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ماستکتومی الزامی است آموزش بیمار حین بستري و ترخیص  ،همکار محترم پرستاري بیمارستان با توجه به دستورالعمل جامع خودمراقبتی و آموزش بیمار

 .طبق این دستورالعمل و حداقل محتواي زیر انجام گیرد

 
  اقدامات قبل از عمل 
  بخش اید پس از مشورت با پزشک معالج از آرامچنانچه شب قبل از عمل جراحی بی خواب شده استراحت نمایید.روز قبل از جراحی به طور کامل

 تجویز شده استفاده نمایید.

 .شب قبل از عمل، شام سوپ میل کرده و از نیمه شب ناشتا باشید 

 .در صورت داشتن آرایش و لاك ناخن آن را پاك کنید 
  تراشیده شود. بایدموهاي موضع عمل، قبل از عمل 
 .قبل از انتقال به اتاق عمل ، مثانه (ادرار) را تخلیه نمایید 

 از خود دور کنید.دندان مصنوعی و غیره را  ،قبل از رفتن به اتاق عمل زیور آلات، اجسام فلزي، گیره سر 

 لباس مخصوص اتاق عمل بپوشید.(لباس زیر، جوراب و ...) را در آورید و  ي خودهاکلیه لباس 
 سابقه حساسیت (دارویی ، غذایی) پرستار و پزشک معالج را در جریان امر قرار دهید.  و در صورت داشتن سابقه بیماري 

  تحت درمان هستید، به پزشک و پرستار خود اطلاع دهید، زیرا ممکن است نیاز باشد داروهاي شما قطع و  ودر صورتی که بیماري خاصی دارید
 داروهاي جدید جایگزین شود.

  چرخش پا را بلافاصله پس  هاي تنفسی ولذا ورزش ها گردد،تواند باعث رکود خون در پاها و افزایش احتمال عفونت ریهمیبی حرکتی پس از عمل
 عمل انجام دهید.از 

 هاي عمیق بکشید و سرفه کنید.پس از عمل نفس 
  شود.مییوتیک تزریق بشما سرم وصل شده و براي پیشگیري از عفونت طبق دستور پزشک آنتی بهقبل از رفتن به اتاق عمل 
 شود.میانجام  میعمل شما تحت بیهوشی عمو  

 

   تغذیهرژیم غذایی و 

  مایعات را شروع کرده و در صورت عدم تحمل (حالت تهوع و استفراغ) به پرستار اطلاع دهید.طبق دستور پزشک، رژیم 
  توانید از سایر مواد غذایی استفاده کنید.میبه تدریج با نظر پزشک  توانایی مصرف مایعاتدر صورت 

  رژیم پرپروتئین براي شما شروع  آبمیوه تازه مصرف نمایید و، ها باید مایعات فراوانفشار بر بخیه لوگیري از یبوست وجپس از شروع رژیم براي
 شود.می

 
 

  فعالیت 
 و راه بروید. شده در بستر پاها را حرکت دهید، تا از لخته شدن خون در پاها پیشگیري شود. بهتر است هر چه زودتر از بستر خارج 
  آویزان نمائید، در صورت نداشتن سرگیجه، تاري دید و ... با کمک تیم مراقبتی راه براي خروج از بستر، ابتدا مدتی در لبه تخت نشسته و پاها را

 بروید.
 هدف از ورزش افزایش گردش خون و قدرت عضلات  هاي تنفسی را شروع کنید.هاي دست، شانه، بازو و ورزشاز روز دوم بعد از عمل ورزش

 (با همکاري فیزیوتراپ) .باشدمی

 



 

 

 مراقبت  

  هاي تنفسی (تنفس عمیق و سرفه) ولذا ورزش ها گردد،تواند باعث رکود خون در پاها و افزایش احتمال عفونت ریهمیبی حرکتی پس از عمل 
 چرخش پا را بلافاصله پس از عمل انجام دهید.

 عمل شده قرار دهید. سمت عمل شده نخوابید و هنگام خواب یک بالش نرم کوتاه زیر دست سمتی که روي دست 
 .از آویختن دست سمت عمل شده خودداري کنید 
 شود.میچک  کنترل شده و میزان مایعات تخلیه شده مرتباًتوسط پزشک و پرستار ها ها و درنپانسمان 

 استراحت و فعالیت متناوب داشته باشید.هاي دوره ،براي جلوگیري از خستگی و کسالت 

 ِد. بالا آوردن دست سمت مبتلا به میزان کمنیطرف مبتلا درد بیشتري احساس ک مبتلا و دستِ ممکن است در ناحیه دیواره قفسه سینه پستان، 
 هش درد می شود.کاهش فشار روي ناحیه برش، بهبود گردش خون و پیشگیري از احتقان وریدي دست طرف صدمه دیده و کاب موج

