
 
 لبه تخت ا بتد ، اشد داده بستر  ك تر زه جا اقتی به شما  و

تی که رصو و در کنید  ان یز د را آوخو ي پاها و بنشینید  

  شوید.رج بستر خااز شتید با کمک اسرگیجه ند

   ده ستفا ص امخصو ف ظر ادرار از به تخلیه  ز نیارت صودر

 کنید

   عمل مرخص می شوید.ازبعد روز معمولاً یک 

  به پزشک ي جعه بعد امر ن ما رد زمو در ترخیص  م هنگا ،

ي فعالیت ها وع شر ه نحو و حت  استرت امدن، تعویض پانسما

 کنید.ال پزشک سواز نه روزا

 ل:منزدر قبت امر

   اً جد ن نه محل پانسما اسر د خو ري ستکا اول از دهفته  در

و فقط بعد از استحمام یا شستشوي محححل نمایید  دداري خو 

 زخم پانسمان ساده کافیست.

   کنید.ده ستفاالت فرنگی اتوادرار از تخلیه اي ست برابهتر 

 خم دي زند بهبو ، روباشده تی که محل عمل بخیه نشدرصودر

عایت ن، ریند ترمیمی بد آفر ، تغذیه ، خم زسعت  وبنا به  

 وداًتمیزحد ن همچنین پانسماو نه م روزاحمادي، شت فرابهد

 می کشد.ل طوروز  54تا ه  ما یک

  از ست که  این  ، اعفونت محل عملي از جلوگیرروش بهترین

اح به طریقی که جر و فته  م رنه به حما روزابه بعد  اول روز 

ناحیه عمل ن پانسما دن خیس کر از پس ، ستده اتوصیه کر

از پس  و کنید  ن شتن پانسما دابه بروع کم کم شردوش، یر ز

ن، خم با شامپو یا صابو زملایم  ي شستشو م و ستحما ا

 د.شوم نجااستریل جدید ن اپانسما

  بخیه ن کشیدن مارد زمو، در شتن بخیهرت داصودر

نیاز به استحححمحام کنید. ال سواح جراز ها 

 روز استحمام نشود 2روزانهنیست و تا 

 دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی لرستان 

 بیمارستان آموزشی درمانی شهید رحیمی 

 و پانسمان خشک کافیست

  درد با  و شما مشکل  اي تیکه نشستن بر رصو در

سط وست یک حلقه )بالشتکی که  زم اباشد لااه همر

ین در اکنید.  ده ستفا و از آن اخالی باشد( تهیه  آن 

ري فشاد و می گیرار قرراخ ناحیه سودر خم رت زصو

  د.نمی شوآن وارد بر 

  باید هر هفته تمیز را ناحیه عمل  اف طر ي اموها

هید دقیق شستشو  ر دبه طو را سپس ناحیه  ده و کر 

 د.شوي پیشگیرري بیماد مجدد ضه عورعااز تا 

  

   :عفونته مشاهدرت صودر توجه علامت  گونه  هر 

بی و تب  ، چرکیت ترشحا، گرمیي، قرمزب، لتها)ا

خونریزي جدي در ناحیه عمل به وسیله وحالی(  

به رسگازاستریل بصورت فشاري کنترل نموده و یعاً 

  جعه نماییداپزشک مر
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 سمت کارشناس پرستاری
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شیانه ری آبیما آن که به  ال پایلونید ی بسه ها س و آسینو 

