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बे्रन ट्रोमाका भएका �बरामीहरूलाई सहयोग कसर� गन�? 

यस लेखको सामग्री अनुवा�दत संस्करण हो, र �च�नयाँ संस्करण प्रबल हुनेछ। 

१. के तपा�लाई थाहा छ मानव मिस्तष्कको �व�भन्न अंश हरूका नाम र 
प्र�क्रयाहरू? 

एक औसत वयस्क �दमागको वजन १४५० ग्राम हुन्छ। यसको उपिस्थ�त सतहमा धेरै 
असमान �पट्सहरू स�हत नरम टोफुको थुप्रोमा रहेको हुन्छ । अन्य अंगहरूको 
तुलनामा, �दमागले शर�रको २०% अिक्सजन  खपत गदर्छ। मिस्तष्कमा एक �ट्र�लयन 
स्नायु को�शका �मलेर बनेको �वशाल नेटवकर्  कन्ट्रोल सेन्टर हुन्छ जसले �व�भन्न 
प्रकारका सन्देशहरू प्राप्त गनर्, समन्वय गनर्, �वतरण गनर् र प्रसारण गनर् िजम्मेवार 
छ। यी सन्देशहरूले कायार्त्मक सनसनीहरू प्राप्त गदर्छ (जस्तै दृिष्ट, स्पशर्, गन्ध, 
स्वाद, आ�द), भावनाहरू महसुस गन�, आन्दोलनहरू �नद� �शत गन�, सास �नयन्त्रण गन�, 
मेमोर� कायम राख्ने र सोच्ने आ�द। 
मिस्तष्कले पोषक र अिक्सजन �लन मिस्तष्क धमनी, कशेरुका धमनी र उनीहरूका 
हाँगाहरूद्वारा प्रदान ग�रएको रगतमा �नभर्र हुन्छ। मुटुबाट पिम्पएको ग�रएको रगत 
एक चौथाई अंश मा �दमागमा पठाइन्छ। य�द �दमागमा रगत को आपू�त र् केह� सेकेन्ड 
को लागी रो�कन्छ भने, व्यिक्तले होश गुमाउन पुग्दछ, र के�ह �मनेट प�छ, स्थायी 
मिस्तष्क ��त वा मिस्तष्क मृत्यु हुनेछ। 

 
मिस्तष्कको पाँच प्रमुख अंश हरू 
�दमाग कडा खोपडीमा लुकेको छ, मे�नङेस ् को तीन तह द्वारा घे�रएको हुन्छ (डुरा मेटर, 
अरच्नोइड मेटर र �पया मेटर बा�हर�दे�ख �भत्र सम) र सेरेब्रोस्पाइनल तरल पदाथर् द्वारा ओ�सलो 
बनाएको हुन्छ। य�द मानव मिस्तष्क मा�थबाट तल आधामा �वभािजत भयो भन,े सेरेब्रल 
कॉट�क्स जुन थोरै खरैो छ (त्यसैले नाम खरानी पदाथर् हो) र �भत्री तह जुन सेतो हुन्छ (त्यसैले 
नाम सेतो पदाथर्) देख्न स�कन्छ। संरचनात्मक रूपमा, मिस्तष्कको केन्द्र�य स्नायु प्रणाल� पाँच 
अशं हरू �मलेर बनेको छ: 

१. स्पाइनल कडर्: एस्ले मिस्तष्क दे�ख, शर�र, हात र खटु्टाहरू सम  र, शर�र, हात र 
खटु्टाहरूदे�ख मिस्तष्कसम सन्देश प्रसारण गछर्। 
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२. ब्रैन्स्तेम:् सास फेद�, मुटुको धडकन, शर�रको तापक्रम र बोध। 
३. सेरेबेलम: शर�र सन्तुलन र आन्दोलन समन्वय �नयन्त्रण गनर् सम�पर्त। 
४. �लिम्बक प्रणाल�: भावना, �सक्ने र मेमोर�को प्रभार� हुन्छ। 
५. सेरेब्रल गोलाद्धर्: जानकार�, भावनाहरू, र सचते सोचसँग व्यवहार गन� ठाउँ। 

 
 

मखु्य अंश  र मिस्तष्कको कायर्हरू 
�दमागले टाउकोको वजनको  ८५% अशं  ओगतकेो हुन्छ।यसलाई दईु आपसमा जो�डएको आधा 
अशं मा �वभाजन ग�रएको छ, जस्लाइ सेरेब्रल गोलाधर् भ�नन्छ। बाँया सेरेब्रल गोलाधर्ले दा�हने 
शर�रको इिन्द्रय र �क्रयाकलापहरू �नयन्त्रण गदर्छ, जब�क दायाँ सेरेब्रल गोलाधर्ले बाँया �नयन्त्रण 
गदर्छ। सामान्यतया बोलेमा, देब्रे �दमाग भाषा, पढ्न, लेखन, आ�दको ला�ग िजम्मेवार हुन्छ
;दा�हने मिस्तष्क दृश्य मेमोर�, �चत्रकला, र संगीत प्रशंसा, आ�द को लागी िजम्मेवार । 

प्रत्येक प�का मिस्तष्क गोलाधर्लाई चार अशं मा �वभाजन गनर् स�कन्छ। जे होस ्प्रत्येक अशंको 
�व�भन्न मुख्य मिस्तष्क प्रकायर्हरू हुन्छ, सबै मिस्तष्क सोच सन्देशहरू निजकबाट प्रसारण गनर् 
�तनीहरूका �क्रस क्रस ग�रएको स्नायु क�हरूमा �नभर्र हुन्छ,, एक अकार्सँग समन्वय हुन्छ र 
एकसाथ काम गछर्। 

१. फ्रन्टल अशं  
 मिस्तष्क गोलाधर्को एक �तहाइ खण्ड �लन्छ र सम्पूणर् मिस्तष्कको भण्डार� हो 
 सोच्न को लागी मुख्य िजम्मेवार हुन्छ, स्वयं �नयन्त्रण �मता र मूल्यांकन स�हत 

(जस्तै थ्य �वश्लेषण, योजनाहरु कायार्न्वयन, आत्म-समी�ा, पाठ �सक्न,े आ�द)। 
 शर�रको स्वायत्त ग�त�व�ध �नयन्त्रण गनुर्, जस्तै हातको प्रयोग 
 भावनाहरू र आवेगहरूलाई �नयन्त्रण गनुर् 
 भाषा अ�भव्यिक्त 

२. प्यार�टल अशं  
 मुख्य रूपमा संवेद� धारणा र शर�र आसन अनुगमन गछर् 
 पढ्ने  र समय बुझने काम गछर् 
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 �ब�भन्न वस्तुहरू र अनुहारहरू प�हचान गछर् 
३. अस्थायी अशं  र �लिम्बक प्रणाल� 

 मुख्य कुरा सम्झन र नयाँ कुरा �सक्न को लागी िजम्मेवार हुन्छ 
 प्राथ�मकता कामहरू मा हुन्छ 
 श्रवण सन्देशहरू प्राप्त गछर् 
 भाषाको अथर्, ताल र लय �वश्लेषण गछर् 
 गन्ध 

४. ओ�स�पटल अशं  
 मुख्य रूपमा दृश्य जानकार� प्राप्त गछर् 
 रंग, आकार र दरू� छुट्याउने काम गछर् 

टेम्पोरल अशं , फ्रन्टल अशं , मोटर कोट�क्स, सेन्सरर� कॉट�क्स, पे�रएटल अशं , 
ओसीपीटल अशं , से�रबेलम 

२. बे्रन ट्रामा र उनीहरूको मखु्य कारणहरू के के हुन?् 
प्राप्त ब्रेन ट्रामा (ब्रेन ट्रामा भनेर �च�नन्छ) ले अ�धग्र�हत कारकहरूले गदार् �दमागको कुनै 
प�न भागमा हुने ��तको संकेत गदर्छ जसले रोगीको शार��रक प�रवतर्न गदर्छ र उसको 
सं�ानात्मक कायर्, व्यवहार र भावना आ�दलाई असर गदर्छ। 
 
