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با آرزوی سلامتی برای شما و کودک 

 عزیزتان

 تغذيه

داروهاي ضد درد ممکن است باعث يبوست شوند             

و ( سبزيجات، ميوه ها   )بنابراين بايد غذاهاي پر فيبر        

 .مايعات کافي به کودک  داده شود

داروهاي چرک خشک کن ممکن است باعث ايجاد            

اسهال شوند، در اينصورت مي توانيد از ماست يا دوغ             

 .براي کودک استفاده نماييد

کودک بايد به مدت يک هفته از انجام بازي هاي               

 .سنگين مانند پريدن، دويدن، شنا کردن اجتناب کند

 

در صورت بروز علايم زير به پزشک 

 :مراجعه کنید

 درد شديد 
 خونريزي زياد از محل برش جراحي 
 مشکل در تنفس 
 سردرد خفيف که بعد از چند روز رفع نشود. 

  3..5لرز و يا تب بيشتر از 
  قرمزي، گرمي و يا خروج چرک از محل جراحي 
 تورم يا درد ناحيه بيضه که به مرور بدتر  شود. 
 
 

 دانشگاه علوم پزشکی مشهد

 بیمارستان کودکان دکتر شیخ
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 9//1: تاريخ آخرين بازنگري 

در صورت بروز هرگونه مشکل در مراقبتت از کتودک       
توانيد همه روزه با پرستاران مجرب حتاضتر در     خود، مي

کلينيک خودمراقبتي واقع در درمانتگتاه بتيتمتارستتتان          
دکترشيخ به صورت حضوري يا از طريق تتلتفتن زيتر         

 :مشاوره دريافت فرماييد

 727داخلی  12791279 :تلفن تماس



 

 مادر عزيز

اين پمفلت شامل اطلاعاتی در مورد مراقبت و درماا     

امیدواريم با رعايت  نکاا  ککار     .  از کودک شما است

 .شده در آ  شاهد بهبودي کودکتا  باشیم

 

 چیست؟( فتق)هرني

فتق زماني اتفاق مي افتد که لايه هاي درونتي عضتلته      

شکمي ضعيف شده و اعضاء شکمتي بته ايتن ديتواره           

و يک کيسه بادکنتک متانتنتد        ضعيف شده فشار آورده 

فتق ممکن است ايجاد دردهاي بستيتار     . درست مي کند

شديد کند و با بروز مشکلات جدي ديگر ممکتن استت     

 .کند  نياز به جراحي اورژانس پيدا

و در ناحتيته     کشاله را هرني در ناحيه  در اطفال بروز

شايع مي باشد که به اولي فتق راني و بته دومتي       ناف

   .مي گويند فتق نافي

   تشخیص

 تشخيص فتق معمولا ساده است. 

     فتق کشاله ران به صورت تورم يا برآمدگي در کشالته ران
يا خم شدن ممکن استت      است  که در زمان گريه کودک

بيشتر نمايان مي شود  همچنيتن در زمتان آرام بتودن            
کودک، دراز کشيدن يا با وارد آوردن فشار آهسته ممتکتن   

 .است به عقب برگردد و يا کوچکتر شود

  ممکن  است شديد  اين فتق معمولا همراه با درد است که
 .باشد يا درد خفيفي که در طول روز شدت پيدا  مي کند

 درمان 

            بيشتر فتق هاي گير افتاده را مي توان بته درون حتفتر
شکمي برگردانيد  اين کار بهتر است توسط پزشک و بعد از   
آرام کردن کودک صورت گيرد، در يک کودک مضترترب     
شايد لازم شود بعد از تجويز دارويي خواب آور اين کتار را      

 .انجام  شود

   اگر نتوان فتق را با فشار به درون حفر  شکمي برگردانتيتد 
 .بايد عمل جراحي اورژانس انجام شود

          بهتر است در ساعات اوليه پذيرش کتودک در وضتعتيتت
خوابيده به پشت قرار گيرد به طوريکه سر به سمت پايين و   

 .پاها بالا باشد

 مراقب هاي بعد از عمل

    بعد عمل، محل جراحي با پانسمان         42نياز است
مراقب باشيد که پوشک کودک با         . پوشيده باشد 

 .ناحيه عمل تماس نداشته باشد

           شروع رژيم بعد از عمل طبق دستور پزشک از يک
 .ساعت بعد متغيير است 42تا 

           در آغوش گرفتن کودک پس از جراحي طوري که
 .ناحيه عمل تحت فشار نباشد، مانعي ندارد

             در صورتي که کودک درد داشته باشد مي توان از
استفاده ( شياف استامينوفن )داروهاي تجويز شده      

 . نمود

              در بيماران پسر بعد از عمل ناحيه بيضه ها کمي
 .متورم مي شود که طبيعي است

 01-7             روز بعد از عمل براي مشاهده بخيه ها به
 . درمانگاه مراجعه کنيد

              بعد از کشيدن بخيه ها مي توانيد محل زخم را با
آب و صابون ملايم غير التهابي شستشو  دهيد و            

 . به آرامي خشک کنيد

           اگر داروي چرک خشک کن براي کودک تجويز
شده است، دارو را به طور منظم و کامل به کودک            

 .بدهيد
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