عدد به ازای هر روز سفر 1 محلول آماده مصرف و پودر در دسترس است.

 عدد از هرکدام 20)استامینوفن و ایبوبروفن(  مسکن خوراکی 

 در  کرم ضد آفتاب برای صورت و پماد زینک اکساید برای دست و سایر مناطقی که

 عدد از هر کدام 1 ند.معرض نور آفتاب قرار دار

 سپری ابه صورت استیک، اسپری و لوسیون ویژه بدن و نیز  کهحشرات  فرآورده دافع

 عدد 1 دافع حشرات ویژه لباس در دسترس است.

 امعدد از هرکد 1 (%1 هیدروکورتیزونکرم  و لوسیون یا کرم ضدخارش )کالامین 

  ددع 1کرم مرطوب کننده در صورت وجود خشکی پوست یا اگزما 

 )عدد 1 مسکن های موضعی )ژل پیروکسیکام 

  عدد 10 (هیدریناتتهوع )دیمن قرص بیماری حرکت و 

 )عدد 10 قرص سرماخوردگی )سرماخوردگی بزگسالان 

 ( هیدرامین دیفنیا  لوراتادینقرص ضد حساسیت) عدد از هرکدام 10 

  عدد 10 و1 آنتی هیستامین دکونژستانت(قرص ضداحتقان )اسپری بینی فنیل افرین و 

 عدد از هرکدام 10 گایافنزین( د سرفه و خلط آور )دکسترومتورفان وض 
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 ( دیفن هیدرامینداروهای آرامبخش و خواب آور ملایم) عدد 10 

  عدد 10 ضد اسهال ) لوپرامید(قرص 

  عدد 20 ضد اسید معده )فاموتیدین(قرص 

  عدد 10 ضد نفخ )دایمتیکون(قرص 

 )عدد 10 ضد یبوست )بیزاکودیل 

 عدد 1ه چشم )اشک مصنوعی( قطر 

 )عدد 1 ضد عفونی کننده )ژل یا اسپری الکل 

  عدد 1و  عدد 2 چسب زخم( گاز استریل وپانسمان )وسایل مورد نیاز 

  عدد 1بانداژ 

 و داشتن حساسیت( در صورت نیاز) عدد 1شستشوی بینی  ست 
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 مزمن بیماریدارودرمانی نکات قابل توجه 

زیر  به شرح ی اربعینپیاده رومزمن در  یبیمارافراد دارای ای برمصرف دارو های کلی توصیه

ته میشود. های مزمن پرداخشایع ترین بیماریبه ادامه به بررسی نکات اختصاصی مربوط در هستند. 

 .اهمیت زیادی دارد های مزمنرعایت نکات مصرف داروها و مدیریت بیماری

 ه تغییر دادن دوز یا زمان مصرفمصرف منظم داروها طبق دستور پزشک بدون خودسران 

  پیاده رویمشورت با پزشک برای تنظیم دوز داروها متناسب با 

 همراه داشتن داروهای لازم 

  هیدراته ماندن و مصرف آب کافی 

  در صورت بروز هرگونه مشکلاطلاع به پزشک نظارت بر علائم جسمانی و 

 واد غذایی یا مایعاتحفظ رژیم غذایی مناسب و اجتناب از کاهش ناگهانی مصرف م 

 دیابت

 ًید تا از های شیرین همراه داشته باشمقدار کافی قند به شکل قرص گلوکز یا نوشیدنی حتما

 .افت قند خون )هیپوگلیسمی( جلوگیری شود

 ین در ناحیهدوز انسولین باید با نظر پزشک و متناسب با فعالیت تنظیم شود. از تزریق انسول 

ی افزایش خودداری کنید تا جذب انسولین به صورت ناگهانروی پیاده قبل ازجلوی کشاله ران 

 پیدا نکند.

 کنید رژیم غذایی مناسب و متعادل را حفظ کنید و از کاهش ناگهانی غذا یا آب خودداری. 

 تور مصرف منظم داروهای دیابت )انسولین یا داروهای خوراکی مانند متفورمین( طبق دس

 .ر محدوده مطلوب باقی بماندپزشک ضروری است تا قند خون د

  .تواند سطح قند خون را افزایش دهدآبی که میکممصرف کافی آب داشته باشید. 

 های استفاده از کفش و کفی)ای از پاهای خود داشته باشند افراد دارای دیابت باید مراقبت ویژه

 .ع دهنداطلادر صورت مشاهده کوچکترین زخم به پزشک  ( ومخصوص و بررسی روزانه پاها
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 بالا فشار خون 

 قطع یا  بیماران باید داروهای فشار خون خود را به طور منظم و سر ساعت مصرف کنند و از

 .تغییر دوز بدون مشورت پزشک خودداری نمایند

  ر صورت د، توجه به علائم افت فشار یا افزایش فشار خون اهمیت دارد و پیاده رویدر طول

 .شود اطلاع دادهپزشک بروز علائم غیرعادی باید به 

 چربی خوناختلالات 

 وواستاتین ها )لوواستاتین، آتورواستاتین، روزدهنده چربی خون مانند استاتینداروهای کاهش

 .و غیره( باید طبق تجویز پزشک مصرف شوند

 رعایت رژیم غذایی سالم و متعادل همراه با مصرف داروها اهمیت زیادی دارد. 

 ا گام های سریع خودداری شود. روی بپیاده و از دویدن 

  درد شدید وناگهانی ماهیچه ها مصرف این داروها به اطلاع پزشک رسانده شود. بروز درصورت 
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 نگه داری داروها  نکات

  در ظرف است  بهترداروها  .گراد نگهداری شونددرجه سانتی 25داروها نباید در دمای بالاتر از

ت از نور مستقیم قرار گیرند. گرما، نور و رطوب در محیطی خشک، خنک و دور ازاصلی و 

 . عوامل اصلی آسیب رسان به داروها هستند

  ه طور کلی نگهداری دارو در فضای گرم و مرطوب، بسته به نوع دارو متفاوت است اما بامکان

ر دشود داروهای حساس تا حد امکان در یخچال یا محیط خنک نگهداری شوند و توصیه می

ت زمان گراد تجاوز کند و مددرجه سانتی 25، دما نباید از محیط بیروندر  صورت نگهداری

 .نگهداری کوتاه باشد

  گراد نگهداری درجه سانتی 8تا  2داروهای حساس مانند انسولین باید در یخچال و در دمای

هداری شود، درجه نگ 25روز در دمای زیر  20تا  10تواند تا حدود شوند. انسولین باز شده می

 .یابداما در هوای گرم و مرطوب این مدت کاهش می

 چال بیوتیک پس از ترکیب با آب باید سریعاً در یخهای آنتیداروهای مایع مانند شربت

 د.روز قابل استفاده نیستن 14تا  7نگهداری شوند و حتی در یخچال نیز پس از 
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 بهداشت فردی در پیاده روی اربعینپیشگیرانه و نکات 
 رعایت بهداشت فردی در شرایط خاص عراقاهمیت 

 مشکلات  شرایط گرمایی عراق باعث تعریق زیاد و افزایش احتمال: آب و هوای گرم و خشک

 .شود که با رعایت بهداشت فردی قابل کنترل استپوستی و گوارشی می

 یدنزا و کووهای واگیر مانند سرخک، آنفلوآافزایش خطر انتقال بیماری :تجمع جمعیتی بالا-

 .است چند روز قبل از سفر که نیازمند رعایت دقیق بهداشت و واکسیناسیون 19

 ها و وجود عقرب، حشرات و شرایط نامناسب بهداشتی در موکب: خطرات محیطی

 .ها که با پوشیدن لباس مناسب و رعایت نکات ایمنی قابل کاهش استاستراحتگاه

رار دارند، قعراق و مسیر طولانی این سفر معنوی  روی اربعین که در شرایط خاصبرای زائران پیاده

از بروز  ورعایت بهداشت فردی از اهمیت بالایی برخوردار است تا سلامت خود و دیگران حفظ شود 

ها زائر روی اربعین با حضور میلیونهای واگیر و مشکلات جسمانی جلوگیری گردد. پیادهبیماری

های عفونی، تنفسی، و خشک عراق، زمینه بروز بیماری در مسیرهای طولانی و شرایط اقلیمی گرم

شکلات مکند. رعایت بهداشت فردی نقش کلیدی در پیشگیری از این گوارشی و پوستی را فراهم می

  .دارد

 هاشستشوی مکرر دست

ویس بهداشتی ها با آب و صابون به ویژه قبل از خوردن غذا، بعد از استفاده از سرشستشوی دست

های واگیر ترین اقدام برای جلوگیری از انتقال بیماریاس با سطوح عمومی، اصلیو پس از تم

 .و وبا است 19-مانند آنفلوآنزا، کووید

 استفاده از وسایل شخصی

های یماریحمل و استفاده از وسایل شخصی مانند لیوان، بشقاب، قاشق و مسواک، از انتقال ب

ها نیز توصیه های یکبارمصرف در موکبده از لیوانکند. استفاویروسی و باکتریایی جلوگیری می

 .شودمی
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 مراقبت از بهداشت پا و پوست

دن ها، شستشوی روزانه پاها و خشک کرپوشیدن کفش و جوراب مناسب، تعویض مرتب جوراب

سی کفش و کند. همچنین بررهای قارچی جلوگیری میکامل بین انگشتان، از بروز تاول و عفونت

