
 آپاندیسیت 

  10  ك انگشت مانند با طولی در حدود چيك زائده كو   سآپاندي

 .سانتی متی می باشد كه در درون شکم انسان قرار دارد

از آنجا كه اين  .اين زائده بطور پيوسته از غذا پر و تخليه می شود 

ك ميباشد لذا  کوچ  زائده بطور كامل تخليه نميشود و قطر آن

 .انسداد استمستعد عفونت و 

ين ع سآپانديسيت به معتی التهاب آپاندي  التهاب   تل بوده و شايعتی

 باشد.   حاد در قسمت تحتانی راست شکم می

ين علت جراحی اورژانسی شکم میشاي  هاين عارض  .باشدعتی

نتيجه    د در، فشار داخل زائده را افزايش ميده  فرآيند التهاب و تورم

ونده در  ند  چ مدت  م بهشک  قسمت بالای يك درد عمومی و پيشر

و راست شکم   يشود،اين درد بعدا در قسمت تحتانی ساعت ايجاد م

 .ک ميشودچر ملتهب پر از   س گاهی اوقات آپاندي.جمع ميشود

 

 : یتس یآپاند میعل 

  درد: 

وع شده و ب  آپانديسيت از نواحی درد  ناحيه   سمت هاطراف ناف شر

ی شکم شما حركت می   حركت كردن تشديد می وبا  د كن  راست و پايي 

كم    كم  ده و ساعت زياد ش 18تا  12آپانديسيت در طول  درد   .  شود

ی نشانه است شديد می   .شود و معمولا اولي 

تب خفیف یا  کاهش اشتها ، استفراغ ، اسهال ، سایر علئم : 

 .نفخ شکمبدون تب ، 

شود نبايد   می  مار تب،تهوع يا درد شکچبيمار د  وقتی  مهم:  نکته

ی   .يا مسکن بخورد  ملي 

عارضه ی اصلی آپاندیسیت سوراخ شدن آن است که   عوارض: 

    معمولا در صورت تاخت  در مراجعه اتفاق می افتد. 

 چگونه است ؟  ی مار ی ب صیتشخ 

 توسط پزشك   انجام معاينه باليتی  با  •

 و ادرار خون   شانجام آزماي •

 شکم  و سونوگرافی  انجام راديوگرافی  •

 :درمان

  جراح به وسيله س است كه آپاندي غالبا جراحی یبيمار  درمان 

ی .شود  برداشته می   یرا برا  گونه مشکلی  اين زائده ملتهب هيچ برداشيی

و   بوده اک ماندن آن در شکم بسيار خطرن   كند، ولی  نم  ايجاد شما 

 توسط جراح برداشته می
ً
 شود.  معمولا

 عمومی یا نی حسی نخاعی با یک برش  
این عمل از طریق بیهوشر

 کوچک شکم و یا با کمک لاپاروسکونی انجام میشود. 

بيوتيك   آنتی  و  نمسک ی از عمل و به هوش آمدن به شما داروها  سپ

 . شد  طبق دستور پزشك معالج داده خواهد 

ی می عمل شما بعد از  یاز عوامل موثر در تشي    ع بهبود  کیی   راه رفيی

 .دهيد امباشد كه بايد مرتبا آنرا انج

 : قبل از عمل ی ها مراقبت

  خاصی  یهستيد يا دارو   خاصی  ینانچه مبتلا به بيمار چ •

 .كنيد پزشك و پرستار را مطلع كنيد  می  مصرف

 

ی   • به محض احتمال آپاندیسیت از خوردن و آشامیدن پرهت 

 . کنید و شی    ع به پزشک مراجعه کنید 

 

موهای ناحیه عمل قبل از جراحی لازم است تراشیده   •

 شود. 

   یبرا  •
 

  و احتمال عفونت لازم است استحمام كاهش آلودگ

 .كنيد

ی به اتاق عمل اج •   ،زيورآلات،دندانیفلز سام قبل از رفيی

ی مصنوعی  و ... را خارج كنيد ، لتی

 لاک ناخنها و آرایش خود را پاک کنید.  •

ی به اتاق عمل ادرار خود را تخليه كنيد •  .قبل از رفيی

گان يا    کلیه لباسهای زیر و جوراب های خود را دربیاورید  •

  شود  می  ا دادهلباس مخصوص اتاق عمل در بخش به شم

 آن را بپوشید.  

