
ممكن است براساس نوع عمل جراحي انجام شده به         توجه:    
نحوه ي قرار گرفتن سر و صورت توصيه ي خاا  صاورت               

 گيرد.   

بعد از عمل از عطسه كردن و زور زدن پرهيز شود 

.در مورد مسافرت با هواپيما حتما از پزشك خود سوال كنيد 

.فعاليت سنگين نداشته باشيد 

             قبل از ريختن قطره در چشم جهت جلوگيري از عاواونات
 چشم،  بايد دست شسته شود.

 علايم عوونت چشم: قرمزي، تاري ديد، درد، ترشحات چشم

              سعي شود بعد از جراحي آب وارد چشم نشود.از وارد شادن

شامپو يا صابون به داخل چشم در ياكاي دو هاواتاه اول                   

 . خودداري شود

    افرادي كه در اثر ديابت تحت جراحي شبكيه قرار مي گيرناد

بايد بعد از عمل، مرتب قندخون خود را چك كناناد تاا از                 

 عوارض عمل جلوگيري شود.

 پیشگیری جداشدگی پرده شبکیه

تشخيص سريع، كليد درمان موفقيت آميز پارگي شبكيه 

است. توصيه مي شود كه كليه افراد در معارض خاطار               

)افراد نزديك بين، بيماران ديابتي، كساني كه سااباقاه             

شخصي خانوادگي جدا شدگي پرده شبكيه دارند( روزانه        

در منزل ديد چشم هايشان را كنترل كنند. باراي ايان              

منظور بايد ديد هر يك از چشم ها به صورت جداگانه با            

بستن چشم مقابل كنترل گردد و در صورت باروز هار           

تغييري در ديد چشم ها در اسارع وقات )حاداكا ار                  

 ساعت( به چشم پزشك مراجعه شود. 42ظرف

 

 

 واحد آموزش سلامتتهيه و تنظيم: 

 پزشكان فوق تخصص شبكيهتاييدكنندگان: 

 9911سال 

 منابع

 7931چشم و گوش برونر و سودارث 

 

 راهنمای مراقبت های چشمی

 

 

 

علائم هشدار دهنده را به خاطر داشتهته         

 باشید:
 42در صورت بروز هر يك از اين علائم زير حداك ار ظارف                

 ساعت به چشم پزشك مراجعه كنند.

.احساس وجود پرده يا سايه در جلوي چشم 

ديدن جرقه هاي نوري 

 .بروز مگس پران جديد و يا افزايش تعداد مگس پران 

.ديدن شبكه هاي تور مانند در جلوي چشم 

هر نوع كاهش ديد ناگهاني يا كاهش ميدان ديد 

          افزايش فشار چشم: علائم آن تهوع، استوراغ جهنده، درد

 شديد چشم، سردرد كه با مسكن برطرف نمي شود.

 

در صورت اصابت ضربات شديد به چشم به پتششت             

 مراجعه نمايید.

در صورت وجود سابقه ی خانوادگی جداشدگی شبکیه،        
 معاينات چشم پششکی دوره ای توصیه می شود. 

دوست  بيمارستان چشم پزشكي دكتر خدا

 جدا شدگي شبكيه
Retinal Detachment 

T-80-80/80 
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 Retinal detachmentجداشدگی شبکیه 

 

شبکیه ي  بافت عصبی حساس به نور است كه به صتورت             

ي  لايه نازك، ديواره داخلی كره چشم را پوشانده استت و             

 نور را به پیام های عصبی تبديل كرده و به مغش می فرسهد.

