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 آپاندیسیت
التهاب آپاندیس که در اثر انسداد و عفونت ایجاد می شود را 

آپاندیسیت می نامند. آپاندیسیت در افراد کمتر از دو سال نادر 

 سالگی است 32تا  02است و پیک شیوع آن بین 

 

 علائم آپاندیسیت:
 درد مبهم شکمی در اطراف ناف یا قسمت تحتانی شکم 

 درد خفیف 

 تهوع و گاهی استفراغ،یبوست و گاهی اسهال 

 )کاهش اشتها)مهمترین علامت 

 

 :آپاندیسیت عوارض
 در تاخیر صورت در معمولا که است ای عارضه آپاندیس پارگی

 افتد می اتفاق مراجعه

 

 درمان:
ملتهب، به شیوه لاپاراسکوپی یا با خارج کردن آپاندیس عفونی یا 

وتیک و مایع درمانی و جراحی باز انجام می شود.تجویز آنتی بی

 تشخیص قطعی زمسکن بعد ا

 

 

 آموزش های قبل از عمل:

 

 تشخیص احتمال وجود آپاندیس، از خوردن و  به محض

 آشامیدن  پرهیز کنید و سریع به پزشک مراجعه کنید.

  و احتمال عفونت بهتر است قبل از عمل برای کاهش آلودگی

 دوش بگیرید.

 .موهای ناحیه عمل، قبل از جراحی لازم است کوتاه گردد 

  ،قبل از رفتن به اتاق عمل زیورآلات، اجسام فلزی، گیره سر

خود را  یلباس ها هیکل دندان مصنوعی و... را خارج کنید.

 .دیخارج و لباس مخصوص اتاق عمل بپوش دیبا

 دیخود را پاک کن شیلاک ناخن ها و آرا. 

 .قبل از رفتن به اتاق عمل ادرار خود را تخلیه کنید 

  قبل از رفتن به اتاق عمل برای جایگزینی مایعات برای شما

سرم وصل شده و برای پیشگیری از عفونت طبق 

 دستورپزشک برای شما آنتی بیوتیک تزریق می شود.

 د در صورت مصرف داروی وارفارین ، آسپرین یا هر داروی ض

 انعقاد دیگر حتما پزشک خود را مطلع کنید

  در صورت مصرف داروی خاصیا حساسیت دارویی حتما

پزشک خود را در جریان بگذارید زیرا ممکن است قبل و بعد 

 از عمل نیاز به مراقبت خاص داشته باشید

 آرامش خودتان را حفظ کنید 

 شیافزا لیآب گرم به دل فیکیا   کیف)کمپرس(آب سرد 

 ممنوع است سیآپاند  یو پارگ یخونرسان

  برای عمل جراحی ممکن است به شما بیهوشی عمومی بدهند

 یا از طریق بیحسی نخاعی عمل جراحی انجام شود 

 
 

 :عمل از پس های آموزش
  ،مددجوی عزیز، وقتی شما از اتاق عمل به بخش منتقل شدید

روز اول از راه دهان چیزی نخورید. روزهای بعد با دستور 

می توانید مصرف مایعات را آغاز کنید. در صورت پزشک 

تحمل مایعات، کم کم سایر مواد غذایی برای شما آغاز می 

 شود.

 .تنفس های عمیق را برای جلوگیری از عفونت ریه انجام دهید 

  وقتی به شما اجازه خروج از تخت داده شد، ابتدا مدتی بر لبه

ک از کمتخت نشسته و در صورتی که سرگیجه نداشتید، با 

 تخت خارج شوید.

  محل عمل را حین سرفه، عطسه و سکسکه کردن با دست

ثابت نگه دارید تا از ایجاد فشار و درد در ناحیه عمل جلوگیری 

 شود.

  بهترین پوزیشن نیمه نشسته است و سر به یک طرف قرار

 داده شود.
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 :منزل در مراقبت

  در صورتی که برای شما در محل عمل درن گذاشته شده

است و یا زخم شما باز است، از پزشک خود در مورد زمان 

 برداشتن پانسمان و استحمام سوال کنید

 کامل طور به و موقع سر را پزشک توسط شده تجویز داروهای 

 .نمایید مصرف

 عمل از بعد روز  02تا  7 روزهای بین ها، بخیه کشیدن برای 

 .کنید مراجعه(جراح پزشک نظر طبق)

 زشیور مورد،تمرینات بی زدن ،زور سنگین اشیاء بلندکردن از 

 زمان مدت)عمل از بعد اول هفته 6 طی در کششی و خشن

 ادند حرکت هنگام به. کنید خودداری( لاپاراسکوپی در کمتر

 قرار صحیح وضعیت در را خود بدن ، اجسام کردن بلند و

 (.بردارید را اجسام و بنشینید)دهید

 های فعالیت به پزشک نظر با توانید می هفته 0-4 از پس 

 برای و هفته0حداکثر اداری کارهای برای)بازگردید عادی

 (هفته 6حداکثر سخت کارهای

  مقادیرکافی پروتئین )گوشت کم رژیم غذایی حاوی

)مرکبات و گوجه cچرب،تخم مرغ،لبنیات و...(،ویتامین

 فرنگی(ومیوه و سبزیجات میل کنید.

 اول بعد از عمل از مصرف موادغذایی نفاخ)ذرت،کلم،  روزهای

 .لوبیا، نخود، خیار و نوشابه های گازدار(اجتناب کنید

 سیگار نکشید و در معرض دود سیگار قرار نگیرید 

  لازم است نتیجه پاتولوژی آپاندیس خود را در مراجعه بعدی

 به رویت پزشک خود برسانید.

  در صورت مشاهده قرمزی،تورم،گرمی و خروج ترشحات

 چرکی از محل برش جراحی به پزشک خود مراجعه کنید.

