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:عناوین آموزشی

ه رویکرد تشخیصی و درمانی ب
-COVIDدر مبتلایان به دلیریوم

19

ه رویکرد تشخیصی و درمانی ب
در اورژانس های روانپزشکی

COVID-19مبتلایان به 

ه رویکرد تشخیصی و درمانی ب
اختلال استرس پس از سانحه

COVID-19در مبتلایان به 



Dr. Parisa Rajabi



Dr. Parisa Rajabi



بر COVID-19مقدمه ای بر تاثیرات پاندمی 
سلامت روان

نگرانی از بیماری

ترس از علائم شدید، تنگی نفس، مرگ

مواجهه با مرگ هم اتاقی

قرنطینه شدن بیمار

و دوری کردن اطرافیان( انگ)استیگما

نگرانی از وضعیت بیمار، استیگما،)عواقب خانوادگی

(ترس از ابتلا

تاثیرات شغلی و مشکلات مالی
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 anxiety,:ایجاد موارد جدید ابتلا به انواع مختلفی از اختلالات روانپزشکی•
depression ,PTSD, despair, melancholy, suicidal tendencies, 

insomnia...

در افراد با سابقه اختلال روانپزشکیRelapseافزایش احتمال •
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لایان در مبتدلیریومرویکرد تشخیصی و درمانی به 
:COVID-19به 

، همراه با (consciousness)حالت تغییریافته ای از سطح هوشیاری•
(awareness)نوسان در آگاهی

در تشدید)دیس اوریانتاسیون به زمان، مکان و شخص، نوسان در علائم•
طی چند )، شروع سریع علائم(توهم، هذیان)، علائم سایکوز(شب ها

، اختلال خواب(ساعت تا چند روز

ش،خوابالوده، بی واکن(: بویژه در هیپوکسی)دلیریوم هایپواکتیو 1.

.بی حرکت و ساکت، کم حرف و افسرده به نظر میرسد

اضطراب، بی قراری، و یا تحریک پذیری: دلیریوم هایپراکتیو1.

دلیریوم مختلط2.
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.در آقایان و افراد مسن بطور شایعتر رخ می دهد

:COVID-19عوامل مستعد کننده دلیریوم در مبتلایان به 

،Co-infectionاختلالات التهابی ناشی از بیماری اولیه، 

، تعدد دارویی، درد،multi-organ failure، اختلال آب و الکترولیت، دهیدراتاسیون، هیپوکسی

یوم، اضافه شدن داروهای آنتی کولینرژیک یا بنزودیازپین یا اپیویید، ترک ناگهانی در الکلیسم و اپ
Seizureیا Strokeیک اورژانس نورولوژی مانند 
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.مهمترین درمان دلیریوم رفع اختلال زمینه ای ایجاد کننده آن است•

•Restraint طولانی مدت باعث تشدید دلیریوم می شود.

Dr. Parisa Rajabi



Dr. Parisa Rajabi



Dr. Parisa Rajabi



Dr. Parisa Rajabi



:سایر اقدامات درمانی در دلیریوم

نظارت بر استفاده صحیح از ماسک اکسیژن•

Semi Sittingپوزیشن •

اورینته کردن مکرر بیمار به زمان، مکان و شخص•

تنظیم نور•

ساعت دیواری•

عینک، سمعک•

تشویق بیماران به گفتگوی آرام در اتاق•
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در اورژانس های روانپزشکیرویکرد تشخیصی و درمانی به 
:COVID-19مبتلایان به 

 :COVID-19افزایش موارد خودکشی بدنبال •

رون تغییر سبک زندگی، مشکلات مالی، ایزوله شدن طولانی مدت، سوگواری، اینترف
...،PTSD، اختلالات اضطرابی، افسردگی، (suicideافزایش ریسک دپرشن و )
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:ریسک فاکتورهای خودکشی

اختلال روانپزشکی زمینه ای، مرد، مسن، اقدام قبلی، داشتن برنامه خاص برای •
نی های خودکشی،  سابقه خانواگی، احساس ناامیدی، مجرد بودن، تنها زندگی کردن، نگرا

مالی، نداشتن مذهب، سابقه مورد کودک آزاری قرار گرفتن، اختلالات 
نه ای، ، بیماری روانپزشکی زمی(بوردرلاین، آنتی سوشیال، نارسیسیست)شخصیت

مصرف مواد مخدر، اضطراب، اختلال انطباقی

Dr. Parisa Rajabi



امکان استفاده از تلفن همراه•

نوشتن نام روی لباس•

معرفی خود و برقراری ارتباط درمانی•

، این پس از برقراری ارتباط درمانی، پرسیدن سوال در مورد فکر خودکشی لازم است•
.پرسش باعث افزایش اقدام به خودکشی نمی شود
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:مداخلات لازم در موارد آسیب به خود و خودکشی

فرد را تنها نگذارید•

نیاز به مشاوره تخصصی روانپزشکی•

وسایل مورد استفاده جهت آسیب به خود، در دسترس بیمار نباشد•

(داشتن همراه)نیاز به ساپورت سایکوسوشیال•

سایکواجوکیشن•

پرسیدن در مورد نگرانی های بیمار و استفاده از مهارت حل مسآله•

لی در تشویق بیمار به صحبت کردن در مورد توانایی هایش در مقابله با مشکلات قب•
زندگی
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:پیدا کردن عوامل محافظت کننده در برابر خودکشی

چه چیزهایی وجود دارد که به دلیل آنها تمایل به ادامه زندگی•
؟...(هدف خاص، خانواده،)داشته باشد 

از چه افرادی می تواند کمک بگیرد؟•

با چه افرادی می تواند صحبت کند؟•

چه مواردی در رویارویی با مشکلات در گذشته به او کمک •
کرده اند؟

ود را در چه تغییراتی در شرایط فعلی می تواند افکار آسیب به خ•
او کاهش دهد؟
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.اختلال روانپزشکی زمینه ای را درمان کنید✓

.فالوآپ نزدیک و منظم داشته باشید✓



حهاختلال استرس پس از سانرویکرد تشخیصی و درمانی به 
:COVID-19در مبتلایان به 

:علائم•

تجربه مجدد و مکرر حادثه•

اجتناب از مواجهه با یادآورهای حادثه•

گوش به زنگی•

تغییرات خلقی•

.علائم در موارد قابل توجهی از افراد، مزمن و پایدار می شوند
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:COVID-19در PTSDریسک فاکتورهای ایجاد 

کادر درمان         در PTSDبالاترین ریسک •
(26.9%; 95% CI: 20.3–33.6%)

اشتن افزایش ریسک در صورت د)مبتلایانسپس در •
(%31.0–16.6 :%23.8)(دیس پنه

قرنطینهدر PTSDبرابر افزایش ریسک 4•

(افزایش ریسک در صورت تنها زندگی کردن)

(19.3%: 15.3–23.2%).
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دریافت اطلاعات واقعی از منابع معتبر باعث•
.کاهش ترس های کاذب می شود

:از خودتان هم مراقبت کنید•

استراحت، فعالیت فیزیکی و تغذیه مناسب•

تلا، در صورتی دوری اطرافیان بدلیل ترس از اب•
ارتباطات خود را به صورت تلفنی و مجازی 

حفظ کنید
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PTSD:های درمان

•EMDR

•TFCBT

:درمانهای دارویی•

•:SSRI

(Citalopram, Escitalopram  QT)

(FDA-approved: Sertraline, Paroxetine)

•Atypical Antipsychotics

•prazosin
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رزوی سلامتی و لحظات خوش برآی شما
 
با آ

عزیزآن


