
  

  پروكتيت اولسراتيو چيست ؟
شود اما به پروكتيت اولسراتيو درتمام سنين ديده مي

يماري اين ب. است 40و 20طور كلي شروع علايم بين 
اتصال به قبل از ،متر انتهاي رودهسانتي 20تا  15

كند و اين قسمت راست روده را درگير ميمقعد
  . ناميده مي شود

اكنش بدن به آسيب يا تحريك است كه و ،التهاب 
علت التهاب در  .شودقرمزي و درد مي ،منجر به تورم

بنابراين  .پروكتيت اولسراتيو شناخته شده نيست
پروكتيت السراتيو به معني ايجاد زخم يا آسيب 

هاي كوچك بر روي سطح راست روده ديدگي
در ها ممكن است خونريزي كرده و اين زخم .است
بيماري  .صورت مدفوع خوني تظاهر كنند به نهايت

 باعث زخمي شدن و التهاب) IBD( التهابي روده
كوليت  .شودبستر روده بزرگ و راست روده مي

است كه روده بزرگ و  IBD اولسراتيو فرمي از
 ،پروكتيت اولسراتيو ،كندراست روده را گرفتار مي

راست روده را فقط است كه  IBDفرمي از

سراتيو به راست ن پروكتيت اولچو. كندگرفتارمي
بيماراني كه از آن رنج مي  ،شودميروده محدود 

  بيشتري نسبت به ساير  ميعلادچار ، برند
پروكتيت اولسراتيو به  ولي .شوندمي IBDهايفرم

  . شودبيماري جدي تري تبديل نمي
  علايم پروكتيت اولسراتيو

  چه چيزهايي هستند ؟ 
  :ل علايم پروكتيت اولسراتيو شام

  ـ خونريزي از مقعد 1
  تغييرات اجابت مزاج به صورت اسهال و يبوستـ 2
تمايل مداوم و احساس اجبار براي دفع  ،پيچ و ـ زور3

  مدفوع 
  بلغم و ياچرك در مدفوع  ،ـ خون4
  ـ ترشح مقعدي بلغمي ويا خون بدون مدفوع 5

براي مثال  .اغلب به طور همزمان چند علامت دارند
احساس اجبار  ،ونريزي مقعديخ ،دفع مكرر مدفوع

پيچ به طور شايع با يكديگر و به دفع كردن و زور 
  . افتداتفاق مي

 .كنندعلايم را هر روز تجربه مي انبيماراز بعضي 
ور ميشان شعلهبعضي ديگر فقط گهگاهي علايم

ماه يا  ،ههاي فروكش كه چندين هفتشود و دوره
بيماري  اددر بين فواصل ح ،كشدحتي سالها طول مي

  . وجود دارد
  

  چگونه پزشك اين بيماري 
  را تشخيص مي دهد ؟

نياز به گرفتن شرح حال  پزشك ،براي تشخيص
 خوني و هايانجام آزمايش ،انجام معاينه باليني ،كامل

 .برداري و آزمايش مدفوع خواهد داشتيا عكس
از بسياري از پزشكان براي تشخيص 

ده خواهند پذير استفا سكوپي انعطافوسيگموئيد
به يك وسيله انعطاف پذير  استفاده ازكرد كه مستلزم 

پزشكتان ممكن است  .سكوپ استوسيگموئيدنام 
بردارد  راست رودهنمونه هاي بافتي از بستر ملتهب 
  . تاتشخيص بيماري را تاييد كند

  



  

  امچه كارهايي براي كنترل بيماري
  توانم انجام دهم ؟مي 

هاي مرتب پزشكتان و پيروي از رژيم درماني ويزيت
تجويز شده براي درمان كلي پروكتيت اولسراتيو مهم 

  . هستند
  ـ غذاو تغذيه 1

لسراتيو را آرام يا وغذا ممكن است علايم پروكتيت ا
 ،گيري پاسخ بدنتان به غذاهاي معينرد .تشديد كند

تواند به شناختن غذاهايي كه وضعيت شما را بدتر مي
شما مي توانيد اين چيزها را با  .كنند كمك كنديم

پزشكتان مطرح كنيد تا مشخص شود كه آيا تغييرات 
رژيم غذايي ممكن است علايم شما را بهبود بخشند 

  . يا خير
  )فكري( ـ سلامت رواني2

استرس و اضطراب ممكن است علايم  ،فشار روحي
هاي درباره استراژيها براي كاهش فشار .را بدتر كند

هاي چنين سازمانهم .رواني با پزشكتان صحبت كنيد

هاي حمايتي مي توانند از طريق مشورت و تكنيك
  . كاهش فشارهاي روحي را فراهم كنندشرايط ،خاص

  
  لسراتيو راواپزشكم چگونه پروكتيت

  درمان خواهد كرد ؟ 
هدف اوليه از درمان بهبود و درصورت امكان كاهش 

درمان مناسب را برپايه شدت پزشكتان . علايم است
طور وسعت و شدت التهاب راست همينعلايم و

 )سكوپ آشكار مي شودوكه توسط سيگموئيد( روده
لسراتيو خفيف تا وپروكتيت ا .انتخاب خواهد كرد

يعني  موضعي درمان بكارگيري از طريقمتوسط 
استفاده از داروهاي مربوط به صورت شياف و تنقيه 

   .قابل درمان است
شوند شايع كه از طريق مقعدي استفاده ميداروهاي

تنقيه و يا شياف مي  )ASA-5( تونركو شامل
 ،اگر علايم با دمران هاي موضعي كنترل نشود. باشند

يا ) ASA-5( درمان خوراكي با مزالازين
براي  .كورتيكواستروئيدها ممكن است نياز باشد

بعضي بيماران تركيب هردونوع درمان بسيار مؤثر 
به خصوص  ،همانند هر دارويي ديگر .ودخواهد ب

آنهايي كه فقط با تجويز پزشك قابل دسترسي 
اطمينان حاصل كنيد كه آن را همان طور كه  ،هستند

   .مصرف كنيد ،پزشكتان دستور داده است
  
  

  
  
  

  
  :تهيه و توزيع

  انجمن متخصصين گوارش و كبد ايران
Website: www.iagh.org 
www.iaghcongress.org 
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