در مو هستند.  وی حا ی کیست ها د، مو هم گفته می شو 

د جو دی وکفل یک گو دو پشت بین  ف فوقانی شکای نتهاا

ست. اکیست ها  ع ین نو اکه شایعترین محل تشکیل دارد 

و پر مو  دان مر ص به خصو ان، جو اد فر ت در این ضایعا ا

 ست.اشایع 

 اگر چه در خانم ها و در کلیه سنین هم دیده می شود

ون ست مدتها بد اممکن  ال پایلونید س سینو ری بیما 

یا یک ون درد بد ده ست یک تو اعلامت باشد. گاهی ممکن  

کم کم ملتهب ده ین تو دد. اگر د یجا این ناحیه  رم در اتو 

ر چا و دیا خفیف ترشح می کند  اوم مد ر به طو ه و شد

درد سپس  ، ید آمی  د جو وبسه به  آیک  دد و عفونت می گر 

گاهی د. می شو ب خورت به نده و شدد یجارم اتوو شدید 

راخ در فتگی یا سو وریک فر رت ست به صو اهم ممکن  

 .کندتوز پوست بر

 

طریق از به تخلیه  ز نیا د یا درد زلیل  دبسه ها به  آکثر  ا

ي هسته ها دن بین بر ، از قطعی ن ما درند.  دارحی  اجر 

 تساکیست ه حفرو موها 

ابتلابه این بیماار   در معرض كساني چه. 

 هستند؟

 مردان 

  شایعتر است( 22جوانان )کیست پایلونیدال در دهه 

 افراد چاق 

 شیوه زندگی کم فعالیت 

   شغل هاي مستلزم نشستن بلندمدت

 )رانندگی،خیاطی،آریشگري(

 زیاد بودن موهاي بدن 

 خشک یا زمخت بودن موهاي بدن 

 عمل:از قبل   شهازموآ

  طبق زم تشخیصی لاي تست هات و مایشاآزعمل از قبل

سابقه ، بیهوشیو هد شد. سابقه عمل اخوم نجااپزشک ر ستود

ست زم اسپرین که لاآها مانند ف دارومصرو قلبی ي هاربیما

 دسی می شوربرد، عمل با نظر پزشک قطع شوازقبل روز چند 

   سبک میل نمایید.اي عمل غذاز شب قبل  

  نیمه شب ناشتا بمانید.از  

   عفونت ل حتماو اگی دلوآکاهش اي عمل براز شب قبل

  کنید.م ستحماا

  د.شوه شیداحی تراجراز قبل ، ناحیه عملي ست موهازم الا  

س لباد را درآورده و خوي بهاراجوو یر س زلبا، کلیه لباسها

  عمل بپوشید.ق تاا

   سره گیري، فلزم جسات، الار آیوزعمل ق تاافتن به از رقبل ،

  کنید.رج خاو ... را مصنوعی ان ند، دالنز

   ه نمایید.تخلید را خو، ادرار بخشوج از خراز قبل  

 حین عمل:  شهازموآ

 مرمی باشد.رت دضعیت شما حین عمل به صوو 

  بسهد آجوم ویا عدد جوو وسعت کیست وبنا به ،

لی ، وبخیه بزندرا ست محل عمل اممکن اح جر

شته دانگه ز بازدن بخیه ون غلب محل عمل بدا

ز محل عمل با گارت ین صود. در امی شو

 د .می شوري فشان پانسماه و پر شدب مرطو

 همایشگاآزسی به رجهت بره شته شدداکیست بر 

 .دمی شوداده تحویل ژي پاتولو

 عمل:از بعد   قبت هاامر

  ر فشا، بیدابه پشت بخون به بخش همچنال نتقااز ابعد

ي را خونریزلحتمااحی امحل جرروي  شما برن بد

  هد.دکاهش می 

  زه جاابا ع تهوم عدرت صوو در کامل ري هوشیااز بعد

و در کنید ز غات را آمایعاف نید مصراپزشک می تو

اد سایر مواز نید اکم کم می توت، تحمل مایعارت صو

  کنید.ده ستفاایی نیز اغذ

 ن و ضعیت بدوتغییر رد مودر که را هایی زش موآ

از هید تا م دنجاد، امی شوداده چرخش پاها به شما 

ي عمل جلوگیراز بعد ارض عوو پاها در لخته د یجاا

  د.شو
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