
 

  

 

 مراقبت در قطع عضو

 

:تهیه کننده  

 هاجر بیرامی )آموزش سلامت(

و ارتوپد،جراح تقویتایید :دکتر  

1400تاریخ تدوین:  

 ویرایش :دوم 

 1404تاریخ بازنگری:

 آمپوتاسيون ) قطع عضو( چيست؟ 

معمولاً يكي از  )ي از بدن آمپوتاسيون به جدا كردن قسمت

  .اندامها( گفته مي شود

آمپوتاسيون اندام تحتاني معمولاً به علت بيماري هاي 

پيشرونده عروق محيطي ) اغلب عوارض ديابت( يا تروما مي 

 باشد. 

در حقيقت اين عمل را مي توان نوعي جراحي ترميمي در نظر 

عملكرد چون باعث تسكين درد و رفع علائم، بهبود  .گرفت

 اندام، نجات جان بيمار يا كيفيت زندگي او مي شود

  :سطح آمپوتاسيون

قطع عضو در پايين ترين سطحي كه امكان بهبود و ترميم 

موفقيت آميز وجود دارد انجام مي گيرد و هدف جراحي حفظ 

 حداكثر ممكن عملكرد عضو مصدوم است.

 آمپوتاسيون در هر سطحي كه انجام گيرد پروتزي مناسب 

 .براي آن وجود دارد

 

جهت پيشگيری از یبوست از رژیم پرفيبر مانند  -

 ها، سبزیجات و مایعات فراوان استفاده کنيد. ميوه

مصرف سبزیجات و مرکبات و آب ميوه های تازه  -

حاوی ویتامين سی، می تواند به بهبود سریعتر زخم 

 کمك کند.

به انجام ورزش های سبك بپردازید و از انجام  -

 اجتناب کنيد.ورزش های شدید بدنی 

در صورت اجازه پزشك می توانيد با واکر یا عصای  -

  .زیر بغل راه بروید

در حمام دستگيره هایی روی دیوار نصب کنيد تا در  -

هنگام تغيير وضعيت از آنها استفاده کنيد و از ليز 

 خوردن خود جلوگيری کنيد.
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دو طرف پله ها بايد دستگيره داشته باشند تا در  -

 .حين بالا و پايين رفتن از پله از آنها استفاده كنيد

در قطع عضوهاي زير زانو سعي كنيد استامپ  -

هميشه در امتداد ران شما باشد. آن را در حالت خم 

نگهداري نكنيد. اين حالت نه تنها موجب ورم آن مي 

شود زانوي شما در حالت موجب ميشود بلكه 

خميده باقي بماند و بعداٌ پوشيدن اندام مصنوعي 

براي شما مشكل باشد. روزي چند بار يک بالشت را 

بر روي زانوي خود قرار دهيد تا آن را در حالت صاف 

 و مستقيم تحت كشش قرار دهد.

در قطع عضوهاي بالاي زانو هم سعي كنيد استامپ  -

باشد. آنرا در حالت خم به جلو  در امتداد تنه شما

شود رباط ها و نگه نداريد. اين وضعيت موجب مي

تاندون هاي جلوي كشاله ران شما به تدريج كوتاه 

شود و وقتي بخواهيد با پروتز راه برويد راه رفتن 

 براي شما مشكل خواهد شد. 

 

تا دقيقه به شكم بخوابيد  10-20روزي چند بار و هر  -

عضلات و تاندون هاي جلوي كشاله ران شما كشيده 

 شود.

داروها را طبق دستور پزشک و در فواصل منظم مصرف  -

 .كنيد و از قطع دارو بدون اجازه پزشک خودداري كنيد

شوند. هفته خارج مي 2-3بخيه هاي استامپ بعد از   -

بعد از اين زمان آن را روزانه با آب و صابون استامپ را 

 ک كنيد.شسته و خش

از كرم، پماد يا لوسيون بر روي پوست استامپ استفاده   -

 نكنيد. 

انگليسي  8محل استامپ را با باند كشي بصورت حرف  -

ببنديد. اين بانداژ فشاري كمک ميكند تا ورم محل كم 

تواند شود. هر چه ورم استامپ زودتر بخوابد فرد مي

 زودتر از اندام مصنوعي )پروتز( استفاده كند.

بار باز كرده از نو ببنديد تا  2-3د كشي را روزي بان -

 كشش آن حفظ شود. 

باند كشي هميشه بايد بسته باشد مگر موقعي كه به  -

 حمام ميرويد.

صبح كه از خواب برخاستيد اول پروتز خود را بپوشيد   -

وگرنه استامپ شما ورم كرده و پوشيدن آن را دشوار 

 كند. مي

پارچه نخي نمناک كه سوكت استامپ را هر روز با يک  -

آغشته به كمي ماده شوينده است تميز كنيد تا از عرق 

و آلودگي پاک شود. سپس باقيمانده ماده شوينده را با 

 پارچه نخي نمناک پاک كرده و خشک كنيد. 

پروتز شما حتي اگر به ظاهر سالم باشد بايد سالي يک  -

بار به توسط تكنسين ارتوپدي فني كه آن را درست 

 ازبيني شود. كرده ب
 

اگر قطع عضو زير زانو است استامپ در كنار تخت و كنار 

آويزان نباشد، موقع خوابيدن زانو را خم صندلي چرخدار 

  نكنيد

در صورت مشاهده علائم زیر به بيمارستان و یا 

 پزشك مراجعه کنيد

 علائم فشار شامل قرمزي، خارش، تاول و خونريزي -

 مشكل داشتن پروتز -

 ساير موارد نگران كننده و يا اورژانسي     