  با مشاهده علائمی مانند:بی اشتهایی،تب و

ه مرکز ب تعریق،اسهال،استفراغ،سفتی شکم و نفخ شکم سریعا

 درمانی مراجعه نمایید

 

 منبع:برونر سودارث 

 بیمارستان امام خمینی )ره(کوهدشت سایت آموزشی

 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی لرستان

 بیمارستان امام خمینی)ره( کوهدشت

 دفتر پرستاری

 آپاندیسیتخودمراقبتی در 
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 پلاتین چیست؟
 

برای ثابت کردن شکستگی ها از وسایلی استفاده می گردد که یکی 

 از این وسایل پلاتین می باشد؛

پلاتین تا زمانی که استخوان کاملا جوش بخورد روی آن قرار می 

 صلاحدید پزشک خارج کرد.گیرد بعد می توان آن را با 

پلاتین چند عدد پیچ دارد که وقتی شکستگی را جا می اندازیم آن 

 ها را روی استخوان شکسته قرار می دهیم و بعد ثابت می شود.

پلاتین باید تا زمانی که استخوان کاملا جوش بخورد روی آن بماند 

. 

 ماه طول می کشد تا اغلب شکستگی ها جوش بخورند. 6سه تا 

 

 شکستگی:مهم در جوش خوردن  لایلد
 

 محل شکستگی-0

 سن بیمار-0

 نداشتن بیماری از قبل -3

 تغذیه بیمار -4

 انجام ندادن فعالیت بیش از حد و سنگین-5

 
پلاتین بعد از جوش خوردن استخوان کاری انجام نمی دهد و می 

اما برای شکستگی استخوان ساق یا ران  توان آن را خارج کرد.

 از طرفی به طور کلی اگر . تا دو سال در بدن باقی بمانداغلب باید 

د؛سعی باش تحتانی کار گذاشته شده پلاتین در اندام های فوقانی و

می کنیم آن را خارج نکنیم مگر این که بیمار را ازار دهد و دچار 

 .مشکل کند

 

 خارج کردن پلاتین به همه توصیه نمی شود:
 

و شش هفته تا دو  دوباره نیاز داردخارج کردن پلاتین به جراحی 

ماه بعد از آن بیمار مجبور به استراحت است او باید با عصا راه برود 

و فشار روی پا را کم کند و به تدریج افزایش دهد.چون قسمتی از 

ه هر حال به دلیل خارج شدن پیچ ها باستخوان ؛زیر پلاتین بوده 

 م لازم را پیدا کندو پلاتین از ناحیه آسیب دیده استخوان تراک

به همین دلیل اگر پلاتین مشکلی ایجاد نکرد خارج کردن آن 

 توصیه نمی شود

 

 

 مواردی که پلاتین راباید حتما خارج کنیم:

 
در صورتی که قسمتی از پلاتین از پوست بیرون آمده باشد و -0

یا بر  و این بیرون زدگی زیر پوست لمس شود و بیمار را اذیت کند

مناسب اندام  و اعصاب فشار وارد کند و مانع کارکردروی مفاصل 

 باید پلاتین را خارج کنیم. گردد

 

اگرپلاتین از جای خود جابجا شودوبرای :جابجاشدن پلاتین-0

 بیمار مشکل ایجاد کند باید آن را خارج کنیم

 

گاهی محل جراحی عفونت کرده که در این عفونت استخوان:-3

پلاتین چسبیده و تشکیل توده می مواقع میکروب ها به سطح 

دهند  که باعث می شود آنتی بیوتیک به بدن نفوذ نداشته باشد 

 در این صورت پلاتین از اندام عفونی خارج می شود.
 
اگر پلاتین به کار رفته در محل شکستگی قطعات شکسته شده -4

در این مواقع  آن را خارج کرد یرا محکم نگرفته باشد باید حت

بی حرکت کردن قطعات شکسته شده از پلاتین  پزشک برای

 .کندبیرونی استفاده می 
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 مراقبت بعد از عمل جراحی:
 تعویض پانسمان تا یک هفته بعد از عمل جراحی انجام شود -1

    

 کشیدن بخیه ها حدود دو الی سه هفته بعد از عمل جراحی- 0

 

علایم عفونت از  جلوگیری از عفونت ناحیه زخم و در صورت-3

حساسیت در لمس به -تب-ترشحات چرکی-تورم–جمله قرمزی 

 پزشک مراجعه کند

 

 مراجعه به پزشک طبق دستور-4

 

بیمار میتواند حمام برود ولی آب تا بعد از کشیدن بخیه ها -5

   روی ناحیه جراحی شده نریزد

 
 انجام سریع تر فیزیوتراپی طبق دستور پزشک-6

 

 شده تنظیم ساعت در و منظم صورت به را خود داروهای-7

 .ییدنما مصرف

 

 

 

 

 

 

 
 

 هشدار:  
                                      

خارج کردن پلاتین احتمال آسیب به عصب آن **

 .**ناحیه را دارد

 

پلاتین بعد از بیرون آمدن دور انداخته می **

 .**شود و استفاده مجدد نمی گردد
 

 

 

 

 

 منبع: برونر سودارث 

 بیمارستان امام خمینی )ره( کوهدشتسایت آموزشی 

 

 
 

 

 دانشگاه علوم پزشکی لرستان

 بیمارستان امام خمینی)ره( کوهدشت

 دفتر پرستاری

 خروج پلاتین

 

 

 

 

 

 

 

 4141 بازنگری: زمستان

 



 

 
 
 

3                                         2                                          1      

 دارو درمانی:
 داروهای تجویز شده را طبق دستور پزشک مصرف نمائید

 

 مراجعه بعدی:

تاریخ مراجعه در روز ترخیص توسط پزشک و پرستار  به شما گفته 

 خواهد شد دقت کنید در زمان مقرر شده مراجعه بفرمائید.

