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 تعريف بيماري:

آنوركتال  با     آبسه  افراد  گردد.  مي  ايجاد  عفونت  آن  بدنبال  و  شده  ايجاد  مقعدي  غده  يك  در  انسداد  اثر  در 
عفونتها حساس تر مي باشند. اين آبسه ها ممكن است در فضاهاي مختلفي    نسيستم ايمني پايين نسبت به اي

 گوارشي  هاي بيماري  بعضي   مبتلا به  كه  و در كساني   اندر مرد  بيماري اين    يا در اطراف راست روده ايجاد شود.

 . شودمي بيشتر ديده  هستند

  :علل شايع 
 

  خراشيدگي 

 ضربه يا پارگي در طول كانال مقعد 

  التهاب و عفونت 

 بيماري كرون 

  اولسركوليت بيماري  
  

     
  

  علائم: 
  در قسمت پايين شكم درد 

 تب 

 تورم 

 حساسيت در لمس 

 د بد بو آبسه حاوي چرك و موا 

 
  :تشخيص

 و معاينه توشط پزشك علائم باليني 
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  پروكتوسكوپي جهت مشاهده ضايعات  
  سونوگرافي 

 سيگموئيدوسكوپي 

 باريم انما 

  آنوسكوپي 

  : درمان 
  
 

  درمان طبي شامل
  نشستن در لگن 

 دريافت مسكن 

  رژيم پرفيبر و مايعات فراوان 

  داروها 

 نرم كننده هاي مدفوع 

  مسكن ها 

  بي حس كننده هاي موضعي 

 

 درمان جراحي و تخليه آبسه 

  
  رژيم غذايي: 

  مصرف فيبر زياد شامل غلات، سبزيجات و سبوس 

  ليتر مايعات فراوان  1-2تقريبا روزي  
             
  ساير نكات آموزشي:             
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 .محل زخم جراحي طبق دستور پزشك پانسمان شود 

   بيوتيك كامل شود.آنتي بيوتيك هاي تجويز شده به موقع مصرف شده و  دوره آنتي 

  .در صورت بروز درد از داروهاي مسكن تجويز شده استفاده شود 

  .داروها به موقع و طبق نظر پزشك مصرف شوند  
  .درد و حساسيت در ناحيه عمل و احساس كشيدگي و سوزش ممكن است براي چند ماه باقي بماند 

  .بيمار بر روي بالش يا پد نرم ضخيم بنشيند 

 دن هنگام دفع  پيشگيري از فشار آور 

  نشستن در آب گرم جهت تسكين درد 

 رعايت بهداشت فردي 

 در صورت بروز هر يك از موارد زير به پزشك مراجعه شود 

  تب، لرز و تعريق 

  قرمزي 

 خروج ترشحات از ناحيه عمل و   بوي نامطبوع 

 تورم در محل برش جراحي 

 درد در محل برش جراحي	

 گرمي پوست در محل برش جراحي در هنگام لمس	

  .خروج ترشحات چركي در محل برش جراحي مي باشد	

  آموزش نحوه صحيح پانسمان به بيمار و همراه وي	

  آموزش حين ترخيص 
فورا به پزشك مراجعه شود اين علائم  نشان دهنده عفونت   در صورت مشاهده هر كدام از علائم -

  شامل: 
 تب  
 قرمزي در محل برش جراحي	
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 تورم در محل برش جراحي	

 رش جراحيدرد در محل ب	

 گرمي پوست در محل برش جراحي در هنگام لمس	

  .خروج ترشحات چركي در محل برش جراحي مي باشد	
 در هنگام مراجعه به مركز درماني حتما مدارك قبلي و داروهاي مصرفي را به همراه داشته باشيد.  -

اي و حساسيت به دارو با پزشك  داروها به موقع و سر وقت مصرف شود و در صورت وجود هر گونه عارضه
  .مشورت شود

ناحيه اطراف مقعد بايد تميز نگه داشته شود كه به اين منظور بايد آب نيم گرم خود را شسته سپس   -
بار در آب   3تا    2با گاز خود را خشك كند. استفاده از دستمال توالت ممنوع است. بيمار بايد روزي  

  ا شل كردن اسفنكتر بنشيند. دقيقه همراه ب 15تا  10ولرم همراه با 
  كمپرس گرم هم باعث بهبود گردش خون در ناحيه مي شود كه به تسكين درد كمك مي كند.   -

به بيمار توصيه شود كه به محض احساس تمايل به دفع براي جلوگيري ازيبوست عمل دفع را انجام   -
فيبر بيشتر باشد كه حجم   ليوان آب بنوشد. رژيم غذايي بايد حاوي   8دهد. بيمار بايد حداقل روزي  

مدفوع افزايش يافته و به سهولت بيشتر دفع شود. استفاده از ملين جهت نرم كردن مدفوع را با توجه 
   به نظر پزشك توصيه مي شود.

) 32125429بخش (  يشماره داخلداروها و ..    ،ي ماريجهت رفع هر گونه ابهام و سوال در رابطه با ب -
	مي باشد. 

 شامل:  عمل عارضه مهم  بعد از

   عفونت 

 انتشار آبسه به قسمت هاي ديگر دستگاه گوارش 

 تشكيل بافت اسكار 
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  تنگي مقعد 

  تاكيد نمايد.  همراه بيمار /به بيماركه  مي باشد،  بي اختياري ادراري  
بيمار/  - به  را  است  شده  ريزي  برنامه  بعدي  مراجعات  در  و  ترخيص  از  پس  كه  تشخيصي  هاي  تست 

 همراه وي تاكيد نماييد. 

  خلاصه پرونده بيمار را تكميل نماييد.  -
                          

  
  

. تهران: نشر مريم عليخاني. ترجمه گوارش  جراحي -برونر و سودارث. پرستاري داخلي   منابع و مراجع 
   .1398بشري، 

  1394آموزش به بيمار ( دكتر خديجه نصرياني) 
بيمار)  تهيه كنندگان  به  آموزش  مسئول  توفيق(  جراحي    -افسون  بخش  سرپرستار  گنجي(  فاطمه 

  پروكتولوژي) 
  علي محمد بنان زاده( متخصص جراحي عمومي، فلوشيپ كولوركتال) دكتر   تاييد كننده

  

  
 