 د ادامه یرومیها را وقتی به منزل شود و باید این ورزشمیریزي در بیمارستان براي فیزیوتراپی به منظور پییشگیري از سفتی و سختی بازو برنامه
 شود.میساعت اول بعد از جراحی، ورزش تجویز  24دهید. براي حفظ حرکت شانه بازو خیلی زودتر، حتی در 

  وجود دارد.  ترمبوز (تشکیل لخته) وریدهاي عمقیدر صورت تجویز تاموکسیفین از بی حرکتی طولانی اجتناب کنید چون احتمال 
 

 دارو 

 شود.میبیوتیک جهت جلوگیري از عفونت و مسکن براي تسکین درد به شما داده آنتی 
  شود.میبه شما داده داروها طبق دستور پزشک در فواصل و زمان معین توسط پرستار 
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 رژیم غذایی  

  جهت بهبود اشتها غذا در وعدهاي زیاد و با حجم کم مصرف شود و از خوردن غذاهاي سنگین و نفاخ  د.ی(گوشت) استفاده نمای پروتئیناز رژیم پر
 اجتناب نمایید.

 .از غذاهاي پرفیبر و پرحجم جهت پیشگیري از یبوست استفاده کنید 

  فعالیت 

 هاي دست و بازو را انجام دهید.، ورزشسمتی که جراحی شده جهت کاهش حس کشیدگی و سوزش در ناحیه زیر بغل و بازو 

 .از بلند کردن اشیاء سنگین خودداري نمایید و بسته و کیف دستی سنگین حمل نکنید 

  ند عادیشان را از سر بگیرند. ممکن است چ هايفعالیتتوانند میهفته پس از جراحی  6گیرند، میاغلب زنانی که تحت عمل بازسازي پستان قرار
 هاي سنگین را پیدا کنید. هفته دیگر لازم باشد بگذرد تا امکان انجام ورزش

 ها باید دو طرفه باشد و هر پیشگیري از دفورمیتی (تغییر ناهمگون در یکی از بازوها)، ورزش ورزش درمانی نباید باعث هیچ گونه دردي شود. براي
 آهسته انجام دهید و به تدریج بر زمان و شدت آن اضافه کنید.دو بازو همزمان به کارگرفته شود. ورزش را ملایم و 

 .جهت انجام تمرینات ورزشی با فیزیوتراپ مشورت نمائید 
  سر خود را بالا نگهدارید. ابتدا یک سمت سرتان و بعد به تدریج تمام موهاي سر خود را شانه کنید. این حرکت و آرنج خود را روي میز قرار دهید

 روي نکنید.ر کنید اما در انجام آن زیادهرا به دفعات تکرا
 جلو  به هتان را روي آن بگذارید. بازوي دیگرتان را شل کرده و آویزان کنید و آن را از ناحیه شانبازوي سالم خود را روي صندلی قرار داده و پیشانی

تر کنید. حرکت چرخشی را تا ست اندازه دایره را بزرگوار بازو را بچرخانید، همانطور که دستتان شل او عقب تاب دهید. سپس با حرکت دایره
 زمانی که فشار به دستتان وارد کند ادامه دهید.

 مشابه خشک کردن پشتتان انجام دهید، این حرکت را در هر دو جهت انجام دهید. میبا استفاده از یک حوله، حرکات آرا 
 بند خود برسانید.ي خود ر ا از ناحیه آرنج خم کنید و به پشت خود به موازات سینههادست میخود را به دو طرف باز کنید سپس به آرا هايدست 
 .در حالی که توپ پلاستیکی یا چیز مشابهی را در دست دارید، دست خود را باز و بسته کنید 

 و ...خودداري کنید. وزنهبلند کردن ، شستن لباس با دست ، از کارهایی نظیر جارو کردن 

  مراقبت 

 توسط کادر درمانی انجام شود.  پزشک طرف از شده توصیه زمانی فاصله در و استریل روش به پانسمان 
  توان براي افزایش نرمی هفته) می 6-4شود بعد از بهبودي کامل برش (روز، هر روز یک پانسمان خشک روي ناحیه برش قرار داده می 7تا معمولا

 حالت ارتجاعی پوست از لوسیون یا کرم استفاده کرد.و 
 در صورتیکه شما با درن (لوله پلاستیکی شود روز در محل باقی گذاشته می 10تا  7درن معمولا به مدت  شوید وها مرخص با درن ممکن است