अ�धग्र�हत मिस्तष्क आघातको मुख्य कारणहरू: 
१. दघुर्टना 

ट्रा�फक, खेल, घर वा औद्यो�गक दघुर्टनाका कारण दईु मुख्य प्रकारको �दमाग आघात 
हुन्छ: 
i. इंटे्रसरेब्रल चोट 

यद्य�प घाइते व्यिक्तको खोपडी दघुर्टनाबाट फुटेको छैन, टाउकोमा �हसं्रक 
प्रभाव फाल्ने, मोड्न,े संकुचन गन� वा टाउकोमा �व�भन्न प्रकारका मिस्तष्क 
घात पयार्प्त हुन्छ। यो अवस्थालाई इंट्रासेरेब्रल चोट हो। बोिक्सङ खेलमा, एक 
बोिक्सङ खेला�दको टाउको लगातार पाउन्ड हुन्छ। वा जब एउटा कारले 
अचानक ढुड़गाको पखार्लमा ठोिक्कन्छ, यात्रहुरूले आफ्नो �सट बेल्टहरू 
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सिम्म�लत गरे प�न �तनीहरूले अ�नवायर् रूपमा एक �वशाल प्रभाव बल वहन 
गदर्छ जसले प�रणामस्वरूप मिस्तष्क घात हुन सक्छ। 

ii. इन्ट्राक्रा�नयल चोट 
जब घाइते व्यिक्तको खोपडी कडा वस्तुले गदार् फुटछ तेस बेला मिस्तष्क 
ऊतक अनावतृ हुन्छ, यो अवस्था भनेको इंट्राक्रा�नयल चोट हो। खोपडी फुट्ने 
�बित्तकै टु�क्रएको हड्डीले टाउकोमा घुसाउँदा सेरेब्रल हेमोराजेज हुन्छ, जसले 
�व�भन्न प्रकारका सेरेब्रल हेमेटोमास बनाउँछ, ए�पड्युरल, सबड्युरल वा 
इंट्राक्रा�नयल हेमेटोमाज हरु। 

   

२. झड्का 
1. भास्कुलर एम्बो�लजम: 

एउटा असामान्य रगत क्लोट वा थ्रोम्बस रगतको माध्यमबाट मिस्तष्कमा बग्दछ, 
जसले गदार् रक्त नल�हरूमा रक्त प्रवाह अवरुद्ध हुन्छ। 

2. नस फुट्ने: उच्च रक्तचाप, एन्यू�रज्म, वा धमनीको�शका �वकृ�त (जस्तै जन्मजात 
भास्कुलर �वकृ�त, हेमिन्गओमास, इत्या�द) को कारण नस फुट्ने मिस्तष्कको �टशू 
लाई पयार्प्त अिक्सजन र पोषक तत्वहरू प्राप्त गनर्बाट रोक्न सक्छ। एकै 
समयमा,रगत द्रव्यमानले मिस्तष्कको  प�न ��त �नम्त्याउन सक्छ। 

३. मिस्तष्क ट्यूमर 
खोपडीको खाल� ठाउँ िस्थर र सी�मत भएकोले ब्रेन ट्यूमरको �वकासले सेरेब्रोस्पाइनल 
तरल पदाथर्को प्रवाहलाई रोक्दछ, खोपडीमा दबाब बढाउँदछ, हाइड्रोसेफेलस पैदा गदर्छ 
र वरपरको �टशूहरूलाई ��त पुर् याउँछ। थप रूपमा, मिस्तष्कमा डल्लो भाएको ले 
�दमागमा रगत प्रवाह रोक्न र उच्च रक्तचाप �नम्त्याउन सक्छ। 
 
ब्रेन ट्यूमरलाई दईु प्रकारमा �वभाजन गनर् स�कन्छ: प्राथ�मक र मेटास्टे�टक। प�हलेको 
�ग�लयोमास, मे�निन्जयोमास, र न्यूरोमासको रूपमा अ�धक सामान्य छ। धेरैजसो 
प्राथ�मक मिस्तष्क ट्यूमर अ�ात मूल का हुन्छन।् �दमागमा यी ट्यूमरहरूको प्रभाव 
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उनीहरूको प्रकृ�त (घातक वा सौम्य), आकार, व�ृद्ध स्थान र उपचार, आ�द जस्ता 
कारकहरूमा �नभर्र गदर्छ। 

४. भाइरस संक्रमण 
भाइरस र ब्याक्टे�रयाहरूले आक्रमण गदार् ब्रेन �टश्यूले मे�नन्जाइ�टस, एन्सेफलाइ�टस, 
र मिस्तष्क फोडा, इत्या�द �नम्त्याउन सक्छ। संक्रमण सीधा मिस्तष्क आघात द्वारा 
हुन सक्छ, वा अप्रत्य� रूपमा शर�रको अन्य भागहरू, �वशषे गर� कान, नाक, र 
घाँट�, आ�द। 

५. �वष 
म�दरा सेवन, लागूपदाथर्को प्रयोग र लागूपदाथर्को दवु्यर्सनले �दमागलाई �वषाक्त 
बनाउन सक्छ। 

६. �दमाग हाइपोिक्सया 
डुब्ने, गम्भीर दम, अत्य�धक रगतको ��त, �हमाल� रोग, र डाइ�भगं दघुर्टनाहरूले 
�दमागमा अिक्सजनको कमी �नम्त्याउन सक्छ। कार �नकासबाट  र काबर्न बनर्बाट 
काबर्न मोनोअक्साइडको अत्य�धक सास �लदा �दमागमा हाइपोिक्सया प�न 
�नम्त्याउँछ। 

 
३. �दमागमा घाइते भएप�छ को ल�णहरू के के हुन?् 

दघुर्टना प�छ, य�द घाइते व्यिक्तको �नम्न टाउको र घाँट�को आघात छ भने, आसपासका 
मा�नसहरूले घाइते व्यिक्तलाई सानुर्को सट्टा तुरून्त ९९९ मा कल ग�र मद्दत 
बोलाउनुपदर्छ: 
 टाउकोको गलत िस्थ�त 
 टाउकोमा घाउहरु दे�खयो भने 
 घाँट�को सी�मत चाल भये 
 आँखा सकेट, नाकपुडी, कान वा मुखको रक्तस्राव भएमा 

य�द �बरामीलाई टाउको र घाँट�मा कुनै चोट लागेको छैन, तर के�ह ल�णहरू छन ्भने, 
उसको �दमागमा हुने नोक्सान रोक्न चाँडो भन्दा चाँडो जाँच्नु गनुर्पछर् : 
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 �बरा�म को टाउको मा गम्भीर �पदा हुन्छ, लगातार चक्कर आउँछ र �डप्लो�पया 
हुन्छ भने 

 आखांको नानी फैलाउने वा घटाउन,े वा आखांको नानीले प्रकाशमा प्र�त�क्रया 
गद�नन ्भने 

 उल्ट� 
 अ�नयिन्त्रत अगं, �याम्प वा ऐंठन 
 कमजोर हात र खटु्टाको मांसपेशीहरू 
 �मग� 
 बेहोसपन, �वकृ�त, कुनै प्र�त�क्रया छैन जब कसैले उसको / उनको नाम बोलाउँछ, 

कोमामा प�न पस्छ सक्छ 

४. डाक्टरहरूले कसर� �दमाग आघात �नदान गछर्न?् 
डाक्टरहरूले कारण र सतर्हरू बुझ्न मद्दत गनर् व्यिक्तगत �बरामीहरूको आवश्यकता 
अनुसार उपयुक्त �नदान �व�धहरू छनौट गदर्छन।्तल के�ह �नदान �व�धहरूको छोटो 
प�रचय �दइएको छ: 

1) �वस्ततृ शार��रक पर��ा: 
उदाहरणको ला�ग, महत्त्वपूणर् सूचकहरू (रक्तचाप, मुटुको दर, रगतमा अिक्सजन 
एकाग्रता, आ�द), �वशषे गर� �दमागको स्नाय ु प्रणाल�को पर��ण (अगं बल, 
प्र�त�क्रया समन्वय र वातानुकू�लत �रफ्लेक्स, आ�द स�हत)। 

