
  پيشابراه طريق پروستات از برداشتن
ک روش جراحی در درمان  زرریای شاخش شا       ي

پروسااتنا اساار  در ايااب روش زنساار پروسااتنا ا  

ی الکتروکاخرری يان ياک    طريق پ شنزراه زه وسا هه 

زرش زر روی زنسر پروستنا شنرج مای واخد  اياب    

روش زه عنخا  مؤثررريب روش درمن  زرریی شخش 

شاا   پروسااتنا زااه وااراي  زاانل نی ز  اانری و     

درشخاسر وی ا  ز هخوای ع اخمی يان زای ح ای      

نخنعی استفنده می وخد  زعد ا  ع ل جراحی جهر 

ثننه ا  يک شنرج کرد  ادرار ا  مثننه ين و تشخی م

کتتر سه راه که در پ شنزراه ز  نر قارار مای ی ارد    

 استفنده می وخد  

زرریی شخش ش   پروساتنا يکای ا  وانير راريب     

عهر ان داد ادراری اسر که در م ن  مردا  رخ می 

 %07سنلگی، نرديک زه  07دهد  زن رس د  زه سب 

را شخاهند داوار کاه م کاب     آ مردا  درجنری ا  

 اری آ اردهنده ای را ايجند کند  اسر علائ  ادر

رکارر ادرار، احتبان    علائ  ايب ز  نری عبنررند ا : 

ادرار، کنهش قطر و سشنر جرين  ادرار، قطره قطاره  

ود  انتهنی ادرار، طخلانی ود  مدا رخه ه مثننه، 

رخه ه ننکنمل مثننه، وب ادراری، رخه ه ادرار ه راه 

 زااان درد، زااای اشت ااانری ادراری، درد مثنناااه و      

 می زنود  

 روش های تشخيصی: 

ل س پروستنا ا  طريق مقعد، ساخنخیراسی ا  داده   

پروستنا و ز ضاه هان، ر ار هانی شاخ  و علائا        

 زنل نی   

 

 مراقبت های قبل از عمل: 

شنلی زخد  مثننه ز  نر ا  ادرار، عکس قف ه سا نه  

نخار قهب در اسراد زان ساب    سنل و 07در اسراد زنلای 

 0رن  0سنل، ننوتن زخد  ز  نر زه مدا  07ز شتر ا  

ساانعر قباال ا  ع اال جراحاای، قطاار اسااتع نل   

دشنن نا زه دل ل اسرايش شطر زرو  عفخنار، آنتای   

ز خر ک درمننی جهر پ شاگ ری ا  عفخنار زعاد ا     

 ع ل جراحی  

 بعد از عمل:  های مراقبت

 ننح اه ع ال جراحای را مرربان   اک      :  عفونت

کن ااد  هاار یخنااه ررواا نا  رکاای و زاادزخ و ياان   

 شخنريری را یرارش زده د   

درجه سننت گراد ن ان  زاه    5/70دمنی زد  ز شتر ا  

 زررسی دارد  

 مقدار و رنگ ادرار و ررو نا شنرج :  خونریزی

وده را  ک کن د، شروج لخته هنی شخ ، احتبن  

نی ررو نا را اطلاع زده د  ادرار ادرار ين قطر ننیهن

و ررو نا نبنيد ده ظ و پر رنگ زنوند  در صاخرا  

ل تار آ    2نداوتب ز  نری هنی  م ناه ای رو اناه   

 مصرف ن ني د   

  م کاب اسار زعاد ا     :  بی اختیاریی اریایی

زهبخدی و شنرج کرد  لخله هنی رخه ه، د نر عاد   

کنترل ادراری وخيد، ه چن ب م کب اسر رکارر و  

سخ ش ادرار ايجاند واخد کاه طب عای اسار و زاه       

 ردريج زهتر می وخد  

    رن  ند هفته زعد ا  جراحی م کب اسار رناگ

ادرار کدر زنود ولی زاه رادريج زان زهباخدی ننح اه      

 وب رر و وفنف رر می وخد  پروستنرر رو

 0  هفته زعد ا  ع ل جراحی زنيد ا  سعنل ار   0رن

هنيی مثل  ور  د  و زهند کارد  اج ان  سانگ ب    

اجتنن  کن د،  يرا م کب اسر زنعث شاخنريری در  

 ادرار وخد  
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   ا  م نسرا هنی طخلانی زن ارخمب ل و ور واهنی

ساانگ ب کااه مخجااب اساارايش احت اانل شااخنريری 

وخد شخدداری کن د  می 

    ا  مصرف دذاهنی رند و پر ادويه، الکال و قهاخه

 زنعث ننراحتی مثننه می وخد پره ر کن د  

ا رخص ه می وخد زه م را  کانسی منيعانا مصارف    

کن د، ک  آزی احت نل ايجند لخته را ز شتر کارده و  

 مخجب ان داد جرين  ادرار می وخد  

   ری، شاروج  در صخرا زرو  علائ ی مثال شاخنري

لخته هنی شخ ، کنهش جرين  ادرار، احتبن  ادرار 

ين علائ  عفخنر دستگنه ادراری زاه پرواک اطالاع    

 زده د   

  در صخرا داوتب درد و ننراحتی در منرل طبق

 رجخير پروک می رخان د ا  م کب استفنده کن د  

    ا  کش ده ود  سخند ادراری و سنير لخلاه هانی

 متصل زه زد  اجتنن  کن د   

 ی ج ر آوری ادرار را حت ان  پاني ب رار ا ک  ه

سطح زد  نگهداری کن د و قبل ا  ايب کاه  
2

3
آنهان   

پر وخند، ک  ه را رخه ه ن ني د 

  ر رک و سعنل ر شخد را اسرايش زده د

 راقبر کن د   ا  ننح ه ع ل جراحی م 
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