
 

 

 پروستات 
 اهداف کلی 

پروستات غده كوچكی است كه پائین تر از مثانه قرار گرفته و قسمت ابتدایی پیشابراه را احاطه كرده است. پیشابراه مجرایی  

كند. این غده در زیر مثانه و در محل خروج ادرار از آن و نیز در  است كه ادرار را از مثانه به طرف خارج از بدن هدایت می 

دهد جلوی راست روده قرار دارد. پروستات طبیعی در معاینه قوام نرم دارد و فاقد توده است. این غده كه اعمال مختلفی انجام می 

 .انداز دو قسمت تشكیل شده كه توسط یك لایه بافتی پوشیده شده 

 

 دهد؟ پروستات چه كاری انجام می 

 

یكی از كارهای پروستات كمك به كنترل ادرار، با وارد كردن فشار به قسمت ابتدایی پیشابراه است. همچنین پروستات، مایعی  

كند. این مایع  دارد. این مایع پیشابراه را مرطوب و لغزنده میكند كه سلولهای جنسی مرد، یا اسپرمها را فعال نگه می ترشح می

دهد، ای دارد كه برای فعال باقی ماندن اسپرم ها، لازم است. اعمالی كه پروستات انجام می ماهیت قلیایی داشته و نیز مواد مغذی

نقش .دهد كه اگرچه بدون پروستات، تقریبا مردان نابارور هستند اما نبود آن نیز تاثیر چندانی در زندگی فرد نداردنشان می

 .پروستات توليد مايع وروان کردن حرکت اسپرماتوزوئيدها به خارج است

 اهداف اختصاصی

 

 علائم بیماری های پروستات كدامند؟ 

 .مشكل در ادرار كردن، احساس فوریت و یا تكرر ادرار ▪

 .خون در ادرار و یا مایعات دستگاه تناسلی ▪

 .سوزش ادرار یا ادرار دردناك ▪

 .مشكل در فعالیت جنسی طبیعی ▪

 .سفتی و درد متناوب در پایین كمر، لگن یا بالای رانها ▪

 .بند آمدن ادرار یا قطره قطره آمدن ادرار ▪

 .مثانه ضعيف و ممكن است متسع و به ساير اعضاي بدن فشار وارد كند

 .ممكن است آسيب كليه و گردش خون تصفيه نشده در بدن به دليل پس زدن ادرار از مثانه به كليه به وجود آيد

هاي آن احساس نياز مكرر به تخليه ادرار به ويژه در شب، نياز مبرم اضطراري به ادرار  علائم و نشانه

كردن، دشواري در آغاز ادرار، جريان كم فشار ادرار، چكيدن يا قطره قطره آمدن غير طبيعي ادرار و  

 .احساس پر بودن مثانه و ناتواني در ادرار كردن است

 

 كند؟ چه بیماری هایی پروستات را درگیر می 

 

 :دهدسه گروه بیماری پروستات را تحت تاثیر قرار می  

 بزرگ شدن خوش خیم پروستات  ▪

 التهاب پروستات یا پروستاتیت ▪

 .كندسرطان پروستات، كه یك سوم مردان را تهدید می  ▪



  :چگونگي تشخيص بيماريهاي پروستات

 :معاينه مقعدي

ها،  تواند تودهكند. او ميبا پوشيدن يك دستكش لاستيكي دكتر از طريق ديواره راست روده پروستات شما را احساس مي

تورم و يا ناراحتي كه نشانگر بيماري باشد را تشخيص دهد. گرچه بسياري از آقايان از انجام معاينه مقعدي طفره  

 .كشدروند ولي اين معاينه فقط ناراحتي مختصري ايجاد كرده و تنها چند ثانيه طول ميمي

  :(PSA) آزمايش آنتي ژن ويژه پروستات در خون

كند. اين آزمايش ميزان آن پروتئين را در خون اندازه پروستات بزرگ شده يك پروتئين را به ميزان بيشتري ترشح مي

 .درصد دقيق نيست و ممكن است همراه با ساير آزمايشات مورد استفاده قرار گيرد 100گيرد. اين آزمايش مي

 :آزمايشات ديگر 

كه براي  MRI ممكن است لازم باشد آزمايشات ديگري انجام شود. مانند انجام آزمايش سيستوسكوپي، سي تي اسكن يا

 .گيردديد بهتر درون پيشابراه و پروستات صورت مي

 بيماريهاي پروستات کدامند؟ 

  

سالگي شروع به پيشرفت مي کند و ٤0مشکل عمده پروستات ، رشد نا متناسب ) هيپرپلازي خوش خيم ( آن است که از 

سالگي به بزرگي يک پرتقال برسد. تقريبا نيمييي از مييردان در دهييه هفتيياد سييالگي عميير   ٧0تا    ٦0ممکن است در سنين  

 .خود گرفتار هيپرپلازي پروستات مي شوند

علت بروز اين بيماري به درستي مشخص نشده است ، ولي تغييرات هورموني يکي از عوامل موثر محسوب مييي شييود. 

