
 مار گزیدگی: 
میار زیییدز      600در ایالات متحده سالیانه از بیی   

مورد مربوط به مارهای سم  است. در  2000بیش از 

میلیون نفر توسط  4/5تا  5/4سراسر جهان سالانه بی  

هییار نفیر    138هیار نفر تا  81مار زییده م  شوند و 
 آنها بر اثر عوارض جان خود را از دست م  دهند. 

ساله هسیتند بیتیتری     9تا  1 اغلب قربانیان کودکان

هیای  موارد مارزییدز  در طول روز و اوایل غروب ماه
تابستان رخ م  دهد. بیتتری  مورد مارزییدز  سم  

در ایالات متحده ناش  از مارهای افعی  و میار زن ی     

هستند. شایع تری  محل  اندام فوقان  اسیت. از بیی    
یی   منجر به مسمومیت )تیر 80تا % 75زییدز  ها %

زاز زرفت   ماده سم  توسط زیش  فرو رفت  نیش  

با سایر روش ها( م  شود. بقیه منجر به زییدز  های 
ختک م  شوند. مار زییدز  توسط مارهای سم  از 

 اورژانس های پیشک  هستند. 

نوع مار سم  مختلف در مناط  مختلف اییالات   نوزده
هیای  متحده یافت م  شوند. پرستاران باید با انواع مار

رایج در منطقه ای که کار م  کنند آشنا باشند. با ای  

حال ضعف حیوانات خان   اقدام بیه فیروش مارهیای    
غیرمعمول تحت عنوان حیوانات خان   م  کنند. بیه  

همی  خاطر مارهای سم  مثیل میار کییری و افعی      

 دار در خارج از منطقه بوم  خود یافت م  شوند. شاخ

 

 تظاهرات بالینی: 
سم مار عمدتاً از پروتئی  هیا تتیکیل شیده و طییف     
وسیع از اثرات فیییولوژیک دارد. سم مار سیستم های 

متعدد به ویژه سیستم عصی   قلی  عروق  و تنفس  را 

 تحت تأثیر قرار م  دهد. 
و تاول های علائم بالین  مسمومیت شامل ادم  اکیموز 

خییونرییی دهنییده هسییتند کییه بییه نکییروز در محییل  

تندرنس ییدز  منته  م  شوند. نتانه ها شامل مارز
ی فلیی در  تهوع  استفراغ  کرختی  و مییه   د لناوی غد

تهیوع  اسیتفراغ    دهان هستند. بدون درمیان قطعی     

ی فلی در دهیان هسیتند. بیدون درمیان     کرخت  و میه
قطع   ای  تظاهرات بالین  به سوی انقیاضات خود به 

  حس زیزی و خود رشته های عصی   افت فتار خون

 مور مور  تتنج و اغما پیترفت م  کند. 

  :مدیریت
کمک های اولیه در محل مارزییدز  شامل خوابانیدن  

مصدوم  در آوردن اشیای تنگ مثل حلقه  زرم کردن  
تمیی کردن محل زخیم  پوشیاندن زخیم بیا پانسیمان      

استریل سیک و ب  حرکت کردن عضو صدمه دیده در 

  سطح  پایی  تر از قلب است. زردش خون  راه هوای
از یخ بیرش و  و تنفس از اولویت های مراقیت هستند. 

ساکت  یا تورنیکت استفاده نم  شود. در صورت لیوم 

کیاز و مسک  باید تجیویی شیوند. ارزشییاب  اولییه در     

بخش اورژانس به سرعت انجام م  شیود کیه شیامل    
 اطلاعات زیر است: 

* آیا مار سم  یا غیرسیم  اسیتآ آوردن میار بیرای     

چون که زهر مار مرده هیم  تتخیص توصیه نم  شود 
سم  است. به ماری که به بخش اورژانس آورده شده  

دست نینید. ازر مار به بخش اورژانیس انتقیال یافتیه    

رود است  باید احتیاط کنید زیرا مار اغلب به خواب م 
دقیقیه   90م  تواند تیا  یا مرده است. رفلکس زییدن 

 بعد از مرگ مار  سالم باق  بماند. 

 * محل و زمان وقوع مار زییدز  و شرایط زیش. 
* وقایع  علائم و نتانه ها )جای نیش مار  درد  قرمیی 

 در محل زیش یا بافت مجاور( 

* در صورت متاهده آثار مسمومیت  با شیماره تلفی    
مربوط بیه   کنترل مسمومیت تماس ب یرید و اطلاعات

تظاهرات مارزییدز  و مدیریت آن را در صورت لییوم  

به دست آورید. مرکی کنترل سموم هم چنیی  بیرای   
 تهیه ضد سم زونه های خاص هم کمک م  کند. 

  :علائم حیاتی
* دور ناحیه یا اندام زیییده شیده را در چنید نقطیه     

ب یرید. دور اندام زییده شده با قطر اندام مخالف مورد 
 مقایسه قرار م  زیرد. 

طلاعات آزمایت اه  )تجییه ادرار  شمارش کامیل  * ا

 زلیول های خون و مطالعات انعقادی خون( 
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پیش آزه  آسیب های مارزییدز  به نوع و مقدار سم 
تیری  شده  محل مار زییدز   سلامت عموم  بیمیار  

 بست   دارد. 

مایعات وریدی برای درمان کاهش فتار خون بیه کیار   
م  روند. چنانچه برای کاهش فتار خیون از منقیی    

کننده های عروق استفاده م  شود  مدت کاربرد آنهیا  

 باید کوتاه مدت باشد. به ندرت انجام جراح  
در محل مارزییدز  ضرورت دارد. به طور کل  بیمار را 

ه  هرزی بیمار بدون ساعت تحت نظر قرار داد 6حداقل 

 توجه و مراقیت باق  ب ذارید. 

 تزریق ضدسم: 
ازر چه مسمومیت همیته اتفاق نم  افتد  اما همیته 

باید با مارزییدز  به آن متیکو  بیود. قییل از دادن    

ضدسم  بررس  پیترفت علائم و نتانه های ضیروری  
 12ساعت تا  4ثانیه ضدسم بی  است. بیتتری  زمان 

. تصیمیم بیرای تجیویی    ساعت بعد از مارزییدز  است

ضدسم  بر اساس بدتر شدن آسییب بیافت  و شیواهد    
سیستم  و نتانه های اختلال انعقادی بسیت   دارد.  

مار زن   با احتمال بیتتری موجب اختلال انعقادی و 

هم چنی  اثرات سیستم  م  شود. اختلالات انعقادی 
 محدود به سمیت های شدید نم  شوند. 

دقیقه یک بیار    15م و سپس هر پیش از دادن ضدس

دور قسمت میتلا اندازه زرفته م  شود. تجیویی آنتی    
یا سایمیتیدی  هیستامی  های  مانند دیف  هیدرامی  

واکنش آلرزم  به ضدم  ملاکم م  کند و در صورت 
امکان ضدسم را به صورت انفوزی  وریدی تجویی می   

کنند اما تیری  داخل عضلان  آن نییی قابیل اسیتفاده    

است. هیچ محدودیت  در مورد ویال های ضدسم کیه  
م  توان داد وجود ندارد. تصمیم در مورد ادامه کاربرد 

بسیت   دارد. متیاوره بیا     ویال ها به نتانه های بیمار

 متخصصی  در ای  باره ضروری است. 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 به نام خدا
 

 دانشگاه علوم پزشکی شیراز

 بیمارستان امام حسن مجتبی )ع(
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