 .وشیدن برای پیشگیری از گزش عقرب و حشرات ضروری استلباس قبل از پ

 مصرف آب و غذای سالم

و  ایپز یا فلهبندی شده، پرهیز از مصرف لبنیات و گوشت نیماستفاده از آب سالم و بسته

ز دار و شسته شده، به پیشگیری اهای پوستخوردن غذاهای تازه و گرم و میوه همچنین

 .کندا و تیفویید کمک میهای گوارشی مانند وببیماری

 های تنفسیپیشگیری از بیماری

دن دهان هنگام استفاده از ماسک در اماکن شلوغ و وسایل نقلیه، رعایت آداب تنفسی مانند پوشان

، از انتقال عطسه و سرفه، و خودداری از روبوسی و دست دادن با افراد مبتلا به علائم تنفسی

 .کندجلوگیری می 19-ا و کوویدهایی مانند سرخک، آنفلوآنزبیماری

 خواب و استراحترعایت بهداشت 

مک ساعت در روز( و استراحت مناسب به تقویت سیستم ایمنی بدن ک 8تا  6خواب کافی )

 .کندکند و از خستگی و بیماری جلوگیری میمی
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 نکات تغذیه مناسب در پیاده روی اربعین

 مصرف مایعات کافی و منظم

  ه صورت منظم حتماً به اندازه کافی آب بنوشید و در طول مسیر نیز ب روی، پیادهقبل از شروع

 .آبی بدن جلوگیری شودمایعات مصرف کنید تا از کم

 مو های خنک مانند سکنجبین و لیهای طبیعی مثل آب پرتقال و شربتنوشیدن آب، آبمیوه

 .شودتوصیه می

 ید. فقط از آب معدنی یا آب جوشیده ی سرد شده استفاده کن 

 استفاده از مواد غذایی با آب زیاد 

 به حفظ آب  های تابستانی مانند هندوانه، خربزه، پرتقال و آناناس که آب زیادی دارند،میوه

 .دهندکنند و خستگی را کاهش میبدن کمک می

  ه تامین بسبزیجاتی مانند کاهو، خیار و کدو که آب زیادی دارند نیز بسیار مفید هستند و

 .کنندکمک می املاح بدن

 مصرف غذاهای سبک و کم کالری 

 نی، حجم مصرف شود؛ مانند ماست، بوراچرب و کمدر هوای گرم بهتر است غذاهای سبک، کم

وارشی سالادهای سبزیجات و لبنیات پروبیوتیک که هضم آسانی دارند و از بروز مشکلات گ

 .کنندجلوگیری می

 هیز های پرگوشت پرپاچه، حلیم و آشند کلهاز خوردن غذاهای سنگین، پرچرب و غلیظ مان

 .شود

 تامین انرژی با کربوهیدرات و پروتئین مناسب 

  ها اهمیت دارد. ها و پروتئین، مصرف منظم کربوهیدراتپیاده رویبرای حفظ انرژی در طول

پروتئینی  و منابع نان و منابع کربوهیدراتی مثل برنجترکیبی از های غذایی باید شامل وعده

 .های سبک باشدمرغ، لبنیات و گوشتانند تخمم
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 توانند به حفظ انرژی کمک های پرانرژی مانند کشمش، آجیل، پنیر و خشکبار میوعدهمیان

  د.کنن

 هاالکترولیت املاح و تامین

 ها و سبزیجات شود؛ بنابراین مصرف میوهتعریق زیاد باعث از دست رفتن سدیم و پتاسیم می

 .کندغذاهای حاوی سدیم به تعادل مایعات بدن کمک می سرشار از پتاسیم و

 وان استفاده از فرآورده ایی مانند دوغ و ماست برای تامین سدیم از دست رفته حین تعریق میت

 کرد. 

  قرص جوشان و پودرORS کند.  نیز می تواند الکترولیت از دست رفته حین تعریق را جبران 

 دهکننهای ترش و خنکاستفاده از چاشنی

 تواند به خنک کردن ها میهای ترش به غذاها و نوشیدنیافزودن آب لیموترش، سرکه یا شربت

 .بدن و افزایش اشتها کمک کند

 رعایت زمان و مکان مصرف غذا

 ی و غذا خوردن در محیط خنک و دور از نور مستقیم خورشید باعث حفظ کیفیت مواد غذای

 .شودافزایش اشتها می
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 به گرمی هوا و آفتاب شدیدمشکلات مربوط .1
ت احتمالی با توجه به گرمای هوا وآفتاب شدید درقسمت غرب کشور و در عراق از شایع ترین مشکلا

 گرمازدگی و آفتاب سوختگی است که با رعایت موارد ساده قابلیت پیشگیری دارند. 

 یگرمازدگپیشگیری از . 1.1

ب و بافت ب در عضلات، قلآدرصد از این  70. درصد از بدن انسان را آب تشکیل می دهد 60تا  50

جایی که مغز وجود دارد. بنابراین آب رسانی به بدن برای عملکرد طبیعی آن ضروری است. از آن

مراه مایعات نیز از دست می روند که باید به ه املاحدر آب محلول هستند با اتلاف آب بدن  املاح

 .ح بدن مثل گرفتگی عضلانی پیشگیری شودد تا از مشکلات متعاق کاهش املاجایگزین شون

 غیر دارویی اقدامات پیشگیرانه

 .سعی کنید لباس خنک و گشاد بپوشید 

 .در فواصل مناسب استراحت داشته باشید 

 بح یا در زمان های بسیار گرم مثل ظهر بیشتر استراحت کرده  و در اوقات خنک تر مثل ص

 عصر پیاده روی کنید.

 د تر یا هر وسیله ای که سبب کاهش تابش مستقیم نور خورشیدر طول مسیر از کلاه، چ

 میشود استفاده کنید.

 اقدامات پیشگیرانه دارویی

  ،محلول هیدراته کننده خوراکی مناسبی از مقدار در حین پیاده روی(ORS) دیبنوش.  

  قرص جوشانORS جوشیده معدنی و یا آب آب میلی لیتر  200: دو قرص جوشان باید در

 عدد است.  10حل شود. حداکثر میزان استفاده از قرص جوشان در روز  سرد شده

  پودرORS  در طول  لیتر آب حل کرده و 1در قالب ساشه: یک ساشه )یا پاکت( از پودر را در

 روز مصرف کنید.
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ا آب یمعدنی و آب برای تهیه محلول فقط از :  ORSنکات تهیه محلول از پودر یا قرص جوشان  

از افزودن  .نکنیداز نوشیدنی های گاز دار و آبمیوه ها استفاده و استفاده کنید ه جوشیده سرد شد

ماده محلول آ. توجه داشته باشید که شکر و ترکیبات شیرین کننده به محلول خودداری نمایید

بهتر  راینبنابرف در بسته نگهداری نمود. ظساعت میتوان در یخچال و در  24شده را تنها به مدت 

ورت تازه هر بار محلول به صوجه به عدم امکان استفاده از یخچال در حین پیاده روی، با تاست 

 .تهیه گردد

 مرکز خدمات پزشکیپزشک یا نیازمند مراجعه به  گرمازدگی موارد

 تی،افزایش ضربان قلب، ناهماهنگی حرک تب،در صورت بروز هر گونه علایم گرمازدگی مثل 

 استفراغ فورا به کادر درمان اطلاع دهید. تهوع، کاهش شدید آب بدن، گیجی،

حل سایه و ماقداماتی از قبیل انتقال دادن فرد گرمازده به  هنگامزود که شروع شایان ذکر است

 ردن،گو کاشتن دمای بدن به وسیله آب یا کیسه یخ در زیر  جای خنک، بالابردن پای بیمار

  کشاله ران و زیربغل قبل از رسیدن پزشک توصیه میشود.
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 یسوختگ آفتابپیشگیری از . 2.1

 اقدامات پیشگیرانه غیر دارویی

 ر ماه د ژهیاست به و شتریب دیکه شدت نور خورش یزمان تا حد امکان درشود که  یم هیتوص

و در  ریدنور آفتاب قرار نگیدر معرض  ،بعد از ظهر 4صبح تا  10ساعت  نیتابستان و ب یها

 ه روی کنید.اوقات خنک تر مثل صبح یا عصر پیاد

  کنید لباس آستین بلند بپوشید تا بدن در معرص نور آفتاب قرار نگیرد.سعی  

 د در طول مسیر از کلاه، چتر یا هر وسیله ای که سبب کاهش تابش مستقیم نور خورشی

  میشود استفاده کنید.

 اقدامات پیشگیرانه دارویی

  اسبقدرت محافظت منبا اب ضد آفت یکرم هااز استفاده  یاز آفتاب سوختگ یریشگیپجهت 

  .ضروری است( و بالاتر SPF 30 حداقل )

  30محافظتی معادل ضد آفتاب با  %20پماد زینک اکسایدSPF ن ایجاد میکند و به عنوا

مثل  وسیع در معرض نور آفتابجایگزین ارزان قیمت کرم ضد آفتاب به ویژه برای نواحی 

 قرار گیرد. دست، ساعد، پا و غیره میتواند مورد استفاده

 نکات مهم استفاده از ضد آفتاب و پماد زینک اکساید:

 ی در معرض ضد آفتاب باید یک ربع تا نیم ساعت قبل از مواجهه با نور آفتاب به تمامی نواح

 آفتاب مالیده شود تا یک لایه محافظ برای پوست ایجاد کند.