 کمکهای اولیه در شکستگیها

تنفسی و  بیمار و همچنین کنترل مجاری علائم حیاتی بررسی

 توجه کنید که در هر مصدومی ابتدا یک .خونریزی ضربان قلب و

علائم حیاتی و حال عمومی وی به عمل آورید و  از اولیه ارزیابی

  .بپردازید سپس به بررسی شکستگیها

  اگر مصدوم بیهوش نیست در مورد نحوه آسیب دیدگی

کمک می کند تا  شووما از وی سوووال کنید. پاسووخ او به

  .محل و شدت ضایعه را تخمین بزنید

  در برسوی شکستگی ابتدا ناحیه سر و جمجمه ، سپس

باید مورد بررسووی قرار  در انتها اندامها سووتون فقرات و

گیرد. در شوکستگی اندامها نبض را در پایینتر از محل 

  .کنترل کنید ضایعه

  در مواجهوه با بیمار بیهوش همیشوووه باید فرض بر این

ستون  شکستگی( کمری باشد که یک ضایعه گردنی یا

 وجوود دارد. چوون یوکوی از موهمترین و  )فوقورات
در صورت عدم  باشد کهحسواسوترین شوکسوتگیها می

  .باشدمی دقت لازم ، حداقل آسیب وارده ، فلج

  ،در صوورتی که شوکسوتگی باز و همراه خونریزی باشد

از برگرداندن استخوان  باید پانسومان سواده انجام داد و

  .بیرون زده اجتناب کرد

 عضو آسیب دیده در حد امکان نباید حرکت داده شود.  

  باید از کمترین امکانات بهترین اسووتفاده را جهت ثابت

بانداژ آورد )روشهای  کردن عضوو آسویب دیده به عمل

 .(بندیآتل و

  در اولین فرصوووت بیمووار را بووه مراکز درمووانی منتقوول

  .کنید
 

 

 

 

  منبع:برونر سودارث
 بیمارستان امام خمینی )ره( کوهدشتسایت آموزشی 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی لرستان

 بیمارستان امام خمینی)ره( کوهدشت

 دفتر پرستاری

 ها شکستگیخود مراقبتی در

 

 

 

 

 

 

 

http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%AE%D9%88%D9%86%D8%B1%DB%8C%D8%B2%DB%8C+%D8%AE%D8%A7%D8%B1%D8%AC%DB%8C
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%AE%D9%88%D9%86%D8%B1%DB%8C%D8%B2%DB%8C+%D8%AE%D8%A7%D8%B1%D8%AC%DB%8C
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%A7%D8%B1%D8%B2%DB%8C%D8%A7%D8%A8%DB%8C+%D8%B3%D8%B1%DB%8C%D8%B9+%D9%85%D8%B5%D8%AF%D9%88%D9%85
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%A7%D8%B1%D8%B2%DB%8C%D8%A7%D8%A8%DB%8C+%D8%B3%D8%B1%DB%8C%D8%B9+%D9%85%D8%B5%D8%AF%D9%88%D9%85
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%B4%DA%A9%D8%B3%D8%AA%DA%AF%DB%8C+%D8%B3%D8%AA%D9%88%D9%86+%D9%81%D9%82%D8%B1%D8%A7%D8%AA
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%B4%DA%A9%D8%B3%D8%AA%DA%AF%DB%8C+%D8%B3%D8%AA%D9%88%D9%86+%D9%81%D9%82%D8%B1%D8%A7%D8%AA
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%B4%DA%A9%D8%B3%D8%AA%DA%AF%DB%8C+%D8%B3%D8%AA%D9%88%D9%86+%D9%81%D9%82%D8%B1%D8%A7%D8%AA
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 ها شکستگی
  اختلال در تمامیت استخوانی را شکستگی گویند.

شکستگی برحسب نوع و وسعت ضایعه ایجادشده تعریف می شود.  

شکستگی زمانی ایجاد می شود که استخوان تحت تاثیر فشاری 

 فراتر از آنچه قادر به به جذب آن است قرار می گیرد. 

شکستگی ممکن است به دنبال وارد آمدن ضربه ای مستقیم، 

انی ناگه نیرویی خردکننده ، حرکت چرخشی ناگهانی و انقباضات

 عضلانی پدید آید. 

زمانی که شکستگی به وجود می آید ساختمان های جنبی 

استخوان نیز تحت تاثیر قرار می گیرند که منجر به ادم بافت نرم، 

خونریزی به داخل عضلات و مفاصل، جابجایی مفصل، پارگی 

تاندونی، آسیب اعصاب وعروق خونی می گردد . ممکن است دیگر 

اثیر نیرویی که سبب ایجاد شکستگی گردیده و اعضا بدن تحت ت

 یا در اثر قطعات شکسته استخوان آسیب ببینند.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 به موارد زیر که از علائم آمبولی چربی هستند توجه کنید:

 

 شروعمشخصه آن مسدود شدن مویرگ ها با قطرات چربی است 

 شکستگی وقوع از بعد ساعت 70 تا 04  و ناگهانی چربی آمبولی

 .بیفتد تعویق به هفته یک تا است ممکن اما است

 مهمترین علامت آن تنگی نفس در ساعات بعد از شکستگی است

 در شکستگی های استخوان های بلند بخصوص ران دیده می شود
 

 مراقبتهای پرستاری
 محل برش جراحی خشک و تمیز نگه داشته شود 

  اده پیش از استفدر صورتی که نیاز به حرکت فرد آسیب دیده

از اسپلینت پیش آید لازم است به منظور پیشگیری از چرخش 

و یا حرکت زاویه دار بالا و پایین ناحیه شکستگی را حمایت 

 .کنید

  به منظور جلوگیری از وارد آمدن آسیب به بافت نرم ،مفاصل

 جنبی ناحیه شکسته را آتل بندی کنید.

 موقت که به  جهت بیحرکت نمودن ناحیه شکسته از آتلهای

خوبی سطح داخلی آنها پوشیده شده است به همراه 

 بانداژمحکم بر روی آن استفاده کنید.

 باز   به منظور پیشگیری از آلودگی بافتهای عمقی سطح زخم

 شکستگی را با پانسمان استریل بپوشانید.

  به منظور کنترل درد از روش های دارویی و غیردارویی

 استفاده کنید.

  دخانیات و الکل باید قطع شودمصرف 

  جهت بهبود گردش خون و جلوگیری از ایجاد عوارض باید

هرچه سریعتر تمرینات ورزشی خود را زیر پزشک و 

 فیزیوتراپیست شروع کنید و به تدریج به تمرینات اضافه شود

  جهت مراقبت از پوست باید نقاط تحت فشار )پاشنه ، شانه

(کنترل شود کم تحرکی ، دیابت ها ،قسمت انتهایی باسن و ... 