2) रे�डयोग्राफ� (एक्स-रे): अ�धकतर �याक्चर �नदान गनर् प्रयोग ग�रन्छ। 
3) इलेक्ट्रोएन्सेफ्लग्राम (इ इ िज): ब्रेन सेल वतर्मान ग�त�व�ध मापन गनुर्, �वशषे 

गर� एनाल्जे�सक रोगको आकलनमा सहयोग गनर्। 
4) एंिजयोग्राम: अथार्त ्धमनी र �शराको रूपरेखा देखाउन हा�न�वह�न एक्स-रे शोषक 

�वकासकतार्लाई रक्त वा�हकाहरूमा इंजेक्सन गन�। 
5) कम्प्यूटर�कृत टोमोग्राफ� (सीट�): मिस्तष्कको व�रप�र घुम्नको ला�ग मेशीन प्रयोग 

गनुर् र एक्स-रेको बसर्ट बा�हर पठाउन, र मिस्तष्कको संरचना पत्ता लगाउन 
एक्स-रे शोषण गन� त�रका �वश्लेषण गनर् कम्प्युटर प्रयोग ग�रन्छ, उदाहरणका 
ला�ग, �दमागमा हेमेटोमा छ �क छैन आ�द देखाउन। 
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6) चमु्बक�य अनुनाद प्र�तमा (एमआरआई): यसको �सद्धान्त भनेको शर�रमा 
हाइड्रोजन परमाणु कणहरूलाई एक मेशीनको माध्यमबाट लाइनमा खानुर् हो जसले 
एक मजबूत चमु्बक�य �ेत्र उत्पादन गदर्छ, र त्यसप�छ रे�डयो तरंगहरू उत्सजर्न 
गदर्छ �तनीहरूलाई बा�हर �नकाल्न। कम्प्युटर प�हचान र यी संकेतहरूको 
प्रसंस्करण कम्प्युटरकृत टोमोग्राफ� भन्दा ब�ढ सह� मिस्तष्क प्र�तमा प्रदान गनर् 
सक्छ। 

7) न्यूरो साइकोलोिजकल मूल्यांकन: िक्ल�नकल मनोवै�ा�नकहरूले �नदान र 
उपचारमा मद्दत गनर् मिस्तष्क समारोहको प्रकार र �बरामीको �डग्रीलाई मापन गनर् 
मानक मनोवै�ा�नक पर��ण �व�धहरू प्रयोग गनर् सक्छ। यो �व�ध �वशषे रूपमा 
गैर संरचनात्मक कमजोर�हरू जस्तै मेमोर� र �नणर्य, आ�द पर��णको ला�ग 
महत्त्वपूणर् छ। 

५. मिस्तष्क आघातको कसर� उपचार गन�? 
सामान्यतया, चोटपटक प�छ आपतकाल�न �च�कत्सा अव�धमा, �बरामीहरूलाई मुख्यतया 
मिस्तष्क शल्य�क्रया र औषधी उपचारको साथ उपचार ग�रन्छ। जब �बरामीको अवस्था 
िस्थर हुन्छ, पुन: स्थापना प्र�श�ण को एक श्रृंखला �तनीहरूको शार��रक र सं�ानात्मक 
�मताहरु लाई प्राप्त गनर् को लागी अनुसरण ग�रन्छ। 
I. मिस्तष्क शल्य�क्रया 

�बरामीको मिस्तष्कमा चोट पुग्नुको कारणको रूपमा प्र�त�क्रया गद�, �दमाग 
सजर्नहरूले खोपडीको दबाब कम गनर्, रगतको थक्क� वा मिस्तष्क ट्यूमर 
�नकाल्न र खोपडीको �ब�ग्रएको भाग ममर्त गनर् मिस्तष्क शल्य�क्रया गनर् 
सक्छन।् हालका वषर्हरूमा, स्टे�रयोटेिक्टक रे�डयोसजर्र� (एक्स-रे र गामा चाकू) 
प�न �व�भन्न मिस्तष्क ट्यूमर, नासोफरेिन्जयल का�सर्नोमा, �मग�, �शरापरक 
�वकृ�त र अन्य घटनाहरूको उपचार गनर् प्रयोग ग�रएको छ। 
 
सानो इन्ट्राक्रा�नयल चोट, कन्क्ससन र हल्का स्ट्रोक, भाइरस संक्रमण, �वषाक्तता, 
हाइपोिक्सयाका प्राय �बरामीहरूलाई मिस्तष्क शल्य�क्रया गनुर्पद�न, तर अवस्था 
िस्थर गनर् र �बग्रन रोक्नको ला�ग मात्र। �बरामीको मिस्तष्क �बस्तारै �बस्तारै 
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स्वाभा�वक रूपमा स्वस्थ हुनेछ, जस्तै सु�नएको मिस्तष्क ऊतकले �बस्तारै राहत 
पाउनेछ, रगतको थक्का शर�रले अवशो�षत गछर् , र नेक्रो�टक कोशाणुको कायर् 
निजकैको स्वस्थ कोशाणु द्वारा प्र�तस्थापन आफै हुन्छ, आ�द। 

II. औषधी उपचार 
औषधीले ल�णहरूलाई कम गनर् वा �नयन्त्रण गनर् मद्दत पुर् याउँछ र केह� 
सेक्लेलाई हटाउन सक्छ, जस्तै टाउको दखु्ने, �मग�, आ�द।  

III. पुनवार्स प्र�श�ण 
मिस्तष्क आघातको उपचारको ला�ग प्राय: �ब�भन्न �च�कत्सा स्याहारको आवश्यक 
पदर्छ र व्यावसा�यक �च�कत्सा कम�हरु आफ्नो �वशषे�ता प्रयोग �नधार्रण गछर्न ्
�बरामीको आवश्यकता आधारमा पुनः: स्थापना योजनाहरू �नधार्रण गछर्न।् 
सामान्यतया, गैर-औषधी उपचार �नम्न�ल�खत वग�करणमा �वभाजन गनर् 
स�कन्छ: 

i. �फिजयोथेरापी 
उपयकु्त सहायक उपकरणहरू र व्यायाम �व�धहरू चलाउनहुोस ्वा �बरामीको 
ग�तशीलतालाई कायम राख्न, जस्त ै�हड्ने, उ�भरहेको र ब�सरहेको, आ�द। 

ii. िस्पच थेरापी 
उपयकु्त सहायक उपकरण र प्र�श�ण �बरामीलाई उसको / उनको भाषा र 
�नल्ने �मता, इत्या�द पनुः प्राप्त गनर् मद्दतको ला�ग प्रयोग गनुर्होस।् 

iii. व्यावसा�यक थेरापी 
दै�नक जीवनमा उसले सामना गनर् सक्ने समस्याहरू समाधान गनर् 
�बरामीलाई सहयोग गनुर् होस,् जस्त ै उसलाई कसर� आफ�  / आफ्न ै हातले 
लगुा लगाउन, सहयोगी उपकरण, प्र�श�ण ग�त�व�ध र वातावरण प�रवतर्न 
गनर् �सकाउन ुहोस।् 

iv. मनो�च�कत्सा  
�बरामी र उसको / उसका हेरचाहकतार्लाई �बरामीको अवस्था बझु्ने र स्वीकार 
गनर् मद्दत गनुर्होस,् र स�क्रय रूपमा सामना गनुर्होस ्र �बरामीको ब�ुद्धमत्ता, 
भावना, व्यवहार, आ�द प�रवतर्नहरूका साथ व्यवहार गनुर्होस।् 
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 स�ं�प्तमा, �बरामीको प्रग�त र �वस्तार चोटपटकको प्रकृ�त र �बरामीको व्यिक्तगत कारकहरूमा 
�नभर्र गदर्छ। उमेर ज�त कम छ, स्वास्थ्यको रफ्तार र व्यायाम त्य�त न ैराम्रो हुन्छ।�नस्सन्देह, �बरामीले 
स�क्रयतापवूर्क आफ्नो पनुवार्स प्र�श�णमा भाग �लन्छ �क छैन प�न यो एक महत्त्वपणूर् कारक हो। 

