
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 سينوس پيلونيدال
 

لطفا جهت بهبودي هر چه سريعتر و جلوگيري از 

 عوارض احتمالي نكات زير مورد توجه قرار گيرد 

 

 فعاليت : 

روز بعد از عمل مي توانيد فعاليت خود را از 

 سر بگيريد . نياز به استراحت طولاني نداريد .  

  پانسمان 

نوبت با آب و شامپو بچه  2روزي پانسمان 

شستشو داده شود و سپس يك گاز استريل 

 داخل زخم گذاشته و پانسمان شود 

   از روز پنجم فقط شبها  اين كار انجام شود .

 ستحمام ا

حمام كردن بلامانع است ولي پس از آن بايد  

 . زخم پانسمان شود

 

 

 مراجعه بعدي 

معالج خود روز بعد از عمل به پزشك  10

 مراجعه نماييد .

 علائم خطر

در صورت مشاهده خونريزي شديد فورا به  

 پزشك خود مراجعه نماييد .

 دارو درماني 

آنتي بيوتيك تجويز شده را طبق دستور 

 پزشك تا آخر مصرف نماييد 

در صورت داشتن درد از مسكن تجويز شده 

 استفاده نماييد .

 

 

 سينوس پيلونيدال:

پيلونيدال كه عموما در بين مرردم  سينوس  

به كيست مويي مشهور اسرت  ايجراد يرك    

حفره عفوني در گودي كمر  تقريبا در پايين 

ترين قسمت ستون فقرات مي باشرد. ايرن   

بيماري هيچ ارتباطي با سرتون فقررات يرا    

كانال نخراعي نردارد و فقرط يرك بيمراري      

پوستي است. در مردان بيشتر از زنان است؛ 

اولررين بررار در دوران بلررو  و  اغلررب بررراي

هنگامي كه رشد مو و فعاليت غردد رربري   

افزايش مي يابد؛ بروز مري كنرد. در افرراد    

راق  پرمو  كساني كه زياد عرق مي كننرد   

كارهاي نشسته دارند يا لباس هاي تنگ مي 

پوشند  بيشتر ديده مي شود. معمولا كيست 

پيلونيدال تا زماني كه به صورت حاد دررار  

 . نت نشده باشد؛ نشانه اي نداردعفو
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  علائم :

شروع بيماري با درد در ناحيه ناف يا برالاتر  

از آن   تهوع و استفرا   تب خفير  و بري   

اشتهايي جزء ساير علايرم مري باشرد. درد    

خود به خودي يرا احسراس درد برا لمرس      

قرمزي  تورم ناحيه مبتلا  تب   لرز  ترشر   

 ررک يا خونابه. اگر مجراي ايرن سروراخها  

بسته شود؛ ترشحات رركري داخرل حفرره    

تجمع پيدا مي كنند و باعث ايجاد آبسه مي 

 شوند كه با درد شديدي همراه است

 تشخيص :  

تشخيص بيماري بر اساس شواهد براليني و  

معاينرره پزشرركي برروده و در صررورت نيرراز 

سونوگرافي   عكس و آزمرايش انجرام مري    

 شود.

 درمان :

جراحي تنها درمران شرناخته شرده ايرن      

بيمررررررراري مررررررري باشرررررررد. 
 

 

 

 درمان:

درمان كيست عفوني شده معمولاً شامل 

برش دادن بر روي آبسه و تخليه ررک و 

سپس جراحي به منظور برداشتن كل ناحيه 

 عفوني مي باشد.

التيام زخم جراحي به نوع روش جراحي و 

 اندازه كيست بستگي دارد.

 

 رژیم غذایي-

 

مايعات و نرم باشد از خوردن غذاهاي  

نفاخ خودداري كنيد و از ميوه ها و 

استفاده  Cسبزيجات تازه حاوي ويتامين 

 .نمائيد

 
 

 

 

 شماره پمفلت : 5

 ( یا سينوس)کيست 

 پيلونيدال 
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 سكينه شيريان:تهيه و تنظيم 

 پرستار بخش جراحيسر

 منبع : كتاب مرجع پرستاري برونر 

 

 1402بازنگري      خرداد     140خرداد 


