
 النتك«تانوالذريه

 والدعم أمة الد

 ا بجراحة ا-لخاسة التقنية مشاكل تتلد ه

 و

. ­،تسريع
"--1 ف تعديلات

 =إ

 للطعا العلبيغ، المر على الجراحية العمليات

 الغا =م احة الحل لرضى

 الراسات بر ±م- وكثر المستشفيات، مرمى بن يحدك لا
 منk.30 إلى2٢٠ أن التقدمة، البلدان ق الاستقصائية

 اله الغنائي. الدعم يلغي أن ويهب الثغاء. عملية يعوق ما ا والطاقة انيروتي من

 انعيه لوه سريرية علامات

 التبر وسسن التخلية، مرء
 على رفيا فيولوجيا ضغطا ترتع الجراحية العلية إن التكلفة. حيث من شمالة بطريقة المعاناة ويرع بالرض،

 تضيف ويذلك للرضى،
 تشودير أرقيديا؟ سويا التقنية وأسالب الجراحة، لرضى الغذائية الاحتياجات في القصل فذا يحت

1 هن تقلل اثا ويعدما، العملية تبل سواء الغذائي، بالدعم رالاهتمام للعتاية ويمكن.. الغاء الدعم

 وبص للشقاء الأساسية ر وتوفر

4٣٩.
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 العامة الهراجة لمرضى الغذائية لاحتياجات

 الطالب تزداد لاحق وقت وفي كيراً. وتفيا ترلوجيًا ضغطاً جراحية لعملية تضوعه آثثاء المريض يواجه

 خضير تغلية سوء إلى يودي مما د العجزبسهولة يتطور ان ويكن الفترة، هذه خلال ء كبير بشكل الغنائية

 الجراحية، للعملية التحضير اثثاه التغذوية المريض لخالة الاهتمام إعطاء من يد لا ولثللك4 سريرية ومضاها،

 من كبير قدر خمص وقد سريعا. والشفاء الجروح لالتجام ستقبع التي الفردية العلاجية التغذية احتياجات وكذلك

 المهددة العوامل التلاف من ويالرغم السريرية، والنتائج والطاقة البريئين من التغذية سوء بين العلاقة لغيم الإعاث

 يشكل مقبولة تكون التالية والتداعيات السيئة الغذائية الحالة فإن والطاقة البروتين من التغذية ,سوء
. جيا

 اجروح· الحام ضعت»

" خطر »زيادة

 الهياة، توعية اخقاض ه

• ال الجهاز وظيفة ·ضعف

 الناعة. جهاز

 التنفسي. والجهاز الدموية، والأوعية القلب» أجهزة وظائف ضعف ء

 الستشفى. إي الكوك مدة زيادة»

 التكاليف. زيادة ه

 الوفيات. معد »ارتفاع
 الفا لرعاية

 اللغد« المواد ,ت

 في المغذية الواد لمخازن يكن الطوارئ(، خالات أرفي ضرورية، ليسه )أي اختيارية الجراحة تكو عندما

 لا· تناول يكون ،وعندما مباشرة تليها التي والفترة الجراحة، لطالب الريش لتحصين يكفي ما بناء الجم

 البروت، على المرتكزة الاحتياجات خاصة الغنائية، المكملات من يلزم التجارية الخلطات توقر هاً.

 والمعادن، والفيتامينات، ، والطاقة

 البروتينات

 التغذية "تفس التركيز: من لمزيد )انظراريع: شائع أمر الإدخال عند الجراحة مرضي بين البروتين نقس إن

 يكون أن الجراحة، احتياجات يواجه مريض كل على ويجب.4 الرض و الجراحة خلال والطاقة البروتين من

 ، الجراحية العملية خلال الدم خسارة لمواجهة وذلك والبلازما؟ الجسم أنسجة في البروتين من يكني ها د-بنا
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 تطاق على العظام شفاء يساهم المثال، سيل وعلى مباشرة، الجراحة بعد ها فترة يي الأنسجة اتهيار دون وللحيلولة

 في المعدنة الواد يثب الذي اللم الأساسي لتشكيل ضروري الروت إت جث اللبة، الجراحة في فاسع
 أي المسنين الأشخاص من المتزايد العدد في العظام كسور حدوث في خاصة أممية له كماأن العظمي، النسيج

 السنا". النساء سيما ولا ، التحدة الولايات

 والقدرة. الحياة نوعية ب من ,التعافي

 والوم الجراحة الناء والطاقة البررته من اللية نقص

 تنازلا،- إلى(PEN والطاقة يالبيروتيي التشظية سوء يردي

 غير المراعية العمليات خطر يزداد السن، في الظلم مع العامة الصحة تتعور حين ي والإصابانى، لراحة

 المن، لكبار الغثائية للحالة التقط القيم يوفر قد والثلاثة. بالروتين التعلية سو. ينتشر ويلك لها، خلط

 لهزلاه العملية تبل ما احتياجات عن قيمة سعلوبات السنين رعاية حور أو السعشفيات، أو النزل، في سبوه

 من يعاتوث الثين السنين للمرضى أنابيب خلال من المعوية التغذية أو الفموية، الحملات تقديم إنtt لأقراد.

 و التكلة جي من لعالة وسيلة تكون تد ابواحة، قيل التقنية رء في الكوك ر!لخدمن .ة»•

 بالجراحة.$ المرتبطة الضاعات خطر وتقليل التشفي،

 خلال من لتياعا يكن والطاقة بالبروتين التنقية سوء اقلإت التغلية، رسمي تقييم وجود بد٨ث وحججى

: الوزت نقدات لتقييم سريعاً دليلا التالى الجدو  غيرا"= الوزت القدان صد
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 مع التعامل على القدرة وعدم والطاقة، بالروتين التغذية سوء على له الخطط غير الوزن في النقى يدك
• أصير- لدة2 أرا. شهر، لدة ه.: عند له الخطط غير الوزن قس ويعد الفيوارجي. د
 حاد.« أنه على يصنف أشهر٦ خلال١0Z أو واحد، شهر في ه من أكثر نقدان أن كما الكيرة، الفائر

 وعلا. والطاقة بالبردتين التغذية لتطرسوء العرضيين الأشخاص مرلاء

 ،واي

 يي

 وتدعم الأنسجة، لجاء اليروتيي ضرورية زيادة هناك تكون عندما وذلك الكافية، الطاقة توفر أ حالما يجب

 الهاب، سيبل وعلى الأنسجة. يناء في لعمله البروتين ونقظ للطاقة، الإضافي الطلب الزائدة الحرارية السعرات مصادر.

 ضروريًا مصراً باعتيارها الكبد، في اثلى الليكوجين غازن على للحناط الكربوهيدرات استهلاك لزيادة 'بتاج

 الوزن نقس من يعاني الشخص كان وإنا الأنسجة. تصنيع في لمهمته اليريتين توجيه وبالتالي ، القورية الطاقة لوقود

 والعملية الوزن، زيادة من يعاني الشخص كان إذا بينما الجراحة، قبل اثالي للمترى وزنه لزيادة عاجة يكون فقد
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 ع, يساعد تد الوزن تقليل فات

 والعاذل فتاسيتات

 -من فإله ، البروتينا· زيادة تكوت عثدما

 مشر، تقىء حالة أي تصمبجيح يبغي وكذلك زالدة، تكرث أن ويجب والطاقة، روتنات

 الجفاف لتع ضرورية والكررإيات الوائل من كلأ لان الائيا التوازن تقييم يثبني كما الدم}، )تقر
 العملية قبل، الباضرة اا#رة

 بادً

 ١٦- الإمامة بثات جج أستتشاق

 ق

 الجراحة.إن قبل ساعات« عن تثل لا

 او خالقى++ يلضاعمات يتسبب لد والدي الجراحة« ثتاه

 أي وجرد فإن ذلك،_.
 ا# الإجراء بع يتعارغى قد العدة الاحتباس غاطر

 اذ ,الجر قيا خاصية ايام، لعدة لتبقي

 أن ويكن طعام، بقايا أي من

 حية

 أنبوب طريق عن للعات

 الا غير ية

 العم مع ا الفموي للاستخدام تبولاً أكثر جعلها أد

 لثلالاك٢ مثالة غذائية احتياطيات ليناء مشاح وقت يوجد فلا ، طارئة براجية

 غذاء أظام اقباء لريق عن ولإلك١ الجيدة التغذية على الحافظة 'اشمخا.

 أو ق الاحتياجات لتوفير حة

 الوا مكونات.

 امم· من مزيد إى غتاج لا التي

 النام

 "دلنى لإا٢٠ الألياف، من الية اغلية تلك. فقط الغلائي. ائتقظام "علا
 اليقايا من
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.. الصغا الفواكه عصائر عدا ما والخضراوات، الفواكه تحلف
 الحلية. -علف٣
 من جراما+٩ من يقرب ما على وكحوي والطاقة، البروتين من ماية به الغذائي العظام -إن٤

T، ، الكربوهيدرات من جراما٠2٥0ً الدهون من جرام ا٥٠ لبروتج،،  فيتامين يكون وريما سعرً،٢٢٦٠

 والكالسيو
 والعا الفيتامينات إعطاء فيجب القذالى النظام هذا على طويلا وقتاً سيقرن المرضى كاث -إذا5

 لتكميلية.

 إ.