  اب در باید مصرف ضد آفتتوجه کنید که برای حفظ اثربخشی ضد آفتاب، هر دو ساعت یکبار

 نواحی تایش آفتاب را تجدید کنید.

 ارید، دو ضد آفتاب را  موضعی دافع حشرات در صورتی که قصد استفاده همزمان از محصولات

 ابتدا از ضد آفتاب و سپس فراورده دافع حشرات استفاده کنید.
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  تا متوسط فیخف یآفتاب سوختگ. 3.1

 اقدامات دارویی

  پماد  ای مینلوسیون کالامانند  یبعد از آفتاب سوختگ ینرم کننده ها ایها  ونیلوس ازاستفاده

 .کند یو مرطوب م میدهد نیپوست را تسک دیاکسا نکیز

 میلی 004به صورت  بوپروفنیمانند ا یخوراک یمسکن هااز  و التهاب پوستی درد نیتسک یبرا

رمان باید . د( استفاده کنیدمیلی گرم در روز 1200ساعت )با حدکاثر دوز  6گرم هر چهار تا 

 روز ادامه یابد. 2تا  1به محض بروز علایم شروع شده و 

  به صورت پیروکسیکام ژل مسکن های موضعی مثل از همچنین برای تسکین درد می توان

   .استفاده کرد سه مرتبه در روز

 از محلول یاز کم آب یریجلوگ یبرا ،ORS .مطابق مطالب گرمازدگی، استفاده کنید 

 

 

 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکیآفتاب سوختگی موارد 

 رمانید مرکز ترین نزدیک و پزشک به سریعا باید شدید سوختگی آفتاب علائم بروز صورت در

 : شامل شدید سوختگی آفتاب علائم .کنید مراجعه

  پوست شدید درد 

 پوست زدن تاول 

 ،استفراغ تهوع، گیجی، سردرد، تب، وجود علایمی مثل کاهش شدید آب بدن 

 

  



 

  18 
 

 

 

 سوزیعرق . 4.1

یکی از مشکلات رایج ایجاد شده برای افراد در مواجهه طولانی با گرما و رطوبت هست  سوزیعرق 

هایی از پوست که عرق و ممکن است در هر قسمتی از بدن ایجاد شود، اما معمولاً در بخشکه 

ر بغل، زیر سینه، کشاله ران، آرنج، پشت زانو و کمر افتد. زیشود، بیشتر اتفاق میحرارت جمع می

 د.شونعرق سوز می های پوست هستند که معمولان قسمتتریاز رایج

 گیرانه و درمانی غیر دارویی اقدامات پیش

 دیبه مکان خنک تر و مرطوب تر برو. 

 دیریدوش خنک بگ. 

 ه کنید.و از لباس های گشاد  و نخی استفاد دیلباس بپوش یکمتر یها هیلا 

 از پیاده روی شدید در فضای باز در ساعاتی که هوا گرم تر است اجتناب کنید. 

 شود یصورت ممکن است عفون نیا ریدر غداری چون خاراندن پوست خود از. 

 دیرا خشک نگه دار دهید بیآس پوست. 

 اقدامات درمانی دارویی

  مالید. بمحل آسیب دیده  به بار در روز 4الی  2 موضعی کالامینلوسیون یک لایه نازک از 

  به محل ر روز بار د 2را ( زونیدروکورتهی پماد نه) ٪1 زونیدروکورتیکرم هیک لایه نازک از یا

 آسیب دیده بمالید. 

 :دیاستفاده نکن ریاز موارد ز سوزیدر هنگام عرق نکته: 

 پودر بچه 

 پمادها 

 معطر یها ونیلوس 

 یمعدن ای ینفت یبا روغن ها ونیلوس 
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 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی سوزیرق موارد ع

  به ه بعد از یک هفت لوسیون کالامین یا کرم هیدروکورتیزونبا در صورت عدم بهبودی

 .پزشک مراجعه کنید

 .در صورت وجود عفونت در محل عرق سوز 

 وجود داشته باشد. یماریاز ب یگریهر نشانه د ایتب اگر 

  است. اک که در طی چند روز که خود به خود از بین نرفتهشدید یا دردن بثوراتایجاد 
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  شیو ن گزش.2

 گزش حشرات. 1.2

و علایم  ( غیر سمی استشیگر ( و آراکنیدها )مثل، کک و ساسهحشرات )مثل پشبرخی  گزش

 . آن قابل مدیریت توسط خود فرد است

 دارویی و غیر دارویی اقدامات پیشگیرانه

  ممکن با لباس و جوراب بپوشانید. ، پوست را تا حدحشرات گزشبرای جلوگیری از 

  گردن را با لباس مخصوص بپوشانید.و اطراف مچ دست و پا 

  همچنین از  .جلوگیری از گزش استفاده کنیدجهت پوشش پوست و  دافع حشراتفراورده از

 ید.استفاده کنلباس ها  برایفراورده های دافع حشرات مخصوص البسه نیز میتوانید 

تمام دستورالعمل و احتیاطات موجود در برچسب : نکات مهم استفاده از فراورده دافع حشرات

یا پوست روی زخم ، زیر لباسنواحی از محصول برای  مطابق آن استفاده کنید.محصول را بخوانید و 

 صورت، ابتدا محصول را روی دست اسپری برایاسپری استفاده  جهت .تحریک شده استفاده نکنید

در صورتی که قصد استفاده همزمان از این محصولات و  کرده و سپس روی صورت مالش دهید.

 ضد آفتاب را دارید، ابتدا از ضد آفتاب و سپس فراورده دافع حشرات استفاده کنید.

 پس از گزش حشرات اقدامات غیردارویی

  .برای  کنید.میز و تها را مرتب کوتاه ناخناز خاراندن منطقه آسیب دیده خودداری کنید

 جلوگیری از خاراندن ناخودآگاه هنگام خواب میتوانید از دستکش استفاده کنید.
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 برای محل گزش )در صورت دسترسی( یخ  برای کاهش تورم، خارش و درد، فورا یک بسته

 استفاده کنید.

 .لباس زبر و محرک پوست در منطقه گزش نپوشید 

 پس از گزش حشرات داروییاقدامات 

 دت مو به یک الی دو بار در روز  هیدروکورتیزون کرم موضعیاز ین درد و خارش جهت تسک

رای باز هیدروکورتیزون بدون توصیه پزشک  کنید.روز در منطقه گزش استفاده  7حداکثر 

تواند میهای قارچی استفاده نکنید. هیدروکورتیزون های باکتریایی یا عفونتشپش، عفونت

  د یا  علایم را بپوشاند.این اختلالات را تشدید کن

 وان از میتجلوگیری از تحریک، التهاب و همچنین جلوگیری از عفونت ثانویه باکتریایی  جهت

 .اده کرداستف بار در روز استفاده کرد 4به صورت  زینک اکسایدپماد یا و  کالامینلوسیون 

  10وز دبا  ادینلوراتنظیر  خوراکیدر صورت خارش شدید می توانید از آنتی هیستامین های 

 50و یا  ساعت 6تا  4میلی گرم هر  25با دوز  دیفن هیدرامین یا یک بار در روزمیلی گرم 

سبب  استفاده از دیفن هیدرامینتوجه شود که  استفاده کرد. ساعت 8تا  6میلی گرم هر 

 خواب آلودگی میشود و بهتر است قبل از خواب مصرف شود.

 

 

 پزشک یا مرکز خدمات پزشکینیازمند مراجعه به  گزشموارد 

 در صورت گزش توسط کنه یا عنکبوت 

  گی نفسمانند کهیر، تورم بیش از حد، سرگیجه، استفراغ یا تن شدید آلرژیبروز علایم 

  واکنش شدید پس از نیش حشرات قبلی سابقه وجود 

  اقدامات فوق روز از شروع درمان 7در صورت تداوم علایم پس از  

 بعد اقدامات ذکر شد خارش و تورم موضعیعلایم قرمزی،  تشدید 

 تب، درد مفاصل یا تورم غدد لنفاوی عفونی شدن محل خارش ، 
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 نیش حشرات. 2.2

زنبور سرخ، زنبور زرد و  ل،زنبور عس ل،عسبیحشرات سمی مانند زنبور 

مورچه آتشین برای دفاع از خود یا کشتن حشرات دیگر به موجود هدف 

 های حساسیت زا است. زریق شده حاوی پروتئینت زهرکنند. میحمله 

 

اگر به نیش حشرات حساسیت دارید، یک دستبند بپوشید یا کارتی نکته: 

 دهد.میحمل کنید که ماهیت آلرژی را نشان 

 غیر دارویی اقدامات پیشگیرانه

  پوست را تا حد ممکن با لباس و جوراب بپوشانید.حشرات نیشبرای جلوگیری از ، 

 گردن را با لباس مخصوص بپوشانید.و دست و پا  اطراف مچ 

 هایی با های معطر و لباسبرای جلوگیری از جذب حشرات نیش دار، از زدن عطر، لوسیون

 میوه کثیف شود، لباس را تعویض کنید.  توسط رنگ روشن خودداری کنید. اگر لباس

 مؤثر نیستند.انند زنبور محشرات نیش زننده ازهای دافع حشرات برای جلوگیری فراوردهنکته: 