 
�बरामी कोमाबाट ब्यूतँाएको छ म�हना प�छ, शार��रक कायर्हरूको पनुवार्स प्र�श�ण �वशषे रूपमा 
महत्त्वपणूर् छ। छ म�हना प�छ �बरामी कोमाबाट बा�हर आएप�छ,शार��रक कायर्हरूको पनुवार्स प्र�श�ण 
�वशषे रूपमा महत्त्वपणूर् हुन्छ। आधा वषर् दे�ख एक बषर् प�छ पनु: प्रािप्त प�छ, �बरामीको शार��रक र 
मिस्तष्क प्रकायर्हरूको पनुः प्रािप्त प्र�क्रया िस्थर हुनपुदर्छ। यद्य�प अझै प्रग�त हुन सक्छ, कुन ै प�न 
सफलता बनाउन गाह्रो हुनेछ। धेरै कायर्हरू जुन दईु बषर्मा पनु: भण्डारण ग�रएको छैन स्थायी रूपमा 
अ�म हुनेछ। �बरामीको मिस्तष्क प्रकायर् �गरावटको �ब�भन्न सतह हुन सक्छ, जस्त ै धारणा,  
िफ्य्सओलोिज, स�ंानात्मक �मता, इत्या�द, जसले भावनात्मक र व्यवहार समस्याहरू ल्याउँदछ। 

६. मिस्तष्कको आघात प�छ न�तजा के हुन्छ? 
मिस्तष्क आघातको प्रभाव घाइते मिस्तष्क �ेत्रमा �नभर्र गदर्छ। उदाहरण को लागी, 
�दमाग स्टेमको सानो ��त ले प�न �बरामीको सास, मुटुको दर र अन्यमा असर पादर्छ। 
गम्भीर अवस्थाहरूमा, यसले द�घर्काल�न कोमा वा �बरामीको मतृ्यु �नम्त्याउन 
सक्छ।सामान्यतया, मिस्तष्क ��तको �ेत्र ज�त ठूलो छ, गिम्भरता ते�तन ै उच्च हुन्छ। 
 
मिस्तष्क आघात का प�रणाम लगभग छ वगर् मा �वभािजत गनर् स�कन्छ यसको 
गम्भीरता अनुसार: 

 
 शर�र र मिस्तष्क 

को पुनःप्रािप्त 
स्वतन्त्र बस्ने �मता कायर् �मता र �सकुअल 

1. �बरामीको मतृ्य ु / / 

2. �नरन्तर कोमा र 
भेिजटे�टभ हुन ु

/ / 
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3. गम्भीर शार��रक र 
मिस्तष्क अ�मता। 
(�टप्पणीहरू) 

धेरै आत्म-देखभाल 
�मताहरु को 
नुकसान को लागी, 
जस्तै खान, सफाई, 
�हड्ने, आ�द, 
अरूलाई द�घर्काल�न 

  

 अ�धकतर काम गनर् 
सक्दैन वा आश्रय 

कायर्शालाहरूमा मात्र काम 
गनर् सक्दछ 

 गम्भीर �सकुअल । 
उदाहरण: गम्भीर मेमोर� 

 4. आं�शक शार��रक वा 
मिस्तष्क 
�डसफंक्शन। 
(�टप्पणीहरू) 

जीवनमा समथर्न र 
सहयोग चा�हन्छ 

 धेरै जसो आफ्नो पुरानो काममा 
फक� र जान सक्दैनन ्

 तथा�प, �बरामीहरूको थोरै 
संख्याले मात्र समथर्न सेवाहरू 
(�वशेष: उपकरणहरू / 
उपकरणहरू, आ�द 
स�हत)जा�गरमा �फतार् हुन 
सक्छन  । 

 अन्य �बरामीहरूले आफ्नो 
कामको प्रकृ�त प�रवतर्न गनर् 
आवश्यक पदर्छ (उदाहरणका 
ला�ग, सरल योजना गनर्का 
ला�ग कम योजना र समन्वय 
आ श्  ) 

 
   

5. मिस्तष्क प्रकायर्मा 
थोरै मात्र प्रभाव 
पा�रएको छ र 
चोटपटक अ�घ 

   
 

स्वतन्त्र बन्न सक्छ  प्राय: उनीहरूको पुरानो काममा 
जान सक्छन 

 सानो सेक्वेल�: जस्तै हल्का 
टाउको दखु्ने, सिजलो थकान, 

    6. मिस्तष्क प्रकायर्को कुनै 
स्पष्ट कमजोर� छैन 

�वगतको जस्तो 
स्वतन्त्र रूपमा बाँच्न 

 

कुनै प�न �सकुअल नहुनु  

 
�टप्पणीहरू: तेस्रो र चौथो सतहहरूमा �बरामीहरूले सामना गरेको शार��रक र मिस्तष्क 
अशक्तताहरूले हे�मिप्ल�गया, हे�मिप्ल�गया (शर�रको एक प�मा कमजोर�), प्याराप्लेिजआ 
(दवुै तल्लो अगंहरूको कमजोर�), अगं चालमा गडबडी, बोल�मा क�ठनाइ, मेमोर� र �सक्न े
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क�ठनाईहरू समावेश गनर् स�कन्छ। चौथो सतह भन्दा यो तेस्रो शे्रणीको अशक्तताको स्तर 
बढ� गम्भीर छ, �बरामीहरूले तुलनात्मक रूपमा बढ� अवरोध र क�ठनाइहरूको सामना 
गदर्छन,् र जीवन र काममा थप सहयोगको आवश्यक पदर्छ। 

७. य�द �बरामीको �दमागमा आं�शक नोक्सान भएमा के हुन्छ? 
मिस्तष्क आघात वाला के�ह �बरामीहरूलाई सतहमा चोटपटक लाग्दैन त्यसैले ती 
उपिस्थ�तमा साधारण मा�नसहरू भन्दा फरक हँुदैनन।् यद्य�प मिस्तष्कको चार भागको 
स्थानीय ��तको कारण, �ब�ग्रएको भागहरूको मखु्य मिस्तष्कको कायर्हरू प्रभा�वत हुन 
सक्छ। अरूले प�न मान�सक रोगहरूको मिस्तष्कको कायर् �गरावटलाई गलत अथर् लगाउन 
सक्छन ् जस्तै मनोवै�ा�नक ल�ण अफे�सया को बकवास, व्यवहार �वकार,जानीजानी 
असहयोगी र अन�ठो व्यिक्तत्वको रूपमा दे�खन स�कन्छ। त्यसकारण �बरामीहरूको ल�ण 
र यसका कारण बुझ्नको ला�ग केह� �वशषे मिस्तष्क शर�रको कुनै अगंको सामान्य रूपले 
कायर् नगनुर् तल सूचीबद्ध छन।् 
१. स्था�नक उपे�ा 

ल�ण: �बरामीले उसको आधा शर�र र वस्तुहरू दृश्य �ेत्रमा बेवास्ता गदर्छ 
कारणहरू: आधा मिस्तष्क �ब�ग्रएको छ �क �बरामीले दशर्नको सम्पूणर् �ेत्र देख्न 
सक्दैन 

२. बाँया-दाँया �वकृ�त र स्था�नक �वस्थापन 
ल�ण: �बरामीले बाँया र दाँया, ठाउँ र �दशा छुट्याउन सक्दैन 
कारणहरू: पे�रएटल  अंश �ब�ग्रएको भएको ले, यसैले धेरै संवेद� कायर्हरू समन्वय 
गन� �मतालाई असर गदर्छ 

३. आप्रिक्सअ 
ल�ण: जे होस ् �बरामीसँग अझै पयार्प्त संवेद� कायर्हरू र मांसपेशीहरूको आवाश्यक 
�मता छ, ऊ / उनी यी कायर्हरू साधारण कायर्हरूको ला�ग क्यासकेड र समन्वय गनर् 
सक्दैनन।् 
कारणहरू: प्यार�टल अशं ��त 

