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 بیماری شرح 

سانتي متر از دهان  086تا  096لوله گوارش با طولي معادل 

ها به مقعد ختم طريق مري، معده و روده شروع شده و از

. عیوب مقعد و راست روده نوزاد انواع متفاوتي دارند شودمي

 هبست مقعد شود.تكامل غیر عادي جنین ايجاد ميو به علت 

وضعیتي و نوعي ناهنجاري مادرزادي است  )آنوس بسته(

ندارد يا به جاي آن، يک  است که مقعد بیمار يا اصلا وجود

محل ديگري غیر از محل طبیعي مقعد يا سوراخ کوچک در 

نوزاد قادر به دفع مدفوع از در چنین حالتي  .ايجاد شده است

 نیست.  معمولطريق 

يكي از شايع ترين مشكلات اطفال است. از  آنوس بسته

معمولاً بیماران مبتلا به آنوس بسته در چند روز  که آنجايي

 تشخیص گیرند،اول نوزادي تحت عمل جراحي قرار مي

هاي همراه ديگر در اين گروه از اهمیت بالايي بیماري

 .برخوردار است

 
 

 

 بستههای همراه مقعد بیماری 

ناهنجارهاي  ،اين کودکان ممكن است به طور همزمان

در  که هاييديگري نیز داشته باشند. از جمله ناهنجاري

 هامري و ناي، سیستم ادراري و اندام ٬ستون فقرات، قلب

 .وجود دارد

در بیماران مقعد بسته، شدت ضايعه متفاوت است. گاهي 

ل تشكیل نشدن مقعد ممكن است همراه با عدم تشكی

استخوان خاجي و اعصاب و عضلات مربوط به مقعد يا عدم 

قسمت يا تمام روده بزرگ باشد. گاهي کلیه يک تشكیل 

مقعد فقط با يک لايه  اند وهاي داخلي ساخته شدهقسمت

 رسد.پوست پوشیده شده است که بسته به نظر مي

شدت  در نوع اول شدت ضايعه بسیار زياد و در نوع دوم

م است. هر چه شدت ضايعه بیشتر باشد، بسیار ک ضايعه

 .استهاي همراه بیشتر ناهنجاري

 

 علائم 

باشد علائم زير را زماني که نوزاد دچار عیوبي در ناحیه مقعد 

 نمائید:در نوزاد مشاهده مي

 نفخ شكم 

 ساعت اول بعد از  28تا  42و عدم تحمل شیر در  استفراغ

 تولد

 يا مدفوع عدم دفع مكونیوم 

  مكونیوم در ادراروجود 

 فقدان چین میاني پرينه  

 وجود گودي در ناحیه مقعد بدون سوراخ 

 

 علل شایع 

و نوزاد  شودعیوب مقعد در نوزاد، به دلايل مادرزادي ايجاد مي

 .گیرددر همان روزهاي اول تحت عمل جراحي قرار مي

 

 تشخیص 

پزشک جهت تشخیص نوع عیوب در مقعد از اقدامات 

 نمايد:استفاده ميتشخیصي زير 

  ساعت بعد از تولد 84-88معاينه و بررسي توسط پزشک 

 سونوگرافي 

  راديوگرافي 

 ( ام.آر.آيMRI) 

  و بررسي سیستم ادراريپیلوگرافي  

 

 درمان 

بسته به وسعت ضايعه بلافاصله پس از تشخیص و  درمان

 باشد.متفاوت و شامل جراحي مي

  در نوع شديد که معمولا فاصله بین انتهاي روده بسته شده تا

مقعد بیشتر از يک سانتي متر است و معمولا روده با پوست 
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اي ندارد، درمان اولیه به شكل باز کردن روده بزرگ هیچ رابطه

ه به محل سوراخ رود باشد.مي کلوستومييا به بیرون از شكم 

 شود. روي شكم استوما گفته مي

  تر که فاصله روده با پوست کمتر از يک سانتي انواع خفیفدر

 درمتر است و با يک سوراخ به پوست ارتباط دارد، معمولا 

 توان مقعد را اصلاح کرد.عمل اول مي

 

 شرایط موفقیت عمل جراحی 

در صورتي که نوزاد داراي شرايط زير باشد موفقیت در عمل 

 جراحي براي نوزاد بیشتر خواهد بود:

 باشند و هايي که مبتلا به نوع خفیف تر ضايعه ميبچه

شانس خوبي براي  ٬هاي مهره اي همراه ندارندناهنجاري

 اجابت مزاج طبیعي دارند.

 هايناهنجاري شديدتر همراه با نوع به کساني که مبتلا 

رد عملك آوردن براي بدست ضعیفي باشند، شانسمهرهاي مي

 طبیعي روده دارند.

 

  و تغذیهرژیم غذایی 

رژيم غذايي نوزاد پس از عمل جراحي به صورت زير تنظیم 

 شود:

 .جهت جلوگیري از يبوست مرتب نوزاد خود را شیر دهید 

 مراقبت 

بعد از عمل جراحي جهت بهبودي سريعتر نوزاد لازم است 

 اقدامات زير جهت بیمار انجام شود:

  بیمار بايد زير نظر جراح  ل،از عمل تا حصول بهبودي کامبعد

ماه بر  0اطفال قرار گیرد. چون مقعد تازه تشكیل شده حدود 

از  .گشاد کردن خواهد داشت به نیاز اي خاصاساس برنامه

 2تا  0دو بار در روز ) ثانیه 06گشاد کننده براي مدت ژل 

 شود.مقعد گذاشته مي در( سانتي متر

  شود. بررسيبه طور مداوم مقدار مدفوع و نوع مواد دفعي 

 ( سوراخمراقبت از استوما  )خونريزي و  کنترلروده به شكم

باشد، خونريزي  (صورتي رنگ )رنگ طبیعيرنگ استوما، 

 نداشته باشد. 

 پوست نبايد خشک و  مراقبت از پوست اطراف استوما

 ملتهب يا زخم باشد. 

 

 در چه شرایطی به پزشک مراجعه نمایید؟ 

  به طور منظم و در فواصل تعیین شده 

  وما استهر گونه تورم، قرمزي و يا التهاب و يا حساسیت اطراف 

 هاي جراحي شدهدرد شديد در اندام 

 درد و قرمزي در محل زخم 

 ترشح چرکي از زخم 

 تب و لرز 

 بي اشتهايي 

 

 