هيپرپلازي پروستات خطر جاني ندارد و از نظر فعاليت جنسي نيز مشکلي بوجود نمي آورد . ولي کلا بيماري مزاحمييي 

است مشکلات ادراري آن مانند احساس فشار در دفع و تخليه ادرار، قطع و وصل دردناک آن در حين تخليييه و همينييين 

تکرر ادرار بخصوص شبها از عوارض عمده آن است . تشديد اين عوارض گاهي منجيير بييه انسييداد مجييراي ادرار مييي 

شود که بيمار را اجبارا روانه اورژانس مي کند. درمان هيپرپلازي پروستات با دارو و يا عمل جراحي امکان پييرير مييي 

 .باشد دومين بيماري التهاب حاد و مزمن پروستات است که در هر سني از دوران بلوغ به بعد اتفاق مي افتد

نوع حاد التهاب ، اکثرا به علت آلودگي ميکروبي بييه طييور ناگهيياني و بييا شييدت بييروز مييي کنييد بيميياري بييا تييب و لييرزو 

احساس سرماخوردگي شروع شده و عوارضي شبيه هيپرپلازي پروستات دارد . بيمار از سوزش دفييع و تکييرر ادرار و 

همينين درد کمر و فشار بين رانها و اطراف بيضه ها شکايت دارد. اين عارضه با کشت ادرار و تعيييين و تجييويز آنتييي 

بيوتيک به سهولت درمان پرير مي باشد . التهاب پروستات گاهي به علل نامشخص با عوارضي ضعيف تربرگشت کرده 

و مزمن مي شود . دراين حالت کشت ادرار غالبا منفي اسييت ولييي افييزايش گلبولهيياي سييفيد در ادرار ، وجييود التهيياب را 

 .تائيد مي کند . التهاب مزمن به سادگي التهاب حاد درمان پرير نمي باشد

سال است . معروفيت اين نوع سرطان نسبت به ساير    ٥0سرطان پروستات شايع ترين نوع سرطان در مردان بالاي 

سرطانها ، نه به علت خطرناک بودن آنست ، بلکه وجود روشهاي تشخيصي و امکان پيشگيري موفقيت آميز آن ، دليل 

برشهرت بيماري مي باشد . سرطان پروستات اکثرا کند رشد هستند و تا دهها سال مي توانند درداخل غده بدون بروز 

درصد مردان در طول عمر خودبا نوعي از سرطان کند  1٦علائمي باقي بمانند. طبق آمار تهيه شده در آمريکا حدود 

رشد يا تند رشد روبرومي شوند . حدود نيمي از آنها بدون عارضه به زندگي ادامه مي دهند . ولي نيم ديگر گرفتار  

نفر جان مي بازند علائم اوليه سرطان پروستات در مرحلهداخل غده اي که   ٣آن ميشوند که ازاين تعداد تنها  عوارض

 .هنوز پيشرفت نکرده ، نيز شبيه هيپرپلازي و شامل تکرر ادرار و قطع و وصل جريان ادرار در موقع تخليه مي باشد

 

 شدن خوش خیم پروستات چیست؟ بزرگ 

 

یابد. به این افزایش  ی این غده نیز افزایش می ی یك گردو است. با افزایش سن اندازه در مردان جوان، پروستات تقریبا به اندازه 

 .شودگفته می  ((BPH اندازه، بزرگ شدن خوش خیم پروستات



 

 شود؟ از چه زمانی آغاز می 

 

شوند. بزرگ شدن پروستات كه بیشتر سالگی علائم پدیدار می  50شود و اغلب موارد بعد از سالگی شروع می  30این فرایند از 

 .كندایجاد میشود علائمی  در افراد مسن دیده می 

 

 كند؟ ایجاد می چه علائمی  

 

تواند به قسمت خروجی مثانه و به ابتدای پیشابراه فشار وارد كند. این اتفاق منجر به ایجاد  است می پروستاتی كه بزرگ شده 

شود كه به خصوص بیشتر در شبها رخ  شده و تكرر ادرار ایجاد می شود. جریان ادرار آهسته مشكلاتی در ادرار كردن می

تری مانند عفونت مجاری ادراری و یا انسداد كامل پیشابراه و  دهد. ممكن است احتباس ادراری روی دهد. مشكلات جدی می