४. अलेिक्सया 
ल�ण: �बरामीले पाठ छुट्याउन सक्दैन 
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कारणहरू: प्यार�टल अशं ��त 
५. प्रोसोपाग्नो�सया 

ल�ण: �बरामीले अनुहारको सानो सु�वधाहरू जोड्ने र प�हचान गन� �मता गुमाउँछ, 
त्यसैले उनी / उनी प�र�चत अनुहार �चन्न सक्दैनन ्
कारणहरू: प्यार�टल अशं ��त 

६. ड्य्स�थ्रर्अ 
ल�ण: जब �बरामीले बोल्छन ्उच्चारण अस्पष्ट छ 
कारणहरू: मिस्तष्क वा अनुहारको स्नायुलाई ��त पुर् याउँछ जसले अनुहार र 
िजब्रोलाई �नयन्त्रण गदर्छ 

७. भावुक वा ब्रोकाको अफ�सया 
ल�ण: �बरामीको सुनुवाइ �बगे्रको छैन, ऊ भाषा बुझ्दछ, तर उसलाई व्यक्त गनर् 
उ�चत शब्दहरू छनौट गनर् सक्दैन, र  तीव्र बोल्न सक्दैन। 
कारणहरू: फ्रन्टल अशंको प�छल्लो प�मा ��त 

८. �रसेिप्टभ वा वे�नर्कको अफ�सया 
ल�ण: �बरामीको सुनुवाइ �बगे्रको छैन र धाराप्रवाह बोल्न सक्छ, तर उसको / उनको 
बोल� को सामग्री अक्सर अकल्पनीय हुन्छ र उत्तर त्यो होइन जुन ऊ/उनी ले 
सो�धयो एको हुन्छ 
कारणहरू: प्यार�टल अशं र ओसी�पटल अशंको निजकको टेम्पोरल अशं �ब�ग्रएको छ, 
जसले गदार् श्रवण सन्देशको ताल, ईन्टोनेसन र स्पीच सामग्री, आ�द बुझ्न स�कदैन। 

९. एन्टेरोग्राड ेअम्ने�शया 
ल�ण: �बरामी नयाँ चीजहरू �सक्न र याद गनर् असमथर् छ 
कारणहरू: अस्थायी अशं चोट 

१०. रेट्रोगे्रड अम्ने�सया 
ल�ण: �बउझकेो प�हलो केह� �दनमा, मिस्तष्क आघात वाले प्रायः �बरामीहरूले 
दघुर्टना वा �बरामीलाई स्पष्टसँग सम्झन सक्दैनन।् अन्य �बरामीहरूले उनीहरूको 
चोटपटकको  मेमोर�हरू गुमाए हुन्छ 
कारणहरू: अस्थायी अशं चोट 
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११. पहल समस्या 
ल�ण: जे होस ्�बरामीलाई थाहा छ �क उनीले काम �सध्याउनु पछर् र कसर� गन� 
जान्दछ, ऊ / उनी सहज काम शुरू गनर् सक्दैन 
कारणहरू: फ्रन्टल अशं चोट 

१२. लगनशीलता 
ल�ण: �बरामीले एउटै कायर् वा काम दोहोयार्उँछ र दोहोयार्उँदछ। उदाहरण को लागी, 
कागजात प्र�त�ल�प गदार्, प�हलो लाइनको प्र�त�ल�प गरे प�छ, उसले / उसले दोस्रो 
लाइनको प्र�त�ल�प गद�न, तर प�हलोलाइनको प्र�त�ल�प  बारम्बार  गदर्छ। 
कारणहरू: फ्रन्टल अशं चोटपटक प�छ अवरोधन कम हुन्छ 

१३. आवेग, आत्म-�नयन्त्रण को अभाव 
ल�ण: �बरामीले उसले आफुलाइ ठ�क समयमा रोक्न असफल हुन्छ(केवल ऊ / उनीले 
गनर् चाहेको कुरा गछर्न,् �रस उठ्ने हुन्छ र कामकुरा हल्का रूपमा गछर्न)् 
कारणहरू: फ्रन्टल अशं चोटपटक प�छ अवरोधन कम हुन्छ 

१४. आत्म-पर��ण र आत्म-समी�ा �मताको अभाव 
ल�ण: �बरामीलाई उसको आफ्नै व्यवहारमा भएको कुनै प�रवतर्नको बारे थाहा हँुदैन र 
कसर� सल्लाह �लने र कसर� सुधार गन� थाहा हँुदैन 
कारणहरू: फ्रन्टल अशं चोट 

१५. संगठनको अभाव र लचीलोपन 
ल�ण: �बरामीले योजना बनाउने र कायार्न्वयन गनर् असमथर् हुन्छ जब अ�ल ज�टल 
मा�मलाहरूको सामना गछर् ; उदाहरण को लागी, ऊ / उनी ग्राहक लाई कल गनर् 
चाहान्छ, ग्राहकको जानकार� कलमले लेख्दछ, र कम्प्युटरमा सूचना इनपुट गदर्छ, तर 
ऊ / उनी कायर्हरू चरण-चरण पूरा गनर् असफल हुन्छन ्
कारणहरू: फ्रन्टल अशं चोट 

१६. भावनात्मक र सामािजक कौशलमा महत्त्वपूणर् प�रवतर्नहरू 
ल�ण: �बरामी सबै कुराप्र�त उदासीन हुन्छ र अरुप्र�त उदासीन हुन्छ; केह� 
�बरामीहरूसँग अरूसँग समस्या हुन्छ �कन�क उनीहरू अरूको भावनाहरूको ख्याल 
राख्न सक्दैनन ्
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कारणहरू: फ्रन्टल अशं चोट भावनात्मक प�रवतर्नको अभाव, अरूको भावनाहरू बुझ्न 
असमथर् 

 
 

८. मिस्तष्क आघातको साधारण �सक्वेल� के हो? 
मिस्तष्क आघातको धेरै केस मध्ये केह� �बरामीहरू केवल हल्का मिस्तष्क घात कोट�मा 
पछर्न।् ती मध्ये सामान्य ल�णहरू भनेको टाउको दखुाइ, चक्कर सिजलो थकान, 
�ट�नटस, बहरापन, मेमोर� नोक्सन, अ�नद्रा, मुड िस्वंग्स, सिजलो �चन्ता र घटाई 
एकाग्रता, इत्या�द। जुन सामू�हक रूपमा पोस्ट-कन्ससन �सन्ड्रोमको रूपमा सन्दभर् 
ग�रएको छ। यी ल�णहरूको गिम्भरता र दृढता प्रभावको शिक्तमा �नभर्र गदर्छ। 
सामान्यतया भन्ने हो भन,े यी ल�णहरू �बस्तारै हराउँदै जान्छ, र �बरामीहरूलाई औषधी 
उपचार प्राप्त गनुर् आवश्यक पद�न। 
 
जहाँसम्म, अ�धक गम्भीर �दमाग आघात वाला �बरामीहरूको ला�ग, �तनीहरूका अ�धकांश 
आघात स्थलहरू स्थानीयकृत हँुदैनन।् तसथर्, सेक्शन ६ मा उल्लेख ग�रएको ब्रेन ट्रामा 
�बरामीहरूको तेस्रो, चौथो र पाँच� कोट�हरूमा साधारण �सक्वेल�को शर�र र अनुभू�त, 
भावना र व्यवहारमा प�रवतर्नको फरक सतहमा हुन्छ । 
१. शार��रक र ग�तशीलता प�रवतर्न 

I. सिजलो थकान 
II. टाउको दखु्ने (कारण: बढेको इन्ट्राक्रा�नयल दबाव, तनाव, �चन्ता) 
III. सुनुवाई कमजोर वा �ट�नटस 
IV. कम दृिष्ट 
V. शार��रक समन्वय र सन्तुलनमा समस्याहरू 
VI. �ढलो प्र�त�क्रया र काम सम्भाल्नु 

२. सं�ानात्मक र �सक्ने �मता अस्वीकार 
A. घटाइएको केन्द्र�करण र ध्यान 
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 �वच�लत गनर् सिजलो, अन्त सम कायर् पूरा गनर् नसक्नु(एउटा कुरा 
समाप्त गनुर् अ�घ अक� कुरा गनर् प�रवतर्न गनुर्)। 

