
 

 

  داروهاي تجويز شده از طرف پزشك معالج (آنتي
بيوتيك ها ضد دردها) بايد در فاصله زماني معين مصرف 

  د.گردد و از قطع يا تغيير مقدار خود سرانه دارو بپرهيزي
  جهت تسكين درد در چند روز اول بعد از عمل جراحي

از ضد دردهاي خوراكي تجويز شده استفاده كنيد و در 
صورت درد غير قابل كنترل به پزشك معالج مراجعه 

 كنيد. 

  مقدار كافي مايعات مصرف كرده و هر سه ساعت يكبار
ادرار كنيد و در صورت بروز تب يا سوزش و درد در 

 به پزشك مراجعه كنيد. هنگام ادرار كردن 

  جهت جلوگيري از بروز درد در هنگام جابجا شدن در
تخت و راه رفتن ، حمايت محل عمل روي شكم بوسيله 
قرار دادن كف دست روي ناحيه عمل شده يا استفاده از 

 شكم بند مي تواند موثر باشد. 

  جهت بهبود گردش خون و جلوگيري از ايجاد عوارض
بستر خارج شده و با حمايت راه  بايد هر چه سريعتر از

 برويد.

  .مصرف دخانيات و الكل بايد قطع گردد 

  جهت ترميم سريعتر محل زخم ، بايد از رژيم غذايي پر
 پروتئين ، پر كالري و سر شار از ويتامين استفاده كنيد

مصرف سبزيجات و مركبات و آب ميوه هاي تازه حاوي 
ر زخم كمك كند ، مي تواند به بهبود سريعت  cويتامين 

 .از مصرف غذاهاي نفاخ بپرهيزيد. 

  در صورت هر گونه مشكل پس از ترخيص مي توانيد به
 درمانگاه اورژانس مراجعه كنيد. 

  در حفظ كارت ترخيص خود كوشا باشيد و در زمان
توصيه شده جهت كنترل به پزشك معالج خود مراجعه 

عمل  كنيد.در زمان ترخيص  برگه خلاصه پرونده  و شرح 

به شما تحويل داده مي شود كه زمان مراجعه بعدي به 
درمانگاه همراه داشتن اين برگه ها در ويزيتهاي بعدي 

 .الزامي است 
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اسيب در صدمه به ناحيه شكمي ممكن است كبد 
ببيند.شدت اسيب ممكن است خفيف تا پارگي بسيار 

  شديد كبد باشد.

  تشخيص :
  سي تي اسكن - 3سونوگرافي - 2معاينه باليني - ١

  : كبد درمان پارگي
اقدامات غير از جراحي نيازمند بررسي دقيق بيمار از نظر 
خون ريزي ميباشد.در موارد صدمه شديد به علت تغييرات 

،بيمار بلافاصله تحت عمل جراحي قرار واضح و ناپايداري 
  ميگيرد.

  مراقبت قبل و بعد از عمل :
قبل از عمل به دليل امكان تهوع و استفراغ بعد از عمل 

از طريق دهان چيزي نبايد ساعت  ١٢تا  ٨بصورت روتين 
خورده شود و پس از عمل نيز تا زماني كه پزشك صلاح 

  د. يبداند بايد ناشتا باش

است نبايد از راه دهان  هپزشك اجازه ندادتا زماني كه 

  خورده شود.چيزي 
ه در طبق دستور پزشك رژيم غذايي با مايعات صاف شد

و بتدريج پس از بازگشت زمان مقرر بعد از عمل شروع 
حركات روده و دفع گاز ، رژيم نرم و سپس معمولي در حد 

  تحمل شروع مي گردد. 
ه به اتاق عمل از همرابه بيمار توصيه مي گردد قبل از رفتن 

داشتن وسايلي نظير زيور آلات ، دندان مصنوعي ، يا هر 
عضو مصنوعي ديگر ، لباس زير خودداري كرده و آرايش و 

  لاك ناخن نداشته باشد. 

پزشك جراحي در حين عمل  بعد از عمل ممكن است : 
ن يجراحي لوله هاي پلاستيكي در درون زخم بگذارد تا بد

ممكن است تا چند كه ختصر داخل بدن وسيله خونريزي م

بيرون از بدن ساعت بعد از جراحي هم ادامه داشته باشد به 
ممكن است جهت خروج هدايت كند. همچنين جراح 

 ترشحات از معده و كم كردن فشار ناحيه عمل سوند
اتصالات بگذارد ، بايد مراقب بود كه اين  ايي معده - بيني

  زير بيمار قرار نگيرد.  كشيده نشود و يا

  فعاليت : 
جهت بهبود گردش خون و جلوگيري از ايجاد نفخ و مشكلات 
گوارشي بايد هر چه سريعتر پس از عمل و اجازه پزشك معالج با 

د. پس از عمل بايد در هنگام خروج از يكمك از بستر خارج شو
تخت ابتدا كنار تخت نشسته و پاها را آويزان كنيد اگر دچار 
سرگيجه و تهوع نشديد در مدت چند دقيقه كنار تخت ايستاده و 

  سپس با كمك راه برويد.

             
  

  در صورت وجود سوند ادراري: 
 وده آلد زيرا ادرار يكيسه ادرار را بالاتر از سطح بدن قرار نده

 وارد مثانه مي شود و باعث عفونت مثانه مي شود. 

 كيسه تخليه ادرار نبايد با زمين تماس داشته باشد بهتر است 
 بصورت قلاب هايي از لب تخت آويزان باشد . 

  اري كنيد لوله و كيسه تخليه خودداز دست كاري بي دليل
 ومايعات فراوان بنوشيد.

  
 

  اري:ادرپس از خارج كردن سوند 
  تخليه ناقص مثانه در اثر وضعيت خوابيده در تخت مي

 ود سبب عفونت ادراري گردد لذا توصيه مي ش تواند

مقدار كافي مايعات مصرف كرده وهر سه ساعت يكبار 

صورت بروز تب يا سوزش و درد در و در د  يادرار كن

 هنگام ادرار كردن اطلاع داده شود.

  جهت پيشگيري از مشكلات تنفسي و بهتر  خارج شدن

ار خلط مي بايست تنفس عميق و سرفه را همراه با قر

دادن دست  روي محل برش جراحي (براي بي حركت 

  كردن ناحيه)به صورت موثر انجام دهيد.

در چند روز اول بعد از عمل در محل درد پس از جراحي :
در صورت درد پرستار د. يجراحي احساس درد دار

طبق دستور پزشك سعي مي كند با دادن مسكن ، 
 را كاهش دهد. شما درد 

 

  هنگام ترخيص:مراقبت هاي لازم 
  محل زخم جراحي پس از عمل جراحي بايد تميز و

خشك نگه داشته شود و در صورت وجود هر گونه 
قرمز ، تورم ، حساسيت و يا ترشح چركي از محل زخم 

 و يا بروز تب ، سريعا به پزشك معالج مراجعه كنيد. 

  پانسمان به روش استريل روزانه ، تعويض گردد. بخيه
عمل جراحي با نظر پزشك كشيده  روز بعد از ١٤ها 

 ميشود.حمام رفتن سه روز بعد از عمل بلامانع است.


