
 ما المُتوقع بعد غلق الفغر اللفائفي  

 
 ما ھو الفغر اللفائفي؟

 تخلق عملیة الفغر اللفائفي فتحة شرج صناعیة (فغُر) للسماح بمرور البراز إلى خارج الجسم وتصریفھ في كیس فغُر. 

 

 الجراحیةما قبل العملیة 
 إذا كان من المقرر إجراء عملیة توسیع شرجي لطفلك، یجب أن تصل فتحة الشرج إلى الحجم المقصود من الموسع الشرجي.   •

 ساعة من موعد العملیة لتعطیكم: 48سوف تتصل بكم ممرضة جراحات الیوم الواحد قبل  •
o تعلیمات محددة عن تناول الطعام والشراب 
o   معلومات عن موعد القدوم إلى المستشفى 

تحدثوا مع الطبیب بشأن أیة أدویة یتناولھا طفلكم.  لا تعطوا طفلكم أیة أدویة في صباح یوم العملیة الجراحیة ما لم یقرر الطبیب  •
 المختص ذلك.    

 جراء العملیة الجراحیة.في یوم العملیة، سیقوم كل من الطبیب وطبیب التخدیر بفحص الطفل للتأكد من أنھ جاھز لإ •

 

 ما بعد العملیة الجراحیة
ساعة عقب العملیة الجراحیة.  عادة ما یبدأ المرضى في إخراج  48إلى  24لا ینبغي للطفل تناول أي شيء عن طریق الفم لفترة ما بین 

لیوم الثالث أو الرابع من إجراء العملیة ساعة.  بحلول ا 72ساعة، ولكن أحیانًا ما یستغرق الأمر  48إلى  24البراز عبر المستقیم خلال 
 الجراحیة یتم خروج المرضى من المستشفى.  

یتم غلق الجرح في البطن عن طریق الخیاطة (الغُرز) والتي لا تكون ظاھرة في الغالب.  یظل الخیط تحت الجلد ویتحلل من تلقاء نفسھ 
 بمرور الوقت. 

یكون القوام البرازي سائلاً.  قد یعاني المرضى ممن خضعوا لھذه العملیة الجراحیة من عندما یبدأ الطفل في إخراج البراز، عادة ما 
إخراج البراز بشكل سائل العدید من المرات إلى أن یعتاد القولون على عملیة الإخراج بشكل طبیعي عبر المستقیم.   وقد تستمر عملیة 

 ابیع بعد إجراء العملیة الجراحیة.أس 3إخراج البراز سائلاً لفترة تتراوح ما بین أسبوع إلى 
ولأن جلد الطفل في ھذه المنطقة لم یلامس البراز لبعض الوقت، یصبح الجلد شدید الحساسیة.   وقد یتطور الأمر إلى إصابة الطفل بطفح 

 حفاض شدید. 

 

 الوقایة من طفح الحفاض
 الحفاض.      منع البراز من ملامسة الجلد ھو أفضل طریقة للوقایة من الإصابة بطفح  •

 احرصوا على تغییر الحفاضات بشكل متكرر بقدر الإمكان.  •

لا تقوموا بحك جلد الطفل، فھذا قد یجعل طفح الحفاض أكثر سوءًا.  بدلا من ذلك، یُستحسن شطف جلد الطفل بالماء والصابون  •
 حتى یصبح نظیفًا ثم تجفیفھ بقطعة قماش. 

 ض حسبما یصف طبیب أو ممرضة القولون والمستقیم المتابعین لحالة الطفل.وضع طبقة من كریم معالجة التھابات الحفا •

 
 
 



 تشجیع الطفل على التبرز بانتظام
 أسابیع، سیبدأ عدد مرات التبرز في الانخفاض.  3أسبوع إلى  1بعد مرور 

زیادة تماسك قوام البراز الذي یخرجھ ستقدم لكم الممرضة أو اختصاصي التغذیة الخاص بالطفل نصائح عن التغذیة والتي ستساعد على 
 الطفل.

 یمكن أن یصف الطبیب المتابع لحالة الطفل دواءً یعمل على تقلیل عدد مرات التبرز.  
 

 التدریب على استخدام النونیة (القصریة) 
ستخدام النونیة.   ستساعد سیشرح لكم الطبیب المتابع لحالة الطفل تشخیص حالة الطفل حول كیفیة التحكم في التبرز والتدریب على ا

 النصائح التالیة على تعزیز انتظام عادات تبرز الطفل، والتي سوف تزید من فرص نجاحكم في تدریب الطفل على استخدام النونیة.  

 التأكد من قیام الطفل بالتبرز مرة واحدة على الأقل یومیًا.  •

الطعام أو قبلھ أو بعده بقلیل.  قد یؤدي تناول الوجبات  الحرص على تقدیم الوجبات للطفل یومیًا في نفس موعد تناولھ •
 العادیة/الخفیفة بشكل متكرر في الیوم الواحد إلى تكرار عملیة التبرز.

 ینبغي اتباع نصائح التغذیة التي یقدمھا لكم المركز الخاص بنا.   •

 

 متى یتوجب الاتصال بالطبیب
 تالیة:اتصلوا بطبیب الطفل إذا لاحظتم أي من الأعراض ال

 نزیف من مكان العملیة الجراحیة لدى الطفل •

 ساعة 24عدم وجود براز في الحفاض لمدة تزید عن  •

 درجة فھرنھایت)  100.4حمى (زیادة درجة الحرارة عن  •

 

 اتصلوا بمركز أمراض القولون والمستقیم إذا لاحظتم أیًا من ھذه الأعراض أو إذا كان لدیكم أیة استفسارات أو مخاوف.  
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