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 برای شما که زیر عمل جراحی قلب

 قرار خواهید گرفت
 شاوندانیاطلاعات برای بیماران و خو

 

 قلب

 

 

 

 

 

 

 

 کلینیک جراحی توراکس

 ی گوتنبرگبیمارستان دانشگاهی سالگرنسکا، منطقه
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 گوییمبه شما خوش آمد می

گوییم. به کلینیک توراکس در د میی اطلاعاتی، به شما و خویشاوندانتان خوش آمی این جزوهبا عرضه

خوش آمدید. هدف این جزوه دادن اطلاعات در این باره  گوتنبرگ بیمارستان دانشگاهی سالگرنسکا در

 دهد.است که در نزد ما در ارتباط با عمل جراحی قلب شما چه اتفاقاتی روی می

 

 تصویر

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ی عادی است. ما کار روزانه ی کنیم یکعمل جراحی برای ما که در کلینیک توراکس خدمت م

عمل جراحی قلب انجام می دهیم. ما درک می کنیم که شما ممکن است  ۱۱۰۰بطور متوسط هر سال 

در برابر آنچه که برایتان ناشناخته است احساس عدم اطمینان می کنید و از این رو ما، کارکنان اینجا، 

منیت بکنید و نیز احساس کنید که اطلاعات کافی به تمام تلاش خود را خواهیم کرد که شما احساس ا

های ای با مراقبتی حرفهمعالجه هدف ما ترکیب و از شما به خوبی پذیرایی شده است. شما داده شده

.مطلوب است   

!خوش آمدید  
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 قلب سالم

ی و نیمهای به دی دیوارهقلب بوسیله ای پشت جناغ قرار دارد.است که در کیسه توخالی ایعضلهقلب 

شوند. ی خود به یک دهلیز و یک بطن تقسیم میشود که آنها نیز هرکدام به نوبه راست و چپ تقسیم می

ی پولمونر و برای اینکه خون در یک جهت حرکت کند، قلب مجهز به چهار دریچه است: دریچه

 چپ.سمت ی مهی آئورت در نیی میترال و دریچهی سمت راست و دریچهلتی در نیمهی سهدریچه

ها تلمبه می شود که در آنجا ی دست راست می ریزد و از آنجا به ریهخونی که از بدن می آید در نیمه

گردد و از آنجا خون پراکسیژن ازطریق ی دست چپ قلب بر میگیرد و سپس به نیمهاکسیژن تازه می

ی دست راست قلب جمع می شود نیمهشود. پس از آن خون دوباره در آئورت به دیگر نقاط بدن تلمبه می

 و گردش آن ادامه می یابد.

 

 

 آئورت

 سرخرگ کرونری چپ    تصویر 

 
 ی قدامی شاخه

 

 ی چرخشیشاخه

 

 

 سرخرگ کرونری راست

 

 

هایی که خون قلب را تامین تا بتواند کار کند. رگ است ژنیپراکسخون  مندنیاز که ای استقلب عضله

های آن ها ازآئورت منشعب می شوند و شاخهخرگ( کرونری نام دارند. این شریانشریان )سر کنند،می

 در قلب پخش شده اند.
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 قلب بیمار

 بیماری سرخرگ کرونری

آرترواسکلروز یا تصلب در شریان کرونری باعث تنگی فزاینده آن و در نتیجه نرسیدن مقدار کافی 

مکن است بصورت درد سینه احساس شود که خون پراکسیژن به قلب می شود. این کمبود اکسیژن م

اگر یک شریان کرونری کاملا بسته شود و خون نتواند جریان  خوانده می شود. قلبی یا  آنژین صدری

 میرد و به انفارکتوس قلبی می انجامد.ی قلب مییابد، بخشی از عضله

ش خطر ابتلای به تصلب شریان و آنژین صدری وضعیتی عادی است و عوامل گوناگونی باعث افزای

آن می شود، برای نمونه، عوامل ارثی، فشارخون زیاد، مصرف دخانیات، افزایش چربی های خون، 

 دیابت، استرس و چاقی.

 (یپس، ای سی بی یا سی ای بی جعمل جراحی شریان کرونری )بای
کنند د میی رگی جدید از کنار محل تنگ شریان، ردر عمل جراحی شریان کرونری، خون را به وسیله

و کرد ی سینه شریانی به نام لیما وجود دارد که می توان از کارکرد آن صرفنظر . در داخل قفسه

های بیشتری مورد نیاز باشد، ممکن است بنابراین می توان در این مورد از آن استفاده کرد. اگر رگ

. یک سر رگ رابه آئورت و بدون اینکه ناراحتی جدی به وجود آید، از رگهای پا یا ساعد استفاده شود

 سر دیگر را دور از محل تنگ شریان به آن وصل می کنند. 

 

 

دهد. سه رگ جدید در آن دیده می شوند که دور پس نشان میاین تصویر قلبی را پس از انجام عمل بای

 اند.دهشاز محل تنگ شریان کرونری به آن وصل 
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 بیماری دریچه های قلب

هایی هستند که های سالم دارای لترکردی مانند سوپاپ یکطرفه دارند. دریچهی قلب کاچهار دریچه

ای قلب باز و بسته می شوند. دریچه های قلب ممکن است بصورت مادرزادی هماهنگ با حرکت تلمبه

 نقص داشته باشند یا بعدها آسیب ببینند.

