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 مددجوی گرامی

جراحی برداشتنتن مراقبت های این راهنما جهت آشنایی شما با 

رحم)هیسنرکنومی( تهیه شده است. امیدواریم که این محنوا در 

 روند درمان شما مفید واقع شود.

حم و دهانتته  هیسترکتومی: ن کامل ر شن ردا عنای ب ه م ب

رحم می باشد، بسنه به وضعیت بیمار ممکن است لولته هتای 

رحمی و تخمدان ها نیز برداشنه شوند. در صتور  بترداشتنتن 

تخمدان ها، فرد توانایی بارداری را از دست می دهتد و داتار 

 یائسگی می شود. 

 شایع ترین علل برداشتن رحم:

 . خونریزی های شدید و طولانی مد  از واژن1

 . تومورهای خوش خیم رحم)فیبروم(  2

 . رشد بافت غیر طبیعی)آندومنریوز( 3

 . سرطان دسنگاه تناسلی زنانه 4

 روش های جراحی چگونه است؟ 

. روش جراحی باز یا لاپاراتومی: در این روش جدار شکم برش 1

 خورده و رحم خارج می شود. 

. روش واژینال: در خانم هایی که زایمان های منعدد داشنه اند 2

و افنادگی رحم دارند، با توجه به اتساع واژن می توان رحم را از 

 طریق واژن خارج کرد. 

. روش لاپاراسکوپی: در این روش با ایجاد سه یا اهار سوراخ 3

کواک روی شکم و با اسنفاده از دوربین ویدئویی عمل جراحی 

به طریق بسنه انجام شده و رحم به صور  تکه تکه شتده از 

 طریق همین سوراخ ها یا از راه واژن خارج می شود. 

 مراقبت های قبل از جراحی:

درصور  مصرف داروهای رقیق کننده خون مانند آسپرین، وارفارین،  

 آپیکسابان، پلاویکس و ... اطلاع دهید. 

از دو هفنه قبل از جراحی مصرف دخانیا  را کاهش داده یتا قت تع 

 کنید.

 یک تا دو روز قبل از جراحی غذای سبک و مایعا  مصرف کنید.

 انجام تمرینا  تنفس عمیق را از روز قبل از جراحی شروع کنید.

 ساعت قبل از جراحی ایزی نخورید و نیاشامید)ناشنا باشید( 8از 

روز قبل از جراحی دوش بگیرید و موهای ناحیه جراحی را اصتلا  

 کنید. 

قبل از ورود به بیمارسنان آرایش صور  را پاک کنید. نتاختن هتا 

 کاشت یا لاک زده نباشند.  

شب قبل از جراحی اسنراحت کافی داشنه باشید، در صور  اسنتر  

 شدید با توصیه پزشک آرام بخش مصرف کنید. 

 مراقبت های بعد از عمل: 

زمان و نحوه شروع برنامه غذایی، شروع فعالیت و خروج از تتختت 

 توسط پرسنار و پزشک به شما گفنه خواهد شد.

جوراب واریس بپوشید و در تخت پاها را مرتب تکان دهید، بتعتد از 

اجازه پزشک به کمک همراه مرتب راه بروید تا از لخنه شدن ختون 

 در پاها جلوگیری شود.

 ممکن است سوند ادراری داشنه باشید. 

 

در زمان سرفه و ع سه، یک بالش یا کف دست را روی محتل 

برش جراحی قرار دهید، این اقدام باعث حمایت محل جراحی و 

 کاهش درد می شود. 

در زمان دفع ادرار و مدفوع جهت پیشگیری از فشار به بخیه ها 

 از توالت فرنگی اسنفاده کنید. 

 مدت زمان و نحوه مصرف داروها:

داروهای تجویز شده را طبق دسنور و سر ساعت مصرف کنیتد. 

در صور  فراموش کردن یک نوبت، از دو برابر کتردن آن در 

 وعده بعد بپرهیزید.

 تغذیه:

جهت پیشگیری از یبوست: غذای فیبر دار مانند میوه)ترجیتحتا 

پخنه و غیر خام(، سبزیجا  تازه، نان سبو  دار، آلو خشتک، 

 انجیر و روغن زینون مصرف کنید. 

لیوان مایعا  مثل آب، آبمیوه طبیعی، اتای  8مصرف حداقل 

 کم رنگ، نسکافه و سوپ داشنه باشید. 