 الألمية

 الشريبات
 ة4ا

 التيرب
 رتا#ز لرئات، دقيق الأرنء اليابلوم» الشعر، جيا،

 الكريسي· القوش الأرز٠ ة
 سسموح· ألاشي+ ألجت

 للجات الجيلاتين، حلويات رالكوكن، نة الحلويات
 اتيذو

 البيض

 الكبد ن،
 الدواجن

٣ اللرة دقيق اللرة، البطاطا الطاطس"

 الشور ،ر

 الحشرات
 القلفل تات مضر
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١

 المام الوصف

 البطان، ذلك هاي اكبر، بشكل متشرع ولكته لمتبقية، الوا في تليلا أعلى الغنائي النظام هذا ا-

 والحبوب. للقهوة العدة والكرية الحليب، من العدة ا-لحلويات المعالج، الجين الأبيض، ا-لخبز منتجات لبيض،

 قل واكثر حراري، سعر١٢٣٠ البروتيء من جراما٨aً على تحتوي اليومية للقائمة التوسط إن=

 والعاد. بالفيتامينات
 الأعم-ه اتحيزر

 يلي. ما يضاف سابقاً، والمبيتة غيرالتبقي الغذائي للنظام قائمة ختار

 الكريم. خفيف والجين المعالبج، الجين "الجين:
 القشر. إزالة مع طريقة بأي العدة البطاطس:

.. والوفا البسكويتات، الفطائر، اللفائف، الأبي، افيز ، النخالة دوت من نوع أي "القبز:

 كريم، صلصة وجبة، لكل نمنها و. نصفها أو الكريم من أوقية" "الدهون:
 والكريم.
 والكسرات. القواكه على تحتوي التي تلك عدا ما الحلويات، كل: الحلويات"

 الطلوب. التحر غلى التوابل:"

 انعر لزيادة ا الوجبات بي أخذها يهكن الصلبة والحلويات الفاكية عصير: «حظة

 للشفاء المغذية الواد هن الاحتياجات العملية: يعد الغذائية الرعاية

 خسائر تكون عندما وذلك الجراحة» من الإنعاش على للمساعدة ضروري أمر الكافي الغذائي الدعم إن

 قإن الغرض ولها ما، لقترة يغيب حتى أو كثيرا يقل الغذائي الاستهلاك فإن نفسه، الوقد وفي كبيرة. الغلية الواد

 اهتما،أ. تتطلب الغذية الواد من والعديد الإضافي، الغذائي الدعم

 الروتين

 ضرفدي فاليروتين للرضى. لجميع الرئيس الشأن هو العملية، بعد النقاهة فترة في الأمثل البروتين استهلاك إن

 كبيرمن لقدر الجسم أنسجة تخضع ما وعادة الشفاء. لعملية المتزايدة الطلبات وإمداد الجراحة، خلال الخائر يض

 بخاء عملية تتجاوز وتقانها الأنسجة عدم علية أن هنا سيعتي الجراحة، بعد لها المباشرة القترة خلال الانهيار

 ويثل جراما/يوم،"٥ إلى يصل القترة هذه خلا سلبي فيتروجيا توإزث يحدث وقد الرإيع(. الفصل )نظر الأنسجة
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 خسائر إلى ويالإضاقة يوميًا. الأنسجة بردتين من6ً رطلا )ا ه.'كجم لأكثرمن الفعلية الحائر اللبي التوازن هنا
 تي البروتين من أخرى خائر تجدي لقد ، الاسقلايية الاختلالات بسيب الأنسجة هدم عن الناجمة البروتين

 المخلفة السوائل وخسائر النازفة، والجروح النزيف خلال من وذلك البلازما، بروتين خسائر فيها أيضاًها الجسم.
 الأنسجة في النطاق واسع التدمير من البلازما وتين ير خسارة في زيادة يحدث قد كما النطحات. أو الجسم ي

 أن يهكن مزمنة، عدوى أو السابقة، التغذية سوء من رجة اي وجدت وإنا والرضوح. العدوى، الالتهابات،
 الطلب في الزيادة لهذه أسباب عدة وهناك خطيرة. بمضاعفات ويتسبب شديدا، المريض بروتين تقس سبيع

 البروتين. غلى

 اه. أنسجة من كير تدر يناء الجروح التكام عملية تتطلب الأنسجة: جاء

 )انظف الستهلكة الغنائية البردتيتات من كافية الأساسية الأمينية الأحماض تكو عندما إلا بب

 الا. مئي تام. أن ويجب الدم. دورات طريق عن الأنسجة إلى تقلها السم لخازن يمكن أو٠(4,1

 يكن!

 الأمينية ض
 يشكل- الطعام تناول للمريض يكن لا كان إذا وذلك الوريدية، التغذية من أو الغذائية، البروتينات من الضرورية

 يتم بمحيا المعوية، التغذية لريق عن البروتين لهذا الاحتياجات تلية يكن ما وعادة الزمن. من طويلة لفتوة طبيعي-

 البروتينات زيادة يهب الأحيان بعض وي بعداجراخة. ممكن وقت أقرب في الطعام تناول على الرمى تشجيع
.1 مكان في جديدة أنسجة ويناء الفقوه، اليروتن لاستعادة يوم/ جراما١٥0ً-١٠٠ إلى التهلكة الغنائية

 ضرورية أساسي. بشكل كالألبومين- البلازما، بروتين من الكافية الإمدادات إن الملمة: على السيطرة

 السوائل ضغط يصبح البلازما، بروتين مستو المخفض وإذا التاسع(. للنصل )انظر الدم حجم على للمحافظة

 الشعيرات في المياه مستويات فإن الضغط ن يكفي ما ويدون كاف، غير والخلايا الدموية الشعيرات بين لتوراني

 عن وكذلك الدم، حجم تقلص عن الصدمة أعراض وتنتج الدموية. للدورة وإعادتها استخلاصها يكن لا لدموية

 لاستعادته. الجسم جهاد

 )الضروري التتاضجي الضغط يفقد ، منخفضة المصل بروتين ستويات تكون عندما الرفمة: على السيطرة

 الوذمة وتتسم الوشمة. وتتطور بها( المحيلة والأنسجة الدموية الشعيرات بين للسوائل الطبيعية الحركة على للحفاظ

 توثر وتد الدموية، الديرة إلى عودتها من بدلاً فيها، الزائدة السوائل احتجاز يسبب الأنسجة؟ انتفاخ أن بتورم

 إغلاق مع ايجرح موقع في الوضعية الوذمة تتعارض قد كما سلبي، بشكل والقلب الرئة وظائف على العامة لوقعة

 الطبيعية. الشفاء عملية دون وشغول ، بجرح

 العدوى. ضد دفاعاته ولتوفير الجسم، مناعة لنظام الرئيسة الكونات هي الأنسجة بروتينات العدوية: قاومة

 من وغيرها المضادة، الأجسام وكتلكك باللمفاويات، تصى التي خاصة البيضاء، الكريات الدفاع أدوات وتشل
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-٠٦ الا- جميع في العددى ضد دقاعيًاً حاجزا الأنسجة قوة وتشكل الإنزيمات. الهرمونات، الدم، خلايا

 جر· وسط تشكيل تي تامم آتها كما أيضأ، الأنسجة هيكل في هام مركب الدموية إ الشجترم: ثقل

- ذ، اللعو لنقل طروري فالبرتيث الأحرى، الضرورية الاستتلايية الأنشطة هن العديد في والمشاركة التلية،

 قالبروتيي وكثنك عشر(. التاسع الفصل {انظر وأنشطتها الأنسجة هياكل على للحفائظ الأنسجة جميع إلى لدم

 مع الكيد ي البروتين {يرتبط الدصره استقلاب ي الضرورية لهته وذلك الكبد، إلى الدمرت لتقل أيضا- مروري

 الكثير عتلك الروتين ولان الكيد. أمراض إلى يؤدي قد الذي الدهني الارتشاح خطر تجنب وبالتالي ويزيلها، للعون

 الشاكل من كير إلى يؤبي أن يمكن الرتت هتا في البيروتى. تقى فإن
 ائغثر} افالة خطوط عزق الجروح، الشام ضعف اشاكل: مد، وتشمل واضع، بشكل لريرية

 لاجاف )ستناقش وليفتيا قي البضعي لجهاز الكور
 فاة اله عمل وزيادة داسم« تطاق على الرتن لقدان تلميرائكيب،.

 تتهدم لتي ه. =يلقي(

 تحره مع ة ال±

• لاثهياراً
 و- تتهدم التي العمليات جميع الانهيار

 ساا والانتا. '.الانهيار
 حين؟

 والسوائل خلري
 رعادة

 البروت.، وعتواها لأثجة،

 ز السوائل من اعتيادي عير .براكم
 الأنسجة}، أجزاء

 شية عمل عي الصدم} ج

 الجراد بعد تتشكل دالتي١ القيرين ثثرة الأصلى النمط على لنرجة

 العظام ٠و ، تلية ة
 لشفا

 للاء

 تر السوائل من يكفي ما وتتارك دالم، قل مصدر الجراحة بعد المالي التوازن إن
 عا لضمان عليها يعتمد أن يمكن ولا عنلضم، العطش آلية تتفض قد اللين الن كبار عند
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 السوائل مقدار فإن كثيرة، سوائل وتصريف خطيرة، أمراض أر مضاعفات ليهم الذين المرضى إن لمتناولة.
 فقدان الجراحة بعد ما نترة خلال يجدك أن ويتكن ضرورياً. هذا يكون تد يوم، لترات/ يقدرب لهم اتتاولة

 ستورد الجراحة يعد العشادة الوريدية السوائل إن التبول، في الإفراط أد الحمى، النزيف، القيء، من بكثرة للمياء
 كافر. يشكل عليه والمحافظة ممكن، وقت أقرب في الفموي التناول يبدأ أن يبقي ولكن ، الأولية الاحتياجات يعض

 الظلالة

 زيادة! وعند نائماًء الحال هو كما غير الحرارية بالسعرات التزويد يجب الأنسجة، لبناء البروتين على.