-می شادند و خون به عقب بر، یا دریچه ها گبشوندنوع بیماری  های قلب ممکن است دچار دودریچه

ار تنگی هستند که باعث دشواری گذر خون می شود. در هر دو صورت، قلب باید شدیدتر چگردد و یا د

در درازمدت  کهعمل کند تا بتواند خون بدن را تامین کند. این امر باعث می شود که قلب بزرگتر شود 

های قلب، تنگی نفس، خستگی، آنژین قلبی یچهبه نارسایی قلبی منجر می شود. علائم معمولی بیماری در

جمع شدن مایعات در بدن است که می تواند ایجاد ورم در پاها بکند. گاهی سرگیجه و شاید حتی  و

 دهد. میبیهوشی نیز روی 

 

 های قلبعمل جراحی دریچه

کنید گیرد. شما با او مشورت می ورت میصانتخاب دریچه همیشه در مشورت با یک جراح توراکس 

 که انتخاب کدام دریچه می تواند با توجه به وضعیت زندگی شما بهترین انتخاب باشد.

ی آسیب دیده را ترمیم می کنند صورت انجام گیرد. یا دریچه قلب می تواند به دو یدریچهعمل جراحی 

نوع عی به تعویض آن اقدام می کنند. دو وی مصن) جراحی پلاستیک( یا با استفاده از یک دریچه

ی مصنوعی سخت ساخته می ی مکانیکی که از یک مادهی قلب مصنوعی وجود دارد: دریچهدریچه

 ی بیولوژیک که از یک بافت مخصوص گرفته شده از گوساله یا خوک ساخته می شود.شود و دریچه

 است که Waran™ ی مکانیکی هرگز فرسوده نمی شود، اما نیازمند استفاده از داروی واران،دریچه

 ی خون است. یک داروی رقیق کننده

تر که یک داروی ملایم -را لازم دارد  Trombylهای ترومبیل دریچه بیولوژیک تنها استفاده از قرص

 اما با گذشت زمان فرسوده می شود. -ی خون است رقیق کننده
 

 

 

 

 

 

  

را می بینیم که  ژیکی قلب. سمت چپ، پروتز بیولوهایی از معمولی ترین پروتزهای دریچهنمونه

 شود.راست، یک پروتز مکانیکی دیده می سمتدر  ی قلب گوساله ساخته می شود.های آن از کیسهلت
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 خطرات جراحی قلب

بارت از عترین عوارض ها خطراتی وجود دارد. معمولیی جراحیدر جراحی قلب نیز مانند همه

عفونت های برش های جراحی،  -که عمل جراحی جدیدی را لازم می دارد - نریزی استوخ

الریه( و سکته مغزی )استروک( است. فوت بیمار در رابطه با عمل های دیگر ) برای نمونه ذاتعفونت

 برنامه ریزی شده، نادر است اما پیش می آید. قلبهای جراحی 

نوع خطر وابسته به نوع عمل جراحی و وضعیت بیمار است. شما این فرصت را خواهید داشت که  

 پیش از عمل جراحی با پزشک جراح گفتگو کنید. ی این موضوع ،درباره

 
 

گذاردی عمل جراجی تاثیر می دخانیات بر نتیجه   
گذارد. مصرف دخانیات در رابطه با عمل ی عمل جراجی شما تاثیر میعوامل بسیاری بر نتیجه

 .شودعوارضی جدی  باعثجراحی عاملی منفی است که ممکن است 
:گاه دخانیات بیشتر از اشخاص دیگر مبتلا به عوارضی مانند عوارض زیر می شوندمصرف کنند  

 بهبود دیرتر یا بدتر زخم. •

 عفونت •

 لخته شدن خون •

 بهبود دیرتر یا بهبود نیافتن شکست استخوان •

 لبی و ریویقعوارض  •

هشت ما می خواهیم که شما برای کاهش این عوارض شش تا هشت هفته پیش از عمل جراحی و شش تا 

 هفته پس از عمل جراحی، از مصرف دخانیات خودداری کنید.
 در رابطه با عمل جراحی مصرف دخانیات را قطع کنید

ی عمل جراحی خطر عوارض را کاهش و امکان بهبود شما از طریق قطع مصرف دخانیات در آستانه
ه با یک عمل زخم را افزایش می دهید. این امر در مواردی هم که مصرف دخانیات را در رابط

 جراحی اورژانس قطع کنید، صادق است.

تاثیرات مصرف اسنوس در مقایسه با تاثیرات مصرف دخانیات کمتر مورد پژوهش قرار گرفته است. 
. این موضوع استاما این پژوهش ها به هرحال برای اینکه قطع مصرف آن توصیه شود کافی 

ی گذارد که به نوبهبر گردش خون تاثیر می هاشناخته شده است که نیکوتین از طریق انقباض رگ
خود بهبود زخم را دشوارتر می کند. مقدار نیکوتین در اسنوس بیشتر از سیگار است. به این دلیل ما 

  توصیه می کنیم که از مصرف هرنوع تنباکو در رابطه با عمل جراحی خودداری شود.

