
 آشنايي با آمادگي هاي قبل از عمل

 منابع :

ترجمه دکتتتر قتارووت  و  2222کتاب قلب و عروق هاريسون  - 
 همکاران

دکتتتر  -ترجمه دکتر قاروو  2222کتاب قلب و عروق سيسيل  -

 قوام

تترجتمته دکتتتر  2222کتاب بروور و سودارث  قلب و عروق  -

 معصومه ذاکری مقدم و همکاران

  به ياد داشته باشيد عمل جراح  قلب بستيتار بت ر  و

حساس م  باشد و بهبودی شما بستگ  به همکاری شتمتا 
 توصیف مانیتورينگ: 

 شود �های پوست  بر روی قفسه سينه شما وصب م �برچسب

شتود  رتربتان �هاي  که به آوها متصل م �و از طريق کابل

کند. پرستاران و پ شک آی ست  يتو �قلب شما را ثبت م 

 ومايد.�مرتباً آن را تحت وظر گرفته و ثبت م 

  لوله های متعددی به شما متصل است که ممتکتا استت

حرکت شما را محدود ومايد. اما وگران وباشيد چتون ايتا 

 اتصالات موقت  هستند و به زودی خارج م  شوود.

  جهت بررس  مي ان دفع ادرار  سوود ادراری در حيا عمتل

 شود. گذاشته م 

  برای چند ساعت اول بعد از عمل لوله ای داخل دهان شمتا

شود که از طريق آن دستگاه تهويه تنفس  بته  گذاشته م 

دهد. پس از اطمينان از اينکه شما به راحتت   شما وفس م 

تواويد تنفس کنيد  لوله تنفتست   و بدون کمک دستگاه م 

توسط پ شک و يا پرستاران بخش آی ست  يتو ختارج 

 شود. م 

  در چند ساعت اول بعد از به هوش آمدن  ختوردن متواد

غذاي  حت  مايعات ممنوع است و شتمتا سترم درمتاوت  

 شويد. م 

 هتای  سرفه و تنفس های عميق جهت پيشگيری از عفووتت

 باشد.  تنفس  لازم م 

  کمربند محافظ قفسه سينه شما حتما بايست  بسته باشد و

 هنگام برخاستا از تخت از وردبان استفاده کنيد.

  .حيا سرفه و تنفس عميق وگران بخيه ها و اتصالات وباشيتد

 با وجود جليقه محافظ و احتياط خطری وجود ودارد.

 ويژه: بیماران
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بررسي هاي پاراکلنیکي قبل از عمل شامل چه   

 مواردي مي باشد؟

 * راديوگراف  قفسه سينه

 * گرفتا ووار قلب

 * اکوکارديوگراف 

های گردن يا کاروتيد جهت اطمينان از بتاز  * سوووگراف  ر 

 سال و بيماران ديابت  02بودن ر  ها در بيماران بالای 

* اوجام آزمايشات خون قبل از عمل و رزرو خون جهت عتمتل 

 جراح 

 

 

 

 

 

ممکا است طبق صلاحديد پ شک معالت  عتمتل :  مهمنکته 

 شما يک يا دو روز به تعويق بيفتد.

آمادگي هاي لازم شب قبل از عمل شامل چهه  

 مواردي مي شود؟

شب قبل از عمل بايد دوش بگيريد و بدن خود را  با محلتول  -

بتاديا يا صابون آوت  باکتريال ردعفوو  کنيد و موهای بتدن 

 خود را اصلاح کنيد.

شود و در  مشاوره بيهوش  توسط متخصص بيهوش  اوجام م  -

صورت وياز داروهای لازم جهت کاهش استرس شما در شتب 

 شود. قبل از عمل تجوي  م 

شب  22توصيه م  شود شام سبک مصرف کنيد و از ساعت   -

 از مصرف هرگووه غذا و مايعات بپرهي يد.

در زمان تعييا شده جهت عمل   طبق هماهنگ  از بخش با  -

پوشيدن لباس يکبار مصرف )لباس قبل از عمل( با ويلچتر بته 

شويد. درصتورتت   همراه يک پرستتار به اتاق عمتل منتقل م 

که دودان مصنوع  و يا زيور آلات داريد به همراه خود تحويتل 

دهيد.                                                                                                                        

مدت  زمان عمل شما بسته به ووع عمل و پ شک جراح شما   -

ساعت متغير م  باشد. بعد از عمل جراح  و اتتمتام  4تا  2از 

عمل شما مستقيما از اتاق عمل به بخش ديگری بته وتام آی 

 شويد. ( منتقل م ICUس  يو )

 مددجوي گرامي:

اطلاعالااب بلا   این مطالب به منظور آشنایی  شما با  

مراقبت های لازم تهیه ش ه است. امی  اسلات پذیرش   

با مطالعه آن قادر باشی  د ره درمان خود را به خلاوبلای 

 م یریت نمایی .

 اطلاعاتي که بايد در بدو پذيرش بدانید:  

 * تمام  مدارک و سوابق قبل  خود را به همراه داشته باشيد.

 * موهای روی سينه  شکم  دست و پاهايتان را اصلاح کنيد.

* داروهاي  ماوند پلاويکس  اسويکس  وارفاريا و آسپريا را با 

ساعت قبل  از عمتل قتطتع  22هماهنگ  پ شک معال  خود 

 کنيد.

 * مابق  داروهای قبل  خود را تا صبح روز عمل ادامه دهيد.

* توصيه م  شود با توجه به داشتا دريچه قلب  قبل از عمتل 

حتماً توسط دوداوپ شک خود وي يت شويد و تايتيتد داشتتته 

 باشيد.

 * هيچ گووه زيور آلات  با خود به همراه وداشته باشيد.

 * روز قبل از عمل  جهت بستری مراجعه وماييد.

* آزمايشات در خواست  و رزرو خون طبق دستور پ شتک در 

 شود.  روز بستری در بيمارستان اوجام م 

* شرح حال و تاريخچه بيماری های شما توسط پ شک معالت  

اخد و در پرووده ثبت م  شود. دقت فرماييد وجود هترگتووته 

حساسيت غذاي  يا داروي  را در روز بستری به پ شتک ختود 

 اعلام فرماييد. 