 پس از نیش حشرات اقدامات غیردارویی

  ماند، حائز میزنبور عسل، که معمولا در پوست باقی  زهرخارج کردن اندام نیش و کیسه

زنبور عسل مورد نیاز  زهردقیقه برای تخلیه کل محتویات کیسه  3-2اهمیت است. تقریبا 

موچین جهت خروج آن استفاده کند، زیرا مالیدن،  است. بیمار نباید کیسه را فشار دهد یا از

شود. جدا کردن اندام نیش با ناخن میبیشتر  زهرخاراندن یا چنگ زدن آن باعث آزاد شدن 

شود. بعد از خروج اندام می زهرباعث کاهش جریان  ارجح است و انگشت یا لبه کارت اعتباری

 .فاده شودنیش، باید از یک ضد عفونی کننده مانند الکل است

 در محل نیش در فواصل )در صورت دسترسی( یا کمپرس سرد های یخ استفاده سریع از بسته

 شود. میو کاهش خارش، تورم و درد زهر دقیقه ای، باعث کند شدن جذب  10
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 ها را مرتب کوتاه کنید. برای جلوگیری از خاراندن منطقه آسیب دیده خودداری کنید. ناخن

 اه هنگام خواب میتوانید از دستکش استفاده کنید.از خاراندن ناخودآگ

 پس از نیش حشرات داروییاقدامات 

  کرم از جمله  "اقدامات دارویی گزش حشرات"تمام موارد ذکر شده در قسمت

ا شرایط ب آنتی هیستامین خوراکیو  لوسیون کالاندولا، پماد زینک اکساید، هیدروکورتیزون

 ذکر شده قابل استفاده است. 

  های قبتسابقه واکنش شدید پس از نیش حشرات را تجربه کرده اید، فورا به دنبال مرااگر

جویز شده هیستامین خوراکی برایتان تپزشکی اورژانسی باشید. اگر قبلا اپی نفرین یا آنتی

 کنید. مصرفاست و آن را همراه خود دارید، طبق دستورالعمل ذکر شده 

 

 پزشک یا مرکز خدمات پزشکی نیازمند مراجعه به نیش زدگیموارد 

  گی نفسمانند کهیر، تورم بیش از حد، سرگیجه، استفراغ یا تن شدید آلرژیبروز علایم 

  واکنش آلرژیک سیستمیک در نواحی دورتر از محل نیش 

  ز نظر اسابقه گزش با زنبوربدون عسل، زنبورعسل، زنبور سرخ )نیاز به بررسی احتمالی

 ایجاد واکنش حساسیتی(

 مثل تب یونجه(خودیا خانواده  خودواکنش شدید آلرژیک قبلی در  سابقه( 

  واکنش شدید پس از نیش حشرات قبلی سابقه وجود 

  اقدامات فوق روز از شروع درمان 7در صورت تداوم علایم پس از  

 بعد اقدامات ذکر شد علایم قرمزی، خارش و تورم موضعی تشدید 

 تورم غدد لنفاوی، تب، درد مفاصل یا عفونی شدن محل خارش 
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  مارگزیدگی. 3.2

روی اربعین به حداقل برسانید و سفری توانید خطر مارگزیدگی را در پیادهبا رعایت این نکات می

 .تر داشته باشیدایمن

 غیر دارویی اقدامات پیشگیرانه

 ظت های نخی و ضخیم که پاها را از گزیدگی محافبلند و جورابهای ساقاستفاده از کفش

 .د، بسیار مؤثر استکن

 ب که محل های تاریک و مرطوزارها، زیر درختان متراکم و مکاندوری از قدم گذاشتن در بوته

 .زندگی مارها است

  ،ز نزدیک او  کردمارها را از مسیر دور میتوان با زدن عصا یا چوب به زمین و اطراف مسیر

 کرد.شدن آنها جلوگیری 

 ز مار سبب دیدن و فاصله گرفتن به موقع ابا احتیاط ت حرکو در شب قوه چراغ استفاده از

 میشود. 

  رها باشددر برابر ماپوشش مناسبی  میتوانداستفاده از چفیه، کلاه آفتابگیر و روسری نخی. 

  های غیرمعمول و و از راه کردهاز مسیرهای همیشگی و شناخته شده نجف تا کربلا حرکت

 شود.یشتر باشد، دوری ناشناخته که ممکن است خطر مارگزیدگی ب

 مار  دنیدر صورت د ضروری است.روی و هشدار به دیگران هنگام پیادهدر آگاهی و هوشیاری

 .دیر دههشدا گرانیو به د دیکن یاز کشتن مار خوددار د،یمتر را حفظ کن 1.5فاصله حداقل 

 

 مارگزیدگیپس از  اقدامات غیردارویی

 ریع سم فرد مصدوم باید کاملاً آرام بماند تا از افزایش گردش خون و پخش س: حفظ آرامش

 .جلوگیری شود

 دام حرکت نگه دارید و از راه رفتن یا حرکت دادن انمحل گزش را بی ت:محدود کردن حرک

 .گزیده شده خودداری کنید. بهتر است عضو گزیده شده را زیر سطح قلب قرار دهید
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 دیده شوند، و وسایلی که ممکن است باعث فشار روی عضو آسیبهای تنگ، جواهرات لباس

 .برداشته شود

 محل گزش را با آب و صابون به آرامی بشویید، اما از برش دادن: شستشوی محل گزش ،

 (مگر توسط متخصص)ساکشن یا مکیدن محل گزش خودداری کنید 

 شود، باید فقط به که استفاده میاگر از تورنی بند(:)رگ استفاده محتاطانه از بانداژ یا تورنیکه

حکم مای باشد که مانع بازگشت وریدی شود و جریان خون شریانی قطع نشود. بستن اندازه

 .تواند باعث آسیب بیشتر شودتورنیکه می

 انتقال سریع به مراکز درمانی مجهز که ضدزهر و امکانات ICU دارد. 
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 یگوارش یها یماریب.3
که ممکن است در طول پیاده روی اربعین مواجه شوید مشکلات گوارشی از شایع ترین مشکلاتی 

  هستند.

 اسهال. 1.3

 غیر دارویی اقدامات پیشگیرانه

 .از مصرف آب مشکوک و یخ خودداری کنید 

 ید.قبل از غذا خوردن و بعد از دستشویی دست های خود را با آب و صابون کاملا بشوی 

 نید.کی که از شستشوی آن مطمئن نیستید خودداری از خوردن میوه، سالاد و سبزیجات خام 

 اقدامات درمانی دارویی 

 یشوند.ماستفاده  از محلول های خوراکی به همراه داروهای ضد اسهال برای اسهالبه طور معمول 

 ( محلول هیدراته کننده خوراکیORS)  :200-400 لمیلی لیتر بعد از هر مدفوع ش 

جوشیده معدنی و یا آب آب میلی لیتر  200ید در : دو قرص جوشان باORSقرص جوشان 

 عدد است.  10حل شود. حداکثر میزان استفاده از قرص جوشان در روز  سرد شده

در طول  لیتر آب حل کرده و 1در قالب ساشه: یک ساشه )یا پاکت( از پودر را در  ORSپودر 

 روز مصرف کنید.

ا آب یمعدنی و آب رای تهیه محلول فقط از : ب ORSنکات تهیه محلول از پودر یا قرص جوشان  

از افزودن  .نکنیداز نوشیدنی های گاز دار و آبمیوه ها استفاده و استفاده کنید جوشیده سرد شده 

ماده محلول آ. توجه داشته باشید که شکر و ترکیبات شیرین کننده به محلول خودداری نمایید

بهتر  راینبنابرف در بسته نگهداری نمود. ظدر  ساعت میتوان در یخچال و 24شده را تنها به مدت 

 .است هر بار محلول به صورت تازه تهیه گردد
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 قرص دیگر مصرف شود  1ابتدا دو قرص باهم و سپس با هر دفع آبکی  :میلی گرم 2 لوپرامید

 .قرص در روز است 4. حداکثر مقدار مصرف 

 

 کینیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزش اسهالموارد 
 در صورتی که برای بار اول است که به کشور عراق سفر میکنید 

 بان،زخشکی دهان و  مانند خواب آلودگی یا منگی،)علائم کم آبی شدید یا متوسط  وجود 

  (سردی دست و پا گودی چشم، ادرار، کاهش

  آبکی شدید و شک به وبااسهال 

 روز 3بیش از  در صورت ادامه ی اسهال 

  روز طول بکشد 1-2و یا استفراغی که بیش از استفراغ شدید وجود 

  تبوجود 

 غذایی  مسمومیتبه  شک 

 به حساسیت دارویی  شک 

  در مدفوع  مخاطوجود خون یا 

  و یا انجام شیمی درمانی(  کورتونمانند مصرف مزمن )سیستم ایمنی ضعیف داشتن 

 ،ضعیف و یا با بیماری های زمینه ای مهم افراد مسن 
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 و تهوع ی حرکتبیمار. 2.3

ه دچار تهوع کنها در صورتی تتهوع و استفراغ نیازمند مراجعه به پزشک و معاینه است. تمام انواع 

دیگری(  قلیهوسیله نهر ماشین، هواپیما و یا  مسیر با به دلیل بیماری حرکت )در صورت پیمودن

 میشوید قابلیت پیشگیری و مدیریت بدون نیاز به مراجعه به پزشک است.

