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 بسمه تعالی

 

 مرکز آموزشی درمانی امام رضا )ع(

 تیسیت پوساسح

 
 :   هیه وتنظیم ت

 منیره افسر -زهره نوری آذر

 وپروایزر آموزشی سزیر نظر : 

 اخلی وجراحی برونروسودارثد منبع :

 دکتر عدالتخواه: تاییدکننده 

 متخصص پوست

 

 از ترخیص به این نکات توجه کنید: سپ

در صورتی که هنگام ترخیص داروی خاصی تجویز شدده    

 تفاده کنید.ستور اسفقط همان دارو را طبق د

مدی شدود    تامین باعث خواب آلودگیسداروهای آنتی هی 

 دداری کنید.بعد از مصرف آنها از رانندگی خو

رانه آنتددی بیوتیددگ  دگزامتددازون و  سدداز مصددرف خود 

 هیدروکورتیزون خودداری کنید.

در صورتی که برای بیماری دیگری داروی خاصی مصدرف   

 در میان بگذارید. گمی کنید حتما با پزش

ری کنید خارش باعث عفونت در ااز خاراندن ضایعه خودد 

 شود.ت میسپو

 تا خاراندن باعث زخم نشود.های خود را کوتاه کنید ناخن 

توانید از پمادهدایی مانندد   خارش می ساسبرای کاهش اح

 تفاده کنید.سکالامین و کالاندولا ا

خدارش   ساسرد باعث خنگ شدن و کاهش احس سکمپر 

 شود.می

تفاده نکنید کهیر نیداز  سیژنه اساز الکل  بتادین یا آب اک 

 مان ندارد.سبه پان

با آب  سشود از تماش میخار ساسگرما باعث افزایش اح 

های تنگ ستقیم آفتاب و بخار و پوشیدن لباسداغ  نور م

 بان خودداری کنید.سو چ

تفاده سد هنگام خواب از ملحفه نخی و بالش پنبه ای ادر  

 .کنید

 ت را کاملا تمیز نگه دارید.سپو 

 

 

از اصلاح ناحیه ای که ضایعات بدروز کدرده تدا زمدان      

 ز کنید.بهبودی پرهی

نظافت منزل را رعایت کنید و از ایجاد گرد و غبار روی  

 ایل جلوگیری کنید.سو

تا زمان بهبودی از مصرف مواد آرایشی  عطرها  مدواد   

 شوینده و... خودداری کنید.

مراجعده   سدر صورت بروز این علایدم بده اورناند   

 کنید:
و کاهش علایم  بیسعدم ایجاد هرگونه تغییر یا بهبودی ن 

 اعت از مصرف داروس 24از  سخ به داروها( پسپا)عدم 

 ترش آنها با وجود مصرف داروها ستشدید ضایعات و گ 

 تن و یکپارچه شدن ضایعات در کل بدن وسبه هم پیو 

 درد ناک بودن ضایعات 

 بروز تاول و ضایعات زخمی 

رفه و سد صددادار    سوتنف سختی نفس  سبروز تنگی نف 

 اختلال در بلع

 از دهان  تورم زبان  حلق و گلو بیرون ریختن بزاق 

 تورم چشم  بروز هرگونه خونریزی 

 رگیجهسردرد یا ستب و لرز   

 پریدگی یا تعریق شدیدرنگ 

 ینهسه سنگینی قفسدرد یا  

 فتی  تورم مفاصلسدرد   

 

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اگزمای آتوپیگ چیست؟

اگزما یا درماتیت آتوپیدگ یدگ بیمداری پوسدتی شدایع      

  همراه با خارش شددید اسدت.   عودکننده  مزمن  التهابی

سدالگی اداهر مدی شدود.      5از  این بیماری معمولدا قبدل 

واغلب با سایر بیماری های آلرنیگ در خدانواده  ازجملده    

بیماری آسم و رینیت آلرنیگ همدراه اسدت. شدیوع ایدن     

 10بیماری در کشورهای  مختلف متفاوت بوده  و می تواندد  

 درصد جامعه را گرفتار کند.  20تا 

ای ارث وعوامل محیطی  و آلرنن هد   در ایجاد این بیماری

محیطی  دخالت دارند. علایم مهم این بیماری  خارش مدی  

 باشد که همراه با راش های  پوستی می باشد.