 يجب وبالتالي الأنسجة. يناء ي والمتمثلة الحيوية وظيفته على البروتين ولخصر الطاقة، فتوقير الكافية البروتينية

 انصدم الكربوهيدرات وتصيح كافي. بشكل الغذاء إجمالي من والدهون الكربوهيدرات من الوقود بمصادر التزويد

 الكربوهيدرات تقل الا ويبب عامة، صحية تشاكل تعرضتا الزائدة الدهون لأن إليه تاج الذي للوقود لرئيس

 استخدامه و الانهيار من البيروتيت لتجنيب جرام ه«ا عن اليومي الغذائي النظام في القدمة تزي وقد--.
 التي الطاقة احتياجات من والحروق} الكيرة الجراحة مثل الحادة، الاستقلابي الإجهاد لات

 صاده احتياجات تقدر أن ويكن الأساسية. الطاقة احتياجات قوق يوعياً الجسم فذت من كيلوجرام} سعر
 ،ث السادس( الفصل )انظر الطاقة احتياجات لحساب هاريس. بنديكت معادلات استخدام بواسطة الأساسية

 وتعتمد والإنتانات، الإجهاد يسيب ، الإضافية الطاقة احتياجات لتلبية(٣ إلى ,ا2) الإصابة بعامل طربها

 المشوية بالنسبة المحروقة الجسم سطع مساحة على مباشراً اعتماداً بالحروق المابي للمرنى الطاقة احتاجات

(6sA،) 2 التالي%" النحو على تحسب والتي

". tf.  المحرقة الجسم سطح مساحة4"31 كجم اسعرك

٠,٣

 وذلك الكبد، تدمير تجنب على تتساعد أيضاً ولكن. الأنسجة، تناء والبروتينات الكربوهيدرات تدخر ولا

 يشوي الجسم كدهون الوقود تزين في الإقراط أن إلا الكبد، أنسجة في الجليكوجين احتياطي على الفاظ ريق

 لدمدوى، عرضة أكثر أنها كما ضعيف، بشكل تشفى الدعنية الأنسجة لأن
 عن·
 تجنبه

 ج فيحامين ويساعد ا-لجروح، شغاء أنناء الأنسجة بثاء
 م

 الفيتامينا من العديد يثطلب ي. اهتماماً

 ان المختبرية الدراسات وتبين العامة. الأنسجة في الأساسية والمادة الجديدة، الدموية الشعيرات وجدران لضامة،

 الحمض تصنيع الاستقلابية، اجدوى الخلايا، جدرات بشرة يحن الخلية، مزرعة مستثبتات إلى "ج فيتامين إضافة

 تناول الفيد من يكون فقد واسع، نطاق على الأنسجة بناء الضروري من كان وإنا الشفاء. على والقدرة النووي،

 الوصى غير )ومن الإصابة. وقوع بعد المباشرة الفترة في أيام٣ وادة يرميا "ج. فيتامين من أكثر أد ميليجرام700٠
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 زيادة يجب والطاقة، اليروتينات استهلاك زيادة وبع الطويل(، المدى على المستوى هتا في الحملات على الاستمرار

 )الثيامين، مثل والطاقة، البروتينات استقلاب في منشطة كإنزعات عامة أدواراً تزدي التي "ب فيتامينات
 البيريدوكسين. ا،2 وب كالغولاث، الاخرى، المركبة "ب فيتامينات تودي كما خاصة(. والنياسين لرييوفلافين،

 الدم إمدادات زيادة على الطلب تلية من بد لا وبالتالي الهيموجلوبين، بثاء في مهما دوراً الباتتوثين حمض
 بوا يصثع لأنه كافية؟ بكمية الدم لتخثر الضروري "ك فيحامين يوجد ما وعادة العام، الاستقلابي والإجهاد

 الأمعاء. بكتيريا

 اللبادث

 تي عندما والبوتاسيوم الفوسفور الخلية تفقد حيث أمرأساسي، المعادن في تقس اي إلى الاتباء إن

 لقدان من والكلوريد-أيضا- كالصوديوم الكهريات، اختلالات وتنتج الراحة(. بعد عدث )كما لأنسجة

 من وزته خاض. بشكل الهديد امتصاص أو الدم، نقدان ئتيجة الحديد نقص أنيميا جدث تد كما السوائل،

 الزند معظم لأن الباجة؟ هذه البروتين من الكافية الكمية تلبي ما وعادة اجرح، شفاء في الهامة الأخرى ف

 العمليات ي الزنك بمكملات يوصى أن يكن وأحياناً اليوإني، الأصل ذات البروتينية الأغذية في يوجد الغناتي

 الزنك. خازن في العجز حالة في أو الكبرى، الجراحية

 والكهارا الأولية الوريدية السوائل
 يكفي ما لتوفير ، تمكن وقت أسرع في الفموية بالتغذية يدووا أن العامة الجراحة مرضي معظم على ينبغي

 الماء من بالاحتياجات للإمداد(I) الوريدية السوائل استخدام هو ، العملية يعد الروتين أن وتذكر التغذية. من

 مصممة ليسه العادية العملية بعد الوريدية السوائل إنت الغلية. والواد الطاقة على للحفاظ وليس والكهارل،
 علول قإن امثاك، سيل وعلى الفموية، التغذية مع أوالحاقس للمغذيات، الاحتياجات بكامل للتزويد

QDsw لديكستروز k.4ضلول النظامي اللحي المحلول مع( ٩ الصوديوم كلوريد+.i)٩ سو يتضمن لا

 تحتاجه ما أن من الرغم على ، لتر} سعرا3+ أو سعرا٣ً اثال:خوء سبيل )على ديسيلتر أ ديكستروز جرامات

 العادي، الطعام تناول إلى يسرعة العودة تشجيع وينبغي القس، هنا من أضعاف بعشرة أكثر الإجمالية الطاقة من

 الطلاية طرق

 الثا. النحو على مترفرتان الغذائية للمعالجة الأساسيتين الطريقتين إذن

 طريق عن إما استخدامه، يكن أنه طاا العادي، الهضمي الجهاز طريق عن للتغتية تؤخذ المعوية: ا-

 تغذية، أتبوب طريق عن أو العادية، الفموية التخلية



٩

 الكبيرة. المركزية الأوردة أو الصغيرة، الطرفية الأوردة إما الأوردة، طريق، عن للتغذية تؤخذ الوريدية:-٣

 العوبة الفتية

 الفموية التغذية هى الهضمي الجهاز استخدام يمكن عتدما للتغذية الفضلة الطريقة مكنا، ذلك يكن لم ،إذا

 التغئيةه. أنبوب طريق فعن

 ممكن. وقت أسرع في الفموية التغذية يتلقوا أن العامة الجراحة مرضى معظم على يجب الفموية: ذية

 ر_ الطر تفيزالعمل على تساعد والتي ، اللازمة الغثائية العناصر من الزيد يإضاقة الفموية التغذية تسمح يث

 بداية وعند التلمة. الأمعاء أصوات فيه تعود وقت أقرب في المونًا الأطعمة أخذ يمكن ما وعادة الهضمي. 'جهاز

 الأطعمة، من العادي أو اللين ثم ، الكاملة إلى الصافية السوائل غناء من المريض يتدرج ما عادة ، الفموية التغتية

(1٧ الفصل في والواردة المستشفيات، في المستخدمة" الروتينية النزل "وجبات التدرج هذا على الأمثلة ومن

- الرعاية تديم ي المساعدة و التشجيع يبغي ولكن الفردية، والاحتياجات الاحتمال هو الموجه يكون ما وعادة

 تكميلة خلطة إضافة ويكن ممكن. وقت أقرب في الأكل من المرضى لتمكين الجراحة يعد ما فترة في عام- بشكل

 فيما أو الوجبات مع وذلك المريض، حالة على بالاعتماد وذلك فموياً، العامة الخلية والواد للطاقة الأغلية من

 التوابل، الضانة، الصلصة بع احتماليا، حسب العادية الوجبة في الأطعمة من الطاقة مقدار زيادة يكن كما بينها،

 لقمة. كل في مفيدة وتركيزا حجماً والأقل تواتراً، الأكثر الطعام وجات تكون وقد والدريسينغ.
 للمرنى باتتسبة الحال هو كما العادية، الفموية التغذية ثتمل لا عتدما: الأنبوب طريق عن القذية

 و؟ الوجه، أو الرتبة في جوهرية جراحية لعملية خضعوا التين أو الشديد، بالشعف اء بة، نغد الماني:

. «GT)  العدى الأنفي. الأنبوب هي شيوعاً، الأكثر الطريقة إن الأنبوب. بواسطة تعلى التي الغذائية ات
 للعرضى الأنسب من يكون أ}.وقد٢3,١ رقم )الشكل العدة إلى الأنف خلال من يدخل أنبوب عن عبارة وهر

 أو -العفجي)P@، الأنفي الأنبوب تستخدم أن المستمر، القيء أود الارتجاع، أو الاستنشاق، لتطر ".طين
 المعدة من يجر ثم العدة، إلى الأثف طريق عن يدخل-أوذ الأنبوب قإن الحالتين، كلحا وفي(.N الصائبي{ذ الأنفى.