 .ها نیز در مواردی ممكن است ایجاد شودآسیب به كلیه 

 

 ن چقدر است؟ آشیوع 

 

  10دهند اما از بزرگی پروستات را نشان میسال دارند علائمی 50از مردانی كه بالای این بیماری بسیار شایع است. نیمی

دهد تشخیص داده  كنند. بزرگی پروستات با معایناتی كه پزشك انجام میدرصد آنان به مداخلات دارویی و جراحی نیاز پیدا می

 .شودمی

 

 آیا این بیماری با سرطان ارتباطی دارد؟ 

 

 .خیم است و ارتباطی با سرطان پروستات نداردنه. این بیماری كاملا خوش 

 

 التهاب پروستات چیست؟ 

 

شود و تشخیص آن به دلیل اینكه علائم، در افراد  دهد. متناوباً درد ایجاد می این بیماری بیشتر در مردان جوان تا میانسال رخ می 

مختلف متفاوت است، مشكل است. ممكن است در هنگام ادرار كردن سوزش یا درد ایجاد شود و مثانه كاملاً خالی نشود كه این  

 .كننددرصد از مردان این علائم را تجربه می  12تا 10شود. علائم در بیماریهای دیگر نیز دیده می

 

 سرطان پروستات چیست؟ 

 

كند و در  سرطان پروستات، رشد بدخیم سلولهای پروستات است كه معمولاً آهسته و در درون پروستات در طی سالها رشد می 

یابد. ممكن است به بافتهای دورتر مانند  كند. اما به مرور زمان به بیرون از پروستات گسترش می ایجاد می این مدت علائم كمی  

ها به میزان پیشرفت بیماری بستگی دارد. این بیماری شایعترین اندازی كند. علائم و نشانه ها و كبد نیز دست استخوانها، ریه 

 .منجر به مرگ، بعد از سرطان ریه استبدخیمی

 نظريه کلي براي چک آپ سرطان پروستات چيست ؟ 

مي باشند کييه از ده سييال قبييل در  PLCO * متخصصين براي ارائه جواب به اين سوال در انتظار تکميل طرح تحقيقاتي

خود به منظور تعيين ارزش غربالگري چهييار نييوع  PLCO هزار داوطلب در حال انجام است . طرح ٣٧آمريکا روي 

تييا چييه  PSAو  DRE سرطان شايع ، از جمله سرطان پروستات برنامه ريزي شده است ، که مشخص شود آزمايشييهاي

اندازه اي مي توانند قابل اطمينان باشند و همينين معلوم شود چند درصد از سرطانهاي تشخص داده شييده ، درمييان پييرير 

سييال و  ٥0انجام ساليانه دو آزمايش فوق را در مردان بالاي  ( ACS ) خواهند بود. در عين حال انجمن سرطان آمريکا

سييال کييه پييدر يييا بييرادر بزرگتيير آنهييا سييرطان پروسييتات داشييته انييد ، توصيييه کييرده و جامعييه   ٤0همينين مردان بالاي  

نيز برآن صحه گراشته است . اين آزمايش ها در نهايييت بييا نسيير بييرداري و آزمييايش  ( AUA ) اورولوژيستهاي آمريکا

 .ميکروسيييييييييييييييييييييييييييييييييييکوپي تائييييييييييييييييييييييييييييييييييييد ميييييييييييييييييييييييييييييييييييي گردنيييييييييييييييييييييييييييييييييييد

 روش پيشگيري سرطان پروستات چگونه است ؟



بهترين روش حفظ سلامت پروستات ، چک آپ ساليانه و مراجعه سريع به پزشک ، در صورت بييروز مشييکلات اداري 

است . چک آپ مرتب حتي براي کسانيکه جراحي پروستات داشته اند نيز ضروري است . زيرا جراحي پروستات نمييي 

تواند تضميني در برابر سرطان باشد. در هر حال با تشخيص هرچه سريعتر سرطان ، موفقيت درمان بيشتر خواهد بود. 