 غیر داروییدامات اق

 کنید یا سایر وسایل نقلیه انتخاب مایهواپ را در وسط یصندل ای نیدر صورت امکان کاب. 

  استفاده کنیدمی توانید از بالش یا پشت سری برای کمک به ثابت نگه داشتن سر. 

 نابراین ب، کند یم دیاحساس تهوع را تشد افراداز  یاریبسدر  لمیف یتماشا ای کتاب خواندن

                                                                                                                             نهاد میشود از خواندن کتاب یا دیدن فیلم و غیره خودداری شود.پیش

 اقدامات دارویی

 6تا  4 هر و ادامهحرکت  ساعت قبل از یکاز نیم تا میلی گرم  100تا  50: دیمن هیدرینات 

 میلی گرم در روز( 400عت )حداکثر سا

 

 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی تهوعموارد 
 .مشاوره پزشکی استهرگونه اسهال و استفراغی غیر از بیماری حرکت نیازمند دریافت 

 

 

 

 



 

  29 
 

 

 

 و سوزش سردل سوهاضمه. 3.3

 غیر داروییاقدامات 

 ه،یدوچرب و پر ا یغذاها  ایو  یرک مانند قهوه، شکلات، گوجه فرنگمح یاز هر گونه غذا  

 .دیاجتناب کن

 ت قبل از ساع 4تا  3و شام  را   دیکوچکتر استفاده کن ییغذا یدر صورت امکان از وعده ها

 .دیکن لیرفتن به رختخواب م

  و  دنیکش ازتواند رفلاکس را در هنگام در یم متریسانت 20تا  15بالا آوردن سر به اندازه

 خواب شبانه کاهش دهد.

  کینرفلاکس معده را بدتر کند. در صورت لزوم از تکاسترس و اضطراب ممکن است علائم 

 .  دیاستفاده کن یآرام ساز یها

 اقدامات دارویی 

  میلی گرم قبل غذا و حداکثر دو بار درروز استفاده کنید. 20 فاموتیدینقرص 

 اجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکینیازمند مر سوهاضمه و سوزشموارد 
 به بیماری قلبی با شکو یا هر علامت دیگری  ، کتف، دستبازوها منتشره به درد  

 هستید. دارای مشکل زمینه ای یا خانوادگی قلبی در صورتی که 

 ردناک، دعلایم هشدار مثل کاهش وزن ناخواسته، بلع سخت یا  دارایسال و بالاتر  55 سن

بدون  سابقه خانوادگی سرطان گوارشی، استفراغ مداوم، آنمی فقر آهنتوده قابل لمس، 

 علت زمینه ای

  شک به عارضه داروهای مصرفی 

 در بلع مشکل 

 بازگشت محتویات معده به دهان 

 علایم در طول زمان شدت شیافزا 

  هفته مصرف دارو 2عدم بهبود بعد از 
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 تبوسی. 4.3

 غیردارویی پیشگیرانه اقدامات 

 مایعات به مقدار کافی مصرف کنید در طول سفر. 

  ده کنید.استفانان قهوه ای و آلو خشک مل )سبوس دار(، غلات کااز محصولات پر فیبر مانند 

 اقدامات درمانی

  است. توجه  عدد شروع و تا سه بار در روز قابل افزایشیک با دوز  میلی گرم 5بیزاکودیلقرص

 ع میشود. ساعت بعد مصرف شرو 12تا  6شود که اثر دارو 

  .هفته قابلیت مصرف دارد 1نکته: این دارو حداکثر به مدت 

 

 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی یبوستموارد 
  هفته یا بیشتر 2تغییر در اجابت مزاج به مدت 

 وجود درد شکمی، استفراغ و نفخ 

 کاهش وزن 

 وجود خون در مدفوع 

 شک به عارضه دارویی 

 های گفته شده در طی یک هفته عدم پاسخ به درمان 
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 نفخ .5.3

 غیر داروییاقدامات 

 شوند یشما م ردنفخ  جادیکدام غذاها باعث ا دیبفهم دیتا بتوان دیکن ادداشتیرا  دیخور یآنچه م

 :گاز عبارتند از عی. علل شاو مصرف آنها را کاهش دهید

 یلبن یو فرآورده ها ریش 

 نخود و حبوباتایلوب ، 

 و ذرت یمانند کلم، کلم بروکسل، مارچوبه، کلم بروکل اتجیسبز یبرخ 

 غلات کامل مانند گندم یبرخ 

 ها وهیاکثر م 

 یمصنوع یکننده ها نیریش 

 گازدار نوشیدنی های رینوشابه و سا 

 اقدامات دارویی

  یکونقرص های جویدنی یا بلعیدنی دایمتدر صورتی که احساس نفخ داشتید می توانید از 

 .میلی گرم در روز استفاده کنید 500ذایی و نهایتا تا بعد از هر وعده غ

 

 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی نفخموارد 
 درد شبانه ای که منجر به بیدار شدن شبانه میشود 

 کاهش وزن 

  خون در مدفوعوجود 

 درد شدید هنگام لمس شکم 

 وجود تب 

 استفراغ 

  مدفوع یا اسهال چربوجود 
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 یعموم یدردها. 6

 و پا درد یلانضع یها درد. 1.6

وید. گرفتگی و درد عضلانی از دردهای رایجی هستند که ممکن است در حین پیاده روی دچار ش

ا برای راست پیش از شروع زمان پیاده روی اربعین توسط تمرینات مناسب ورزشی، بدن خود بهتر 

 پیاده روی آماده کنید.

 داروییاقدامات پیشگیرانه 

 ده استا کمک کننسازی پاهبرای آماده پیاده رویمرینی حداقل دو هفته قبل از روی تپیاده. 

 درد و  های طبیعی مانند روغن بادام یا زیتون برای کاهشماساژ پاها و استفاده از روغن

 عضلانی میتواند کمک کننده باشد. خستگی

 ( در طول پیاده روی حتما از محلول های هیدراته کننده خوراکیORSب ) ب میزان مناسه

 استفاده کنید تا دچار گرفتگی عضلانی و درد ناشی از آن نشوید.

جوشیده معدنی و یا آب آب میلی لیتر  200: دو قرص جوشان باید در ORSقرص جوشان 

 عدد است.  10حل شود. حداکثر میزان استفاده از قرص جوشان در روز  سرد شده

در طول  لیتر آب حل کرده و 1از پودر را در در قالب ساشه: یک ساشه )یا پاکت(  ORSپودر 

 روز مصرف کنید.

ا آب یمعدنی و آب : برای تهیه محلول فقط از  ORSنکات تهیه محلول از پودر یا قرص جوشان  

از افزودن  .نکنیداز نوشیدنی های گاز دار و آبمیوه ها استفاده و استفاده کنید جوشیده سرد شده 

ماده محلول آ. توجه داشته باشید که به محلول خودداری نماییدشکر و ترکیبات شیرین کننده 

بهتر  راینبنابرف در بسته نگهداری نمود. ظساعت میتوان در یخچال و در  24شده را تنها به مدت 

 .است هر بار محلول به صورت تازه تهیه گردد

 اقدامات درمانی دارویی

 . مصرف دارند در صورت بروز درد مسکن های خوراکی یا موضعی قابلیت
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 1200ساعت )حداکثر 6تا  4میلی گرم هر  400-002با  دوز  مسکن خوراکی مثل ایبوپروفن 

  (میلی گرم در روز

 سه تا چهار مرتبه به مقدار کافی موضعیبه صورت  مسکن موضعی مثل ژل پیروکسیکام 

 . ماساژ موضع درد در طول روز میتواند کمک کننده باشد.مالیده شود

 سردرد. 2.6

 اقدامات درمانی دارویی

 در روز: )حداکثر میزان مصرفساعت  6یا  4گرم هر  1میلی گرم تا  325با دوز  استامینوفن 

 گرم( به تنهایی یا همراه ایبوپروفن 2وجود مشکلات کبدی گرم و در صورت  4

 ( روز میلی گرم در 1200ساعت )حداکثر 6تا  4میلی گرم هر  400-002با  دوز  ایبوپروفن

 تنهایی یا به همراه استامینوفنبه 

 

 سردرد نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی

  ضربه یا آسیب به سر  به دنبالسردرد 

 دارد یشروع ناگهان که دیسردرد شد 

  (گرادیدرجه سانت 38دمای بالای ) تبسردرد همراه با 

 ادامه یابد ساعت 4از  شیبی که دیسردرد شد 

 مشکوک ییواکنش نامطلوب دارو 

 سال 50 یتازه شروع شده در افراد بالا ی کهسردرد 

 که مشکوک به گلوکوم حاد است ییسردرد در جا 

 بدای یشدن از خواب( و سپس بهبود م داریشود )مانند ب یکه صبح ها بدتر م یسردرد 

 ایفوتوفوب ایاستفراغ  ،یینایاختلالات ب ،یثبات یب ،یهمراه با خواب آلودگ 

  گردن یسفتوجود 

 مکرر و مداوم یدردهاسر  
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 یقاعدگ درد. 3.6

 اقدامات درمانی دارویی

 1200ساعت )حداکثر 6تا  4میلی گرم هر  400-002با  دوز  مسکن خوراکی مثل ایبوپروفن 

  (میلی گرم در روز

 

 درد قاعدگی نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی

 واژن یعیطب ریوجود ترشحات غ 

 یعیطب ریغ یزیخونر 

 ی زیخونرو   یقاعدگ نیب دیشد درد 

 تب وجود 

 عدم پاسخ به مسکن های خوراکی 
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 بیماری های تنفسی. 7

 .عفونت های تنفسی ویروسی1.7

رونا و گسترده جمعیت، احتمال انتقال عفونت های تنفسی مثل سرماخوردگی، کبا توجه به حضور 

 غیره وجود دارد.