 أندب إن أشعة. جهاز من بتوجيه أو بالنظار، أو التمعجية، الحركة بواسطة الدقيقة الأمعاء من الحاسب الجزء "،,

 ومن ، مرونة الأكثر يشيلين البولي ومن الين، عواد من والصنوعة القطر، صغيرة الحديثة العدية. الأنفية التقتية
 للمريض، راحة أكثر تكون هتء الحديثة التغذية أنايب إث القطر. كبيرة القاسية الأئايب حل حلت قد لسيلكون

 الخلطات تقدم ومع المعوية، للتغذية الداعمة الخلطات في الآن والمتاحة بسهولة، لمتنوعة المغلية الراد وتنقل
 إن حيث تلير، قلما العادية الأغلية من الخلوطة الخلطات استخدام مسالة افإن التخلية، ومعدات لتلورة

 التالية: الشاكل إلى يردي قد بالأنبوب للتغذية الخلوط امائدة طعام استخدام
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 الكبيرة الجزيئات بعض ،وقيها لزجة تهرج الخلاط ي رالخلوطة الكسرة الأغذية إذ الماري الشكل٠

 اً، تطر وأكبر مريهة غير لأنابيب تحتاج وبالتالي ، بسهولة الصغيرة التغذية أتاييب خلال من تقر لا التي لمختلطة

 مغذيات من تكوينها وكذلك ، والعدوى البكتيريا مو مشاكل المخلوطة الخلطات هذه مثل :تثقل «البلامة

 الصلبة. المكونات فصل بسبب تضارية

 الطعام لبطم طاقته بكامل يعمل وامتصاص هضم جهاز المخلوط ­ا-

 يهة لذلك الهضمي+ الجهاز في عجز لديهم الرضى الكثيرمن إن المصادرة. المغذية العتاصر وامتصاص

 أصغر. جزيثي بتركيب أو التحلل}، )الحلمهة، السبق الهضم من متفاوتة جراخل لغليات

 التفة. لأثايب ومتاسياً متجانساً، معقماً علولاً توقر التجارية ت فإن+،· الكلية، وبالقارئة

 المهضومة أو الليم، بشكلها المغذية الواد من ثابتة صورة وعمان وحمل الراحة، من الزيد لتحقيق والحدية

 مثل تساهم وتد القسيولوجية، المريض احياجا لتلبية المستخدمة الجللة أو التقتية أتبوب نوع يكن مهما مسيئا،

٠--١٦٠- لنوعية الدعم من الكثير تقديم إن الريض. على النغمي الضغط في التغذية تحقيق في يقة العط هذه

 المرضى. لرعاية التخطيط من مهم

 من كثير علاج في المعدية. الأثفية الطريقة توصف ما عادة الأنيوب: خلال من المعوية للتغذية البديلة الطرق

 ة مقاء ف. البعيد، المدى على التخلية طريقة أما أسابيع(.4 إلى ؟ من القصير« المدي على السريرية ±الات

 على اكثررإحة طريقة لتوفير4 الهضمي الجهاز طو على معينة نقاط في أنبوب بجت جراحيا تتم التي الأمعاء

 التاني· النحو

 يعد الرقبة جوانب أحد في الرقبية الفقرات مسثوى علي الرقيبة الريشية الفاغرة تببت الريشية: قرة »الفا

 الطريقة عن الثاجمة الراحة عدم التشييت هذا ويزيل اللونية. الإصابات أو السرطان يسيب والرقية الرأس براحات

 بسهولة. الملايس تجت إخفاؤها ممكن الدخول نقطة يجعل بحيك ء الأثفية

 وذلك جراحيا، العدية الفاغرة أنبوب تثبيت يكن »:يثPEo الجد) طريق عن التظار العدية »الفاغرة

 ب(.32,1 رقم الشكل {انظر الاستشاق لخطر العرضين غير الرنى حالة ي العدة في الظني الجدار خلاك من

 خلال منن جراحيًا الصائمية القاغرة أنبوب يشت حيث(PE {ت الجلد طريق عن بالنظار الصائمة «الفاغرة

 يكن الم إذا ادققة، الأمعاء من الأوسط الجزء وهو الصائم، إى ليمل عشر، اثنى خلال وير البطي، الجدار

 يعانون أو الانعكاسي؟ التقيؤ في ضعف لديهم الذين الرضى لعلاج الإجراء وعذا الاستنشاق. لخطر عرضة لريش

 التترجة. العدة أمراض أر المعدة، سرطان من

 الريض لحاجة وفقاً السريري، التخلية وأخصائي الطيب بواسطة عامة تغلية أنابيب خلطات يئوصف
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 الهم ويبغي إعطائها+ وسعد كمية تنظيم المهم من تإن١ التقذية أثرب شكل كان ومن رحهله. الغالة

 حب ساعة ا٣ إلى8 كل وتزاد النهالي، التوزيع من الطلوب العدل تصف إلى بويع عاه تركيز تات يخلطات
 ويتبني١ الضحمة التغذية تحمل على قادرين يكودوا لن أيام خممة كة تغلية يتلقوا لم الذين ارضى إن التحمل،

 حالات معظم وفي الطلوب""، العدل إلى للوصول انتريييةة الزيادة مع ساعة، ملي}٩' لى على +بيدؤوا

 وقد التقارير. ي وروداً الأكثر العوية المدية الشاعقات من الإسهال يكرن الأنبوب، طريق عن لتغذية

 وظيق- من الخلطة} من املي م" البكتين} من فلي )ا الحلول من."1 في الطالبة اليكتين بالياف الكملة الخلطات

 للمرضى بالألياف الكملة الخلطات استعمال يمنع أنه إلا المرضى، بعض لدى الإسهال ت حالا من

 تقره

 تل استبعادها وييغى الطيات سيب

 والانتهاب الأدوية. هي تالإسهاله الشائعة .ت

 الحقيرات. أد ،لإضافي

 هضمها على قادرأ ويكون كاملة،٦ يعمل! هضمي جيا -"في

 وامته

 المرط يعض يزال ولا شغيلة. يقايا لها ويكو

١ امتصساسها يسيل والتي ميشرمة، شبه أو ه مهضومة مغًريات•

 أو الخاصة، المشاكل بسبب وذلك اتلطات؟ ر
 واو معاً، المخللة والدهون والكريويدرات، كالروتين، )وحدات( الواحد للنقي محجات استخدام بب

 اثلطات تمتلك للمريض. المحددة الاحتياجات لتلية الريري الصيدلي أو السريري التغذية أخصائي لحابات
 لكر}-ا-+.

 و+ تحزينها. يمكن معقمة

 ة يشكل لاستخدامها ومتاحة -وثانهاء

 طبقات'

 ,دعد-, ر. المريشة للاجرإم الراجية لة

 الهضمي الجهاز تستخدم الى التغلية ريقة



٧٥  فلاي

 لا

1 ب الألذ، العذية ؤب المارج، إلى٤"" طريق عن .٠٢3 )ا, رالر لشكل

 اليرونيتات للون

 المبادر

 الكربوهيدرات

 Cتم



 لي٧

 "وطم.

 وتق

 ا

 لمكربق.

H  مستعتتع السقية التشوية الماد

٧٥٤

Mصوله faBI¥
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 ا

;٤F =عالةH اليشريةء للنامة نقص مس

 لميكروجج؟

 اجة. خسي باد،

 الوريدية لتية

 ا، الاستعمال وي الطبيعية. المعرية الطريقة غير للتعلية أخرى طريقة أي إلى الوريدية التغذية تعود

 مهشومة الأساسية المغلية بالواد خاصة تغذية إى التحديد. وجه على. الوريدية التغذية تعود الحالي» والغذائي

 الهضمي، الباز استخدام يمتكن لا عندما الأوردة، يعض خلال من وذلك الدموية، الدورة ي مباشرة لعناصر

٩ يلي كما متاحتان طريقتان وهناك الغذائي. الدعم من يلزم ما على ذلك ويتوقف

٨ إ٨٩4 عن الحلول يزيد لا ما عند الطرافة الوريدية التغذية (:تستخدمFeN) الطرفية الوريدية التغذية ،-

 أيام(١0 وجيزة) لقترة ضرورية التغذية تكون وعندما الاحتياجات، لتوقير كافيا ويكون ألتر، أمنعوك ملي٩0 ه

 الديكسترو، تشمل التي الكلي، جسيماته تركيز على الحلك لترفي/ أدزمول الملي أو الأزمولية وتعتمد

 تركيزاً الأقل المحاليل لإعطاء الذراع في التي الصغيرة الطرفية الأوردة تستخدم ما وعادة والكهرليات. والبروتين،

 الطرفية الأوردة ي التغذية فترة يتمديد تسمح .الآن مستخدمة قسطرة أنابيب وهناك}.٢2,4 رقم )الشكل

 طويلة. لفتوة القسطرة وجود خمل ويكتهم ، كبيرة أوردة لديهم اللين .لأفراد
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 الضد م،٢2,3 رئم لشكل الراع إ-+

 للملاتة الحاجة تكوت عندما الإجمالية الوريدية التخلية (تستخدمTFN) الإجمالية الوريدية لحغتية-

 ويستخدم الزمن، من اطول لفترات كامل- بشكل الغذائية بالإمدادات للدعم الحاجة عند أو كبيرة، المغذية الواد م

 الأجوف الوريد قي سريع تدفق إى مباشرة يؤدي الذي الزتزى تخت الوريد يكون ما وعادة كبيس، مركزي وديد

