
 

 

شكمي به هرنوع جراحت و ضربه به ناحيه شكمي یضربه

باشند  اين گردد. اين صدمات باز يا بسته ميق مياطلا

صدمات ممكن است در اثر برخورد فرد با دسته يا فرمان 

اتومبيل، ورود يک جسم خارجي تيز و نافذ در شكم  

 ايجاد گردد. 

 سي تي اسكن،في و راديوگرافي سونوگرا ،معاينه باليني

 درمان جراحي انجام مي شود. درموارد اورژانس ، 

 داروهای مسكن  

 ها بيوتيکآنتي 

 

    عد از جراحى معده و قسمت فوقانى روده، به مدتب 

روز حرکات دودی لوله گوارش مختل ميشود.لذا 3-2

است به اين بيماران تا زماني که پزشک اجازه نداده 

 نبايد از راه دهان چيزی داده شود.

حل زخم جراحي پس از عمل جراحي بايد تميز و م 

 خشک نگه داشته شود .

انسمان به روش استريل و در فاصله زماني توصيه پ 

 شده از طرف پزشک ، تعويض گردد.

بروز درد در هنگام جابجا شدن  جهت جلوگيری از 

 درتخت وراه رفتن، حمايت محل عمل روی شكم 

وسيله قراردادن کف دست روی ناحيه عمل شده يا ب 

 استفاده از شكم بند مي تواند موثر باشد.

 شروعرژيم نرم و سپس معمولي در حد تحمل بيمار 

 مي گردد.

های جهت هضم بهتر و کاهش فشار بر معده و عده 

مكرر در حجم کم مصرف شود. مصرف شش وعده 

کوچک غذای کم کربوهيدرات در طي روز و دريافت 

 شود.در فواصل وعده ی غذايي توصيه مي مايعات

های غذايي حاوی جهت ترميم محل زخم مكمل 

کالری و ويتامين و آهن استفاده کند. مصرف 

های تازه حاوی سبزيجات و مرکبات و آب ميوه

 تواند به بهبود سريع زخم کمک کند.ميسيويتامين

از مصرف گل کلم، لوبيا، پياز، تربچه، نوشابه گازدار به  

 علت ايجاد نفخ بپرهيزد.

در صورت داشتن استوما به علت احتمال انسداد  

استوما از مصرف کرفس ،کاهو،فندق ،پسته و غلات 

کند.درصورت داشتن استومابه علت ايجاد بوی پرهيز

 تخم مرغ ،پياز و سير و الكل بپرهيزيد.مصرفازتعفن



 

 

 

     

ازبلند کردن يا جابه جايي اشيا سنگين و انجام ورزش 

هفته يا طولاني تر ،تا زمانيكه پزشک  4-6سخت برای 

-14دستور داده است ،اجتناب کنيد .از رانندگي به مدت 

-ناب کنيد. ورزش سنگين سبب خستگي وروز اجت 10

 فشار بر شكم وکشيدگي عضلات شكمي مي شود.ايجاد

جهت بهبود گردش خون و جلوگيری از ايجاد عوارض 

  شده وبا حمايت راه برويد.خارجبسترازسريعترچههربايد

در وضعيت نشسته قرار بگيرد و مقداری به جلو خم شويد 

شود. مي اين وضعيت موجب انجام سرفه با قدرت بيشتر  

جهت افزايش احساس ارامش وکاهش کشش عضلات 

شكم حين سرفه، مفاصل زانو و ران ها را خم کنيد. چند 

طريق بيني نفس بكشيد و سپس از طريق بار به ارامي از 

لب های غنچه شده بازدم انجام دهيد.در طي هر بازدم دو 

ای که طي انجام سرفه عضلات بار سرفه کنيد به گونه

شكم را ناگهان منقبض کنيد. حين سرفه محل برش 

داريد يا         جراحي را به کمک فشار محكم دست نگه 

 کنيد.  ی پتو يا بالش حمايت به وسيله

 

 رمزیق 

 دم اطراف برش جراحي ارمي و گ 

 فزايش ترشحاتا 

 نگي نفس شديدت 

 حساس ضعف ا 

 هوع و استفراغ ت 

 تب 
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