 اخوردگی  و سایر ویروس های تنفسی ابتلا به سرم اقدامات پیشگیرانه

 خصوص  د )بهریگ یصورت م گریبه فرد د یاز فرد امیمستق معمولا یتنفس یها روسیانتقال و

 را توسطد خو ینیدهان و بدر محل های پرتراکم  بنابراین بهتر است (عطسه ایسرفه  هنگامدر 

 د. بپوشانی ، در صورت عدم دسترسی به ماسک(دستمال)و یا توسط ماسک 

 .از افرادی که علایم بیماری های تنفسی دارند فاصله مناسب را حفظ کنید 

 ندزنده بمان ی پوستساعت رو نیسطوح سخت و چند یساعت رو 72توانند تا  یها م روسیو. 

می   هیصتوبنابراین  .شود روسیباعث انتقال و تواندیآلوده م اءیسطوح و اشبا  هالمس دست

 ید. دهان خود دست نزن ای ینیبه چشم، ب ستین زیتمتانتان دس اگرشود 

  ننده کاستفاده از ضد عفونی یا )ثانیه با آب و صابون  20شستن دست ها به مدت  حداقل

ثر در کاهش انتقال این بیماری ها موصورت عدم دسترسی به آب و صابون(  در ،های دست

 .است

 اقدامات دارویی

  محلول های  روزانه به مقدار کافی ازحتما( هیدراته کننده خوراکیORS )نید. استفاده ک 

جوشیده معدنی و یا آب آب میلی لیتر  200: دو قرص جوشان باید در ORSقرص جوشان 

 عدد است.  10حل شود. حداکثر میزان استفاده از قرص جوشان در روز  سرد شده

ر طول دده و لیتر آب حل کر 1در قالب ساشه: یک ساشه )یا پاکت( از پودر را در  ORSپودر 

 روز مصرف کنید.

معدنی و یا آب : برای تهیه محلول فقط از  ORSنکات تهیه محلول از پودر یا قرص جوشان  

از  نکنید.از نوشیدنی های گاز دار و آبمیوه ها استفاده و استفاده کنید جوشیده سرد شده آب 
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داشته باشید که  . توجهافزودن شکر و ترکیبات شیرین کننده به محلول خودداری نمایید

رف در بسته نگهداری ظساعت میتوان در یخچال و در  24محلول آماده شده را تنها به مدت 

 .بهتر است هر بار محلول به صورت تازه تهیه گردد بنابرایننمود. 

 

  میلی  040-200با  دوز  ایبوپروفندارید،  فقط علایم گلودرد و درد بدن درددر صورتی که

میلی  325با دوز  استامینوفن و یامیلی گرم در روز(  1200ت )حداکثرساع 6تا  4گرم هر 

د وجوگرم و در صورت  4 در روز: )حداکثر میزان مصرفساعت  6یا  4گرم هر  1گرم تا 

 گرم( انتخاب مناسبی هستند. 2مشکلات کبدی 

 

  ژستانتکونآنتی هیستامین دقرص  را دارید، احتقان بینی و آبریزش در صورتی که فقط علایم 

  انتخاب مناسبی است. ساعت 6تا  4یک عدد قرص هر 

شار فقرص آنتی هیستامین دکونژستانت بهتر است در بیماران دچار مشکلات قلبی، نکته: 

 آنتی هیستامینخون، دیابت و پرکاری تیروئید استفاده نشوند. در صورت مصرف قرص 

  .احتمال خواب آلودگی وجود دارددکونژستانت 

اب آلودگی که قابلیت استفاده از آنتی هیستامین دکونژستانت به دلایل فوق یا خودر صورتی 

 نیل افریناسپری/قطره فمیلی گرم یک بار در روز به همراه  10با دوز  لوراتادیننباشد قرص 

 بی باشد.اسپری/قطره در بینی میتواند انتخاب مناس 3تا  1مرتبه به صورت  4تا  3روزانه 

ی/ قطره از مصرف اسپرهمچنین  ساعت از دوز قبلی باشد. 4اید زودتر از مصرف این دارو نب

 روز پشت سرهم خودداری شود. 5-3فنیل افرین بیش از 

 

  ماخوردگی قرص سر را دارید، آبریزش، احتقان و گلودرد یا بدن درد تمام علایمدر صورتی که

 انتخاب مناسبی است.  ساعت 6تا  4قرص هر  1به صورت  بزرگسالان

قرص سرماخوردگی بهتر است در بیماران دچار مشکلات قلبی، فشار خون، دیابت و نکته: 

پرکاری تیروئید استفاده نشوند. در صورت مصرف قرص سرماخوردگی احتمال خواب آلودگی 

 وجود دارد.
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 عفونت های ویروسی نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی

 روز باقی بماند 4و یا بیش از ود ش یبا مسکن برطرف نم ی کهگوش درد 

 تید.در صورتی که مبتلا به بیماری های قلبی، ریوی، بیماری های کلیوی و دیابت هس 

  دارید )مثل مصرف طولانی مدت کورتون(سیستم ایمنی ضعیفی  در صورتی که  

 خلط دارتب مداوم و سرفه  وجود 

 انیهذ 

 نهیدرد قفسه س  

  هفته 1عدم رفع گلودرد و سایر علایم طی 
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 و ریزگردها بینی و خارشچشم و شامل آبریزش  . حساسیت یا آلرژی2.7

ا آن رو ریزگرد ها یکی از مشکلات محیط زیستی است که استان های جنوبی ایران و کشور عراق ب

علائمی  به رو هستند. ریزگردها موجب مشکلات تنفسی مانند آلرژی و حساسیت های تنفسی و بروز

  می گردد.عطسه، سردرد و آبریزش س، تنگی نف مانند

لت و علاوه بر این ممکن است علایم حساسیت به هر دلیل دیگری نیز ایجاد شود که بر حسب ع

 نوع علامت بهتر است درمان مناسب انتخاب شود.

 پیشگیرانه و درمانی نکات کلی

 همراه  فر بهاگر سابقه بیماری تنفسی دارید ،داروهای تجویز شده توسط پزشک را در طول س

 .داشته باشید

  فر سدر طی  ماسک های فیلتر داربرای محافظت بیشتر در برابر گرد و خاک بهتر است از

 .استفاده کنید

  ،و یا سینوس و بینیست شستشوی  میتوان دو بار در روز توسطدر صورت داشتن آلرژی 

 .شستشو دادبینی و سینوس ها  و سرنگ سرم شستشوی  نمکی

کت پودر یک پادر صورت استفاده از ست شستشو، : شستشوحیح ول و نحوه صنکات تهیه محل

د شده جوشیده سرمعدنی و یا آب آب برای تهیه محلول از را داخل بطری محصول بریزید  و 

سر خود را  )حتما نحوه استفاده از محصول را مطابق بروشور مطالعه فرمایید(. استفاده کنید

گ یا سرن د بار از دهان نفس بکشید. سوراخ درب بطریداخل روشویی کمی خم کرده و چن

می بطری را را درون یکی از مجراهای بینی خود قرار دهید و به آرا پر شده با سرم شستشو را

ز دهان یا فشار دهید. هنگام استفاده دهان خود را کمی باز نگه دارید تا محلول نمک طبی ا

جام شو را با مجرای دیگر بینی خود ان مجرای دیگر بینی خارج گردد. همین عمل شست و

ود را کاملا بعد از پایان شستشو به آرامی در بینی خود بدمید. دقت کنید مسیر بینی خ .دهید

 .نبندید تا هنگام دمیدن به روی پرده گوش خود فشاری وارد نشود



 

  39 
 

 

 

 گوش خود احساس ناراحتی کردید سعی کنید آن را ماساژ دهید ودر شستشواگر در هنگام 

 .اگر باز هم مشکل داشتید شستشو را متوقف کرده و با پزشک مشورت کنید

 وعیقطره اشک مصنیا از چشم ها را بشورید و  ،در چشمگرد و غبار وجود  احساس درصورت 

فاده کنید. استفاده کنید. در صورت نیاز میتوانید یک قطره در هر چشم جهت بهبود علایم است

عه به چشم پزشک مراج ،حساس وجود ماده خارجی در چشمو ا در صورت برطرف نشدن علائم

 کنید.

