
 فردای روز عمل  طبق نظرر
توانید از ترتر  جراح می

 خارج شوید.

 

 

 

 ابتدا لبه تت  نشسته و پاها  را آویزان کریریرد و ا رر
 سر یجه نداشتید با کمک شتص دیگری راه بروید.

 علی رغم درد ناحیه ناحیه عمل سرفه خرود را مرررار
نکیید.این کار باعث تجمع ترشحات در ریه و آسیب به ایرن 

شود. محل عمل را با دس  نگه داشته و سررفره  عضو می
 کیید.

 تا رسیدن به هوشیاری  کامل و بر ش  صداهای روده و
اجازه پزشکتان نباید ا راه دهانتان چیزی بتورید. مایعات و 
داروهای مورد نیاز در این مدت از طریق سرم بررای شرمرا 

شود و  سپس با دستور پزشک معالجتان ابرتردا  تجویز می
-مایعات کمرنگ مثل  آب و چای کمرنگ و سپس سوپ مری

 شود.شود و به تدریج رژیم معمولی جایگزین می

 بعد از شروع مایعات جر  کمک به شروع حرکرات روده
 باید مرتب در بتش یا میزل راه بروید.

 در روز اول بعد از عمل از مصرف مواد غذایی نفاخ مثل آب
میوه های خام و مصیوعی، ذرت، کلم، لوبیا، نتود، ترربر،ره، 

 خیار و نوشابه های  ازدار خودداری کیید.

  رژیم غذایی باید حاوی مقدار کافی پروتئین مثل  وشر
کم چرب، تتم مرغ، لبییات و مواد سرشار از ویتامین سری 

 مثل مرکبات، آب آناناس و کوجه فرنگی باشد.

 ا انجام فعالیترای سیگین و بلید کردن اجسام سیگین ترا
 هفته بعد از عمل اجتیاب کیید. 6-4

 مراقبت هاو آموزشات بعد از عمل جراحی
 

 دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی جهرم

 مرکز آموزشی درمانی سید الشرداء )ع(

 توانید فعالی  های عرادی هفته می 2-4طبق نظر جراح بعد از
 خود را از سر بگیرید.

.محل برش جراحی طبق نظر پزشک پانسمان  ردد 

  داروهای تجویزی به خصوص آنتی بیوتیک ها را سر سراعر
مقرر و به طور کامل مصرف کیید و ا قطع خودسرانه آن خودداری 

 کیید.

 در صورت بروز درد  از داروهای مسکن که پزشک بررایرتران
 تجویز نموده اس  طبق دستور استفاده کیید.

 بعد از جراحی طبق نظر جرراح  01تا  7بتیه ها معمولا در روز
 شود.کشیده می

 سیگار نکشید و در معرض دود سریرگرار
 دیگران نباشید.

 

 

 

 روز بعد از عمل  با دستور پزشک مری 5تا  4ا ر درد ندارید-
توانید استحمام کیید. ا ر حین عمل برای شما درن  ذاشته شده 
اس  در مورد زمان استحمام از پزشک خود سوال کیید.درن لوله 

شود تا ترشرحرات ای اس  که در محل عمل جراحی  ذاشته می
 تتلیه شود.

 در صورت بروز تورم ، سفتی، قرمزی و تورم بیش از حد اطراف
عمل یا خروج ترشحات آبکی و خونی زیاد به پزشک مرراجرعره 

 کیید.

 معمولا زخم جراحی در چید هفته اول بعد از عمل سرفر  و
شود که طبیعی اس  و بعد از مانید توده در زیر پوس  لمس می
  ردد.یکی دوماه  به حال  اولیه یر می

 (08وَ اذا مرضتُ فَهُوَ یُشفین)شعراء 

 و هنگامی که بیمار می شوم، او شفایم می دهد. 
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در صورت بروز علائم فوق مصرف مسکن، 
-ملین،  رم کردن ناحیه شکم ممیوع می

باشد. در این شرایط بلافاصله به یک مرکز 
 درمانی یا بیمارستان جر  معاییه توسط پزشک مراجعه نمائید.

  :تشخیص آپاندیسیت

  وجود علائم ذکر شده که در معاییات توسط پزشک تایریرد
  .شود

 سونو رافی شکم 

 

 

 

 

 

آزمایش شمارش  لبول های سفید در خون و آزمایش ادرار 

عکسبرداری از شکم 

  :خطر و عارضه آپاندیسیت

عارضه اصلی آپاندیسی  پار ی کیسه آپاندیس و ورود عفون  
به داخل شکم و التراب پرده اطراف احشای شکمی می باشد، 
که عارضه ای جدی و خطرناك اس  و احتمال مرگ را بالا می 

 .برد

 درمان:

درمان اصلی این بیماری جراحی و خارج کردن آپاندیس ملترب 
 شده می باشد.

 

پاندیس کیسه ای کوچک و شبیه انگش  اس ، با طول آ
سانتیمتر که در ابتدای اتصال روده بزرگ بره  01تقریبی 

روده کوچک قرار دارد و به طور معمول از غذا پرر مری 
بره  شود و بعد به داخل روده بزرگ تتلیه مری شرود.

شود و شایعتریرن التراب آپاندیس، آپاندیسی   فته می
عل  جراحی اورژانس شکم می باشد و بیشتر در افرراد 

 .سال دیده می شود 01تا  21

 علت های معمول ایجاد آپاندیسیت :

 )توده مدفوع سف  شده )سیگ مدفوع 

 تورم دیواره روده 

 تورم غدد لیفاوی عفون  با برخی میکروبرا 

 انسداد کیسه آپاندیس به هر دلیل 

 انگل ها 

سرطان 

 تظاهرات بالینی:

درد مبرم در ناحیه بالایی شکم که بعدا به سم  پایین و 
شود )درد  بیشتر در ربع پاییریری راس  شکم جابجا می

 سم  راس  شکم وجود دارد(

ممکن اس  میاطق دیگر شکم نیز دردناك باشد.  

تروع 

استفراغ 

 نفخ شکم 

تب 

 

 :مراقبت ها و آموزش های قبل از عمل جراحی

انجام آزمایشات و تسترای مورد نیاز 

  در صورت مصرف داروی خاص یرا حسراسریر
داروئی حتما پزشک خود را در جریان بگذارید، یررا 
ممکن اس  قبل و بعد از عمل نیا به مراقب  خراص 

 داشته باشید.

 در صورت مصرف آسپرین و وارفارین یرا داروی
 ضد انعقاد دیگر حتما پزشک خود را مطلع کیید.

 بعد ا تشتیص آپاندیسی  توسط پزشرک بررای
ساع   88شما از خوردن و آشامیدن پرهیز کیید و 

قبل عمل باید ناشتا باشید ) مگر در موارد اورژانسی 
 به دستور پزشک(

 موهای ناحیه تحتانی راس  شکم تراشیده و قبرل
از عمل  دوش بگیرید  تا آلود ی ناحیه عرمرل بره 

 حداقل برسد.

 ،کلیه زیورآلات و لوازم فلزی،  ل سر، سریرجراق
اندام مصیوعی)لیز، دندان مصیوعی و... را از خرود 

 .جدا کیید
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