، سن بالا ،تعریق و ... سبب شکنندگی پوست و زخم فشاری 

 ساعت در یک وضعیت نمانید 0می شود لذا بیشتر از 

 جهت جلوگیری از عفونت ادراری مایعات فراوان مصرف کنید 

 تنفس عمیق و سرفه به بهبود وضعیت تنفسی کمک میکند 

  گچ گرفته بالاتر از سطح قلب جهت کم شدن ورم اندام ، اندام

 باشد

 

 رژیم غذایی:
رژیم غذایی معمولی است جهت پیشگیری از یبوست از سبزیجات، 

 میوه جات،)آلو ،انجیر و ...(و مایعات فراوان استفاده نمائید.

 استحمام:
 در صورتی که آب به موضع گچ گرفته شده نرسد بلامانع است

 

 علائم خطر:
وط به عفونت)تب و لرز( ، قرمزی و ترشح در صورت بروز علائم مرب

از موضع زخم ،  سردی و تغییر رنگ اندام شکسته ، نسبت به اندام 

سالم ، تنگی نفس و دردی که با مسکن آرام نمی شود سریعا به 

 پزشک مراجعه کنید
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 کاتاراکت)آب مروارید( چیست؟
آب مروارید یا کاتاراکت عبارتست از کدر یا مات شدن عدسی 

چشمکه بصورت طبیعی شفاف است مانند پنجره ای که بخار آب 

 باشد آب مروارید نیز باعث تاری دید می شود آن را تار کرده

 درمان
با انجام عمل جراحی عدسی کدر از داخل چشم بیرون آورده و به 

این لنز  جای آن یک عدسی یا لنز داخل چشم قرار داده میشود

برای همیشه داخل چشم شما باقی می ماند و خراب یا فاسد نمی 

 شود

 

 مراقبت های پس از عمل جراحی 

 فعالیتمیزان 
 .پس از عمل جراحی به پشت بخوابید 

  از خوابیدن به سمت چشمی که عمل شده و یا به طرف شکم

 خودداری کنید.

 .از سرفه، عطسه کردن و پریدن خودداری کنید 

  تا دو هفته پس از عمل، از انجام کارهای سخت و بلند کردن

 کیلوگرم(و زور زدن خودداری کنید. 6اشیاء سنگین )بیش از 

 خواندن از روز عمل جراحی با تیمم و فقط بر روی سنگ  نماز

 بلامانع است) تیمم بر روی خاک به دلیل ایجاد آلودگی و

 عفونت چشم ممنوع است(.

  خم شدن بیش از حد ممنوع می باشد لذا تا یک هفته از

سجده کردن خودداری کنید و مهر را با دست به پیشانی 

 نزدیک کنید.

 افی، تماشای تلویزیون و کار با در صورت داشتن بینایی ک

 کامپیوتر تا جایی که شما را خسته نکند بلامانع است.

 .آرایش کردن و رفتن به استخر بعد از سه هفته بلامانع است 

  از آنجا که افراد مختلف از نظر شرایط جسمی با یکدیگر تفاوت

دارند، بهتر است در مورد زمان شروع رانندگی و فعالیت های 

 روزمره با پزشک خود مشورت کنید.عادی و 

ییغذا میرژ  

 زانی. با خوردن مستین ییغذا میرژ رییبه تغ یازین یپس از جراح

 .دیکن یریجلوگ بوستی جادیو آب از ا وهیم ،یمناسب سبز

 قطره های چشمیداروها

  معمولا روز بعد از جراحی، پزشک معالج در مورد نوع و زمان
خواهد داد. داروها و قطره ها حتما طبق دستور پزشک مصرف قطره ها به شما توضیح 

 مصرف خواهد شد.

 (نیاز به ریختن قطره نیست. ولی بهتر است  5-6معمولا شب ها که به بستر می روید )ساعت

ر آنکه مگ از پزشک خود سئوال کنید.)لازم نیست هنگام شب جهت ریختن قطره بیدار شوید

 پزشک تجویز کرده باشد(

 زشک بیش از یک نوع قطره را همزمان تجویز کرده است، استفاده از آنها در صورتی که پ

 دقیقه انجام شود. 5تا  3باید با فاصله زمانی 

  هفته بعد  3قطره های باز شده را طبق دستورالعمل کارخانه سازنده نگه دارید و حداکثر تا

 .از باز نمودن از آن استفاده کنید

 مجدد ویزیت زمان

 از عمل در تاریخ های تعیین شده توسط پزشک حتما مراجعه نمایید. جهت معاینات بعد

 توصیه های لازم

 
  از مالیدن و فشار دادن چشم خودداری کنید، زیرا ممکن است در روند ترمیم طبیعی زخم

 تداخل ایجاد کند و موجب سوزش و خارش چشم شود.

 شسته و پس از خشک  محافظ پلاستیکی قابل شستشو است. روزانه آن را با آب و صابون

هفته پس از عمل جراحی، هنگام خواب  4الی  3محافظ باید  نمودن به چشم بگذارید. این

ت کمتر اذی کنید تا چشم شما روی چشم شما باشد و در طول روز از عینک آفتابی استفاده

  شدهشود زیرا چشم عمل 
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 نسبت به نور حساس تر است.

  در دو هفته اول لازم است به هنگام خواب،روی چشم عمل

 شده را توسط محافظ بپوشانید

 لامث نباشد کامل عمل از بعد بلافاصله شما دید است ممکن 

 اشیدب نداشته مناسبی دید پله از رفتن پایین و بالا هنگام در

 .شود می برطرف تدریج به مسئله این که

 مژه اطراف است ممکن خواب از شدن بیدار از پس ها صبح 

 آنها کردن تمیز برای که شود جمع ترشح چشم، گوشه و ها

 پلک روی و چشم داخل را استریل شستشو سرم توانید می

 .نیدک تمیز آنرا استریل گاز با آهستگی به سپس و ریخته ها

 ابدی می کاهش استامینوفن مصرف با عمل از بعد خفیف د در 

 نممک زیرا دهید اطلاع پزشک به درد نرفتن بین از صورت در

 .باشد چشم داخل فشار افزایش دلیل به است

 گردن و سر دادن قرار و استحمام از عمل از پس اول روز 4 در 

 ادهاستف با توانید می آن از پس فرمائید خودداری دوش زیر در

 به آب است بهتر صورت هر در کنید استحمام بچه شامپو از

  نرود ها چشم داخل

 

 علائم و نشانه های غیر طبیعی

در صورت مواجهه شدن با موارد زیر 

 فورا به پزشک مراجعه نمایید.