 رمانی خودتان تماس بگیرید.اگر خواستار ترک اعتیاد به دخانیات هستید، با مرکز د

 

ی تندرستی است و محیطی تماما بدون برندهبیمارستان دانشگاهی سالگرنسکا یک بیمارستان پیش

 .دخانیات است
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 ی درمانیزنجیره

 های جراحیکنندههماهنگ

کنفرانس در های توراکس گرفته می شود. حاضران ی عمل جراحی در کنفرانستصمیم در باره
ی امور جراحی و متخصص فیزیولوژی از کاردیولوگ، جراح توراکس، هماهنگ کننده عبارت

هستند. از طریق نامه به شما ابلاغ می شود که نامتان در یک فهرست انتظار برای عمل جراحی وارد 
شده است. احضارنامه حدود دو هفته پیس از تاریخ عمل جراحی به شما فرستاده می شود. در این 

های پیش از عمل جراحی، پرسشنامه ای که باید پر شود، اطلاعاتی در مورد آماده سازیاحضارنامه 
ی آمده است. شما باید حاطلاعات مربوط به بخش و نیز شماره تلفن های هماهنگ کنندگان امور جرا

کنندگان امور جراحی، برای پاسخ به ی تلفن زمان عمل جراحی را تایید کنید. هماهنگبوسیله
 ی شما پیش از عمل جراحی، در دسترس خواهند بود. هاپرسش

 ۱۰بین ساعت  63 11 342-031ی شماره تلفن کنندگان امور جراحی بوسیلهشما می توانید با هماهنگ
 تماس بگیرید. ۱۲تا 

 

 ی امور بیمارانکنندههماهنگ

زیر عمل جراحی ای درازمدت از مراقبت بیمارانی دارد که ما در اینجا پرستاری داریم که تجربه

اند واو به عنوان مسئول هماهنگی امور بیماران کار می کند که هدف ی سینه( قرار داشتهتوراکس )قفسه

 ی گوتنبرگ زندگی می کنید.ی نخست کمک به کسانی مانند شماست که در منطقهآن در درجه

در طول زمان مراقبت از  د و پس از آن،نی عمل جراحی تعیین شده ملاقات می کاو با شما در آستانه 

 انجام وظیفه خواهد کرد. مرخصی تانشما، در اینجا خواهد بود و نیز به عنوان رابط شما پس از 

ی امور بیماران در همکاری با دیگر کارکنان درمانی انجام وظیفه می کند و برای زمان دهننکهماهنگ 

ی اقدامات احتمالی جهت کمک به شما که مراقبت از شما در اینجا ، برای مرخصی شما در آینده و برا

 ممکن است پس از مرخصی نیازمند آنها در منزل باشید، برنامه ریزی می کند.

 تلفن بکنید. 33 98 343-031ی امور بیماران می توانید به شماره برای تماس با هماهنگ کننده
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  آماده سازی ها پیش از ثبت نام
ید مصرف برخی از داروها را که حاوی آستیل سالیسیلیک اسید عمل جراحی شما با زیک هفته پیش ا

ی آن هستند، مانند تریو، تریوکومپ، دیکلوفناک، پروناکسن، اورودیس، ایپرن و آلگانکس یا از خانواده
ما باید از یک هفته پیش از عمل جراحی از مصرف هرنوع داروی طبیعی شقطع کنید. همچنین، ، 

 .خودداری کنید

را قطع کنید. مقدار قند خونتان را به دقت کنترل مِتفورمین  از عمل ، شما باید مصرف دو روز پیش
 .کنید و اگر لازم بود با درمانگاه دیابت خودتان تماس بگیرید

 :عمل جراحی مصرف آنها متوقف شود کنید، باید پیش ازاگر یکی از داروهای زیر را مصرف می

• Eliquis ......... ۲ روز 
• Pradaxa ....... ۲روز   
• Xarelto.......... ۲ روز 
• Brilique......... ۳ روز 
• Plavix/Clopidogrel/Grepid/Cloriocard............ ۵ روز 
• Waran   ۸ممیز  ۱میزان مطلوب باید کمتر از (INR )  باشد. با درمانگاهAK  )درمانگاه انعقاد خون( 

 عمل جراحی تماس بگیرید. برایروز پیش از تاریخ تعیین شده  ۵خودتان ، حداقل 
• ®Trombyl .را می توانید تا روز عمل جراحی داشته باشید 

 

بویژه حایز اهمیت است که هرچه  های قلب قرار خواهید گرفتبرای شما که تحت عمل جراحی دریچه

مهم است که توجه شود که عفونتی  ها به دندانپزشک خود مراجعه کنید.زودتر برای کنترل دندان

 های قلب سرایت کند، وجود ندارد.دهان که بعدها بتواند به دریچه مخفی در

ها به هایی وارد سیستم گردش خون شود و این باکتریاز عفونت در دهان ممکن است باکتری

ها( ها و دیگر بافتها، لثههای قلب آسیب برساند. از این رو مهم است که تمام دهان )دنداندریچه

ای راهنمایی و دستورالعمل های مربوط به رسیدن به این هدف می توانید به تر باشد. برهرچه سالم

متخصص بهداشت دندان یا دندانپزشک مراجعه کنید. کارکنان دندانپزشکی همچنین می توانند عفونت 

پزشکی هرچه زودتر انجام نهای گوناگون را معالجه کنند و از بین ببرند. مطلوب است که کنترل دندا

غشاء دهان ترجیحا باید پیش از عمل جراحی نشان از بهبود داشته باشد.  این امر در  گیرد چرا که

 مورد افرادی نیز که پروتز دندان دارند، صادق است.
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ها مقاوم در مقایسه با سوئد بیشتر است. اگر شما در خارج در برخی از کشورها وجود باکتری

یا به  یمارستان یا درمانگاه قرار داشتهماه گذشته مورد مراقبت در ب ۱۲از سوئد در طول 

و  MRSA ،VREاید، باید شما کشت باکتری های موسوم به داندانپزشک مراجعه کرده

ESBL تماس بگیرید.  برداریی خودتان ، برای نمونه به عمل آید. با کلینیک معرفی کننده

ر جراحی ما تماس ی اموبا هماهنگ کننده 63 11 342-031 همچنین بوسیله ی تلفن شماره 

 بگیرید

 

های دوش گرفتن که ارائه می شود، بامداد و شب روز مهم است که شما در منزل مطابق دستورالعمل

را می توانید از داروخانه بخرید.  Descutan™ جراحی دوش بگیرید. اسفنج شستشویقبل از عمل 

 ی حاوی دو اسفنج و یک شامپو کافی است.یک بسته

 

های تمیز بپوشید. فراموش نکنید که ملافه و روبالشی و غیره تمیز وش گرفتن لباسپس از هر نوبت د

 به کار ببرید.