 अनुपिस्थत �दमाग: उदाहरणका ला�ग, �टभी श्रृखंलाहरू हेनर् कडा 
प�रश्रम गद�, तर कथानकको �वकास बुझ्न सक्दैन 

B. कम बोध 
 उदाहरण को लागी, कुराकानी संग जार� राख्न वा अरूको साधारण 

चटुकुले बुझ्न सक्दैन 
 पुस्तकहरूको सामग्री बुझ्न असमथर् 

C. मेमोर� �गरावट, नयाँ कुरा �सक्नमा क�ठनाई 
D. समस्या समाधान गन� �मता कम भयो 

 दै�नक जीवनमा साना समस्याहरू समाधान गनर् असमथर् 
३. भावनात्मक प्रभाव 

�बरामीको भावना दईु कारकहरु द्वारा प्रभा�वत छ: 
a. मिस्तष्क  कोशाणुलाई ��त जसले �वशषे रूपमा भावनाहरू �नयन्त्रण गदर्छ: 

 भावनाहरूलाई �नयन्त्रणबाट बा�हर जान सजीलै हुन्छ, सिजलै रुन्छ वा 
हाँस्न रोक्न सक्दैन 

b. प्रकायर् गुमाउँदा सामान्य भावनात्मक प्र�त�क्रया 
 �बरामीले अचानक र ठूलो प�रवतर्नको अनुभव गदर्छ, जसले उसलाई / 

उनी आघात, डर र थकानमा बाँ�चरहेको हुन्छ 
 उसको देखभाल गनर् गाह्रो (जस्तै: कोठा, शौचालय जाने आ�द), त्यसैले 

यो �नराश महसुस गनर् सिजलो छ, कुनै आत्म-मूल्य, आत्म-�वश्वास 
को कमी र �डप्रेसन र �चन्ताको ला�ग नेततृ्व हुन्छ 

 �बरामीहरूलाई अपराधी वा अप्ठ्यारो महसुस हुन सक्छ �कन�क 
�तनीहरू अरूमा भर पनुर् पछर् वा वरपरका मा�नसहरूलाई उनीहरू बात 
धेरै सुर��त हुनछन ्

http://www.smartpatient.ha.org.hk/


 

 
HOW TO ASSIST PATIENTS WITH BRAIN TRAUMA_NEPALI.DOCX 

Copyright © 2020 Hospital Authority. All rights reserved 

 
 

 

 केह� �बरामीहरूले आफ्नो अशक्तता अस्वीकार गन�छन;् अरूहरू आफ� को 
दभुार्ग्यतामा अत्यन्त क्रो�धत हुन्छन,् �रसाउँदछन ्वा अरुसँग क्रो�धत 
हुन्छन ्

४. व्यिक्तत्व र व्यवहार प�रवतर्न हुन्छ 
(�ववरणको ला�ग, कृपया सेक्सन ७ मा प�रचय सन्दभर् गनुर्होस,् जुन यहाँ दोहो�रन े
छैन) 
 पहल समस्या 
 आत्म-�नयन्त्रण को अभाव 
 आत्म समी�ा �मता मा अस्वीकार 
 संगठनको अभाव र लचकता 

९. तेस्रो, चौथो र पाँच� कोट�हरूमा मिस्तष्क आघात हुने �बरामीहरूलाई कसर� 
सहयोग गन�? 
�बरामीहरूको पुन:प्रािप्त प्र�क्रयामा, दबैु �बरामीहरू र हेरचाह गन�हरूले ठूला र साना 
समस्याहरूको सामना गनुर्पदर्छ। �नम्न�ल�खत मनोवै�ा�नक �व�धहरू मिस्तष्क आघातले 
सकारात्मक रूपमा अस�मता र �व�भन्न सेकुएलए को सामना गनर् प्रयोग गनर् स�कन्छ: 
 
१. सवर्प्रथम, �बरामीहरू र स्याहारकतार्हरूले �बरामीको चोटपटकको कारण, मिस्तष्कमा 

घाइते हुने ठाउँ, अविस्थत शर�र र मिस्तष्कको कायर्हरू, इत्या�दलाई राम्रर� 
बुझ्नुपदर्छ। 

२. �बरामीहरूले उनीहरूले आफ्नो �मताको केह� �हस्सा हराएको तथ्यलाई स्वीकानर् 
�सक्नुपदर्छ 

A. एक हराएकोमा मात्र ध्यान न�दनुहोस,् एक केमा के छ भनेर सोच्नुहोस ्
B. कसैले आफूलाई सान्त्वना �दन सक्छ, "यो भेषमा एक आ�शष हो", "आशीवार्द 

र दभुार्ग्य दबुै प� छ" 
C. जे होस ् �बरामी वा दघुर्टनाहरूले �बरामी र स्याहारकतार्हरूलाई शार��रक र 

मान�सक पीडा �दन्छ। य�द सबैले यसमा सकारात्मक नजर �लन सक्छन ्भने, 
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वास्त�वकतालाई स्वीकार गनर् र जीवनको भ�वष्यको सामना गनर् सिजलो 
हुनेछ 

३. �बरामी र हेर�वचारकतार्हरूले �ब�भन्न प�रवतर्नहरू अनुकूल गनर्का ला�ग �बरामीहरूको 
अविस्थत शार��रक �मताहरू र मिस्तष्क प्रकायर्हरूको राम्रोसँग उपयोग र बढाउन ु
पछर्। 

A. उ�चत पुनःस्थापना ल�यहरू बनाउनु होस ्
B. पुन�थापना योजनासँग स�क्रय हुनु होस ्
C. घर सुर�ामा ध्यान �दनुहोस ्
D. समयको सदपुयोग गनुर्होस ्(उदाहरण �निश्चत दै�नक ता�लका बनाउनु होस)् 
E. �बरामीलाई अवरोधहरू कम गनुर्होस ्
F. वातावरणीय रणनी�त र मेमोर� सहायता प्रयोग गनुर्होस:् 

 के गनुर् पछर् भनेर एक नोट राख्न एक नोटबुक साथ ल्याउनुहोस ्
 क्यालेन्डर वा सूचना बोडर्लाई स्पष्ट ठाउँमा राख्नुहोस ् �बरामीहरूलाई 

उनीहरूले के ग�ररहेका छन ्भनेर सम्झाउन 
 नोटबुकमा वा क्यालेन्डरमा रेकडर् गनुर्होस ्जब कायर् समाप्त हुन्छ 
 माकर्  बनाउनुहोस ्
 अलामर् घडी, अलामर् वाच वा पेजर प्रयोग गनुर्होस ् �बरामीहरूलाई 

सम्झाउन जब उनीहरूले के�ह गनर् सुरू गनुर् पछर् भनेर 
G. मेमोर� ब�ृद्ध गन� त�रकाहरू प्रयोग गनुर्होस:् 

 गल्तीहरू रोक्नको ला�ग �सकाउने �व�धहरू छनौट गनुर्होस ्(उदाहरणका 
ला�ग प्रत्येक पटकको सुरूमा �बरामीहरूलाई गल्ती गनर्बाट रोक्नको 
ला�ग सह� जानकार� शीघ्र सूचना �दनुहोस)् 

 जानकार� संग�ठत र सरल�कृत 
 जानकार�को एक सानो मात्रा को प्रसंस्करण मा प्रत्येक समय ध्यान 

�दनुहोस ्
 जब नयाँ डाटाको अथर्को बारेमा �सक्दै, संघ, छ�व, वग�करण र अन्य 

�व�धहरू माफर् त नयाँ डाटाको छाप ग�हरो पानुर्होस ्
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 "सबै �भत्र"एकै आँखा, कान, मुख, मुटु र हातहरू छ �य चीजहरू लाइ 
याद गनर् बारम्बार अभ्यास गराउनु होस र सुनाउनु होस ्

H. �बरामीको समस्या समाधान गन� �मता बढाउन �नम्न �व�धहरू प्रयोग 
गनुर्होस:् 
 �नणर्य �लँदा हतार वा हतारमा काम नगनुर्होस ् वा अरूलाई सोच्नको 