دیدن جرقه های نورانی) مثل برق آسمان( و در هم دیدن  .0

 اشیا

تاری دید و درد شدید چشم که با کاهش بینایی، دوبینی و  .0

 مسکن بهبود نمی یابد

 قرمزی و سوزش شدید چشم و ترشح چرکی از آن .3

 تهوع و استفراغ و سرفه پیشرونده .4

 

 

 

 منبع:برونر سودارث 

 بیمارستان امام خمینی )ره(کوهدشتسایت آموزشی 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی لرستان

 بیمارستان امام خمینی)ره( کوهدشت

 پرستاریدفتر 

 آب مروارید )کاتاراکت(قبتی دراخودمر

 

 

 

 

 

 4141 زمستان : بازنگری
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 چیست؟ فتق یا هرنی
فتق به بیرون زدگی و یا خارج شدن هر چیزی از جای اصوولی 

خووودش در بوودن گفتوه می شود. هر جایی که جداره بافت نگه 

دارنده یووک ارگان ضعیف باشد فتق می تواند اتفوواق 

بیفتوود.بطووور مثووال فتووق شکمی، فتق کشالووه ران، فتووق 

 نافی ، فتق دیسک بین مهره ای.

 

 

 

 

 

 

 

 علت بیماری فتق:
 

-فتق به دلایل مختلفی به وجود می آیدکه عبارتست از:مادرزادی

بلندکردن اجسام سنگین بدون آمادگی -چاقی-کشیدن سیگار

 سرفه های شدید مزمن-جسمی

 

همه فتوووق ها را بایوود در نهایووت بووا روش جراحی درمان: 

درمان کوورد، تنووها مورد استثنا، فتق نافی در کودکان است که 

 ممکن است خودبخود درمان شود. 
 

 :  فتق جراحی عمل انواع
 به دو روش عمل باز و لاپاروسکوپی جراحی انجام میشود

 

 :فتق جراحی عمل از پس فعالیتهای
هفتووه از سوورفووه کوردن ، زور زدن، کشیدن  6به موودت  -0

کیلوگوورم و  5بدن، یبوست ، بلند کووردن اجسووام سنگین تر از 

  تمرینووات ورزشی سنگین پرهیووز کنید.

در حین سوورفووه کووردن، عطوسه کردن و سکسکه توسط  -0

 دست یا بالش محل عمول جراحی را ثابت نگه دارید

 

روزمره خود  یها تیروز پس از عمل به فعال 5 تا 3تواندیم ماریب-3

 6ماه ترجیحا تا  0باید حداقل به مدت  نیسنگ تیفعال یبپردازدول

 ماه انجام نشود

هفته و کارهای  0برای بوووازگشتوون بووه کارهووای دفتووری  -4

 .هفته بعد از عمل صبر کنید 6سوخت 

نید م کم بنشیبا نظر پزشک معالج ،روز بعد از عمل میتوانید ک -5

و سپس با کمک همراه ،اطراف تخت راه بروید بهتر است طی فهنه 

 اول از راه رفتن غیر ضروری خودداری شود
 

 مراقبت های پس از جراحی لاپاروسکوپی فتق

ساعت پس از جراحی توصیه می شود  44تا  04دوش گرفتن و حمام حمام:

به بعد نیازی به پانسمان مجدد قبل از حمام پانسمان بخیه ها را بردارید و از آن 

 نیست آب ، صابون و شامپو تاثیر نامطلوبی بر روی نخ های بخیه و زخم ها ندارد

 فعالیت:

هر چه زودتر فعالیت عادی خود را از سر بگیرید در این مورد درد هشدار مهمی 

است که نشان می دهداز چه حدی نباید فراتر بروید بلند کردن و حمل اجسام 

کیلو تا چند ماه پس از جراحی توصیه نمی شود بهترین نوع  4-3ر سنگین ت

فعالیت توصیه شده پس از جراحی پیاده روی است اما شما می توانید از پله بالا 

 بروید بار سبک را بلند کنید ، رابطه جنسی داشته باشید و رانندگی کنید

 

 :عمل از بعد تغذیه

  فیبردار) سبزیجات و میوه های تازه( جهت جلوگیری از یبوست از غذاهای

 استفاده کنید.

  لیتر آب بنوشید.  3تا  0درصووورتی کوه ممنوعیتی وجود ندارد روزانه 

 درصورت چوواقی ، کوواهووش وزن دارای اهمیووت است 

 

 

 عوارض پس از جراحی:

که با مسکن قابل کنترل  ترین عارضه جراحی فتق درد است شایع

های گنی میتواند سبب کاهش درد ورت است همچنین پوشیدن ش

 ی از جراحی شود.ناش

از عوارض دیگر می توان به خونریزی ، مشکلات تنفسی از جمله 

پنومونی ، مشکلات و عوارض قلبی ، عفونت های موضعی یا 

حشای دیگر ، سراسری ، واکنش های دارویی ، آسیب به عروق و ا

 آسیب های عصبی و .
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 سایر توصیه ها:

  از استعمال لوسیووونها و پمووادهووا بوور روی بوورش جراحی

تا زمان التیووام و بستووه شودن کامل لبه های زخم اجتناب 

 کنید.

  اده بند استفطبق مشورت با جراح خود  می توانید از یک شکم

 کنید.

 داروهای انتی بیوتیک را با یک لیوان آب مصرف کنید 

  درصورت مشاهده تب ، تهوع و استفراغ ، نفخ و درد  شدید

 به پزشک اطلاع بدهید.