 

 آموزش های لازم پس از عمل : 

ی نخورید     اتاق عملبعد  ی که به بخش منتقل شدید از راه دهان چت 

وع کنید.   سپس با دستور پزشک میتوانید مصرف مایعات را شر

برای شما آغاز می  در صورت تحمل مایعات کم کم سایر مواد غذانی 

 گردد. 

شفه و ورزش پاها به شما داده  آموزشهانی که درباره تنفس عمیق  

ن و  عفونت ریه ها و روی هم خوابیدن آ  شده بعد عمل انجام تا از 

ی شود.   ایجاد لخته ی خون در پاها جلوگت 

وقتی به شما اجازه داده شد بستی را ترک کنید ابتدا مدنی بر لبه ی  

تخت خود  ،صورنی که شگیجه نداشتید با کمک تخت نشسته، در 

 را ترک کنید. 



ی شفه ، عطسه و سکسکه کردن با دست یا بالش   محل عمل را حي 

ی   ثابت نگه دارید تا از ایجاد فشار و درد در ناحیه ی عمل جلوگت 

 شود. 

آپاندیس خارج شده جهت بررش به آزمایشگاه پاتولوژی ارسال  

 میشود. 

    : یصلازم در زمان ترخ  یها  هیتوص 

عمل برداشته میشود و  معمولا قبل از ترخیص پانسمان ناحیه ی  

نياز    عمل ناحيه س  از اين پ از روز بعد از عمل حمام كنيد.  میتوانید 

 .شما دستور داده باشد معالج  كبه پانسمان ندارد مگر اينکه پزش

در صورنی که برای شما درن گذاشته شده یا زخم شما باز است از  

ی پانسمان و استحمام سوال کنی  د. پزشک خود در مورد زمان برداشيی

ی روزهای   بعد از عمل ) طبق نظر   10الی  7برای کشیدن بخیه ها بي 

 پزشک جراح(مراجعه کنید. 

(  هفته 6به مدت    در لاپاروسکونی
  ی از انجام كارها  ) مدت زمان کمتی

ی   .  نمائيد   یودار خ ،تمرینات ورزشر خشن و یبوستسنگي 

روزمره   و  طبيعی یميتوانيد به فعاليتها هفته   3الی 1از مدت   سپ

  3هفته و کارهای سخت حداکتر   1) کارهای اداریخود ادامه دهيد

 هفته( 

كه    یيا موارد  و دباز شده باش یكه شکم نوع ديگر   ی البته در موارد 

وع فعاليت كم كلا    تعويق خواهد افتاد ولی  به  زخم باز باشد زمان شر

  تواند با   زياد نيست و بيمار می اين جراحی در  محدوديت حركت بيمار 

ی به  از مدنی  س به كار روزانه خود باز گردد و پ  كسیر شکم بند    شکم  نت 

 . بند احتياج نخواهد بود 

  یداروها .مراجعه نماييد زشكپ ه ب ذکر شده   تاري    خ طبقحتما   

ل طب ت ی دستور داده   یها   ساعت قجويز شده توسط پزشك را در متی

 شده بطور دقيق مصرف نمائيد.  

تا حد    بايد   باشد ولی  می از ترخيص معمولی س شما پ  رژيم غذانی 

کم چرب ،تخم    ماست،گوشت  ،ند شت  ن ا م  امکان از مواد پروتئيتی 

ی  یاو كه ح  ميوه جانی   ،مرغ  . باشد  می  یبيشتی  ث  ويتامي 

  یا و از خوردن غذاه استفاده 

ی  خود،تربچه،خیار،نوشابه گازدار... کلم،لوبیا،ن)ذرت،نفاخ پرهت 

 .نمائيد

  ی ادرار  احتباس ار چآپانديسيت، فرد ممکن است د از جراحی بعد 

 .شودیمشکل حل م  موقت داژ شود كه با كيسه آب گرم و يا سون

 لازم است نتیجه پاتولوژی خود را  به رویت پزشک برسانید.  

و فرد بايد   داشتد شود عود نخواه  می كه جراحی  زمانی   آپانديسيت

  و يا جديد بعد از جراحی همراه  یها در صورت بروز درد    که  بداند 

 . سازد   بيمار مطرح می ی را برا  یديگر   صخي ، تش   سآپاندي

تورم    عمل،  ، درد شديد محل،لرز تب )در صورت بروز علائم عفونت 

،خروج ترشحات چرگ از محل برش  محل زخم ی و قرمز ،گرمی 

،سفتی شکم،یبوست،نفخ شکمجراحی   بلافاصله به  ( ،نی اشتهانی

 مراجعه كنيد.   بيمارستان
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