 شعلول تصمل ويمكن ،٢٢٢٠٣ رتم )الشكل التغذية قسطرة لثبيت جراحي إجراء ويستخدم القلب، إلى ثم العلوي،

 الأوردة. عد، في أزمولية الأعلى الغذائي الدعم

 شق

 رعيا.٤3٢,3 ز رقم حكل العري، الأجراف الوريد إلى التراقري الرريد عير التغذية الإجراء
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 تشمل التي تللكك وخامة ، المضاعفات أو الكبيرة الجراحات حالات في الإجمالية الوريدية التغذية وتستخدم
 التقنية وتوفر فمويًا. التغذية من يكفيه ما على الخصول على قادر غير المريض يكون عندما أو الهضمي، الجهاز

 الأحماض الجلوكوز، من كبيرة كميات على تغشوي التي المحاليل حاسأمن دصأغنائا الإجمالية الوريدية

 لتوقير ا شحمية مستحلبات شكل في أيضا- الدهون وتستخدم والفيتامينات. العادن، الكيرليات، الأمينية،
٢.7 ه. على الأساسي الإجمالية الوريدية التغذية حلو يحتوي وقد الأساسية. الدهنية والأحماض اللازمة لطاقة

 والعناصر الفيتامينات» الكهرليات، إطافة جع ديكستروز، لأ٧٠ إلى .لأ3 ه. و بلورية، امينية أحماض: ا٥ لى
 الخلطة الغنائي. الدعم فريق من السريري- التغذية وأخصائي الطيب ويحدد(.32,٣ رقم )الجدول النادرة

 المحلول• الغذائي الدعم فريق -من الميالي ويزج القرد، لتغذية القملي التقييم على متماد بالا اللازمة ية القف
(.٢٢, رقم )الإطار الهامة التمريضية المسؤوليات من المحلول إعطاء أن لمهد وهكنا الطية، الوصفة حصب بعناية

 م العديد حياة لإنفاذ الهمة التدابير من تعد التزل في البعيد. للدى .على الإجمالية الوريدية التغذية استخدام ن
 مكلفة. الكنها الأثخات.»

%٤

3% ه

 لتر. مكاق/ ملي ه0

 ات، أ مكات ملي٥٥

 أتت، مكائ ملي2 ه

 /لتر مكالت ملي٢٥
 /لتر. مكائن ملي-
 التو. مكائ ملي8

 سر. تركيزا ملي1 لا

- يوم لكل )ج( تامن



 الكية

 رام، ميا٦,1
 ميكرو&رم- ؟

 مكروجرام،١3

 سيكرورأم ؟

 مكودجرأم،١٢٩

 غيكروجرام، را4

 الر، رجلة هة؟
 لالعع. ومدة ا0٠ ة

 العلاجية والحية الأساسية النقلية

 الكون
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(.3,1٢ ر وقم املاول تابع

 اطاجةم لإجا آمرى إخاذلت

 العادي، الأتوليع
 الييارين

TENالإجمالية. الربيدية =التشتية 

 الإجالية. الوريدية الشذية ولطة إعطاء(.33), رقم الإطار

 ألتتظيماك وتخلف ضنرفريه أمر محدد برنامج وفق الإجمالية الوريدية للتغية الدقيق الإعطاء إن
 و التالية الثقاظ تشمل ما عادة ولكن ما. حد دإلى الجددة

 الحلول. في والأمزمولالية الجلوكوز تركيز زيادة مع للتأقلم، الكافي الوقت إتاحة بطء: "تبدأ

 ما وعادة بطيء، ومعدلك السمر، بالتشيط لتر٣ً إلى من؟ ساعة٢٤ أول خلال يعطى ديق: بشتكل بجدو

 السوائل- تقل بمضخة تنظم
 دييلتو} أ ميليجرام تتجاوزه' الا للجلوكوز الاسشلايية الآثار ملاحظة منكثب: الراقية•
 ليات. للكهر

 الطلوب. اليومي الحجم إى للوصر يوم، لكل لعوً ا ثيادة ، الأول اليوم بعد ترشيا+ الحجم زيانة"
 يم. قدما والمضي التغيرات، كافة أثر مشاهتة جلبر. التغيرات إجراء

 الجهوة تباطؤ "إلحاق"أو هدم مع ، الساعة ي صحيح ضخ معدل إبقاء ثابكة معدل على أشقا±

 الأصلي. الجم لتلبية المبذولة

 اليومي والجم اللدل وتفيش تسريا، الإجمالية الوريدية التغذية عن الرضى إقلاع بدء: «بقافها

 لترأ/يوم. ا غوالي



٧٥٩

• اهتد النياق عمليات

 للجراح الجهاز هذا من جزء أي خضوع فإن الغذاء، بع للتعامل فريد كل الهضمي بجهاز1 لأن
 الغتانى، اليرامج في تعديلاً أو خاصة غذائية عناية يلب

 والعنق والحنجرة، الفم، بيات

 لا وعادة الطعام، تناول طريقة في تعديلاً الرقبة آر النجرة، الفك، الفم، تشمل التي العمليات تتطلب

 القيود. تعلك وفتا معدة التجهيزات تكون أن يجب لذلك ء لييعي يشكل البلع أو المضغ للمريض يمكن

 الفموية السوائل بواسطة الشذية

 ويمكن الطعام. من كمية باقل كافية تقذية لضمان المركزة السوائل يواسطة للتغنية يتطط أن ينبغي

 الملوية. التغذية لتوفير اليوم، في مرات عدة الغنية ،التجارية

 الأنبوب بواسطة الشذية

 ا أوي، الوجه، في الجوهرية الجراحية العمليات حالات في التغذية ،أنبوب

 التجارية اليعيارية والخلطات المتطورة، الأدوات جعلت وقد الشديد، الضعف من يعاني أو غييوية، في الريض

 بسستخدم ما وعادة الأجل. طويلة المرضى احتياجات من لكثير البيت في ممكنة الأئيوب بواسطة المتواصلة التخلية

 من انبوب إدخال فيتم أخرى، مضاعفات ،أو المري، في انسداد هناك كان إذا ولكن المعوي؟ الأنفي الأنبوب

 العملية. وقت في الجراح ه يقوم والذي العدةً، "أفغر البطن جدار ق فتحة خلال
7 العد امت1م

 الذاليه الثاكل

• مشاكلا,، تخلق العدة عمليات فإن الهضمي، الجهاز غ،. الأول الرئيس الغزاة هي العدة لأن

 اجراحي الإجراء لنوع تعا العملية، بعد ماشرة المشاكل :هذه

 فبما أخرى مضاعفات تحدث وتد الفردية، المريض واستجابة (،٢٢,٤ رتم )الشكل

. عادية وجبة بأكل الشخص
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 ج

٦ المرى

 فهر" ن:1 ام1 سرفي'

 الا· لفترة
 يعدا مباشرة خطيرة مى حالات حثث قل

 العد- امتلاء زيادة يحد قد كامل

• اتر} لاف الرقيم، .،هفة

 غلة
 الحال العمسب سثصال

 للمفزالعصبي لانتشار
 عضلات قوة يدول )أى قوة يلا المعلة لصيح

 جراجاً- بعد شائع أمر الوزت نقدان والإسيا.[ت الغازات
 فعجة -ة تجير ويجدل التفريح، ،ذ،١

1 عن يقل لا وما الكبيرة، ءة
 ا'ءة عملية بعد الغالة الاجاجات هل، ولتغطية

 لا ،الرضى
 يقوم مياشرة،

 مل«0 الفائية الفاغرة مكان لي ة
 الأساسية الخلطة خلالها سن يتناول

 ي- القمرية التقنية ,تتأئف

 أن للصريمة. ليمكن

 الانتعاش. من الهمة الشعرة مذء
- واقة المريض، لتحمل وتخا عموماً متكرر
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 للفترة العام العلاجي الغذائي للنظام الأساسية البادئ وتشمل أسبوعين. حوالي يغطي أن يكنه البسيط الغنائي
 بسيطة، الوجا، طيعة و)ا( ، ومتكررة صغيرة الوجات حجم )ا( يلي: ما العدة استئصال يعد لمباشرة

 حجمها. في ومنخفضة حارة، وقير بسهولة،

. الجراجه من التعافي ببدء فبعمد الشامل، المعيدة اسشثمال يعد المتكررة المضاعنات من الإغراق متلازمة

 الراحة عدم فإن وبتنوع، أكبر حجم عاديا طعاماً ويأكل أنضل، حر على يأته الشعور المريض ييدا وعتدما

 ويصبح بالامتلاء، والشعور التشنج» إلى ويتطور ، الوجبات بعد دقيقة}٦٠-٣٠ خلال) يحدث أن يكن

 الإسهال أو والقيء، الغثيان إن والدوار. البارد، والتعرق الضعف، من يوجه تتبع وقد سريعاً، لنبض
 ويقل يقل لذلك ونتيجة القلق؟ من الأطعمة لتناول المولة الاستجابات وتؤيد نموذجي. بشكل "هد,الحدث4-

 حالة؟ "مراسة السريرية: التطبيقات إطار إلى )انظر العام. التغذية وسوء الوزن، تي بنقس وتتبع الطعام، أآكل

 المعدة". استثصال مع جوث

 نسبة على المتناولة الوجبة تحتوي-0 متلازمة الأعراض من الركب هذا ويشكل

 وعندما الدقيقة. الأمعاء في سريع يشكل تدخل أو "تقرق" والتي يسهو!ة، الذوابة الكربوهيدرات من كبيرة

 الطعاه كتلة إن}٢٣,٤ رقم الشكل {انظر الدقيقة الأمعاء إلى الري، من مباشرة الطعام هر العدة، ترال
 توازن ولتحقيق به. المحيلة الدموية للدورة بالنسبة أعلى( أوزمولالية )ذو مركز خلوك هي بسرعة، لداخلة

 تسحب ، بها} المحيلة الدموية والدورة الدقيقة، الأمعاء داخل السوائل تركيز في المساواة من حالة )أي تنافذي

 لذلك ونتيجة ا الوعائى السائل حجم من للمياء السريع التحول هذا ويقلص الأمعاء، إلى الدم من لمياء
 والتعرق، النبى، كرعة م، بجده لإعادة القلب عسل سرعة علامات وتظهر الدم، ضغط ينخفض

 الأولي المحلول هضم يشم ساعتين. غضون في الثانية الأجداث بسلسلة تتبع ما وعادة والارتجافات، والضعف،

 الد في الجلوكرز نبة ترتفع وبالتالي بسرعة، الكربوهيدرات من لمركز
 مسة من لأقل الدم في السكر نسبة تنخقض الطاف، نهاية ولي لإتسولين.