 از دستکاری ناحیه بخیه شده خودداری کنید 

  روز بعد از عمل جراحی ، به  02تا  7برای کشیدن بخیه ها

 نمایید.مطب پزشک جراحتان مراجعه 

  با نظر پزشک معالج در صورتیکه محل زخم مشکلی نداشته

باشد پس از دو تا سه روز می توان استحمام کرد پانسمان 

روز حفظ می شود و در صورت نداشتن ترشح  0اولیه به مدت 

نمی باشد  و قرمزی در محل جراحی نیاز به پانسمان مجدد

بیشتری  در محل پانسمان اولیه را به مدت  در بعضی از مواقع

 حفظ میکنند

 

 

 

 منبع:برونر و سودارث 

 بیمارستان امام خمینی )ره( کوهدشتسایت آموزشی 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی لرستان

 بیمارستان امام خمینی)ره( کوهدشت

 دفتر پرستاری

خودمراقبتی پس از جراحی 

 هرنی)فتق(

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

  

دس صَست ضکستِ ضذى قالة، خَدتاى اقذام تِ 

 .ٍ تِ پضضک هشاخؼِ کٌیذ اصلاح آى ًکٌیذ

ساػت  تغییش  2اگش تیواس ًاتَاى است ّش  -

 .ٍضؼیت دّیذ تا دچاس صخن فطاسی ًطَد

 :از خودمراقبت 

دس گچ ٍ آتل پا، حیي ساُ سفتي ًثایذ ٍصى تذى  -

ػضَ هثتلا اػوال کشد هگش تا خَد سا سٍی 

اخاصُ پضضک اص ػصا یا دهپایی ّای هخصَظ 

کِ سطح پْي ٍ غیشلغضًذُ داسًذ تشای ساُ 

 .سفتي استفادُ کٌیذ

حیي ساُ سفتي هی تَاى آتل ٍ گچ دست ٍ  -

آٍیضاى آسًح سا تا تاًذ یا پاسچِ ای اص گشدى 

ًوَد اها ًثایذ فطاس صیادی سٍی گشدى ٍاسد 

دس فَاصل هٌظن استشاحت کشدُ ٍ دست .ضَد 

 . سا تالا ًگْذاسیذ

قشاسدادى قالة گچی تالاتش اص اص سطح تذى،  -

هْوتشیي هشاقثت خْت کاّص تَسم ٍ دسد 

 .است

گچ ٍ آتل سا تویض ٍ خطک ًگْذاسیذ، خیس  -

ٍ ضذى تاػث تَی تذ، تحشیک ٍ خاسش پَست 

 .آلَدگی هی ضَد

دس آتل پا تذلیل دفغ ادساس تصَست خَاتیذُ دس  -

تخت  ٍ ػذم تخلیِ کاهل هثاًِ، سؼی کٌیذ ّش 

 .ساػت یکثاس دفغ ادساس داضتِ تاضیذ 3الی  2

تِ دلیل تی حشکتی، احتوال یثَست ٍ تی  -

اضتْایی صیاد است اص غزاّای پشفیثش هاًٌذ 

 سثضیدات، هیَُ ٍ هایؼات فشاٍاى استفادُ

 .کٌیذ

خْت خلَگیشی اص صخن ضذى پَست، پٌثِ  -

 .ّای تیي آتل ٍ ػضَ سا خاسج ًکٌیذ

دس صَست ٍخَد صخن ٍ تخیِ دس ػضَ آتل  -

گیشی ضذُ، ًحَُ پاًسواى هدذد ٍ هصشف 

داسٍّای هَسدًیاص سا اص پضضک ٍ پشستاس 

 .سَال کٌیذ

دس صَست اخاصُ پضضک هؼالح، سٍصاًِ آتل سا  -

اص لحاظ ػذم تاص کشدُ ٍ پَست صیش آى سا 

ٍخَد صخن تشسسی کشدُ ٍ هدذد آى سا 

 .تثٌذیذ

اص آتل ٍ قالة گچ خَد هشاقثت کٌیذ تا آًْا  -

 .ّن اص ػضَ ضوا هشاقثت کٌٌذ

 :اقدامات بعد از بازکردن گچ 

دسد ٍ  ،تا تالاقشاسدادى اًذام ًسثت تِ قلة -

 .تَسم اًذام سا کٌتشل کٌیذ

پَست سا تا آب ٍ صاتَى تطَییذ ٍ خطک  -

 .کٌیذ

لَسیَى هشطَب کٌٌذُ هٌاسة تِ پَست  -

توالیذ ٍ اص خاساًذى آى تا حذ اهکاى 

 .خَدداسی کٌیذ

حشکات ٍ فؼالیت ّای ٍسصضی تِ تذسیح  -

 .طثق دستَس پضضک ضشٍع کٌیذ
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 : هَضَع                  
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 آتل و گچ از مراقبت

یکی اص دسهاى ّایی کِ دس خْت سفغ هطکلات 

اسکلتی تِ خصَظ ضکستگی  –دستگاُ ػضلاًی 

 .ّا استفادُ هی ضَد قالة ّای گچی ٍ آتل است

گچ ٍ آتل یک ٍسیلِ تی حشکت کٌٌذُ است کِ 

ّذف اص آى تی حشکت کشدى ضکستگی ّا ٍ اصلاح 

 .هفاصل ضؼیف هی تاضذتغییشضکل ّا ٍ حوایت اص 

اهیذ است تا سػایت آهَصش ّای صیش تِ حذاکثش 

 .تْثَدی ٍ سلاهت دست یاتیذ

 :خشک شدن گچ

گچ اص ًَع فایثش گلاس تِ سشػت خطک هی ضَد ٍ  _

 .کن ٍصى است

خطک ضذى قالة ّای گچ اص خٌس گچ هؼوَلی یک  _

 .تا سِ سٍص طَل هی کطذ

خْت تلٌذکشدى ٍ خاتدایی گچ  هشطَب اص  -

کف دست استفادُ ضَد تا فطاس اًگطتاى 

 .خذضِ ای دس آى ٍاسد ًکٌذ

سٍی گچ ّیچ پَضطی قشاس دادُ ًطَد تا  -

 .سشیؼتش خطک ضَد

 هشاقة تاضیذ گچ هشطَب سٍی سطَح خیلی  -

 