حجم غذا را کم و تعداد وعده ها را افزایش دهید. برای بهتبتود 

سریعنر زخم مواد غذایی پر پروتئین مانتنتد: مترگ، گتوشتت،     

تخم مرگ، عدسی، پنیر، مرکبا  و میوه های حاوی وینامین ث 

 مصرف کنید. 

روز بعد از عمل، غذاهای نفاخ مانند میوه ختام، آبتمتیتوه  3تا 

 صنعنی، حبوبا  مصرف نکنید.  



 

 آموزش به بیمار

 جراحیمراقبت های 

 برداشتن رحم 

 )هیسترکتومی( 
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 مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی امید 

 واحد آموزش سلامت

روز بتعتد از عتمتل آمتاده         14تا  11جواب آسیب شناسی معمولا  

می شود، جواب را از آزمایشگاه آسیب شناسی تحویل بگیرید و بته 

 پزشک خود نشان دهید. 

در صور  برداشنه شدن هر دو تخمدان برای پیشگیری و مدیتریتت 

علایم یائسگی)گر گرفنگی و تعریق( با پزشک مشور  کنید. معمولا 

 مصرف کلسیم و در موارد شدید جایگزینی هورمون توصیه می شود. 

خارج کردن رحم تاثیری در کیفیت زندگی و فعالیت جنتستی زنتان 

 ندارد. 

 استحمام و فعالیت :
در روز دوم بعد از عمل می توانید ایسناده دوش بگیرید و بهتنتر 

است بعد از حمام محل زخم را با سشوار کاملا خشک کتنتیتد. 

داشنن پانسمان در منزل طبق نظر پزشک می باشد و غتالتبتا 

روز بعد از ترخیص جهت کشیدن بخیه ها به 11ضروری است، 

 پزشک معالج مراجعه کنید. 

در صور  توصیه پزشک موقع راه رفنن و فعالیت شکتم بتنتد  
 اسنفاده کنید.

 کیلوگرم  بلند نکنید.  4/4در ماه اول وسایل سنگین تر از 
ورزش و پیاده روی سبک ده روز بعد از عمل مشکتلتی نتدارد، 
جهت شروع فعالیت و ورزش های سنگین با پزشک مشتور  

 کنید.  
هفنه یا تا  4از داشنن راب ه ی جنسی و دوش واژینال تا حداقل 

 زمان اجازه پزشک خودداری کنید. 
خونریزی واژینال یا خروج ترشحا  در حد عاد  ماهیتانته یتا  

 لکه بینی تا اند روز بعد از عمل طبیعی است. 

 علایم هشدار دهنده:

درجه، خونریزی یا ترشحا  زیتاد از  38در صور  تب بالای 

محل زخم جراحی، درد شدید شکمی، خونریزی شدید واژینتال، 

قرمزی، تورم و داغی اطتراف   درد، قرمزی و ورم پاها، همچنین

ساننی منر)دو بند انتگتشتت( بته  2برش زخم جراحی بیشنر از 

 پزشک یا تیم درمان اطلاع دهید. 

 پیگیری بعد از ترخیص: 

در زمان ترخیص نوبت مراجعه بعدی توسط پزشک و پرسنار )به 

 درمانگاه یا م ب پزشک( به شما گفنه خواهد شد.

  1141041041تاریخ صدور: 

 1141014041 تاریخ بازنگری:

 1140014041تاریخ  بازنگری بعدی: 

OH-PE-B20-03 :جهت دریافت خدما  آموزشی و پاسخگویی به سوالا  ختود متی توانیتد همته  کد بازنگری
بتا کلینیتک پرستناری آمتوزش  8 -11روزه صبح ها به جز ایام تع یل ساعت 

در ارتباط باشتید.  8511داخلی   451-18130483سلامت شماره تما : 
 خارج از ساعت ذکر شده با بخش بسنری خود تما  بگیرید.

 :   روش های دسترسی به آموزش های مجازی بیمارستان  

 وب سایت بیمارسنان به آدر :                    .1

services/-https://omid.mums.ac.ir/index.php/nursing
salamat-amoozesh 

اسکن بارکدهای پایین با نرم افزار بارکد خوان یا دوربیتن تلفتن همتراه و  .2

 م الب آموزشی بیمارسنان ورود مسنقیم به صفحه

                   

 

 

کد دریافت فیلم های  

 شیآموز

 کد دریافت پمفلت های

 آموزشی 

کد ورود به کانال 

 آموزشی ایتا 
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