 بر حسب علایم اقدامات دارویی

 و شرایط بیمار تصمیم گیری شود:بر حسب علایم بهتر است جهت انتخاب داروی مناسب 

  هیستامین  دارید، استفاده از آنتی علایم خارش کلی و آبریزش بینی و چشمدر صورتی که فقط

یک بار  میلی گرم 10با دوز  لوراتادینسبی است. بدین منظور میتوان از خوراکی گزینه منا

 8تا  6م هر میلی گر 50ساعت و یا  6تا  4میلی گرم هر  25 با دوز دیفن هیدرامین یا در روز

یشود و سبب خواب آلودگی م دیفن هیدرامیناستفاده از توجه شود که  استفاده کرد. ساعت 

 شود. بهتر است قبل از خواب مصرف

 

  واب دارید، جهت جلوگیری از اثرات خ فقط احساس کیپ شدن بینی و احتقاندر صورتی که

 3تا  1رت مرتبه به صو 4تا  3روزانه  قطره فنیل افرین اسپری/آوری آنتی هیستامین ها از 

 وز قبلی باشد.ساعت از د 4اسپری/قطره در بینی استفاده کنید. مصرف این دارو نباید زودتر از 

 روز پشت سرهم خودداری شود. 5-3ته: از مصرف اسپری/ قطره فنیل افرین بیش از نک

 

 ین آنتی هیستامقرص  دارید،همزمان  احتقان چشم و بینی و آبریزش در صورتی که علایم

  انتخاب مناسبی است. ساعت 6تا  4یک عدد قرص هر  دکونژستانت
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ماران دچار مشکلات قلبی، فشار بهتر است در بی آنتی هیستامین دکونژستانتقرص نکته: 

آنتی هیستامین خون، دیابت و پرکاری تیروئید استفاده نشوند. در صورت مصرف قرص 

 احتمال خواب آلودگی وجود دارد. دکونژستانت

در صورتی که قابلیت استفاده از آنتی هیستامین دکونژستانت به دلایل فوق یا خواب آلودگی 

 اسپری/قطره فنیل افرینبه همراه  یک بار در روزمیلی گرم  10با دوز  لوراتادیننباشد قرص 

 اسپری/قطره در بینی میتواند انتخاب مناسبی باشد. 3تا  1مرتبه به صورت  4تا  3روزانه 

 خشک و خلط دارسرفه . 3.7

 بروز میکند.  به دلیل عفونت های تنفسی و معمولا همراه با سایر علایم این عفونت ها سرفه معمولا

 در سرفه خشک مات داروییاقدا

  تا  6 میلی گرم هر 30ساعت یا  4میلی گرم هر  15با دوز دکسترومتورفان قرص یا کپسول

 میلی گرم در یک روز( 120ساعت )حداکثر  8

 سرفه خشک نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی

 ابدی یکشد و بهبود نم یطول م شتریب ایهفته  3تا  2که  یسرفه ا 

 یاحساس ناخوش ای، کسالت بالاهمراه با تب  هسرف 

 فیدر افراد ضعاذیت کننده  سرفه  

  یقلب یماریب ای ابتیدآسم، مانند ه ییها یماریبوجود 

 خون آلود و سرفه خونی خلط 

 نهیدرد قفسه س 

 نفس یتنگ 

 نهیخس س خس 

 شبانه مکرر یها سرفه 

 مشکوک به عوارض دارویی 

  رورغم دریافت دامناسب علیعدم درمان 
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 سرفه خلط داراقدامات دارویی در 

 ببسساعت(  24دوز در  6ساعت )حداکثر  4میلی گرم هر  400تا  200 با دوز گایافنزین 

 افزیش ترشحات تنفسی شده و به خروج راحت خلط کمک میکند.

رفه سمحصولاتی که برای آنتی هیستامین و گایافنزین به همراه  از مصرف همزماننکته: 

 خودداری کنید.یشوند، خشک استفاده م
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 مشکلات شایع پوستی. 8

 . تاول پاها 1.8

 اپپوست روی طولانی و شرایط محیطی خاص اربعین، زائران را در معرض مشکلات مختلف پیاده

های آسیبو پا  تاول ،ریزی بین انگشتان پاخارش، قرمزی و پوسته، قارچیهای از جمله عفونت)

ناسب دهد. رعایت بهداشت و مراقبت مقرار می( یر ناخن و دردناخن شامل شکستگی، خونریزی ز

  .دروی را تسهیل نمایتواند از بروز این مشکلات جلوگیری کند و تجربه پیادهاز پاها می

 به شرح زیر هستند: روی اربعینعلل شایع مشکلات پا در پیاده

 های نامناسب باعث ز کفشتعریق پا در مسیر طولانی و استفاده ا ب:تعریق زیاد و محیط مرطو

 .های پوستی استها و عفونتشود که محل رشد قارچایجاد محیط گرم و مرطوب می

 های غیرنخی، باعث های تنگ، بدون تهویه و جوراباستفاده از کفش: کفش و جوراب نامناسب

 .شودهای پوستی میافزایش تعریق و آسیب

 تواند ها و کف پا میارهای مکرر روی ناخنهای نامناسب و فشکفشر: های مکرفشار و ضربه

 .باعث تاول، آسیب ناخن و درد شود

 های عدم شستشوی منظم و خشک نکردن کامل پاها، استفاده از مکان: عدم رعایت بهداشت

 .عمومی آلوده، و ضعف سیستم ایمنی نیز از عوامل مهم بروز مشکلات پا هستند

 اقدامات پیشگیرانه غیردارویی

 هایی کفشو راحت بپوشید به طوری که پاها در حین پیاده روی در کفش نلغزند. کفش مناسب

را ی پا با تهویه مناسب، رویه منعطف، کفی ارتجاعی و پهنای کافی در قسمت پنجه فشار رو

 میدهد. کاهش 

 اشتندها به خشک و تمیز نگه پذیر و تعویض روزانه آنهای نخی و تنفساستفاده از جوراب 

 .کندپا کمک می

 .زمان هایی برای استراحت در زمان پیاده روی در نظر بگیرید 

  کنیدخشک کامل را ها آنو  هشستروزانه پاها به ویژه بین انگشتان با آب و صابون. 
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 ا هاستفاده از پودرهای ضد قارچ یا تالک برای خشک نگه داشتن پاها و جلوگیری از رشد قارچ

 .کمک کننده است

  از ناخن ها مراقبت کنید. و جلوگیری از فشارهای مکرر ناخنبا بریدن صحیح 

اشته باشند، دای از پاهای خود های خاص مانند دیابت باید مراقبت ویژهافراد دارای بیمارینکته: 

وچکترین و در صورت مشاهده ک های مخصوص و بررسی روزانه پاهااز جمله استفاده از کفش و کفی

 زخم به پزشک مراجعه کنند.

 مات غیرداروییاقدا

 ا آب و بهتر است ب، تاول هایی که دردناک نیستند و مشکلی در عملکرد فرد ایجاد نمیکنند

مجدد به  صابون شسته شوند و دست نخورده باقی بمانند. اگر در شرایطی نیستید که از فشار

 ه کرد.ستفادا مثل گاز استریلبانداژ یا سایر پانسمان ها پا بتوان خودداری کرد می توان از 

 تاول  تخلیه ،برای تاول های دردناک و تاول هایی که باعث اختلال در راه رفتن می شوند

لیه تاول تخ پیشنهاد میشود زیرا باعث کاهش درد و جلوگیری از ایجاد عفونت ثانویه می شود.

ا بسطح تاول را بهتر است توسط پزشک انجام شود ولی اگر به پزشک دسترسی نداشتید، 

و  کنید سپس با فشار کم توسط  یک سوزن استریل سطح تاول را سوراخ کنید یزتم الکل

 ا نکنید(اجازه دهید که سطح تاول روی محل مورد نظر بماند. )سطح تاول را از محل خود جد

  .  نیست لازماستفاده از آنتی بیوتیک موضعی یا خوراکی در نبود عفونت ثانویه  :توجه

 یا مرکز خدمات پزشکی نیازمند مراجعه به پزشک تاول

  در صورت ایجاد درد، زخم و پارگی در تاول 

احیه پاها نزیرا در صورت اجبار به ادامه ی فعالیت فرد با وجود تاول های ایجاد شده در 

 استفاده از پانسمان های مخصوص پیشنهاد می شود که باید هر روز تمیز شوند. 

 ی و ایجاد چرک( )تشدید تاول، قرمزوجود علایم عفونت  در صورت 

بر این در  . علاوهشوند جدا پوسته بالایی تاول بایدنشانه های عفونت  وجود در صورتزیرا 

 صورت ایجاد عفونت باید از آنتی بیوتیک های سیستمیک یا موضعی استفاده شود.