صورت نیاز به تخلیه ابتدا به وسیله  د و درد دقت فرمایید راه درن باز باشیشومرخص می که از محل عمل به یک محفظه پلاستیکی وصل است)
 .کلامپ انتهاي درن را ببندید سپس محفظه را تخلیه نمایید و مجددا کلامپ را باز نمایید

 هاي کوتاه در بین روز نیاز دارید. با حفظ انرژي و بنیه هفته اول، احتمالا به استراحت 2علاوه بر خواب خوب در شب براي  میپس از ماستکتو
 کشد. میهفته طول  6تا  3عادي دوره بهبودي 
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  هفته اول پس از عمل را داشته باشید.  3تا  2انتظار اندکی سوزش، تورم و کبودي در 
 .هاي محافظ بپوشید، و هنگام از آفتاب سوختگی پرهیز کنید، لباس از گرفتن فشار خون، تزریق و گرفتن خون از دست عمل شده خودداري نمایید

  .بلند بپوشیددستکش  آشپزي و برداشتن اشیاء داغ از روي گاز،
 بالا قرار دهید. ،بر روي بالش دقیقه)45(به مدت  روزي سه بار را جهت کاهش درد در اندام مبتلا، بازوها 

 .در صورت پارگی پوست یا ایجاد صدمه ناحیه با آب و صابون شسته شود و از یک پماد ضد باکتري استفاده کنید 

  .روي نواحی درگیر از پماد ویتامین کیف آب گرم و یخ روي نواحی درگیر استفاده نشودAD .استفاده کنید 

 .از شستشوي مکرر نواحی صدمه دیده اجتناب کنید و اگر ناحیه درگیر ترشح دارد با یک لایه گاز نازك پوشانده شود 

 که میزان تعریق در ناحیه زیر  شوندمتوجه میچند بسیاري از زنان  د، هرید از دئودورانت استفاده کنیتوانبعد از اینکه برش کاملا بهبود یافت، می
 .بغل مبتلا به اندازه سابق نیست

 بپرهیزید. زالو و ... ،بادکش، از هرگونه اقدام خود سرانه در مورد دست عمل شده نظیر حجامت 
 بریدگی و سوختگی پرهیز نمایید، از صدماتی نظیر کوفتگی. 
 بار دوش گرم (معمولا از دومین روز  2روزي  گرفتن، حمام کردن و مراقبت از زخم مشورت بگیرید.تان در مورد چگونگی دوش از جراح پلاستیک

 کنید. جهت حمام از آب ولرم استفاده .کندبه تسکین درد ارجاعی عضلات کمک می بعد از عمل)
 ها به جاي احساس ممکن است در این محلد. جراحی باقی بمان یحسنواحی بی در بعضی از جراحی برداشتن پستان و بازسازي آن باعث خواهد شد

ها در این درد، احساس کرختی یا سفتی کنید. همین وضعیت در مورد محل بازسازي جلوي قفسه سینه هم صادق است. به مرور تا حدودي حس
 د. نگردمینواحی به حالت طبیعی باز

 هاي پس از عمل بهبود خواهد یافتل پستان بازسازي شده به تدریج در طول ماهد. شکنشومیهاي زخم در طول زمان محو اغلب جوشگاه. 

 ها به اندازه مورد نظر هر هفته یکبار تان کارگذاشته شده باشد، تا هنگام رسیدن بافتابزارهاي کش دهنده موقتی زیر پوست ،اگر براي تامین بافت
 بار ویزیت انجام شود.) 10تا  6لازم است  (معمولاً باید به پزشک مراجعه شود. براي تزریق محلول نمکی به درون آن

 درمانی و پرتودرمانی هم تداخلی ایجاد میبا شی هاي مربوط به آن ندارد و معمولاًبازسازي پستان تاثیري بر بازگشت سرطان پستان یا مراقبت
 کند.مین

 دارو 

 ق دستور پزشک استفاده نمائید.جهت تسکین درد از دارو مسکن تجویز شده طب 
 بیوتیک در ساعات معین و دوره کامل) طبق دستور مصرف نمائید.داروهاي تجویز شده توسط پزشک (مانند آنتی 

 زمان مراجعه بعدي 

 روز بعد از عمل 7-10هاجهت کشیدن بخیه 

 تشخیص زودرس سرطان را هاي سالانه براي باید انجام ماموگرافیدارد و همچنین هاي منظم وجود چکاپ انجام هاي ترمیمی، نیاز بهپس از عمل
 .انجام دهید

 هایتان را ادامه دهید. پس از عمل بازسازي پستان باید معاینه ماهانه پستان 
 تغییر رنگ یا تورم محل عمل ،خونریزي ،در صورت مشاهده هر گونه ترشح. 
 جهت دریافت نتیجه پاتولوژي.  
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