
 بسيار مهم ليست  چك �� 

  ديسك كمر جراحي ميكروسكوپي هاي قبل و بعد از  مراقبت

 خليل كملاخ آقاي دكتر دانشگاه شهيد بهشتي تهران توسط استاد   

 

꼡 يك تا دو هفته قبل از جراحي  .١ 

   هفته قبل) ٢سيگار، قليان يا ويپ را قطع كنيد (حداقل. 

  هاي گياهي را با نظر پزشك قطع كنيدكننده خون مانند آسپرين، وارفارين، ايبوپروفن يا مكمل داروهاي رقيق. 

 اگر ديابت داريد، قند خون خود را منظم چك كنيد و با پزشك هماهنگ باشيد. 

  روي ملايم انجام دهيد تا بدن آمادگي بهتري داشته باشدروزانه كمي پياده. 

  ريزي كنيداز همين زمان براي استراحت چند روز بعد از عمل در خانه برنامه. 

 

꼡 سه روز قبل از عمل .٢ 

  هاي لازم (خون، قند، انعقاد و غيره) را انجام دهيدآزمايش. 

  هاي مدارك و عكس MRI  هاي پزشكي را آماده كنيد و گزارش. 

 غذاهاي سبك بخوريد و از خوردن غذاهاي چرب و نفاخ خودداري كنيد. 

 بدن خود را تميز نگه داريد؛ در صورت لزوم دوش بگيريد اما پوست را زخم يا تحريك نكنيد. 

 

꼡 شب قبل از عمل  .٣ 

  ساعت قبل از عمل چيزي نخوريد و نياشاميد ٨از. 

 داروهايي كه پزشك گفته را با كمي آب مصرف كنيد. 

 لاك ناخن، زيورآلات و لنز چشم را خارج كنيد. 



 وسايل ضروري مثل موبايل و مدارك را آماده بگذاريد. 

 

꼡 روز جراحي  .٤ 

  ها و تصويرمدارك، آزمايش MRI را همراه داشته باشيد. 

  هاي مربوط به رضايت و بيهوشي را تكميل كنيددر بيمارستان فرم. 

 تيم جراحي همه مراحل را برايتان توضيح خواهد داد. 

  شويدمانيد و معمولاً همان روز يا فردا ترخيص مي بعد از عمل، چند ساعت در بخش مي. 

 با كمك پرستار كمي راه برويد و مايعات شفاف بنوشيد. 

 

꼡 ساعت اول بعد از عمل  ٢٤ .٥ 

  دقيقه) در چند نوبت انجام دهيد  ١٠تا   ٥هاي خيلي كوتاه (روي پياده. 

 غذاي سبك و مايعات زياد مصرف كنيد تا يبوست نگيريد. 

 پانسمان بايد خشك و تميز بماند؛ در صورت قرمزي، تب يا ترشح با پزشك تماس بگيريد. 

  كيلو بلند نكنيد ٧تا   ٥تر از وسايل سنگين. 

 

꼡 هفته اول بعد از جراحي  .٦ 

   بار از حالت نشسته بلند شويد و كمي راه برويد دقيقه يك   ٢٠هر. 

  دقيقه برسانيد  ٣٠تا   ٢٠روي روزانه را تا  پياده. 

 داروهاي خود را طبق نسخه مصرف كنيد. 

 اگر يبوست داريد، ميوه و سبزيجات و مايعات بيشتري بخوريد. 

  توانيد پانسمان را برداريد و دوش كوتاه بگيريددر صورت اجازه پزشك مي. 



 

꼡 هفته دوم  .٧ 

  مدت)  توانيد به كار سبك (اداري يا نشسته كوتاه در صورتي كه درد كم شده و نياز به مسكن قوي نداريد، مي
 .برگرديد

  هاي كوتاه با احتياط و در صورت توانايي چرخاندن تنه بلامانع استرانندگي. 

  هاي كششي و ايستاده ساده را با نظر پزشك يا فيزيوتراپ آغاز كنيدتمرين. 

 

꼡 هفته سوم تا چهارم .٨ 

  دقيقه افزايش دهيد  ٤٠تا   ٣٠روي را تا  زمان پياده. 

 حركات كششي و تقويتي سبك را زير نظر پزشك انجام دهيد. 

 از نشستن يا ايستادن طولاني پرهيز كنيد. 

 هنگام بلند كردن وسايل، زانوها را خم كنيد و از چرخش ناگهاني كمر بپرهيزيد. 

 

꼡 كارهايي كه بايد انجام دهيد  .٩ 

脥�  رفتن چند بار در روز راه 

脥�  نوشيدن آب زياد 

脥�  دار) داشتن رژيم غذايي پر فيبر (ميوه، سبزي، نان سبوس 

脥�  رعايت حالت درست نشستن و ايستادن 

脥�  هاي سبك و ملايم روزانه انجام تمرين 

 

꼡 كارهايي كه نبايد انجام دهيد  .١٠ 



  بلند كردن اجسام سنگين 

 نشستن طولاني بدون استراحت 

  چرخاندن ناگهاني كمر 

  هاي پرشي يا تماسي انجام ورزش 

  افزايش بهتوجهي به علائم جديد يا درد رو بي 

 

꼡 علائم هشدار (بلافاصله به پزشك اطلاع دهيد) .١١ 

  تب يا ترشح بدبو از محل جراحي 

  اختياري ادرار يا مدفوع بي 

  حسي در ناحيه نشيمنگاهبي 

 رفتن ضعف ناگهاني يا افتادن پا هنگام راه 

  شود اي كه هر روز بيشتر مي درد شديد و تيركشنده 

 

꼡 هاي مهميادآوري .١٢ 

 توانند راه برونداغلب بيماران از روز بعد از عمل مي. 

  هفته ممكن است  ٦تا   ٤ روز و كارهاي سنگين در حدود   ٧تا  ٤بازگشت به كارهاي سبك معمولاً در. 

 نتايج MRI  خوان باشدو وضعيت درد بايد با معاينه عصبي هم. 

   حسي پس از چند هفته كاهش چشمگيري داردموارد، درد پا و بي  ٪٩٠در. 

  كندتر مي رژيم سالم، خواب كافي و آرامش روحي روند بهبودي را سريع. 

 

脥� نكته پاياني: 

رسد. در صورت بروز هر علامت  ليست، احتمال عود ديسك و عوارض بعد از جراحي به حداقل مي با رعايت كامل اين چك 
 .غيرعادي، مستقيماً با كلينيك تماس بگيريد