 إنتاج -ة

 التحكم تتبيع التدريبي الوزن استقرار وكللك المولة، الأعراض عذ، من السريعة الإغاثة إن الخفيفة. لسكر
 لاحق. وقت صغيرة-في بكميات الحليب تناول إعادة تتم وقد(.٢3,3 رقم )الإطار الغذائي بالنظام لدقيق

 بعد »دقيقة٣ إلى لدة)ةا يستلقي وأن ببطء ياكل أن للمريض يجوز كما التحمل، اختبار استخدام بعد

 يساعدسم تد والذي لأكل،
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 الة مرض مع طويلة معاناة يعد .راجية

 للمعدة. كلية استحصال عملية لإجراء امستشفى إلى جون ادخل ثم للعدة، أنسجة من والزيد الزيد تشعل الد.

 عن التتاوية الناصرية الخلطة من الأولي الغائي الدعم يعض وتلتى جيد، بشكل العملية في جون وصمد

• اجراج رضعه الذي الأنبوب طريق

 علر القرة جو، لدى كان سوعين

 إلا للعودة كاف يشكل عاقته د

 مد؟ وعلى التالية، الفوة وفي قليلة، أيام بعد الأثيوب ازيل ته
 وبن تدريجيًا، الصغيرة الفموية التغذية طريق عن لين ء

 تخلس لكونه بالارتياح يشعر إنه تدريجيًا. توته بعودة بشعر لنز،
 لريادة عابئا، طعاما وتناول العتادة، تشاطاته من والزيد"

 بالتشنج وشعر الطعام، تشاول يعد الراحة عدم من الزيد يعاني بدأجرث ت،
 جون أصيح ما وكثيراً والدوار، التعرق مع الضعف، من موجة ذلك ويعد ، القلب طريات بزيادة الإحساس

 سوء حالة من تريا وكان الالخاض، في وزته ياً آتل« يأكل ويدا تلقه، ازباد ر والقيء. الغثيان من سعاني
 لتغذة

 العريضة الخطوط السريرية التغتية واخصائي الطيب وضع وتد الطية، الاعدة لطلب أخيرا جون د

 يبدد الغطالي النظام أن ررغم معه، بها سيعمل التي الغثاء من الخاصة الأطعمة وخطة أكله،

}٤5 تقة اتعه جوت آن إ ، عليه غريا

·٩ جليدة عادات شكلت تى'٦ الأكل بمد

 سيكر أنه جون وجد، وقد ملحوظ. يشكل الغذائية حالته وحست تدريجي، بشكل طبيعته الى وزنه وعاد أكله،

 كما كبيرة، وجبات استهلاك من بدلاً اليوم، مدار على الأطعمة من صفيرة" "لقيمات أعل [نا .نائماً.

 كان

 الشرور من يكون ماثا أسبوعين؟ ويعد الجراحية، العملية بعد مباشرة الغائية جون احتياجات '-ما
 جنر التشتية استاف

 القنلة؟ المواد عنك تقدم أن يتيغي كف العملية؟ يعد اليروتين مصادر على التركيز -ما٢
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 ؟ الجراحة يعد كافية kاة استهلاك -ثاهب٣
 الجراحة؟ بعد مهجا بالسوائل العلاج يكرن -لماذا٤

 وماقا؟ الجراحة؟ بعد خاس اهتمام إلى تحتاج التي والفيتامينات ألعاد -ما٥
 سف تلك؟ ي: مريضا أميح لمانا الجادي، الأكل واستأنف بتحسن يشعر جون بدأ عما-٦

 تطورت؟ ومتا أعراضه،
 لتخفيف لجون التغذية أخصائي وقره الذي القاس الغذائي النظام في الواردة المياد -عدد٧

 التي والاقتراحات الأساسية، التوجيهات مع لمجون، اليومية الطفيفة الوجبة+ الوجبة لمعط خطط الأعراض.

 الإشراق وملازمة العدية المليات بعد ها هية(:٣٢,٣) الإطار

 العام الرصف

 يوميًا. صغيرة وجبات ست أو خمس إعطاء أ-يبغي

 الوزت. على والحافظة الأطعمة، مرور تأخير على نييًا الدهون من المرتفع الحتوى -يساعد٣

 الأنسجة، بتاء إعادة على والجين( والبيض، )اللحوم، البروتين من المرتفع المحتوى يساعد-٣

 الوزن. على والمحافظة

 بسرعة. المستخدم الطعام مرور منع على نسيل البسيطة- الكربوهيدرات من التنض المحتوى ­يساعد

 الحلوة. الغازية والمشروبات الكحول، الحلويات، السكر، بالحليب، يسمح ة-لا

 خلال أوق4 على وتقتسر ويعدها، الوجبات قبل ساعة عن تقل لا لمدة السوائل تجنب -يبغي٦

 الوجبات.

 لحملها. حسب القشرة بالأطعمة ويسمح نسييًاء النخالة منخفضة بالأطعمة -يسمح٧

 جداً. الباردة أو جثث الحارة السوائل أر الأطعمة، تجنب -ينبغي٨

 الوجبة غط

 الإتطار

 سمن. أو زبدة ملعقة ا-؟ مع مقلية، ييضة٢

 السمن. أو الزبدة مع ا-فبوب، من مغيرة أرصة الحيز، من شرعة١-٢/١
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 الحرارية. السعرات منخفض هلام ملعقة

 الصلبة. الفاكهة من حصبة'

 النهار: ةم9 و

 سئدييتش.

 السمن. أو الزبدة، مع ا-لتبز، من اشرعة
 الأعجف. اللحم من جراماً»٦ أوقية)1

 الفداء

 أرسمن، زيدة ملعقة٣-١ مع الأمجقت، اللحم من جراماً( ا13 أوق)4

 السمن. أو الزيدة {مم اللونة أو افضراء الخضار
 السمن، أو الريدة مع ا-فبز من شريحة -ا٣/

 الأخرى". الصلبة الفراكه أو مرزة٢/
 الظهيرة: بعد متصف ي خفيفة جهة

 أوسعن. زيدة ملعقة2 ا- مع الأعجف، اللحم من جراماً( ا12 أوق)4

 السمن. أو الزبدة {مع الملونة أو الخضراء

 كبديل( النشوية الخضار من صغيرة )أوصة أرسمن الزبدة مع اليز من شرية -ا٢"/

 الملية". الفاكهة من حصة ا

 المنزلية. الجبي أر الجبين، من جرامأ( ه٦« أوقية2 أ ييضة، أرا اللحم، من جراماً} ه٦) "أوقية

 السمن. أو الزيدة جع رقائق أوه القبز، من مريجة

 غروت. الجريب شرائع أو البرتقال، الوز، )الجغفق(، العلة الفاكهة الخوز، انصاح ، اح

 الخضراء، والبازلاء الجزر، الينجر، القرع، الخضراء، القاسوليا الباتخ الخضار: }اغتيار

 المرار عمليات

 التحمي أو المرارية، الحصيات أو الرإرة، التهاب أو الحادة، المرارة أمراض من يعانون الثين الرضى إن

 الإجراء هذا يتطلب ولا اسثصالها. أو الرارة بإزالة يعالجو ما -عادة(31,٥) رقم الشكل في كما لصفراوي.