 نام ثبت روز

گاهی بیمارانی مراجعه می کنند که باید بصورت اورژانس جراحی شوند. ما غالبا می توانیم این کار 

هم ممکن است که به این علت لازم های تعیین شده انجام دهیم، اما این را بدون ایجاد اختلال در برنامه

 ای عقب بیفتدریزی شدهبرنامه جراحیود که عمل ش

 

 .کشد می طول روز م تما نام ثبت که کنید حساب اینطور
 . بیاورید همراهتان خویشاوندی توانید می البته بخواهید اگر
 به آیید می منزلتان اگراز. رسد می بیماران اطلاع به ما های کنندههماهنگ توسط جراحی عمل وقت

 انتظار در و بستری دیگری بیمارستان در اگر. شوید می خوانده فرا توراکس جراحی از پیش بخش

 و پرستار بیهوشی، متخصص پزشک جراح، نام، ثبت روز در. آیید می درمانی بخش به مستقیما باشید،
. داد خواهند شما به را حیجرا عمل از پیش لازم اطلاعات که کرد خواهید ملاقات را فیزیوتراپیست

 .آید می عمل به تکمیلی احتمالی هایمعاینه و شودمی برداری نمونه شما از همچنین

 

 تماس بگیرید. 66 94 342-031ی ی تلفن، شمارهی ما می توانید بوسیلهحبا بخش پیش از جرا
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ی برای خواندن، کمی . بنابراین خوب است که چیزبمانیدار ظدر این روز ممکن است زمانی در انت

شوند، در میوه و خوردنی دیگر با خود بیاورید. ناهار برای بیمارانی که پیش از ظهر نام نویسی می

 شود.دقیقه سرو می ۳۰و  ۱۶و نیم و شام در هر یک از بخش ها ساعت  ۱۱ساعت 

 ها، سالن غذاخوری و کافه در دسترس است.برای خویشاوندان بیمار

 دارویی وجود ندارد. یحپیش از جرا با خود بیاورید. در بخشداروهایتان را 

شما پیش از بستری شدن باید به وضعیت خود درمنزلتان توجه داشته باشید و ترتیبی بدهید که کسی در 

یا چیزهای سنگین را بلند کند. به هرحال باید  و آنجا باشد که برای نمونه بتواند خریدها را انجام دهد

دن ترتیب این کارها را بدهید چرا که در این بخش زمان مراقبت کوتاه و معمولا پیش از بستری ش

 کمتر از یک هفته پس از عمل جراجی است.

 

 کرد توجه آنها به شدن بستری از پیش باید که مسائلی

 اید، آن را با خود بیاورید.اگر فهرست دارو از داروخانه گرفته •

ی داروها دسترسی ندارد. بنابراین و بخش ما به همه برخی از داروها داروهای معمولی نیستند •

بندی های اصلی با خواهیم که شما برای مصرف یک هفته داروهای خود را در بستهما می

 خود بیاورید.

نید، آن را با خود ک) ماسک تنفسی ضد قطع تنفس( استفاده می  CPAP/BiPAPاگر از  •

 بیاورید.

 دار همراه داشته باشید. در موقع نام نویسی سند شناسایی عکس •

 و کیف وسایل بهداشتی را همراه بیاورید. مانند دم پاییترین چیزها ضروریتنها  •

های ت و نرم با خود بیاورند. شما در زمان مراقبت از لباسحزنان ترجیحا باید سینه بند را

 کنید.می بیمارستان استفاده

 اورید.در اینجا رولاتور در دسترس است، مال خودتان را نی •

 آرایشی در کیف و بهداشتیلوازم  •

ممکن است ایجاد آلرژی بکنند و بنابراین  کرم مرطوب کننده ومانند عطر  چیزهای معطر تند •
 باید از آنها اجتناب کرد.

را باید  هاهای گرانقیمت بهتر است در منزل باشند، پیرسینگجواهرات، پول نقد و لباس •
 .نیستتعلق به شما درآورید، بیمارستان مسئول اشیاء م

 زمان گاهی طولانی است. چیزی برای خواندن با خود بیاورید. •

 مجاز است. ۲۱تا  ۹تلفن موبایل میان ساعت  •
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 شب پیش از عمل جراحی 
کنند به منزل خود می روند و زندگی می گوتنبرگی کسانی که در منطقه ،پس از حضور در نام نویسی

اطلاع داده خواهد شد که چه زمانی به بخش درمانی بیائید و زیر  گذرانند. به شماشب را در خانه می

 عمل جراحی قرار گیرید.

