
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

  

   

  

 ࣛ ॑م اوظه Єم ेد اϔت و Єم ेمان 

 

    هرني (فتق ):

  واسطه نقص دربه معناي برامدگي يك اندام يا بخشي از آن به 

  ساختارهايي است كه به طور طبيعي آن اندام را در برميگيرند. 

علل و عوامل خطر ايجاد فتق:  فتق زماني اتفاق ميافتد كه در  

يكپارچگي ديوار عضلاني اختلال ايجاد شود و اين اختلال با  

  دد. افزايش فشار داخلي شكمي همراه گر

  مادرزادي (ضعف مادرزادي عضلات) -١

اكتسابي : (هر عاملي كه فشار داخل شكم را افزايش   -٢

دهد مثل بلند كردن اجسام سنگين , زور زدن و  

  چاقي) 

 ترومايي  -٣

  

اغلب فتق ها در ناحيه اينگوينال (كشاله  انواع فتق :

ران)ايجاد ميشوند ولي فتق هاي شكمي , نافي وهياتال  

  هم ممكن است ايجاد شوند. (ديافراگمي) 

  

  

  بسته به نوع فتق ممكن است شامل :  علائم فتق :

  ) درد (بيشتر موقع ايستادن در ناحيه كشاله ران حس مي شود

از قسمتي از بدن كه ممكن  بيرون زدن يك برجستگي( توده ) 

است هنگام سرفه يا زور زدن بيرون زده يا هنگام خوابيدن به 

  داخل بروند. 

  

  درمان و كنترل جراحي :  
تا وقتي اين توده ها متحرك هستند مشكلي ندارند ولي اگر گير  

افتاده يا باعث درد شديد شوند بايد حتما تحت عمل جراحي قرار  
  گيرند  

بعد از عمل جراحي مجددا فتق ها  آيا امكان دارد 

  عود كنند ؟ 
  بله ممكن است دارد بعد از عمل جراحي فتق ها عود كنند 

  
  

  آيا فتق بند باعث بهبود فتق ميگردد ؟  

  
خير در موارد فتق هاي كشاله ران به مدت محدود اشكال ندارد ولي 

ز فتق بند باعث  درمان نميشود استفاده طولاني مدت اباعث  
  چسبندگي لايه هاي فتق و مشكل تر كردن جراحي ميشوند.

  

  اقدامات بعد از عمل جراحي :
به محض اجازه پزشك بعد از عمل با كمك از تخت خارج  -١

  شويد و قدم بزنيد  
فعاليتهاي خود را كم كم  و بر حسب تحمل افزايش  -٢

  دهيد و پياده روي كنيد . 
از انجام فعاليتهاي سنگين و بلند كردن اجسام سنگين  -٣

هفته   ٦-٤سرفه ,بدون حمايت و زور زدن محل عمل تا 
 بعد از عمل اجتناب كنيد 

  روز بعد از عمل ميتوانيد دوش بگيريد   ٢-١ -۴
   

  بيمارستان نيمه شعبان 

  جراحي بخش 

  هرني (فتق) در خود مراقبتي

  

بهمن ٢٢بلوار  –ادرس :كرمان  

  چهارراه شعبانيه  

  ۳۳۳۲۱۹۸۸-۹۸: تلفن

  ٠٣٤٣٣٣١٢١٤٥شماره دورنگار :  

 تهيه و تدوين : زهرا ظهيری



 

پس از ترخيص در صورت نداشتن درد ممانعتي در انجام   -٥

  فعاليتهاي جنسي وجود ندارد. 

در صورت ترخيص با درن , در صورت نياز و كثيفي    -٦

  پانسمان را به روش استريل تعويض كنيد. 

هاي  تجويزي پزشكتان استفاده  در صورت درد از مسكن  -٧

  كنيد  

در مردان به منظور كاهش ناراحتي بيضه ها ميتوانيد     -٨

  ازكيسه يخ يا فتق بند (محاظ) استفاده كنيد  

  رژيم غذايي مجاز و غير مجاز:

بعد از شروع حركات دودي روده و دفع گاز از   -١

مقعد طبق نظر پزشك ابتدا مايعات روشن مثل 

مپوت و سپس مايعات كامل  چاي كم رنگ ,  اب ك

(سوپ) شروع ميشود و بعد به مرور رژيم نرم وبه  

  تدريج رژيم معمولي جايگزين ميشود.

بعد از شروع مايعات جهت كمك به شروع حركات  -٢

  روده ها  مرتبا در بخش يا منزل قدم بزنيد. 

ليتر   ٣-٢در روزهاي اول جراحي مايعات فراوان  -٣

  شكمتان كار ميكند. بخوريد تا مطمعن شويد 

سعي كنيد در روزهاي اول بعد از عمل از مصرف   -۴

مواد غذايي نفاخ (ابميوه هاي خام و مصنوعي,  

, نوشابه هاي  , كلم , لوبيا , نخود تربچه, خيارذرت 

  گازدار) خودداري كنيد

  

با استفاده از رژيم غذايي پرفيبر(سبزيجات ميوه جات) يا   -٥

  ميلن طبق تجويز پزشك سعي كنيد دچار يبوست نشويد  

رژيم غذايي بايد حاوي مقدار كافي پروتين (گوشت كم چرب   -٦

, تخم مرغ , لبنيات و ...) و مواد سرشار از ويتامين ث مثل  

  مركبات , اب آناناس و پرتقال باشد  

  است وعده هاي غذايي مختصر و مكررداشته باشيد  بهتر  -٧

  از نوشيدن مشروبات الكي و كشيدن سيگار خودداري كنيد  -٨

روز بعد از عمل جراحي براي كشيدن بخيه هاي   ١٠- ١ -٩

عمل به بيمارستان يا پزشك معالج با همراه داشتن مدارك زمان  

 ترخيص مراجعه نماييد  

 

  

 

  اين علائم را به پزشك اطلاع دهيد  

  عفونت زخم , تب ع درد , قرمزي , حساس شدن , گرمي  

  ورم اطراف برش جراحي , افزايش ترشحات واحساس بوي تعفن 

از ان , نفخ شكمي , تهوع و استفراغ , جدا شدن لبه هاي زخم از  

  يكديگر 

تورم , سفت و دردناك , كروي و برگشت   عود (برگشت) فتق : 

 ناپذير در ناحيه كشاله ران 

 

 

 

  