هزار داوطلب در جريييان اسييت  1٨روي  PCPT * تحت نام NCI در حال حاضر طرحي توسط انستيتوسرطان آمريکا

داروي مهار کننده فعاليت هورمون تستوسترون که براي Finasteride. هدف از اين طرح اين است که مشخص شود آيا

 .کاستن حجم پروستات هيپرتروفي شده مصرف مي شود، توانايي ممانعت از پيشرفت سرطان را دارد يا خير

 : اقداماتي براي پيشگيري از مشكلات پروستات

 :چكاپ منظم

توانند آزمييايش آنتييي ژن خييون ويييژه سال در معرض ابتلا به بيماري پروستات هستند مي  40كليه آقايان بالاي   ▪

 .پروستات را انجام دهند

اند و چكيياپ شوند كه پدر يا برادر آنها دچار بيماري پروستات شدههمينين افراد پرخطر ابتلا شامل آقاياني مي ▪

 .سازدمنظم آنها را از سلامتشان مطمئن مي

  :مراقبتهاي كلي

 .يك برنامه غرايي متعادل داشته كه از نظر مصرف ميوه، سبزيجات، غراهاي كم چربي غني باشد ▪

 .از تماس با تشعشع خودداري شود ▪

 .از بي بند و باري جنسي خودداري شود ▪

 .تواند يكي از عوامل مهم اكثر بيماريهاي خطرناك از جمله پروستات باشدهمينين سيگار مي ▪

 : هاي پروستاتانواع جراحي 

قبل از هرگونه جراحي عوامل بسياري نظير بيماري، سن، سلامتي عمومي و … در نوع جراحي اثرگرار است. ولي به  

 .ها شامل موارد زير استطور كلي جراحي

كه اين نوع جراحي شيوه موثري براي درمان بزرگييي خييوش  (TURP) تراشيدن پروستات از طريق پيشابراه ▪

كند و بافييت پروسييتات را بييا دسييتگاه باشد. جراح يك لوله از طريق پيشابراه وارد ميخيم مختصر تا متوسط مي

 .روز در بيمارستان بمانيد 5-٣دارد. ممكن است لازم باشد خاصي بر مي

اييين روش شييامل بييرش و  .شييودپروستات برداري باز كه در مييوارد پيشييرفته تيير بيميياري پروسييتات انجييام مي ▪

 .باشييييييييييييدبرداشييييييييييييتن غييييييييييييده يييييييييييييا بخييييييييييييش بييييييييييييزرگ شييييييييييييده پروسييييييييييييتات مي

شود كييه معمييولا مسييتلزم چنييد روز بسييتري شييدن در بيمارسييتان در بعضي موارد تمامي پروستات برداشته مي

 .باشدمي
 :عوامل مستعد كننده عبارتند از

 .سال دارند  65مردان مبتلا، بالای  %70سن، بیش از  ▪

 رژیم غذایی ▪

 .یابدعوامل ژنتیکی، در واقع اگر اقوام نزدیك فرد مبتلا باشند خطر ابتلا افزایش می    ▪

 

 پیشگیری از سرطان پروستات 

از طریههآ آزمههایش خههون  و  PSA )سههال بههرای غربههالگری ایههن بیمههاری، سههالیانه آزمههایش 40مههردان بههالای   بههه ▪

 .گرددمعاینه توسط پزشک توصیه می

اسههت  ههه مصههرف بعمههی از مههواد غههذایی ماننههد سههلنیوم، شدهرعایههت رژیههم غههذایی س بههر اسههاس تحقیقههات اخیههر دیده ▪

، سههویا، چههای سههبز، لیکههوپن جمههاده موجههود در گوجههه فرنگههی   در پیشههگیری و حتههی  ههاهش رشههد ایههن D ویتههامین

 .تومهههههههههههههههههههههههههههههههههههههور مهههههههههههههههههههههههههههههههههههههوثر بهههههههههههههههههههههههههههههههههههههوده اسهههههههههههههههههههههههههههههههههههههت

  

یهها همههان  LDL ای و چربیههها بههه خصههوصهمچنههین عههدم مصههرف بعمههی غههذاها ماننههد مههوادی قنههدی و نشاسههته

 .گرددچربی ممر، جهت پیشگیری در ابتلاء این بیماری توصیه می



 

 

 نکات ایمنی بعد از عمل: 

 هفته استراحت  نید. 4حداقل پس از عمل  ▪

از انجام  ار سنگین بپرهیزید و در صورت بروز خونریزی به بیمارستان مراجعه  نید.پس از انجام عمل جراحی   ▪

 بیمار باروری قبل را ازدست می دهد ولی می تواند از تلقیح مصنوعی استفاده  ند. 

 از عوارض دیگر زخم مجرای ادرار و یا مثانه می باشد  ه دوباره می توان از طریآ میل زدن مجرا را گشاد  رد.  ▪

 

 

 پرستاری داخلی برونر منبع:
 2اصول جراحی شوارتز جلدمنبع:

 

http://www.hidoctor.ir/40066_%d8%b3%db%8c%d8%b1-%d8%aa%d8%a7-%d9%be%db%8c%d8%a7%d8%b2-%d9%be%d8%b1%d9%88%d8%b3%d8%aa%d8%a7%d8%aa.html/