ی خود بخوابید اگر زمان عمل جراحی شما صبح زود است و این امکان را ندارید که شب قبل در خانه

یدن در یا اتاقی برای خواب سالگرنسکا های پیش از عمل ما درمی توانید تختخوابی را در یکی از بخش

 اختیار داشته باشید. بیمارستان هوگسبودر

صبح نوشیدنی های  ۴یره بخورید و تا ساعت غغذا و  ،شب قبل ۲۴شما اجازه دارید که تا ساعت 

برای اجتناب از خطر عفونت در  روشن مانند آب، شربت، چای و قهوه بنوشید. حایز اهمیت است که

به دقت رعایت کنید.  ودشه به شما در مورد دوش گرفتن داده میهایی را کبرش جراحی دستورالعمل

که باکتری کش است دوش خواهید گرفت. مهم  ®Descutanشما دو بار با یک صابون مخصوص، 

که به آسانی کثیف می شوند، دقت ها اله ران، ناف و ناخن، کشاست که در مورد شسشتن زیر بغل

 .بشویید ®Descutan باید با بیشتری بکنید. موی سر را

های خود را عوض کنید و لباس تمیز بپوشید. فراموش نکنید که ملافه و لباسپس از هربار دوش گرفتن 

روبالشی و غیره تمیز به کار ببرید. شما نباید روزهای پیش از عمل جراحی موهای زیر بغل و پاها را 

به وجود آید. خواهش می کنیم که های کوچکی در پوست بتراشید چرا که این خطر وجود دارد که زخم

اگر ریش دارید آن را مرتب کنید و موهای زیر چانه و گلو را را بتراشید چرا که در هنگام جراحی به 

ای وصل می شود و بستن بانداژ دشوار خواهد بود. این کار جهت ایجاد بهترین شرایط نای شما لوله

 برای بیهوشی است.
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 حیبامداد روز عمل جرا
 آن موافقت شده باشد! در بامداد روز عمل جراحی نباید دارویی بخورید مگر اینکه با

 به تختتان راهنمایی می کنند.شما را هنگامی که به بخش آمدید کارکنان از شما پذیرایی و

های ی سینه و کشاله ی ران را کوتاه می کنند، دوش دوباره در دو نوبت و لباسکارکنان موهای قفسه

  ز.تمی

 

رده است، پس از آن شما ود که پزشک متخصص بیهوشی تجویز کبه شما قرص آرام بخشی داده می ش

 می برند.با خود را برای عمل جراحی 
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 عمل جراحی توراکس
متخصص بیهوشی به سراغ شما می آید و شما را  پرستار هنگامی که به بخش جراحی توراکس آمدید،

ا آن به اتاق عمل انتقال می یابید. در آنجا شما به مانیتوری وصل روی تخت جراحی می خوابانند که ب

میزان اکسیژن خون و می شوید که از جمله کنترل کننده ی الکتروکاردیوگرافی، فشار خون، نبض 

های گوناگون وصل می کند که با آنها است. پزشک متتخصص بیهوشی سوزن های پلاستیکی به رگ

. مواد بیهوشی از سوزن های پلاستیکی داده می شود. هنگامی که بیهوش داروهایی به شما داده می شود

رسپیراتور( و صل می شود ) دستگاه تنفس مصنوعیای در نای شما وارد می کنند که به یک شدید، لوله

نیز به مثانه وصل می کنند که به  سوند ادراریدهد. یک و تنفس شما را در طول عمل جراجی انجام می

ی شما را با مایع الکل دار می شویند و شما را با رواندازهای درار متصل است. سینهی ایک کیسه

 استریل می پوشانند. اکنون مقدمات عمل جراحی فراهم شده است و عمل جراحی می تواند آغاز شود.
 

 

 

ن الکترود سیم نازک فلزی به قلب دوخته می شود. ای ۴تا  ۱هنگامی که عمل جراحی به پایان رسید، 

الکترودها در صورت نیاز به یک پیس میکر بیرونی وصل می شود که گاهی در روزهای پس از 

عمل جراحی برای کمک به بازگشت قلب به حالت عادی لازم است. این سیم ها را پیش از مرخصی 

 بر می دارند. 

ند، سرکلاژ های محکم فولادی درهم می کشی سیمی سینه را می بندند و و دو طرف را بوسیلهقفسه

 مانند.)دوختن(. این ها بعدا بر داشته نمی شوند بلکه برای همیشه باقی می

ی سینه قرار داده می شود. این ها قفسه در تخلیه ترشحلوله هایی نیز برای  جراحیپیش از تمام کردن 

تا  ۱معمولا در عرض  تخلیه . لوله هایمی ریزند تخلیهخون را جمع آوری می کنند و به یک ظرف 

ها انجام ها یک عکس برداری برای کنترل ریهروز برداشته می شوند. روز بعد از برداشتن لوله ۲

 گیرد.می

 کنند.، منتقل می (TIVA)پس از پایان عمل شما را در حالت بیهوسی به بخش مراقبت های ویژه، تیوا
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  ، تیواتوراکس بخش مراقبت های ویژه

اند،مراقبت می شود. این بخش جا یا ریه قرارداشته عمل جراجی قلباز بیمارانی که زیر  در این محل

 ۳تا  ۱وجود دارد . یک پرستار و یک کمک پرستار برای مراقبت از هر  بیمار ۱۳برای 

ی در نزدیکی شما همیشه کارکنانگذارند، مریص،انجام وظیفه می کنند. در اینجا شما را هرگز تنها نمی

ای ملاقات ندارد بلکه وقت ملاقات در توافق با پرستار مسئول تعیین خاصی بر هستند. تیوا ساعات

 شود.می

 

های ویژه، تیوا، هستید. شما به یک سیستم کنترل و هنگامی که بیدار می شوید در بخش مراقبت

سوند یک گیرد. شما به نظارت وصل می شوید که نبض، فشارخون، تنفس و غیره را اندازه می

 های ویژه نیز وصل خواهید بود.گر متعلق به بخش مراقبتو وسایل دی ادراری

های ویژه خواهید ماند، اید، معمولا یک شب در بخش مراقبتاگر زیر عمل جراحی قلب قرار گرفته

 در آنجا صبحانه خواهید خورد و پس از آن به بخش خود برخواهید گشت.