ला�ग समय चा�हन्छ भनेर बताउनुहोस ्
 कामहरू गदार्, �तनीहरू आफ� लाई सम्झाउन सक्छन,् "हडबडी फोहर 

बनाउँछ" र "अधीर नहुनुहोस"् 
 चीजहरूलाई उनीहरूको प्राथ�मकता अनुसार ता�लका बनाउनुहोस ्
 चरणहरूको ताल लेख्नुहोस ्
 चीजहरूलाई चरणहरूमा तोड्नुहोस ् र सकेसम्म चाँडो प्रत्येक चरण 

समाप्त गनुर्होस ्
 सिजलो खोजको ला�ग समान एकै ठाउँमा  राख्नुहोस ्

४. �बरामी र हेरचाह गन�हरूले �व�भन्न भावनाहरूको सामना गनर् �सक्नुपदर्छ 
a. द:ु ख व्यक्त गद�: "�हजोको  मलाई �बदा �दनुहोस।् आजदे�ख नयाँ मलाई 

�चन्नुहोस।्" 
b. तपा�को �मता र आवश्यकताहरू बुझ्ने प्रयास गनुर्होस,् आफैमा बढ्तै माग 

नगनुर्होस,् र अरूको ल�य र प्रग�तबाट आफूलाई ननाप्नु होस ्
c. आफुलाई राम्रो राख्नुहोस:् तपाईलाई मन पन� काम गनर् हरेक �दन केह� समय 

छुट्याउनुहोस ्
d. बढ� आत्म-प्रोत्साहन: “मैले सकेसम्म राम्रो गर�। अक� चो�ट फे�र प्रयास गन� छु! " 
e. शार��रक र मान�सक तनाव कम गनर् �वश्राम गन� त�रकाहरू �सक्नुहोस ्

५. �बरामी र हेरचाहकतार्ले अरूबाट मद्दत �लन र स्वीकानुर् पदर्छ 
a. न�सर्ङ्ग र हेरचाहमा गन� सबैलाई क�ठनाईहरू सामनागदार् मौनतामा सहन न�दन 

�बरामीहरूलाई प्रोत्साहन गनर् �सकाउनु होस ्
b. आवश्यक भएमा, न�स�ग र हेरचाहको ला�ग प्रबन्धहरूको ला�ग स�क्रय रूपमा 

खोजी गनुर्होस ्
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६. �बरामीहरूले वैकिल्पक सन्तुिष्ट खोज्नु पछर् र �तनीहरूको जीवन समदृ्ध गनुर्पदर्छ 
a. य�द �बरामीले काम गनर् सक्दैन भन,े उनीलाई बढ� शौक र फुसर्दको जीवन 

चा�हन्छ ता�क उसलाई जीवन रमाइलो र अथर्पूणर् छ भने धाराना �दनु होस।् ऊ / 
उनीले शौकहरू छनौट गनर् सक्दछ वा नयाँ चीजहरू प्रयास गनर् सक्दछ जुन धेरै 
एकाग्रता आवश्यक पद�न 

b. पयार्प्त �वश्रामको अ�त�रक्त, �बरामीहरूले व्यायाम र शार��रक र मान�सक 
स्वास्थ्य कायम राख्न बौ�द्धक ग�त�व�धहरूमा भाग �लनु पछर् 

c. कुनै प�न व्यायाममा भाग �लनु भन्दा प�हले �बरामीहरूले खतरा वा थप 
चोटपटकबाट बच्नको ला�ग हो�सयार�पूवर्क उनीहरूको डाक्टरहरू, 
�फिजयोथेरा�पस्टहरू वा व्यावसा�यक थेर�पस्टहरूलाई योजना बनाएर सू�चत 
गनुर्पदर्छ। 

७. �बरामी र हेरचाहकतार्ले आफ्नो सामािजक घेरा फरा�कलो गनुर् पछर् 
a. पुराना साथीहरुलाई स�क्रय रुपमा सम्पकर्  गनर् र नयाँ साथीहरु लाई भेट्न 

�बरामीहरुलाई प्रोत्साहन �दनुहोस ्
b. म्युचअुल एड ग्रुपमा भाग �लनुहोस:् धेरै �बरामीहरू र स्याहारकतार्हरूले त्यस्त ै

अनुभव भएका व्यिक्तहरूसँग धेरै अनुनाद हुन्छन।्समूह ग�त�व�धहरु को माध्यम 
बाट, �तनीहरु आफ्नो दखु, खशुी र चोटपटक को पुन:प्रािप्त अनुभव प्रोत्सा�हत र 
साझा गनर् सक्दछन ्

�बरामीहरू र हेरचाहकतार्हरूले जीवन कल्पना सिजलो र रमाइलो बनाउनको ला�ग आफ्नो कल्पना 
प्रयोग गनर् सक्दछन।् 

१०. मिस्तष्क आघात भएका �बरामी ले अनपुयकु्त व्यवहार गछर् भने के 
हुन्छ? 
मा�थ उिल्ल�खत सुझावहरूको अ�त�रक्त, क�हलेकाँह� ब्रेन ट्रामा �बरामीहरूको अनुपयुक्त 
व्यवहारले हेरचाह गन� र मे�डकल स्टाफलाई �चिन्तत र अप्ठ्यारो महसुस गराउँदछ। 
उदाहरण को लागी, �बरामीहरूले खान अस्वीकार गछर्न ्वा पुनःस्थापना ग�त�व�धहरूमा 
भाग �लन इन्कार गदर्छन,् इत्या�द। मनो�व�ान र व्यवहा�रक उपचारको �ानको 
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प्रभावकार� प्रयोगले हेरचाह गन�हरूलाई स�म गनर् सक्दछ (१) �बरामीहरूको व्यवहारका 
कारणहरू बुझ्नुहोस,् (२) �बरामीहरूलाई चरणमा नयाँ उ�चत व्यवहार �सक्न सहयोग 
गनुर्होस,् (३) कम गनुर्होस ्वा �बरामीहरूको अनुपयुक्त व्यवहार प�रवतर्न गनुर्होस,् र (४) 
�बरामीहरूको जीवनको गुणस्तर सुधार गनुर्होस।् 
तल व्यवहार उपचारको प्रयोगका छवटा आधारभूत चरणहरू छन:् 
१. अनु�चत व्यवहारको प्रारिम्भक अवलोकन र अ�भलेख गनुर् होस।् 

a. अनुपयुक्त व्यवहार वणर्न गनर् वस्तुगत शब्द प्रयोग गनुर्होस ्
b. एक समय र वातावरण छान्नुहोस ्जहाँ व्यवहार प्राय: देखा पदर्छ, र व्यवहार देखा 

पन� संख्या र समय रा�खन्छ आ�द रेकडर् गनुर्होस।् 
c. के त्यहाँ यो व्यवहारको ला�ग एक �व�शष्ट घटना ढाँचा छ? उदाहरण: केवल मा 

वा के�ह स्थानहरू, समय, व्यिक्त, वातावरण संग हुन्छ 
२. एक व्यविस्थत त�रकाले अनु�चत व्यवहारको कारण र प�रणाम �वश्लेषण गनुर्होस ्

a. व्यवहार क�हले सुरु भयो? यो �बस्तारै वा अचानक देखा पर् यो? 
b. के रोगीको मा�थको अनुपयुक्त व्यवहार दृिष्ट, श्रवणशिक्त वा अन्य मिस्तष्क 

प्रकायर्हरूको खस्कदाको कारणले हो? 
c. के �बरामीको मुड एकदम उदास छ, यसले उसको / उनको पहलमा असर पाछर् वा 

के�ह पुनवार्स ग�त�व�धहरूमा संलग्न छ? 
d. के काम �बरामीले आफ्नो �मता र रु�चहरूको ला�ग अनुपयुक्त गनर् आवश्यक छ? 
e. के औषधी, वातावरण, जीवनशैल� र �बरामीको च�रत्र हालसालै प�रवतर्न भएको छ? 
f. के स्याहारकतार्हरूको दृिष्टकोण उपयुक्त छ? के �बरामीलाई बढ� सुर�ा �दइनेछ? 
g. के त्यहाँ वातावरणीय कारकहरू छन ्जुन मा�थको ब्यवहारमा डोर् याउँछन,् जस्तै 

वातावरणीय भ्रम (संकेतहरूको अभाव), अत्य�धक जानकार� वा उपद्रव, आ�द? 
३. अनुपयुक्त व्यवहारलाई सम्बोधन गनर् आवश्यक छ �क छैन �नधार्रण गनुर्होस ्

a. कसको ला�ग यो व्यवहार समस्या हो? �बरामी, हेरचाह गन� वा अरू कसैले? 
b. व्यवहार कित्तको प्रभावकार� र गम्भीर छ? 