 .سفت یا لثِ ّای تیض قشاس ًگیشد       

صهاًی کِ قالة گچ هشطَب است آى سا تش سٍی  -

تالص سفت قشاس دّیذ تا اص تذضکل ضذى قالة 

 .خلَگیشی ضَد

 :تسکیه درد

ػضَ سا تی حشکت کشدُ ٍ تا گزاضتي تالص  -

 .دّیذ تالاتش اص سطح قلة قشاس

دس کٌاس هحل ( کیسِ یخ)اص کوپشس سشد -

ضکستگی استفادُ کٌیذ اها هَاظة تاضیذ گچ 

 .هشطَب ًطَد

اص داسٍّای ضذدسدی کِ پضضک تدَیض کشدُ  -

 .است استفادُ ًواییذ

تش سٍی پَست  ٍسم ٍ فطاستاگش دسد تِ ػلت  -

تا تالاقشاس دادى اًذام، هی ایداد ضذُ است 

 .کٌیذتَاًیذ دسد سا کن 

اگش دسد ضذیذ تَدُ ٍ تا سٍش ّای تالا  -

 .د هشاخؼِ کٌیذتسکیي ًیاتذ تِ پضضک خَ

 :حفظ عملکرد طبیعی بدن

توام اًذام ّای سالن سا ٍسصش دّیذ تا 

خْت پیطگیشی اص ضؼیف .ضؼیف ًطًَذ

ضذى ػضلات دس گچ ٍ آتل، ّشساػت 

ثاًیِ هٌقثض  10تا  5یکثاس ایي ػضلات سا 

 ًگطتاى سا تاص ٍ تستٍِ سپس ضل کٌیذ ٍ ا

 .کٌیذ

 

 

 :دس هَاسد صیش حتوا تِ پضضک خَد هشاخؼِ کٌیذ

دس صَستی کِ اًگطتاى دست ٍ پایی کِ دس  -

سشدی ضًَذ ٍ  گچ ٍ آتل قشاس داسد، دچاس

 .دقیقِ پَضاًذى گشم ًطًَذ 20پس اص 

 تَسم ٍ کشختی ٍ تی حسی اًذام  -

 ػذم تَاًایی دس تاص ٍ تستِ کشدى اًگطتاى -

 :جلوگیری از زخم شدن پوست 

ًقاطی اص خولِ پاضٌِ، قَصک ّا، پطت پا، صاًَ،  -

آسًح ٍ هچ دس قالة ّای گچی هستؼذ ایداد صخن 

دیذ دس ایي ًقاط، دس صَست ٍخَد دسد ش.هی تاضٌذ

تَی تذ ٍ هشطَب ضذى گچ تا داضتي تشضحات تِ 

 .پضضک خَد هشاخؼِ کٌیذ

تکِ ّای گچ چسثیذُ تِ پَست سا تلافاصلِ پس  -

اص گچ گیشی اص سٍی پَست تشراسیذ تا تِ داخل قالة 

 .ًشٍد

دس صَست داضتي خاسش اص ٍسایل تیض دس صیش  -

سد اص تا گشفتي سطَاس س قالة گچی استفادُ ًکٌیذ

  .لثِ ّای قالة هی تَاًیذ خاسش سا کن کٌیذ
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 رینوپلاستی
پس اس اتوام عول تیٌی ضوا تا یک پک ًزم هخصَظ تیٌی تستِ 

 . هی ضَد

ستیکی پلاضوا تختِ ّای ( تیغِ هیاًی تیٌی)در دٍ ؼزف سپتَم 

ایي تختِ ّا تاعث تقَیت ضکل جذیذ غعزٍ ف . ًزهی قزار دارد

 . هی ضًَذ

ًاضی اس تَرم  کِ   هوکي است اضکْایتاى رٍی گًَِ ّایتاى تزیشد

. در ّفتِ اٍل تتذریج خَب هی ضَد ٍهی تاضذ 

تستِ تٌذی تیٌی هوکي است، تٌفس اس ؼزیق تیٌی را هطکل 

لذا دّاًتاى خطک . تٌفس کٌیذکٌذ تٌاتزایي ضوا تایذ تا دّاًتاى 

تٌاتزایي تا هی تَاًیذ هایعات تخَریذ تا اس تزٍس . هی ضَد

 . جلَگیزی ضَد( خطک ضذى)دّیذراسیَى 

خٌک یا )ًَضیذى هایعات ٌّگام خَاب تِ ّوزاُ هزؼَب کٌٌذُ 

. هوکي است هَثز تاضذ( گزم

پس اس جزاحی تیٌی، غطاّای هخاؼی، هخاغ فزاٍاًی تَلیذ هی 

ًطت هَکَس غلیظ ٍ خًَی اس ؼزیق پک ّا رٍی آتزیش . کٌٌذ

 . پلک ضوا عادی است

افزاد سیادی هی پزسٌذ کِ ایي ًطت ٍ تزاٍش چقذر ؼَل هی 

دقیقِ کاهلاً  5کطذ؟ اگز آتزیش پک ضوا تا خَى قزهش ضفاف ّز 

 . پز هی ضَد، حتواً تِ پشضک خَد خثز دّیذ

 . راجعِ کٌیذضوا تایذ رٍس تعذ اس عول تزای چکاج دٍتارُ م

رٍس تعذ تزای تزداضتي تخیِ  5اگز تِ ضوا تخیِ سدُ تاضٌذ تایذ 

 . ّا تزگزدیذ

فعالیت 
رٍس ٌّگام  7تا . تالص تگذاریذ 2ـ  3ٌّگام خَاب سیز سزتاى 

عؽسِ کزدى دّاى خَد را کاهلاً تاس کٌیذ ٍ تا یک ّفتِ تا تیٌی 

 . تاى ًفس عویق ًکطیذ

 تلٌذ ًکٌیذ ٍ تقلا ًکٌیذ هؽلقاً خن ًطَیذ، ٍسایل سٌگیي. 

 اس تغل کزدى کَدکاى تپزّیشیذ . 