 .تماس گرفت،  11 10 342-031های ویژه می توان بوسیله تلفن، شماره با بخش مراقبت
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 (تیما) توراکس میانی هایمراقبت بخش

 در ما .دارد وجود نامیم، می (TIMA) تیما را آن که دیگری بخش و تیوا میان در میانی ایستگاه یک

 و  درمانی مراقبت به که بیمارانی هم و اندشده جراحی اخیرا که هستیم بیمارانی پذیرای هم اینجا

 .زمندندنیا بیشتری نظارت

 بخش به آن انجام از پس عمل، روز   همان باشید، شده حیجرا FASTTRACK طرح مطابق شما اگر 

 .شد خواهد داده اطلاعاتی شما به نام ثبت روز در زمینه این در. روید می تیما

 .کندمی کار آنجا پرستار کمک یک و پرستار یک دستکم و است بیمار ۳ برای جا دارای تیما

 73 95 342-031:  تیما فنتل شماره

 

 

 

 

 

 

 ۱۲ -۲۵ توراکس هامراقبت بخش

 بب انبیمار برای جا ۳۴ دارای بخش این .آید می بخش این به جراحی عمل از پس روز بیمار معمولا

 حد بیشترین به ما اما .است مردان و زنان برای مشترک های سالن یعنی ببببب ببببببب

 روزانه گشت پزشک دو روز هر بخش این در. شود گرفته نظر در شما نیاز که کنیممی سعی ممکن

 توراکس جراح یک همیشه تعطیل روزهای و شب عصر، و دهندمی انجام را بیماران به سرکشی برای

 . دارند حضور کلینیک در بیهوشی متخصص پزشک یک و

 

 ملاقات و تلفن

 هستیم بیماران به سرکشی کار مشغول ام ظهر از پیش. بزنند زنگ بخش به توانند می شما خویشاوندان

 .شود تلفن بعد به ۱۰ ساعت از که کنیم می خواهش بنابراین و

  .25 10 342-031،  ۲۵، و شماره تلفن بخش  12 10 342-031 ،۱۲شماره تلفن بخش  

 .است

 توجه ملاقات برای خودتان توانایی به اما. است ۱۹ تا ۱۴ ساعت روز هر شما با ملاقات ساعات

 شما و می شود خستگی باعث بیهوشی و جراحی عمل. کنید تعیین آن برای معقول مرزی و باشید اشتهد

 .کنید استراحت باید



 

 15 

 شما که کنید توجه نیز موضوع این به. باشد زیادی است ممکن نیز نوبت هر در نفردو با ملاقات حتی

 .هستند آرامش نیازمند که دارید هاییاتاقیهم

ممکن است ایجاد آلرژی بکنند و بنابراین باید از  کرم مرطوب کنندهمانند عطر و  چیزهای معطر تند

 از داشتن گل نیز به همین دلیل باید خودداری شود.  آنها اجتناب کرد.

 

 :بخش در روزانه کار عادی روال

 صبحانه ۸ ساعت •

 و فیزیوتراپی. باره،گشت روزانه، تماس تلفنی، دوش، پانسمان دوبرداری، معاینه، پیش از ظهر: نمونه

 ناهار دقیقه ۳۰و ۱۱ ساعت •

 ۱۹ تا ۱۴ ساعت بیمار، با ملاقات. ظهر از پیش هایفعالیت یادامه: ظهر بعداز •

 شام دقیقه ۳۰ و ۱۶ ساعت •

 خون اکسیژن بدن، حرارت نبض، خون، فشار کنترل ۱۸ ساعت •

 شامگاهی چای و قهوه ۱۹ ساعت •
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 فیزیوتراپی و توانبخشی
له پس از عمل جراحی آغاز می شود. در این بخش فیزیوتراپیست و کاردرمانگر نیز توانبخشی بلافاص

رعایت کنید.  فعالیتهای ما را در مورد تمرین تنفس وخدمت می کنند. مهم است که شما راهنمایی
ها پس از عمل مواد بیهوش کننده، دراز کشیدن در رختخواب و درد باعث می شود که کارکرد ریه

ایجاد شود. استفاده  ترشح شوند و مقدار زیادی جمع ها(های ریه )آلوئولشود، کیسه جراحی تضعیف
از ونتیلاتور پی ای پی و تمرین سرفه که فیزیوتراپیست به شما می آموزد، مانع ایجاد عوارض در 

ها می شود. شما خودتان مسئول استفاده از ونتیلاتور مطابق دستورالعمل فیزیوتراپیست هستید ریه
(۱۰X ۳ هرچه در این زمینه نفس، نشسته بر لبه .)ی تخت، در هر زمان بیداری در ساعات روز

 تر می توانند بهبود یابند.ها سریعفعالتر باشید، ریه
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نشستن روی مبل و بلند شدن و راه رفتن هرچه بیشتر بهبود فیزیکی را آسانتر می سازد و خطر ابتلا 

الریه را کاهش می دهد. اهمیت بسیار زیادی دارد که حتی ته شدن خون و ذاتبه عوارضی مانند لخ

کنید ، سعی کنید تا هرچه بیشتر بنشینید یا در بخش حرکت کنید . اگر احساس خستگی و ضعف می

ها و کند. فیزیوتراپیستتلاش خود شما بیشترین اهمیت را داشته و سرعت بهبود یافتن شما را تعیین می

 کنند. ی تمرین راهنمایی و کمک میگران ما شما را در زمینهکاردرمان
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 استخوان جناغ

ی نخ بوسیله در عمل جراحی، جناغ را در جهت طولی برش می دهند. پس از عمل روی قلب جناغ 

با وجود این، بهبود کامل استخوان جناغ طول می کشد و این بهبود بطور  فولادی بسته می شود.