४. नयाँ दृिष्टकोण स्था�पत गनुर्होस ्
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a. कारण प�रवतर्न गनुर्होस:् उदाहरणका ला�ग, वातावरणीय कारकहरू प�रवतर्न 
गनुर्होस ्र ल�यहरू बनाउनु होस ्जुन �बरामीले प्राप्त गनर् सक्दछ 

b. प�रणाम बदल्नुहोस:् उदाहरणका ला�ग, पुरस्कारका �व�धहरू प�रवतर्न गनुर्होस ्
(व्यिक्तको ला�ग प्रभावकार� पुरस्कारहरू प्रयोग गरेर, मौ�खक प्रशंसा, भौ�तक 
पुरस्कार र ग�त�व�ध पुरस्कारहरू स�हत) 

५. नयाँ दृिष्टकोण लागू गनुर्होस ्
A. देखभाल गन�हरूले �नय�मत पुन: मुल्या .◌्कन अव�धको अव�धमा नयाँ दृिष्टकोण 

लागू गदर्छ र रेकडर् गनर् जार� राख्छन ्
६. नयाँ उपचार �व�धको प्रभावका�रताको आकलन गनुर्होस ्

व्यवहार उपचार तुरून्त काम गन� रामबाण उपाय होईन। व्यविस्थत र सह� रेकडर्हरू, 
एकरूप उपचार र वातावरणीय कारकको साथ, व्यवहार उपचारको प्रभावका�रता 
बढाउनेछ। य�द तपाइँसँग व्यवहार उपचार को उपयोग को बारे मा कुनै प्रश्न छ, 
कृपया िक्ल�नकल मनोवै�ा�नक बाट परामशर् �लनुहोस।् 
 
उपचार रोकथाम भन्दा राम्रो हो, देखभाल गन�हरूले �बरामीहरूको ला�ग �नम्न 
ब्यवस्था गनुर्पदर्छ: 
१. �नय�मत जीवनशैल� स्थापना गनुर्होस ्
२. सौम्य उत्तेजनाको अभावका कारण �बरामीको व्यवहार समस्याहरूलाई कम गनर् 

उ�चत ग�त�व�धहरू प्रदान गनुर्होस;् 
३. �बरामीहरूको मनोबल सुधार गनर् र �व�भन्न अशक्तता र �सक्वेल�लाई हटाउनको 

ला�ग प्रोत्साहनजनक �व�धहरूको राम्रो उपयोग गनर् प�न आवश्यक छ। 

पुनःप्रािप्तको ला�ग सडक लामो र दबुै �बरामी र स्याहारकतार्हरूका ला�ग एक ठूलो चनुौती हुन 
सक्छ। �तनीहरूको बोझ कम गनर् �तनीहरूलाई अक� सेक्सनमा वणर्न ग�रएको सामुदा�यक 
सेवाहरू आवश्यक पनर् सक्छ। 

 

११. सामािजक सेवाहरूको वग�कृतहरू 
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सामािजक समथर्न सेवाहरू 

सेवाका प्रकारहरु सेवाको प्रकृ�त सेवा सगंठन र पछूताछ टे�ल 

�च�कत्सा पुनवार्स सेवा:   

�ब�भन्न आउट पेश�ट सेवाहरू पोस्ट �डस्चाजर् मे�डकल र पनुःस्थापना 
प्र�श�ण (मिस्तष्क �च�कत्सा, 
मिस्तष्क शल्य �च�कत्सा, आन्त�रक 
�च�कत्सा, �फिजयोथेरापी, व्यावसा�यक 
�च�कत्सा, िक्ल�नकल मनोव�ैा�नक 
सेवाहरू) 

�बरामीको अस्पताल 

�दनको अस्पताल �डस्चाजर् �बरामीहरूको ला�ग सहयोगी 
�च�कत्सा र पनुवार्स प्र�श�ण प्रदान 
गद� 

�बरामीको अस्पताल 

सामदुा�यक न�स�ग घरमा �बरामीहरूको पनुवार्स हेरचाह 
प्रदान गद� 

�बरामीको अस्पताल 

यातायात:   

गरै आपातकाल�न एम्बलेुन्स मे�डकल अपोइन्टमेन्टमा सिम्म�लत 
�बरामीहरूको ला�ग गरै आपातकाल�न 
सेवा प्रदान गद� 

�बरामीको अस्पताल 

पनुवर्सन �नयिुक्त गरेर यातायात सेवा प्रदान 
गद� 

हङ्ग कङ्ग पुनवार्स समाज  

�वत्त र रोजगार:   

सामािजक सरु�ा र आ�थर्क सहयोग �वत्तीय सहायता प्रदान गद�: CSSA 
र अशक्तता भत्ता, आ�द स�हत। 

SWD हटलाइन 
�बरामीको अस्पतालको 
सामािजक कायर्कतार् 

व्यावसा�यक र पनु: स्थापना पनु: पनुवार्स परामशर्, प्र�श�ण र रोजगार श्रम �वभाग को छनौट 
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प्र�श�ण परामशर् सेवाहरू प्रदान गद� प्लेसमेन्ट प्रभाग 
व्यावसा�यक प्र�श�ण 
प�रषद 
गैर-सरकार� संस्थाहरूले 
प्रस्ताव गरेका व्यावसा�यक 
प्र�श�ण र सहयोग 
कायर्क्रमहरू 

समथर्न सेवाहरू:   
स्विैच्छक सेवा भेटघाट र �पक-अप र अन्य सेवाहरू 

माफर् त क�ठनाइहरू समाधान गनर् 
आवश्यक पन�हरूलाई सहयोग परुय्ाउँदै 

स्वयसेंवा सेवा को लागी 
एजेन्सी 

घर मद्दत भोजन �वतरण, व्यिक्तगत स्वच्छता 
र �पक-अप र अन्य सेवाहरू प्रदान गद� 

अस्पतालको सामािजक 
कायर्कतार् र �बरामीको िजल्लाको 
घर सहयोग ट�म 

पनुवार्स उपकरण उत्पादन व्यिक्तगत र घर �नधार्रण, घर 
वातावरण सुधार र 
�बरामीहरूलाई दै�नक जीवन 
अनुकूलन गनर् सहयोग पुरय्ाउन 
सहयोगी उपकरणहरू जडान 
गनर् 

पनुवार्स केन्द्र 

पनुवार्स उपकरणहरू र सहायक 
उपकरण भाडा सेवाहरू 

�बरामीहरूलाई पनुवार्स उपकरण 
भाँडामा  

हङ्ग कङ्ग रेड क्रस 
सेन्ट जेमेको बस्ती 
व�रष्ठ नाग�रकका ला�ग 
याउमाटे बहु सेवा केन्द्र, 
साल्भेसन आम� 

�दवा हेरचाह केन्द्र केन्द्रबाट प्रदान ग�रएको समहू र 
न�सर्ङ्ग सेवामा भाग �लनको ला�ग 
कमजोर बजुुगर्हरू छनोट ग�रदै 

अस्पतालको सामािजक 
कायर्कतार् वा �बरामीको 
िजल्लाको �दवा हेरचाह 
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केन्द्र 
�बरामी ससंाधन केन्द्र परामशर्, रेफरल, समूह र 

सामुदा�यक ग�त�व�धहरू प्रदान 
गद� 

�बरामीको अस्पताल 
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