  تا یک ّفتِ پس اس عول اس دٍش ّای ؼَلاًی هذت پزّیش

.  کٌیذ

 رژیم غذایی

سعی کٌیذ رصین غذایی خَد را اس ًَضیذًی ّا ٍ هایعات تِ سوت 

 . غذاّای راحت الْعن ارتقاء دّیذ

تلافاصلِ پس عول اس ًَضیذى هایعات خیلی داغ ٍ غذاّای داغ 

 . خَدداری کٌیذ

. چَى هوکي است در ًاحیِ سقف دّاى دچار تی حسی ضَیذ

 

 مزاقبت اس سخم ها

ساعت تعذ،  24در صَرت لشٍم . یک گاس سیز تیٌی خَد قزار دّیذ

چٌذ ساعت دقیقِ در  15اگز هی تَاًیذ ّز . ایٌْا را عَض کٌیذ

 .ًْا را عَض کٌیذپس اس ریٌَپلاستی آًخست 

قزار دادى پک ّای یخی رٍی پیطاًی یا تیٌی ٍ چطوْا در کن  

 . کزدى هیشاى خًَزیشی هَثز است

 .پک ّای یخی را هستقیواً رٍی پَست ًگذاریذ

هایعاتی را کِ اس تیٌی تاى تزاٍش هی ضَد را ًثلعیذ چَى تاعث  

.  ف کزدى تِ تیزٍى تزیشیذاستفزاغ هی ضَد، آًْا را تا سزفِ یا ت

پس اس تزداضي تاهپَى آتزیشش تیٌی هتَقف هی ضَد ٍ دیگز 

 . ًیاسی تِ پذ ًوی تاضذ

ی تیٌی تا ضة پس اس تزداضتِ ضذى پاًسواى اس اسپزی ًوک

 .استفادُ ًکٌیذ

 داروها

اس . احتقاى ضکایت دارًذ اغلة تیواراى اس فطار ًاضی اس تَرم ٍ 

 .استفادُ کٌیذت لشٍم ٍرهسکي ّا در ظ

 . عَارض جاًثی هسکي ّا استفزاغ ٍ یثَست است

 .هصزف هسکي تا غذا اس تزٍس استفزاغ جلَگیزی هی کٌذ

. در صَرت تذاٍم یثَست اس هلیي استفادُ کٌیذ 

تَأم تا ًاراحتی است یک ساعت  تاهپَىاس آًجائیکِ تزداضتي 

. قثل اس تزداضتي آى هسکي هصزف کٌیذ

تجَیش ضذُ )ُ هصزف آًتی تیَتیک تِ هحط رسیذى تِ خاى

در حیي جزاحی اس ؼزیق درٍى . را ضزٍع کٌیذ( تَسػ پشضک 

ساعت پس اس  24تا . رگی تِ ضوا آًتی تیَتیک سدُ هی ضَد

. ضتي ؼثیعی استاعول تة د

. پس اس آهذى تِ خاًِ هصزف دارٍی ظذ تَرم را ضزٍع کٌیذ

سم را تزای در قزار هلاقات قثل اس عول پزستار ها دستَرات لا

. ًحَُ هصزف ایي داٍرّا تِ ضوا هی دٌّذ

دٍتار در رٍس پواد را توالیذ  تاهپَىاس عصز رٍس پس اس تزداضتي 

فقػ . پواد تایذ درٍى حفزات تیٌی هالیذُ ضَد( صثح ٍ عصز)

. قسوت پٌثِ ای چَب پٌثِ را ٍارد تیٌی کٌیذ

پس اس خارج کزدى تاهپَى داخل تیٌی استفادُ اس پواد ٍ 

پزی کزدى سزم فیشیَلَصیک داخل تیٌی در خارج کزدى اس

  .داخل تیٌی هفیذًذ لختِ ّای
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 پس اس جزاحی اًجام چِ هزاقثتْایی ضزٍرت دارد؟

  ُجْت تسکیي درد اس دارٍّای هسکي تجَیش ضذُ استفاد

 کٌیذ

  ّز ساعت ، جْت پیطگیزی اس عفًَت ریِ ّا پس اس عول

 .تار تٌفس عویق اًجام دادُ ٍ سزفِ کٌیذ چٌذ

  ٌّگام سزفِ ّای ضذیذ تزای پیطگیزی اس تزٍس درد رٍی

 .ًاحیِ عول خَد را ًگْذاضتِ،سپس سزفِ کٌیذ

  را تلافاصلِ پس اس جزاحی ضزٍع ( قذم سدى )فعالیت سثک

 .کٌیذ

  ٍقتی تِ ضوا اجاسُ دادُ ضذ تستز را تزک کٌیذ،اتتذا هذتی

تز لثِ تخت ًطستِ ٍ در صَرتی کِ سزگیجِ ًذاضتیذ تا 

 .تخت خَد را تزک ًواییذراُ ، ّنکوک 

  دٍش یا حوام تگیزیذساعت  48تعذ اس. 

  کیلَگزم تا  2/5تعذ اس جزاحی اس تلٌذ کزدى اجسام تیص اس

 .ّفتِ پس اس جزاحی اجتٌاب کٌیذ 1

 هحل تزش را اس ًظز ٍجَد علاین عفًَت کٌتزل کٌیذ. 

 هاُ پس اس عول  18تا  12ّایی تیٌی تا گذضتضکل ى

  ضَدجزاحی هطخص هی 

  اگز پَست تیٌی ضوا ضخین است تَرم دیزتز اس تیي هی رٍد

ّفتِ تَصیِ تِ چسة سدى ضَد ٍ  12تا  6ٍ هوکي است 

 .قثل اس ّز تار تعَیض چسة تْتز است دٍش گزفتِ ضَد

 علائن ّطذار
  ِدر صَرت داضتي درد ضذیذ یا افشایص یاتٌذُ تیٌی کِ ت

 دارٍ پاسخ ًوی دّذ

  یا عذم تحول آًْا ضذُ تاضیذاگز دچار ٍاکٌص دارٍیی 

 اگز احساس ضعف ٍ تیحالی ضذیذ هی کٌیذ 

  اگز احساس تٌگی ًفس  ،درد قفسِ سیٌِ یا ضزتاى قلثی

 غیز طثیعی داضتیذ

  درجِ داریذ 38اگز تة تالای 

در صًرت داشته َر یک از مًارد بالا سریعا بٍ 
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