
فیستول مقعد یک مجرای باریک لوله ای وفیبروزه است کهه از 

منفذ باز پوست اطراف مقعد به داخل مجرای مقعد گسترش مه  

یابد.فیستول م  تواند از صدمه ،فیشر)شقاق(ویا بیمهاری کهرو  

)بیماری التهاب  روده(ایجاد شود.فیستولههها مهامهل تهفهونهت 

بدنبال تفونت یک  از غدد دیواره ی مقعهد،ببسهه “ هستند .معمولا

ایجاد میشود که گاه  به خارج از مقعد راه پیدا م  کند وگاهه  

بهبودی کامل ماصل نشده وبوسیله یک مسیر کوتاه یها بهلهنهد 

 فضای داخل مقعد را به خارج از مقعد مرتبط م  کند.

ساده تا فهر  ههای شهاخهه دار “ انواع مختلف فیستول از نسبتا

وپیچیده وشبکه ای وجود دارد.برخ  فیهسهتهول هها ،تضه   

 مسئول کنترل دفع را کنترل م  کند.

 

 

 علائم ونشانه های بیماری:

 نشت چرک یا مدفوع از لوله های پوست 

 تبور گاز یا مدفوع از لوله ی واژ  یا مثانه

 تب وت ئم ناش  از تفونت هم ممکن است ظاهر شود. 

 علل بیماری:

  توارض جرام 

  بسیب وتروما به رکتو 

 بیماریهای  مثل کولیت اولسراتیو بیماری التهاب  روده 

  سرطا  روده بزرگ ورکتو 

 دیورتیکولیت 

  تفونت های انتقال  از طریق جنس  مثل سوزاک

 ،سفلیس،ک میدیا

 تفونت  که در نتیجه نقص سیستم ایمن  رخ داده باشد. 

 جسم خارج  مقعد 

  اشعه درمان 

 سل 

 راه های تشخیص:

 معاینه بالین 

تست های تشخیص  وتصویربرداری مثل ا  بر بی  

 بندوسونوگراف 

 درمان:

 جرام ،لیزر

 درمان های جراحی شامل:

شود.فیستولوتومی ستول باز وترشحا  تخلیه می :کل فی  

به ترمیم ترشحا  گذاشتن نوار سیلک ضمن فیستولوتومی:

 وفیستول وترمیم ب  کمک میکند.

روش فلپ یا پرکردن شکاف فیستول باا باافاو  اود 

ستول با بافت خود بیههمههارکههه بههه بیمار سدود کرد  فی :م

 صور  مخروط تغییر شکل داده شده است.

بعض  از فیستول ها نیازی به جرام  ندارند وتوسط تزریق بافهت 

چسبنده فیبرین  در محل فیستول وبنت  بیوتیک درمان  درمها  

 م  شود.

 مراقبو قبل از عمل:

شب قبل از تمل مما  نمائید.محل تمل جرام  نباید مهوی -1

زائد داشته باشد. به این منظور م  توانید از کرمهای مهوبهر یها 

 ژیلت یکبار مصرف استفاده کنید. 

شب به بعهد  12شب قبل از تمل شا  سبک میل نمایید و از -2

 ناشتا باشید .

در صور  ابت  به دیابت ،فشار خو  بالاو سایر بهیهمهاریههها -3

داروهای خود را پس از مشور  با پزشک معهالهط طهبهق روال 

 همیشگ  مصرف نمایید.

در صور  مصرف هپارین ویا بسپرین  قبل از تمل دارو را پس -4

 از مشور  با پزشک معالط قطع ویا ادامه دهید.

 در صور  مصرف وارفارین به پزشک اط ع دهید.-5

در صور  ابت  به بیماریهای تفون  مانند هپاتیت،ایدز و ...بهه -6

 پزشک اط ع دهید.

 درصور  مصرف مخدر یا الکل به پزشک اط ع دهید.-7

در صور  داشتن مساسیت به دارویا مواد غذائ  به پهزشهک -8

 اط ع دهید.
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 مراقبو های پس از عمل:

 

 

 

 

پس از جرام  محل جرام  تا زما  بهبود زخم پهانسهمها  -1

 خواهد بود.

جهت تسکین درد ازمسکن طبق دستور پهزشهک اسهتهفهاده -2

 کنید.

دقیقه در تسکهیهن  22تا  15بار در روز وهر بار  4-3نشستن -3

 درد موثر است.

شستشوی محل فیستول با بب گر  همراه با اسفنط نر  انجا  -4

 دهید.

برای پیشگیری از یبوست از ملین های تجویزشده اسهتهفهاده -5

نموده وار رژیم پرفیبر مثل میوه وسبزیجا  وغ   سبهو  دار 

 استفاده کنید.

 مایعا  به میزا  کاف  مصرف کنید.-6

روزانه راه بروید ول  از نشستن یا راه رفتن طولانه  پهرههیهز -7

 کنید.

در صور  بروز درد ،تور  وقرمزی ومساسیت وگرم  اطهراف -8

 مقعد وخونریزی به پزشک معالط اط ع دهید.
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 فیستول

 تلفن هاي بيمارستان:

 25222525 

 تلفن هاي گوياي بيمارستان )نوبت دهي(:

 76052676 

 پيامک بيمارستان

 0666506 

 وب بببتب ب ب ب ب
razihos.tums.ac.ir 

بب  razihospital@sina.tums.ac.irاب بلب ب ب ب

تهیه کننده: کارگروه آموزش سلامو 

 بیمارستان رازی
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