به طول می انجامد. در این مدت زمان، نباید بر استخوان جناغ فشار زیادی وارد  هفته ۸تا  ۶متوسط 

شود. اما واجد اهمیت است که بازوها را حرکت بدهید تا پشت و گردنتان خشک نشوند. کارکنان بخش 

 شما را راهنمایی خواهند کرد. 

 

 درد

شی شما بتواند آغاز شود، مهم احساس درد امری فردی است. برای اینکه حالتان خوب باشد و توانبخ

 است که درد شما بخوبی تسکین یابد. سعی برای تحمل درد سودمند نیست. 

وی اِی استفاده می کنیم ) مقیاس  ۱۰ما برای ارزیابی اینکه چقدر درد دارید، از یک مقیاس صفر تا 

 به معنای بیشترین میزان ممکن درد است.  ۱۰اس(. صفر به معنای نبود درد و 

ف ما این است که شما پس از عمل جراجی کمترین درد را داشته باشید. اما برای نمونه سرفه حس هد

 خواهد شد. 

 

 اختلالات ریتم قلب

اختلال ریتم قلب در رابطه با جراحی قلب خود را در نامنظم بودن نبض و ارتعاش معمولی ترین 

مبتلا می شوند. نبض غالبا سرعت  دهلیزقلب نشان می دهد. تقریبا یک چهارم تا یک سوم بیماران

ی برقی در حالت که ممکن است باعث احساس ناراحتی شود. این اختلال با دارو یا با ضربه گیردمی

 بیهوشی درمان می شود. 
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 مرخصی از بیمارستان

پس از جراحی به  چند روزهستند، بیمارانی که متعلق به بیمارستان دیگری در خارج از گوتنبرگ 

ی ی گردند. ما انتقال بیمار و گزارش به بخش مربوطه را ترتیب می دهیم. ترتیب مراجعهآنجا برم

 گیرد.دوباره و پیگیری، توسط بیمارستان محل سکونت شما انجام می

-ی گوتنبرگ، پس از اقامت در حدود یک هفته در نزد ما، به منزل خود باز میبیماران ساکن منطقه 

س از جراحی شروع می شود. تلاش خود شما بیشترین اهمیت را داشته و گردند. توانبخشی بلافاصله پ

 کند.سرعت بهبود یافتن شما را تعیین می

چنانچه اگر نیازمند خدمات خانگی یا مراقبت درمانی خانگی باشید یا از قبل از این خدمات 

رفته شود زیرا از برخوردارید، باید هر چه زودتر با مسئول کنونی امداد ناحیه ی سکونتتان تماس گ

 آنجایی که مدت اقامتتان در نزد ما کوتاه است، وضعیتی مطلوب در منزل پس از مرخصی مهم است.

شما پس از آن با هماهنگ کننده امور بیماران متعلق به ما تماس خواهید داشت و اگر پرسشی داشته 

 باشید می توانید به او مراجعه کنید.

 

 مرخصی استعلاجی 

 هفته است. ۱۲تا  ۸جی پس از عمل جراحی قلب معمولا مرخصی استعلا

 

 پس از بازگشت به منزل ...

 های روانی واکنش

ترک محیط بیمارستان و برگشتن به منزل تغییری بزرگ است. پس از عمل ممکن است بیمار 

ها اندوهگین و زودرنج و افسرده شود. همچنین، دشواری تمرکز حواس، کابوس و برخی فراموشی

است  طبیعی کاملا ی شما بدانید که این پدیده ها است پیش بیاید. اما مهم است که شما و خانواده ممکن

 و رفع خواهد شد. 

 

 رانندگی اتومبیل

کنیم که شش تا هشت از آنجایی که پس از جراحی تمرکز حواس ضعیف می شود، به شما توصیه می

اید و بتوانید احساس کردید که کاملا بهبود یافته هفته پس از جراحی از رانندگی خودداری کنید. وقتیکه

 از کمربند ایمنی استفاده کنید ، می توانید رانندگی را از سر گیرید.

در رانندگی های طولانی مطلوب است که گهگاه اتومبیل را متوقف کرده وحرکت کنید. با این کار 

 گردش خون بهتر انجام می گیرد و جلو ورم پاها گرفته می شود. 
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 رفتار جنسی 

شما می توانید معاشرت جنسی خود را هر زمانی که مایل هستید و توان آن را دارید، از سر گیرید. 

 این کار برای قلب مضر نیست.

 

 فعالیت فیزیکی 

فعالیتها ، خانه داری ومشغولیت های اوقات فراغت را از سرگیرید. اینها بخشی از هرچه زودتر 

د و پیاده روی بکنید؛ با مسیرهای کوتاه شروع کنید و بتدریح آن را توانبخشی است. بیرون بروی

 افزایش دهید.

