
 

 آموزش به بیمار وخانواده  -2شماره فرم 

 پس از ترخیصمراقبت های          

 

 

 :شماره پرونده                                    

 

 بخش:  پزشک معالج: 

 : اتاق 

 :تخت

 نام خانوادگی:                  : نام

 تاریخ تولد:  تشخیص )علت بستری(: تاریخ پذیرش:

 زن     جنس :  مرد  

 نام پدر: 

 :شایسته است که پس از ترخیص از بیمارستان موارد زیر را به دقت مطالعه و اقدام نماییدبیمار محترم ضمن آرزوی سلامتی برای شما 
 :مراقبت در منزل 

 . یدفراوان استفاده کن یعاتو ما یجاتسبز ها، یوهمانند م یبرپرف یم از رژ یبوستاز  یشگیریجهت پ  -

 تر زخم کمک کند. به بهبود سریع تواندیم  ی،ویتامین س یتازه حاو یهاسبزیجات، مرکبات و آب میوه مصرف -

 . یدنک یو گوشت قرمز خوددار ی)قهوه و نوشابه(، مشروبات الکل دارینمانند مواد کافئ شودیاز ادرار م یمکه موجب دفع کلس یمصرف مواد از -

 .یداز تخت خارج شو تریعهر چه سر  یدکن سعی -

به دقت و تمرکز دارند، اجتناب   یازکه ن  هایییتکردن و فعال  یساعت از رانندگ  24که آرام بخش به شما داده شده است، تا حداقل    یصورت  در -

 . یدکن

 . یدکن یخوددار شوند،یدرد و فشار م که باعث  یو انجام حرکات یدخود استراحت ده یده د یببه شانه آس  توانیدیکه م ییجا تا -

 .یدکن یسقوط وجود دارد خوددار یا یدگی د یبکه احتمال ضربه به محل آس یی هاو ورزش ینسنگ یهاانجام ورزش  از -

 . یدرا ثابت کن یدهد یبسمت آس یپزشک، بازو یهصورت توص  در -

 . یداجتناب کن یدهد یبشانه آس یرو یدنهنگام استراحت از دراز کش در -

 . یدشانه خود قرار ده یرو یخ یسهک یقهدق 20تا  10طول روز به منظور کاهش درد و تورم هر بار  در -

 .یدمنظور استحمام با پزشک خود مشورت کن به -

 . یداستفاده کن یقکرده باشد. آن را به طور منظم و دق یزشما تجو یبرا یگرید یهرگونه دارو  یامسکن  یکه پزشک دارو یصورت در -

 کنیدمراجعه  و یا پزشک   یمارستانبه ب  یر در صورت مشاهده علائم ز

 شودیکه بدتر م یدرد -

 حالت تهوع و استفراغ  -

 رنگ در انگشتان ییرتغ یا یسرد احساس -

 مومور شدن انگشتان یا  حسییضعف، ب احساس -

 یاورژانس یا موارد نگران کننده و  سایر -

 شانه یدر رفتگ