 المرارة باسثصا العملية هذه تدعى الجلد، في ثقوباً تشمل التي الجراحة من الأدنى الحد سوى للاستئصال الحديث
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 ميا·
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 'و،١ يو

 الاء -اابته

 النطقةا فإن أوائدادات، _افات، أورام، على تنطوي التي الأمعاء
 وتحاج ،

 الد< لتوفير٤ الإجمالية: هذه مشل في يستخدم القيقة، الأمعاء لمعلم جراحية الإزالة

 ا لتلبية الفموية بالتغذية بسيط بشكل السماح مع الرتس،
 للسماح وذلك قصيرة، لقترة شيشًا الغذائية الألياف منخفض غذاتي تظام استخدام يكن شدة، الأقل الحالات

 .ى4 تجة عمل الأحيان- بعض في الجراحة- وتتطلب يالراحة. والشغور الجروح بالتنام

 منطقة في الفتحة كانت واذا ، اليرازية الفضلات من للتخلى٢٣٢,٦ رقم {الشكل بالثغرة وتسى
 سائلة.إلا الطعام كتلة وتبقى اللثائقية. بالفاغرة تمى فإنها الغلظة، الأمعاء من الأول اجزء هي

 لة ف

 لون. التو ا شاج- لب يشا. د1ر الشكل

 عناغرة ال. رمن

 التوفر

 سر=،ن لفذييب، لجزات انشاء الضرورى من يكون وقد سيرلة. أكثر معه التعامل يجعل ما أكثر! مشكاذ فيكود

 الأكبر الجراحية العمليات

 المرضى من لكثير ­بالنبة

 الخأة إن

- هu« مثش والستقيم، القولون ل
 ذد فغرة لعمل قيه الرغوب البديل هر الإجراء، هذا إن

 والاعدة الكثيرمنا إلى الرطى ويحاج الأحوال، أحن في رصعب
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 نييا، الألياف منخفضة حمية استخدام المفيد من يكون تد البداية وي الناية. الرعاية عن تعليمهم في العملية

 ههم عادي غناني نظام إلى القدم إن عادي. غذائي لنظام ممكن، رقت أقرب تدماً.في المضي هو الهدف ولكن
 للمريش، النفية الراحة من الكثير العادي الغذاء يوفر حيث العاطفي والدعم الغذائية، التيمة من لكل ،لتسية
 يعاود أت يكن كما حعددة، لأغذية تحمله حسب للغرد، الغلائي النظام على تعديلات إدخال بسهولة ويمكن
 الإسهال. حدوث عند أحياناً. الألياف. منفضة الأطعمة تناول طى

 المقر عمليات
 السوائل حمية استعمال الياسور استدصال أو المستقيم، عمليات بعد وجيزة لقترة الضروري من يكون قد
 والسما الولة، الإخراج عملية من للحد وذلك١}٣2,1 رقم للإطار )انظر بقايا. لها ليس التي أو الشفافة،

wvoae ا بعض في تستخدم. أن ريكن لالثام.  م مثل, يقايا، ترك لا التي االعناصرية

 العادي ماتكون وعادة الجراحة. متطقة تلتكم حى الأمعاء، حركة لإبطاء )التوفارتيس}
 سريعة.

 الحروق لمرضى ا-لخاطئة الذالية الاحياجات

 الفذالي الدعم قاعدة

 والعناية بالتشفى، العلاج كطلب التي إالكاقة بالشدة للحرق شخى١00000 ين: أكثر ستة كل:­;

 التالية العوامل ووئز كيراً. غناثا عمدياً الحديدة الحروق هذه معالجة وتشكل الخامة.

 السيئة، للنتائج عرضة أكثر الصغار والأطفال السنون الأشخاص الشمر:٠

 إصا أو سايقة، صحية مشاكل أي الصحية: الحالة٠

 هائة. أمرر المعالجة قبل المقضي والوقت وشدته، الحرق موقع الحرق: »شئة

 وامتدادها الحروق حرجة

 تضرر الأول الدرجة من الحروق وتشعل(.٢٦,٧ رقم )الشكل شفائه وعملية معاليه في الحرق عمق يؤثر

 الطبقة من كل خلايا تضرر الثانية الدرجة من الحروف تشمل بينما البشرة، وهي قتط. للجلد- العليا الطقة يا

 وتشمل بكامله، الجلر سمك خسارة عن الثالثة الدرجة من ا-لتروق تتج خيت في الأدمة، وهي للجلي، والثانية العليا

 الجسم، سطح اجمالي من الأقل. أ.على2٢ إلى#١٥ الثالثة و الثانية الدرجة حروق وتقطي التحتية. الدهون فبقة

 وتكون شاملة. عناية تتطلب أنها كما خطيرة، وتكون السني، والأشخاص الألفال عند# ا0 جى وخسارة

 وعادة الأحيان. أغلب في قاتلة وتكون الجسم سلح ين: ه#0 من أكثر تفظي التي تلك وهي١ العمق شديدة الحروق

 الحروق. برعاية متخمر يريق الزودة العلية الحروق وحدة إلى الشديدة الحروق إصابات مرضى يحرً ما
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• م
٢

 الحرق درجة
 سطحى سمك]

 جزني

,99 رقم لحكل

- الهذا الرعاية مراحل

 مستمر، يشكل تعتل- ثلة. والأطفال تليالغين الغذائية الرعاية بن
 ل؟. للحاجة مرحلة كل في ذائد اهتمام ويعطى الفردية. والاستجابات للاحتياجات ونقاً

 من مراحل ثلاث وتخد الحوارية(. )السعرات الطاقة ولحم والكهرليات، السوائل ولتوازن الأنية، بناء الإعادة

 والنقاهة، الشرريةء الصنة أثناء وعي:
 الأولا المرحلة

 ابيوم وحى الأول الساعاتو من الفورية: الصدمة أترة: الأول ر.

 مشل والكهرليات، لماء، الفوريةي دتر

 ر} يشكل «الصوديوم



-٩

 الخلايا(. لياء لحرج

. سد، يخم كما الائجة، سوائل ي الشقان لتوازن للخارج الخلايا مياه سحب با أيضاً_ +ماحلايا

 الدموية الدورة مصل في البوتاسيوم تويات ترتفع

 الملول آو:+1 الاخ الشا هيتا مشل اللحية، السوائل مع الوريدية بالسوائل يكرت الغوري العلاج إت
 .ويعدما الصبة؟ متم علي ويساعد والكبرتيات، الياء يعرض الذي اللاتيتي ريثفر كمحلول الأملاح متعادل

 وتداالخائربا ططييتها، إلى الفرية الأوعية نفاذية تعود وعندما ساعة، لا ن يقرب
 عالير م

 ما. يا رالبروته الطاه.
 }سنيع3) الدم؟، الكري معدل )ارتقاع الدم سكر قرط ييب
 الأمم انسداد الديجام.)هو اللتائفي بشلل يعرف ما يظير

 الإماة. توع
 من يترب ما بعد القافة؟ حرة افي:

 وي-1 التوازن ترسيخ وإعادة ، تارييا والخهرنيا

 البول( إقراز )تادة

1 ضبا

 ي الحديدة التارة غط ن

 ا يالوائل التواصل الاهتمام ن
 البكر القيم مقارنة وعند ورثا

 مع

 وقت تي القذالي الدعم في المباسرة ,آن إلا اسات د
 فعدل بتحسن: يقتر& لا ها لكر بالبروتين، الاجقاظ يجنق قد بالحروق

_ اسمةه ا الثغاء

١ ه مبن معقم بمول

• الوثل لتجلدي ليعطى
.{٧٩١١\.٨٣٥;

 الثاني الرجلة

 سن ها. »يعرد الخرق يعد الأول الأسبوع نهاية قوب :حه
-- النقطة• الرمة اكاب مني الرغم وعلى تري. تغلية بيرنامع البدا يهو ه،
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 الغنية الواد على الطلب في الزيادة لهذه رئيسة أسباب ثلاثة وتوجد الدقيقة، العلاجية التغذية على الحياة تعتمد

 يلي: كما والطاقة

 تعويضها، من يد لا بائتي والكهرليات، البروتين في كبيرة خسائر الأنسجة تدمير يجلب ا-

 والنيتروجين. الحسم كتلة فقدان من ومزيد الأنسجة، تي انهيار الإصابة يتيع-٣

 أو العدوى بسبب٤ الإضافية الطاقة نفقات لتقطية ؟ إضافية غذائية احتياجات الاستقلاب زيادة تجلب-٣

 الجلد. وتطعيم الأنسجة بروتين استقلاب زيادة ولتعويض ألحى،

 تتاول على التغذية من الحرجة الفترة هذه خلال العلاجية التغذية هاح يعتمد الملاجة:. السفلية: النابي الجزء

: التالي، النحو على ويكون بقوة، رالطاقة بروتينات

 و. مبكرا وقت في الجروح التكام لتعزيز حاسمة الشديدة البروتين مكملات إه اليريتي: مرتفعة

 ما الإئهيارية، والسائر يالحرق الإصابة مدى على وتعتمد للبروتين؟ الفرية الاحتياجات ولنتلك امناعية. لوظيفة

 من كجم أ جرامات٣-٢,٥ إلى الأطفال يهتاج وقد يوميًا"ه، الجسم وزن من كجم أ جراما٢ً, إلى1٠8 بيث

 والحاجة الأنسجة، وترميم والإصابة، الإجهاد يسبب المتزايدة الاستقلابية الاحتياجات لتلبية يوميًا؟ الجسم وزن

{  بالاعتماد الحرارية للسعرات الاياجات تسب الفاقة: مرتفعة

٦ التانى النحو على المحروقة

 عند وتستخدم تقا الجرو}BsA) الجسم.: سطع ماحة٤'1+ الجسم وزن من حراريًا#كجم سعرا٢٠

 تكون فإننا2٥. المحروقة الجسم سطح مساحة تتجاوز وعندما أتمى، كحد الجسم سطح مساحة من ءk «ق

 الإجهاد زيادة شأنه من هذا أن إلا التغذية، لزيادة إمكانية وهناك الطاقة. إجمالي في للفينة تيادة إلى ­لجة

 بحاء إعادة أجل من البروتين تتخزين ضرورية الطاقة احتياجات في الزيادة هذه إن تجثيه. ينياني الذي الاستقلابي

 إجمالي من الضخم القسم يأتي أن ويبغي للالثام. الاستقلابية الطالب في الكبيرة الزيادة وإمداد الأنسجة،
 التقية. بالحاجة قد الدهوت من مدلة كمية بع الكربوهيدرات، من الحرارية السعرات