 

 ورم پاها

ای رگهای یک یا هردو پا استفاده شده، پدیدهورم پا در رابطه با جراحی شریان کرونری که در آن از 

شما کمک می کند. معمولی است. نشستن یا دراز کشیدن همراه با بالا نگاه داشتن پاها در این زمینه به 

 معمولا ورم در عرض یکی دوهفته رفع می شود.

 

 برش جراحی را کنترل کنید

های بخیه است که خود بخود حل و جذب می شود. گاهی نخی روی جناغ دیده می در زیر پوست نخ

 انتهای فوقانی جناغ دیده می شود. اینشود، به آن دست نزنید. آن خود بخود می افتد. گاهی ورمی در 

اگر  باقی بماند. از عمل ورم خود بخود پس از مدتی می خوابد. احساس درد می تواند تا مدتی دراز پس

 داشته باشید، با پزشک تماس بگیرید.مشکلی مانند سرخی، بالارفتن حرارت، مایع یا تب 

 مطابق معمول دوش بگیرید و با آب و صابون بدن خود را، حتی روی برش جراحی، بشویید. شنا را

ماه عقب بیاندازید.  ۲تا حدود چهار هفته ) تا زمانی که محل برش بهبود یافته( و استفاده از سونا را 

 توانید از لوسیون استفاده کنید اما آن را روی جای برش جراحی نزنید.می

نواری کاعذی که می توان از  در سال نخست، برش جراحی را در برابر نور آفتاب قرار ندهید. 

-زنان می آورد.خرید حفاظت کننده ی خوبی است و جای برش جراحی مطلوبی به وجود می داروخانه

 بند محکم که تکیه گاه خوبی برای استخوان جناغ باشد استفاده کنند.توانند از سینه

 ...به این مسائل توجه کنید
م عفونت داشته شما انجام گرفته باشد باید توجه بیشتری به علائ ی قلباگر عمل جراحی روی دریچه

ی مصنوعی وارد شوند و به آن آسیب هایی از طریق خون به دریچهباشید چرا که ممکن است باکتری

اگر به عفونتی مبتلا شوید که بدتر از یک سرماخوردگی معمولی است، باید با پزشک معالج  برسانند.

دی یا در هنگام مراجعه به در جراحی های بعی آنتی بیوتیک تماس بگیرید. خود برای درمان بوسیله

 از آنتی بیوتیک برای محافظت استفاده بکنید. دندانپزشک باید پیش از عمل یا اقدام دندانپزشک
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های شما باید به کبودی زود خونریزی می کند.مصرف کند  Waran™ واران، داروی کسی که

اجعه به درمانگاه ها در آینده مهم است که در مر. احتمالی و خونریزی بینی و دندان توجه داشته باشید

 داروی واران استفاده می کنید. زاطلاع بدهید که ا
 

 

 

برای تعیین دوز  دوز واران توسط درمانگاه انعقاد خون که متعلق به آن هستید انجام می گیرد.تعیین 

 نمونه خون بدهید. باید در فواصل زمانی منظم 
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 خوب نباشد شدن اگر حالم پس از مرخص

 جا مراجعه کنم؟.به ک

  گوتنبرگساکنان خارج از 
کنند باید به درمانگاه ، بخش قلب ، مرکز درمانی و پزشک خانگی در گوتنبرگ زندگی نمیکسانی که 

 عادی خود یا از این قبیل مراجعه کنند.

 

  گوتنبرگی ساکنان منطقه
 اره تلفن کسانی که متعلق به مولندال هستند، به بخش قلب بیمارستان مولندال، شم •

. ۱۱دقیقه تا ساعت  ۳۰و  ۹)وقت تماس تلفنی دوشنبه تا جمعه ساعت  82 17 031-343
خود  ( یا به مرکز درمانی/ پزشک خانگی۱۵تا ساعت  ۱۴دوشنبه تا سه شنبه : ساعت 

 کنند. مراجعه

 کسانی که متعلق به بیمارستان اوسترا هستند به مرکز تماس بیمارستان اوسترا، شماره تلفن •
دقیقه ( یا به  ۳۰و ۱۱دقیقه تا ساعت  ۳۰و  ۹ )وقت تماس تلفنی ساعت 00 50 031-343

 کنند. مرکز درمانی/ پزشک خانگی خود مراجعه 

بیمارستان اوسترا، شماره  GUCHهستند به بخش  GUCHکسانی که متعلق به درمانگاه  •
( مراجعه  ۱۲عت تا سا ۹)وقت تماس تلفنی دوشنبه تا جمعه ساعت  95 59 343-031تلفن: 

 کنند

 یا 00 24 342-031کسانی که متعلق به به سالگرنسکا هستند، به مرکز تماس ، شماره تلفن  •
 مرکز درمانی/ پزشک خانگی خود مراجعه کنند.

 کسانی که متعلق به بیمارستان محلی آنگه رِد هستند به درمانگاه قلب، شماره تلفن       •

 زشک خانگی خود مراجعه می کنند.مرکز درمانی/ پیا  04 69 031-332

داشتید همیشه با ما می توانید تماس بگیرید. یاگر پرسشی یا مشکل  

 می توانید تلفن کنید.   33 98 343 -031 ی امور بیماران به شمارهکنندهبه هماهنگ

 تماس بگیرید، ۲۵یا بخش  ۱۲شامگاه و شب و در روزهای تعطیل می توانید با بخش 

  25 10 342-031 ،12 10 342-031تلفن: 
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