 

  44 
 

 

 

 اگزما و درماتیت . 2.8

 ،رمزیولاً با خارش، قشود که معمهر دو به التهاب و تحریک پوست گفته میاگزما و درماتیت 

افرادی  همراه است. اگزما بیشتر زمینه ارثی دارد و در و ترک خوردگی پوسته شدنپوسته ،خشکی

دهد که پوست تر است. درماتیت تماسی زمانی رخ میکه سابقه آلرژی، آسم یا تب یونجه دارند شایع

 .د(ورآلات یا عرق زیابا مواد محرک یا آلرژن تماس پیدا کند )مثلاً صابون، شوینده، زی

 به شرح زیر هستند: روی اربعیندر پیاده تیاگزما و درمات دیعلل شایع تشد

 روی(تعریق و گرما )در مسیر پیاده 

 کننده های ضدعفونیژل و تماس طولانی با صابون و مواد شوینده 

 های پشمی یا پلاستیکیپوشیدن لباس 

 استرس و اضطراب 

 گرد و غبار و آلودگی هوا 

 دامات پیشگیرانه غیرداروییاق

 دون عطر، و بکننده ساده های مرطوباستفاده مکرر از کرم :پوست خود را مرطوب نگه دارید

 و پیشنهاد میشود.ویژه بعد از شستشبه

 های ها و ژلهای قوی، شویندهتا حد امکان از صابون :از تماس با مواد محرک پرهیز کنید

 .یدکننده معطر استفاده نکنضدعفونی

 های پشمی یا های نخی و گشاد انتخاب کنید و از لباسلباس :لباس مناسب بپوشید

 .پلاستیکی دوری کنید

 کند، پس  تواند اگزما را بدترتعریق زیاد و رطوبت می :پوست را خشک و تمیز نگه دارید

 .دار بدن را خشک نگه داریدنواحی چین

 شودبدتر شدن و عفونت پوست میخاراندن باعث  :از خاراندن پوست خودداری کنید. 
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 اقدامات دارویی

  سیون ساده ست. انواع پماد، کرم یا لوهاکنندهمرطوبکلید کنترل اگزما استفاده مرتب از

 .)بدون عطر و مواد افزودنی( مناسب هستند

 کرم  و نیکالاممثل کرم ضدخارش  ای ونلوسیاز  توان، میو خارش در صورت التهاب زیاد

 .استفاده کنید %1 نزویدروکورتیه

 

 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی اگزما و درماتیت

 .اگر پوست دچار عفونت )ترشح زرد، درد، تب( شد 

 گسترده شد و با درمان ساده بهتر نشد. ای دیاگر بثورات شد 

 شد. جادیا یتناسل هیناح ایصورت  یاگزما رو اگر 
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 تبخال . 3.8

روز شود و باعث بایجاد می 1ونتی ویروسی است که توسط ویروس هرپس سیمپلکس نوع عف تبخال

شود. این بیماری ها، اطراف دهان، بینی یا داخل دهان میپوسته روی لبهای دردناک و پوستهتاول

به شرح  روی اربعیندر پیاده تبخالعلل شایع  .یابدهفته بهبود می 2تا  1خود ظرف معمولاً خودبه

 یر هستند:ز

  نور خورشید قرار گرفتن طولانی مدت در مقابل 

 های ویروسی تب و عفونت 

 استرس جسمی و روحی 

 قاعدگی و تغییرات هورمونی 

 ضربه موضعی به پوست 

 اقدامات پیشگیرانه غیردارویی

 و وسایل شخصیمشترک دستمال  و استفاده از حوله رعایت بهداشت و عدم. 

  بزنید کرم ضد آفتابها روی لبورشید نور خجهت جلوگیری از اثرات. 

 و غیردارویی اقدامات دارویی

 ری شودها را قبل و بعد از لمس زخم بشویید تا از انتقال ویروس جلوگیدست :رعایت بهداشت. 

 باشید نز()به ویژه در صورت استفاده از ل هاویروس به چشم عدم انتقالمراقب : هامحافظت چشم. 

 دن و شبرای جلوگیری از خشک  مرطوب کنندهاستفاده از بالم لب یا  :مرطوب نگه داشتن زخم

 .مناسب است ترک خوردن زخم

 :ن هایی استفاده از مسککمپرس سرد )یخ یا پارچه خنک( برای کاهش التهاب و درد، کاهش درد

 .ممکن است مفید باشند مثل استامینوفن و ایبوبروفن
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 مات پزشکینیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خد تبخال

 رمان دو قبل از ظاهر شدن زخم جهت آغاز  عایخارش، سر ایبا احساس سوزش  تمام افراد

 .دنبه پزشک مراجعه کنباید  یخوراک ای یموضع یروسیضد و

 :مراجعه مجدد به پزشک در صورت 

 هفته  2از  عدم بهبود زخم بعد -

 دیبروز علائم شد ایگسترش زخم  -

 دار بار ایاگزما،  ،یمنینقص ا یدارا -

 همراه با تبخال یبروز علائم چشم -
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 . مشکلات شایع چشم9
رخی باحتمال بروز  غبار، جمعیت زیاد و شرایط محیطی روی اربعین، به دلیل گرد ودر پیاده

قابل  شت و مراقبت سادهبیشتر مشکلات چشمی با رعایت بهدایابد. های چشمی افزایش میبیماری

 .توز علائم شدید یا طولانی، مراجعه به پزشک ضروری اسهستند. اما در صورت برپیشگیری 

 نکات کلی پیشگیرانه و درمانی

 هاوشوی مرتب دستشست 

 تاباستفاده از عینک آفتابی )ترجیحاً نوع پوششی( برای محافظت از گرد و غبار و آف 

 خودداری از مالیدن چشم و استفاده از وسایل شخصی دیگران 

  در صورت بروز علائمبرداشتن آن و  اسیاز لنز تممدت استفاده کاهش 

 خشکی چشم .1.9

آبریزش بیش  و جسم خارجی، خارش، تاری دید موقت سوزش، احساسخشکی چشم به صورت 

، باد، به دلیل سن، شرایط محیطی )گرد و غبارممکن است کاهش تولید اشک دیده میشود.  از حد

 داروهای، هاهیستامینآنتی مانند روهاآفتاب(، استفاده طولانی از لنز تماسی، مصرف برخی دا

 تیروئید تمشکلا یا دیابت روماتوئید، آرتریت به مبتلا بیماران و غیره باشد. همچنین ضدافسردگی

 .هستند چشم خشکی در معرض تجربه بیشتر

 اقدامات غیر دارویی 

  استفاده از قطره اشک مصنوعی 

 بروز علائم کاهش استفاده از لنز تماسی و برداشتن آن در صورت 

 استفاده از عینک آفتابی برای محافظت در برابر باد و آفتاب 

 پرهیز از مصرف الکل و سیگار 
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 التهاب ملتحمه )قرمزی چشم(. 2.9

ی قرمزی چشم، احساس وجود شن یا جسم خارجی، ترشح )آبکالتهاب ملتحمه شامل علامت های 

وسی یا نت )ویرعفو علت و معمولا به تاس بدون درد شدید خارش )در نوع آلرژیک( و ا چسبنده(ی

 .جود می آیدوبه ی و استفاده طولانی مدت از لنزهای تماسی آلودگ ،گرد و غبار، باکتریایی(، آلرژی

 اقدامات غیر دارویی

 یابندخود بهبود میبیشتر موارد خفیف خودبه 

 توصیه میشود ها با پنبه مرطوبدر صورت ترشح چسبنده، تمیز کردن پلک 

 ز میتواند کمک کننده باشدشوی ملایم چشم با آب تمیوشست 

 دیکن یچشم و استفاده مشترک حوله و بالش خوددار دنیز مالا 

 دیکامل استفاده نکن یرا تا بهبود یتماس لنز 

 اقدامات دارویی

  قطره هیستامین یا آنتی( 2.7برای نوع آلرژیک مشابه قسمت حساسیت و آلرژی )بخش

  شود. توصیه می کرومولین سدیم

  به ماندر .است بیوتیکقطره آنتیانواع عفونی نیازمند بررسی بیشتر توسط پزشک و دریافت 

 .یابد هادام علائم رفع از پس ساعت 48 تا باید درمان اما است، کافی معمولاً روز 5 مدت
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 ها(بلفاریت )التهاب لبه پلک .3.9

ست ا ریزی لبه پلکگاهی پوسته و ، چسبندگی پلکچشم خارش، سوزشدارای علایم بلفاریت 

وزاسه یا رای مثل آکنه های زمینهعفونت مزمن، اختلال در غدد چربی پلک، بیماریکه به علت 

 ایجاد میشود. درماتیت سبورئیک

 اقدامات غیر دارویی 

  ماساژ ملایم پلک و دقیقه 10به مدتکمپرس گرم روزانه روی پلک بسته 

 (1:10 نسبت با شده رقیق بچه شامپو مثلاً) شدهقوشوی پلک با شامپوی بچه رقیشست 

 

 نیازمند مراجعه به پزشک یا مرکز خدمات پزشکی مشکلات چشمی

  یینایبه نور، کاهش ب تیدرد، حساسدر صورت وجود 

  که نیازمند دریافت آنتی بیوتیک باشدعفونت چشم باکتریایی بروز در صورت 

 دریافت آنتی بیوتیک باشد در صورت بروز بلفاریت باکتریایی که نیازمند 
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 بیخوابی. 10

 اقدامات غیر دارویی

  دیکن یخوددار عصربعد از و نوشیدنی های حاوی کافئین   نیکافئمصرف  از. 

 دیکن یخوددار ،ساعت قبل از خواب 2حجیم حداقل یی غذا یوعده ها و نیکوتین از مصرف 

  دیروبه رختخواب ب دیآلود هستکه خواب  مانیو ز دیکن پرهیزاز زود به رختخواب رفتن. 

 اقدامات دارویی

  میلی گرم قبل از خواب  25-50کپسول دیفن هیدرامین: بر حسب نیاز 
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https://www.webmd.com/skin-problems-and-treatments/understanding-heat-rash-basics
https://www.webmd.com/skin-problems-and-treatments/understanding-heat-rash-basics
https://www.healthdirect.gov.au/personal-hygiene
https://www.cdc.gov/hygiene/about/index.html
https://www.cdc.gov/hygiene/about/foot-hygiene.html
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