 

 

 نی یافته های بالی

 این بیماری دارای سه مرحله است

 مرحله شیرخوارگی -1

درصد اگزمای آتوپیگ در سال اول زنددگی  بده    60حدود 

 ماهگی شروع می شود. 2خصوص  از 

 

 

معمولا ضایعات قرمز و پوسته پوسته از گونه ها شدروع مدی   

شود. ولی به تدریج به سر وگردن و پیشانی وقسمت  جلدوی  

 ساق  پاها پیشرفت می کند.

 مرحله کودکی-2

  زانو    ضایعات در چین های آرنج  ماهگی به بعد 24تا  18از 

طرفین گردن   مچ دست و پلگ دیدده مدی شدوند.به دلیدل     

ی می   پوست آن نواحی ضخیم وچرمخارش شدید و طولانی

 سالگی طول می کشد. 12-10معمولا این مرحله تا  شود

 مرحله بالغین-3

این مرحله تا حدودی شبیه  مرحله کودکی است ولی اگزمای 

لی   اطراف مقعدد در مرحلده   دست ها   پلگ ها  نواحی تناس

 .باشدشایع تر می بالغین

 عوارض بیماری  

 استعداد بروز عفونت بر روی ضایعات وجود دارد.-

حساسیت دارویی در این افراد شایع بوده  و ازجمله شدوک  -

آنافیلاکسی  به دنبال استفاده  از داروهایی مثل پنی سیلین  

 در این افراد دیده می شود.

به گزش حشدرات نیدز حسداس بدوده و ایدن      این بیماران -

 حساسیت ممکن است سا ل ها مشکل آفرین باشد.

 تشخیص بیماری  

به دلیل اینکه آزمایشات  در تشخیص ایدن بیمداری کمدگ     

 برای  این بیماران           لذا معیارهای تشخیصی  .کننده نیستند

 

 

 3بدزر  و  معیار از معیارهدای   3شده است. وجود تهیه 

معیار از معیارهای کوچگ برای  تشخیص بیمداری کدافی   

 خواهد بود.

 درمان بیماری

درمان های موضعی مورد استفاده  در این بیماران به طور 

بسدتگی   و شایع کورتیکو استروییدهای موضعی هستند 

انواع ضدعیف آن در   .به ناحیه مورد استفاده از آن ها دارد

 کشاله ران  واطفال زیدر یدگ   پلگ ها   صورت   زیر بغل 

 سال استفاده می شود.

درمان های اصلی ایدن بیمداران   مرطوب کننده ها  جزء  -

 اسدتفاده از  بوده و به علت خشکی پوست ایدن بیمداران  

 امولینت های بعد از حمام ودر طول روز لازم است.

تاکرولیموس و پیمکرولیموس جز درمان هدای موضدعی   -

می توان از این سال  2  لایبا سنشوند. ودرمحسوب می 

 داروها استفاده کرد.

در درمان سیستمیگ می توان از کورتیکدو اسدترویید   -

کوتداه مددت    بدرای های خوراکی در موارد شدید بیماری 

استفاده نمود.داروهای آنتی بیوتیگ خوراکی در صدورت  

 اضافه شدن عفونت می توان به کار برد.

رامش پوست بیمار آنتی هیستامین های  خوراکی برای  آ

  می تواند مفید باشدد واشدعه درمدانی    و کاهش خارش 

UVB  و PUVA     تراپی نیز جز  درمان های ایدن بیمداران

 .است

 