 

 

 

 سوراخ شبکیه:

كره چشم به طور طبیعی توسط ماده ژله ماننتدی بته نتام          

زجاجیه پر شده است. در سنین كودكی و جوانی زجتاجتیته        

قوام نسبهاً زيادی دارد. اما به تدريج با افشايش سن زجاجیته             

قوام خود را از دست می دهد و اتصال آن به شبکیه سستت              

می شود كه در اين حالت  بخش های عقبی زجتاجتیته از                 

شبکیه جدا می شود و گاهی بخشی از شبکیه كشیده شده و            

ي  پارگی يا سوراخ در شبکیه ايجاد می شود و باعث ايجتاد       

مگس پرانی و جرقه ديدن می شود كه بیمار بتايتد تت تت             

 معاينه قرار بگیرد.

 

 

 :جداشدگی پرده شبکیه

به معنای جدا شدن لايه های عصبی حساس شبکیه از لايته            

رنگدانه دار شبکیه است و در صورت عدم درمتان بتاعتث              

 كاهش شديد بینايی می شود.

 علائم جداشدگی شبکیه:

تاری ديد 

احساس وجود سايه يا پرده در مقابل چشم 

 نورهای چشم  زن يا نقاط مه رك در ديد 

چه كسانی بیشهر در معرض جدا شتدگتی          
 شبکیه قرار دارند؟

عوامل مختلوي باعث افزايش خطر ابتلا به جدا شدگي شبكيه ماي            

 شود. مهمترين اين عوامل عبارتند از:

   ( جدا شدگي شبكيه بصورت خودبخااودي در        سن بالا
ساال   04سال نادر است و معمولاً در افراد بالاي    24افراد زير   

 (رخ مي دهد.

عمل جراحی قبلی چشم 

ضربه و صدمات به سر و صورت، چشم 

وجود بیماری های زمینه ای از قبیل ديابت 

سابقه خانوادگی جداشدگی شبکیه 

الههاب داخل چشمی 

            نشدي  بینی شديد: در اين حالت پرده شبکیه نازك و
آسیب پذير است و احهمال ايجاد سوراخ در آن بیشهتر          

  از حالت عادی است.

 درمان

درمان موثر برای جداشدگی شبکیه جتراحتی        
 است.

   :ابتدا زجاجيه ازچشم خارج مي شاود و         ويهركهومی

در صورت وجود خونريزي، خون شسته ماي شاود،            

سپس به جاي زجاجيه سرم استريل جايگزيان ماي         

شود. در موارد خاصي، پس از انجام عامال، رو ان               

سليكون يا گاز قابل اتساع تزريق مي شود تاا كاره              

چشم را پر كند و شبكيه را در جاي خود نگاه دارد.              

 رو ن سليكون باعث اختلال در ديد مي شود.

    يك نوار سليكوني نرم باا    باكل اسکلرا: در اين روش

بخيه به سويدي چشم )اسكلرا( دوخته مي شاود و             

م ل يك كمربند تنگ ديواره خارجي را باه سامات          

داخل فشار مي دهد. اين نوار به صورت دائاماي در              

جاي خود باقي مي ماند. نيازي به خارج كردن ندارد           

بيارون   از باكل ) مگر آنكه مشكل خاصي ايجاد كند(. 

ديده نمي شود و تغيير بارزي در ظاهر چشم اياجااد            

 نمي كند.

 توصیه ها و مراقبت های پس از عمل 
            ممکن است چشم شما تا چند روز مهورم و قترمتش

 باشد.

  روز بعد از عمل جراحی از درد و       9بیمار تا حدود
 ناراحهی مهوسطی در چشم شکايت می كند.

.داروها طبق دسهور پشش  مصرف شود 

                   
 

در جداشدگی و سوراخ شدگی شبکیه درد وجود نتدارد          
 ولی ي  اورژانس چشم پششکی م سوب می شود.

 درمان  سوراخ و جداشدگی شبکیه
در صورت وجود سوراخ در شبکیه و احهمال جداشدگتی           

 شبکیه ، با لیشر سوراخ ترمیم می شود. 

جداشدگی شبکیه ممکن است با ترمیم سوراخ شبکتیته          
توسط لیشر، قبل از آنکه زجاجیه به داخل آن نشت كنتد            

 قابل پیشگیری باشد.
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