 ليشارك جراما/يوم، إلى؟ ا ج فيتامين لزيادة حاجة مناك تكون قد والمادن: التيامييات »مرتفعة

 بسبب الأحيان. من كثير -في والزنك أ" فيتامين مكملات إعطاء ويتم الأنجة، بتاء إعادة في الأمينية الأحماض

 الطاقة لزيادة والنياسين؟ "ب"، وفيتامين الثيامين، زيادة الضروري ومن المثلى. الناغية الوظقية في المحددة عميتها

 فا- القوسغور إل الكالسيوم ونسيبة الكهرئيات، تواز لاختلا خاس اهتمام إعطاء إن البروتين. واستقلاب

 الفترة. هذه خلال مرمسوغ
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 الغتائية للطالب هذه لتلبية الوريدية أو المعوية التغذية طرق استخدام يمكن٤ الفذدالية :الإدارة الثالث الهزء

 الأهداف لحو المحرز التقدم قياس طريقة كانت مهما للاستهلاك، الدقيق التسجيل على الناظ ويجب الجاسمة.
 إبدة. التز الغذائية

 لا إنا مطلوبة الفموية التغذية إن العويد و او البروئيي إضاقة مع المركزة '-وائل

 تمل يتم ما وعادة إضافية. تغذية لدة )روس( كانشور التجارية الخلطات استخدام ويكن إليها. الأمينية الأحماض

 من وذلك التغذية، لساب الرضى يعض يحتاج وقد الثاني، الأسبوع في الفردية الرغبات حسب الصلبة لأغذية

 محاليل تعطى الحالات مذء مثل وي صيحة، بب الغذائية المواد استهلاك من يكفي ما لضان أنوب خلال

 مع ء خاتماً ضروريائت والتشجيع السشمر الدعم إن الصغيرة، التغذية أنابيب خلال من بالمنخفضة المعروفة الخلطة

 أمكن. ما للشهية وشائح جئاب بشكل الطعام تقديم

 كافيا الأنبوب طريق أوعن الفموية، التغذية مدخول يكون لا قد» المرضى لبعض بالنسبة الوريدة: الضية

 مرتبطة مضاعفات أو إصابات وقوع يسبب مستحيلة، المعوية التغذية تكون قد أو ، الغذائية الطالب في الزيادة لتلبية

 الضروري. الغذائي الدعم الوريدية التغذية توقر أن يمكن الحالات، عذ، مثل وتي بها،
 الثالثة المرحلة

 الجلدي، التطعيم لنجاح ا الأنسجة قوة على للحفاظ ضروري المستمر القذالي الدعم إن الهناء: إعادة مايوة

 عملية أي محتاجها التي الجسم لصادر المادية البناء إعادة في الريش يحتاج ولا التجميلية، البجاء إعادة عملية أو

 أو التشويه بسبب وروحه؟ إرادته يناء لإعادة الشخصي الدعم من .للكثير .أيضاً يحتاج لكنه لقط، براجية
 لموا، والشجاعة الثقة إرساء علي للمساعدة الكثير؟ يفعلوا أن الصحي الفريق لأعضاء ويهكن الاعاقة.

 الا السائدة استمرار خلال من المثلى البدنية القوة وتكتسب على الرضى التمريضية الرعاية وتساعد ، والغذائية .يد

 الموقف. لواجهة اللازمة الشخصية المصادر بناء عادة

 تصحيح هي الجراحة، قيل امهثة إن العمليات. لطاولة الريش يصهل أن قيل للجراحة الغذائية اطالب تبأ

 تعويض ي فتكون الراحة، بعد المهمة أما الجراحية، امطالر نثتيية غتالية احتياطيا ويناه جالية، نقائص ي

 أغلب في النقاهة فترة في ضرهدي أمر وهر الأكل، علي التشجيع الإضافية، الهام ومن الشفاء. ودعم -لخسائر
 لا-د·

 الأكل على القدرة عدم آن نائماً.إلا الفموي الطريق وينقل متنوعة، يطرق العملية بعد التغذية وتعطى
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 عامة خلطات وهناك الأوردة. خلال أومن أئبوب، خلال من التغذية تتطلب تذ ازالبضسمي 'وتضراجه

 في يعمليات يقومون الذين المرضى وعشاج خاصة، فردية حاجات لتلبية وتمتم للغنية، بديلة كوسائل متعملة

 يا±روق الصابين لممرضى وبالنسبة امو:ى، الجراحي للإجراء ونقاً ثئثلة، خامة حمية الى الهضمي الجهاز

 اعا ومطالب الحروق، لإصابات التعاقبية الاستجابة مراحل اقي ضروري أمر القائي الدعم زياذة فإن لشديدة،

 المستمرة. الأنسجة بثاء

 النقدي الشكير اسلة

 يعد ما وفترات فوري، بشكل ويعدها العملية قبل التالية الغثية العوامل لاختلالات العا: التأثير ا-صف
 والسوائل. العاد، الفيتامينات، الطاقة، البروتين، البعيد: امدي على العملية

 جراحة الإجراماتو: هذه لها يخلط أن يجب علاجية تغذية لأي الرية الجراحية التاثيرات يف-٢

 التقيمية. والراحة المرارة، استئصال ،٨ الاستئصال الرقبة مجرة» لفة،
 الإغراق"،ما متلازمة من ويعائي المعدة، إزالة بعملية قام لشخص واحد يوم طعام لوجبات خطة -إتبأ٣

 استعملتها؟ التى الغذائية لتوجيهات
 منها؟ لكل الغثائية الاحتياجات ما القولون؟ وفغر اللغاثفي فغر بين الفرق -ما٤

 وإعادة النقاهة، إلى الفورية الصدمة من العاجة ين بداية بالحرق مصاب لريض الغذائية الرعاية لخى ه-

 الأنسجة. يناء

 ام مح
 أجبت. التود من يتد لكل الصحيحة الجملة اكتب

 لا"· استنشاق لفادى الأقل على ساهات8 يد الجراحة قبل بالفم شيء يعطى لا عادة خطاء أم ·-مح
•. التخخلد قثاء

 البروتين. هو لجراحة، المرتج المغذية الواد بين شيوعا الأكر

 الجراحة. يعد سلبيا نتروجيثيا توزانا فهجد نادرأما خطا: -صم=أم٣

 مستويات إلى الماء خسارة من العقد# الجراحات حالاو في الشامل التصريف يزيد خطا: ­'م

 ثابت بتعويض تزود لم إنا خطيرة،

. توى ضام نسيج بناء في يشرك لأنه الروح؟ لالثام ضروري سي نيتامي خطا: ام مح-٩



٧٧٣

 قليلة. تغذية الفموية بالسوائل التغذية توفر التوع، عن النظر بغض خا: ام صع-٠
 التحضيرادتو من فقط. ناجح- يشكل محضرة تكون أن يتكن: الأنبويو، طريق عن التغذية خما: أم مح-٧
 الكاملة. التجارية

 ااينا. الأكل عاداتو إلى الميدي الاستصال بعد يثو:المريض أن يتكن: ما عادة خطاء أم صح-٨
 ايام. يضعة

 على تحتوي التي الأطعمة يتحتل أن للمريض يتكن جراحيا، الريضة الرارة إزالة بعد خطاًء أم -صح٩
- نهو

 لمرضى مهم آمر التهلكة السوائل الغذاء إجمالي من: للأطعمة الدقيق الجيل خطا: أم ا-مع
 الطاقة. ومطالب المغذية الواد في الزيادة تلك تلية مات

 متمدد من الاختيار

-: كتتيجة الجرح مكان في الجراحية بعد الوذمة تتطول ا-

 البلازما، بروتين مستوياه تقص(

 المتناولة. اللياء في فائض ب}

 التناول. الصوديوم في فائض ج(

 البدنية. والتمارين المبكر التمشي قلة د(

 ل. ضروري الروتين العظمية، الجراحة يعد ما مريض حمية "-ي

 القوة، دة لا اللازمة الإضافية الطاقة أ»توفير
 العظم. وشكل العادل لثيت تالب توفير ب(
 الأساسية. الاستقلاب معدلات لضيط ج(

 متزايدة. شهية ويائتالي للحمية، الطعم من المزيد لإعطاء د(

 لأته: الجروح لالتحام ضروري النوعية عالي الكامل البروتين-٣

 النسيج. لتصنيع الضرورية الأساسية الأمينية بالأحماض يزود أ}

 الجسم. في التزايدة الطاقة مطالب أيية يتسل ب}

 المجم. في الررجير سمارا ليس ج(

 الحرارية. النعرات من تركيزاً بالمدر.الأكر يزذ د}



 يا· البامية الفتية٧٧٤

٦8 النا «شع أتنتن:. يجيا "فل الإغراق، -تمة مم· اليدي ل٤

 كل على

 عقيرة. متكررة طعام 1}وجات

 الطعام. وجاكر مع للموائل لا بب(

 وا الر، للحليب، لا١ ج

 البروئييو. من عاليا عترى د}

 لريعز ضرورية والطاتلا الررتين مرتفعة الية إن

 ينطبق(. ما كل على

 الحرق مكان في التسييج لبروتين الشاملة الحارة لتعويض ؟

 لثز. بب(

 الذائر، )ضع يلي؟ ما باي ا،للقيام

 الطرية، «يامر

 ليةا· د(

 إلى الرجوع 'جى

 الدراسة
 من بزيد الراحات" الإلكتروني الوقع في الباب لهذا

 المراجل
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