
 

 : سينوزيت

سينوس ها فضاهايي پر از هوا در جمجمه هستند كه باعث 

 سبك شدن سر مي شوند در هر طرف چهار سينوس قرار دارد .

سينوزيت التهاب مخاط پوشاننده سطح داخلي سينوس است 

كه عوامل ايجاد كننده آن باكتري ها و ويروس ها و قارچ ها 

 هستند . 

 سينوزيت به دو فرم حاد و مزمن ايجاد مي شود .

 سينوزيت حاد :

سينوزيت حاد معمولاً به علت عفونت مجاري تنفسي فوقااناي 

ايجاد مي شود كه احتقان بيني ناشي از التهاب و ادم سابا  

انسداد سينوس مي شود . اين محيط محل مناسبي براي رشاد 

 باكتري ها است .

 

 

 

 

 

 

 

 درمان سينوزيت حاد :

دارو درماني همراه با شستشوي بيني وسينوسها كه  •

ترشحات را رقيق وذرات عفوني راخارج وتخليه 

 سينوس را تسهيل مي كند .

درمان جراحي در موارد معدودي كه سينوس كاملاً  •

مسدود شده باشد انجام مي شود كه در اين حالت 

 راه سينوس مسدود شده را باز مي كنند .

 سينوزيت مزمن :

در سينوزيت مزمن , التهاب سينوس ها به صورتي است كه 

هفته    1هفته و در كودكان بيش از  21در بالغين بيش از 

ادامه يابد كه معمولاً در اثر درمان ناكافي در مرحله حاد يا 

 در اثر تاخير در درمان ايجاد مي شود .

اصطلاح سينوزيت مزمن درصورت ايجاد تغييرات غيرقابل 

 برگشت در مخاط سينوس بكار مي رود .

 علائم سينوزيت حاد :

 فشار و درد بالاي منطقه سينوس •

 ترشحات چركي از بيني •

خروج ترشحات غليظ سبز يا زرد از بيني يا از پشات  •

 حلق 

 گرفتگي بيني يا انسداد بيني و سختي تنفس از بيني •

 ت  مختصر •

نيست   سردرد كه جزء علائم اصلي تشخيص سينوزيت •

 واهميت آن كمتر است .

 كوفتگي •

 كاهش حس بويايي وچشايي  •

 سرفه كه ممكن است شبها بدتر شود  •

بوي بد دهان ، گلودرد ، خستگي وبيحالي ، احساس   •

 پري گوش از ديگر علائم مي باشد .

 

 

 

 

 

 

 



 

 دانشگاه علوم پزشکی شيراز

 مرکز آموزشی درمانی خليلی

 

 

 سينوزيت چيست؟
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 مراقبت :

 رعايت نكات زير تخليه سينوس ها را تامين مي كند :

 افزايش رطوبت محيط و دستگاه بخور •

 افزايش مصرف مايعات •

 استفاده از گرماي موضعي  •

 شستشوي بيني با سرم نرمال سالين •

 توجه :

سينوزيت حاد اگر درمان نشود و باقی بماند ممکنن 

است منجر به عوارض شديد و حتی تهديد کننده اي 

 مانند مننژيت و آبسه مغزي , علائم چشمی شود .

 منابع :

س . اسملتزر . پرستاري داخلی و جراحی برونر و سودارث . ترجمه :  -

 1424م . ايمانی پور . چاپ نخست . انتشارات انديشه رفيع . 

ج . جويس يانگ . پرستاري داخلی و جراحی برونر و سنودارث .  -

ترجمه : ط . نجفی ، ف . محدث اردبيلی ، م . زينعلی . چاپ نخنسنت . 

 1424انتشارات جامعه نگر . 

بازبينی توسط اساتيد گوش ،  حلق و بينی مرکز آموزشی درمناننی   -

 خليلی

 2041بازنگري :  -

 

 علائم سينوزيت مزمن  :

 سر درد منتشر و مداوم •

 گرفتگي بيني •

 سرفه •

 خشونت صدا •

درد در اطراف كاسه چشم و درد صورت اين نشانه ها  •

معمولاً در هنگام بيدار شدن در صبح شديدتر است 

بعضي از اين بيماران از كاهش حس بويايي و چشايي و 

احساس پري در گوش شكايت دارند . كه در صورت 

عدم درمان مي تواند يكسري عوارض خطرناك ايجاد 

كند . از جمله گسترش عفونت به مغز و پرده هاي مغز و 

 چشم .

 درمان طبی سينوزيت مزمن :

درمان طبي سينوزيت مزمن تقريباً همانند درمان طبي 

 سينوزيت حاد مي باشد .

 هفته  4-6به استثناي درمان دارويي ) آنتي بيوتيك ( كه 

 تجويز مي گردد .


