




مقدمه  و اپیدمیولوژی
بهتشخیصصورتدرکهمیدهدرخجهاندرموردمیلیونهاوایراندرسرطانبهابتلاموردهزارانسالانه
ودبهبوکنترلوامکانترآسانآندرماننتیجهدربوده،محدودواولیهمراحلدرتوموروزودهنگام،موقع
.استزیادبسیارآنکامل
2040سالتاکهاستبودهنفرمیلیون20بهنزدیکمیلادی،2020سالدرسرطانسالیانهبروزمیزان

درنفرمیلیون10ازسالیانهمیرومرگعددهمچنینرسیدخواهدنفرمیلیون30ازبیشبهمیلادی
رختوسعهحالدرکشورهایدرافزایشاینازدرصدهفتاد.میرسدنفرمیلیون16ازبیشبهمدتهمین
.میدهد

1419)میلادی2040سالتاعدداینکهمیشوندسرطانبهمبتلانفرهزار135ازبیشسالانهایراندر
برایدلایلمهمترین.رسیدخواهدنفرهزار290ازبیشبهیدرصد115ازبیشافزایشبا(خورشیدی

:ازعبارتندجهانوایراندرسرطانبروزافزایش
(یابدمیافزایشسن،افزایشباسرطانبروزکهچرا)سالمندانتعدادوزندگیبهامیدافزایش▪
تحرکیکموپرکالریوچربغذاهایدخانیات،مصرفافزایشمانندزندگیشیوهدرتغییر▪
فسیلیسوختهایمصرفافزایشمانندمحیطیعوامل▪



سبتنکلیطوربهامااستیافتهافزایشسرطانهاازناشیمیرومرگخامعددکهوجودیباحاضرحالدر

پیش،دههسهبامقایسهدرابتلا،مواردتعدادوجمعیتگرفتننظردربامیکنندفوتسرطانازکهافرادی

.استیافتهکاهش

٪40ازبیشوبودخواهندزندهسالپنجهستند،درمانتحتسرطانتشخیصباامروزکهازافرادینیمی

شدهگذشتهسال30برابردوسرطانبرایسالهدهبقایمیزانمتوسط.میکنندزندگیهنوزسالدهازبعد

.است

مردماهیآگافزایشاست،شدهپیداکهموثرترینهایدرمابرعلاوه،بیمارانبقایدربهبوددلیلمهمترین

زندهنسشااست،کمآنهابهبودیاحتمالکهکسانیبرایحتی.استزودهنگامتشخیصروشهایارتقایو

ودوجسرطانزودرستشخیصبرنامهدراصلیجزءدو.بودخواهدبیشترزودتر،تشخیصزماندرماندن

.غربالگریوزودهنگامتشخیص:دارد



ربالگری سرطان ها  ف غ اهدا

:باید رسیده باشند% 70سرطان به 3طبق سند استانی غیرواگیر در کل دانشگاه غربالگری هر •

در گروه هدف%  50اصفهان یک و دو تاکنون به میزان •

%14میزان غربالگری سالانه •

%40میزان کولونوسکوپی در غربالگری کولورکتال سالانه •

ساله59تا 30زنان متاهل % 20میزان غربالگری سرطان سرویکس سالانه  •

ساله( 69)70تا 30زنان % 20میزان غربالگری سرطان پستان سالانه  •



سرطان روده بزر گ

یاغشاازکهمیکندبروزتغییراتیمجموعهاثردرواستایمرحلهچندفرآیندیکبزرگرودهسرطانبروز
.میرودغیرطبیعیسلولهایتکثیرسمتبهوشدهشروعرودهداخلطبیعیتلیوماپی

.کندیمبروزبدخیمیسرانجامومیافتداتفاقآدنوماتوزپولیپنامبهمانندیقارچزوایدبعدیمرحلهدر
برای،میدهدرخچندسالهدورهیکطولدرکهاستمتعددیژنتیکتغییراتایجادشاملفرآینداینچون

.داردوجودزیادیزمانیفرصتهایفرآیند،اینبرتأثیرگذارمختلفعوامل

ژنتیکی،ینهزمیکدراستممکنکهاستنامناسبزندگیشیوهدلیلبهبیشترسرطانوپولیپبروزعلت
بزرگرودهسرطانایجاددرمواردازاندکیدرصددرنیزارثیبیماریهایبرخیامابیشترشودآنهاتاثیرگذاری

.دارندنقش



اصول خود مراقبتی برای پیشگیری و تشخیص زودهنگام سرطان روده بزرگ

سرطانهازودهنگامتشخیصوپیشاگیریهایبرنامهدرکنندهشارکتافرادبهمراقبتیخودآموزشبرای
:شوددادهآموزشبایدمهماصلدو
سرطانازپیشگیریراههای.1
شگیریپیقابلبیمارییکعام،تصورخلافبرسرطانکهشوددادهآموزشافرادبهبایدکلیطوربه▪

.اندپیشگیریقابلسرطانهادرصد40ازبیشکهطوریبهاست
ازردنکدوریههایراوسرطانکنندهایجادعللکهبدانیمبایدبزرگرودهسرطانازپیشگیریبرای▪

.کدامندآن
.دارندسرطاناینبرابردرمحافظتیاثرعواملیچههمچنین

سرطاندهندههشدارعلایم.2
بهداشتیهایپایگاهوهاخانهبهموقعبهمراجعهوبزرگرودهسرطانهشداردهندهعلایمشناختبا▪

.دادتشخیصزودترسرطان،بهشدنتبدیلازپیشراسرطانیپیشضایعاتمیتوان



عوامل خطر سرطان روده بزرگ و پیشگیری از آن

عواملصخصودراستلازمبنابرایناستپیشگیرانهاقداماتانجامبزرگ،رودهسرطانبامبارزهاولیهاصولمهمترینازیکی

.شوددادهویخانوادهوبیماربهلازمآموزشهایعوامل،اینکنترلوپیشگیریههایراوسرطاناینکنندهایجادخطر

.کردتقسیماصلاحقابلواصلاحغیرقابلدستهدوبهمیتوانرابزرگرودهسرطانخطرعوامل

اصلاحغیرقابلعوامل
:ازعبارتند

سنافزایش▪
گبزررودهسرطانیاپولیپخانوادگیسابقه▪
)فامیلیآدنوماتوزپولیپهایمانندارثییهایبیمار▪ Familial Adenomatosis Polyposis, FAP یا(

Hereditaryپولیپوزبدونارثیکولونسرطان nonpolyposis colorectal cancer )(

هخواهربرادر،مادر،پدر،)یکدرجهخانوادهدرخصوصبهسرطان،بهمبتلافرداگرکهدادآموزشافرادبهبایدبنابراین،
گبزررودهسرطانغربالگریوزودهنگامتشخیصپیشگیری،

اشندبداشتهخودعلایمبهبیشتریتوجهبایددارند،(بزرگمادریاپدربزرگدایی،خاله،عمو،عمه،)دودرجهیا(فرزندانیا
ترپاییناآنهابتلایسنوبیشترمبتلافامیلتعدادچههر.دارندنیازغربالگریروشهایجملهازبیشتریهایارزیابیبهو
.مییابدافزایشبیشترخطرمیزانباشد،(سال50زیرخصوصبه)



بسیاریوندارندخانوادگیسابقههیچمیشوند،بزرگرودهسرطانبهکهافرادیسومدوبهنزدیکاما
ریدومیتوانخطرعواملاینازیاکهمعنیاینبه.کرداصلاحمیتوانکهدارندخطریعواملآنهااز

پزشکی،دقیقبررسیهایبامیتوانباشند،ناپذیراجتناببزرگ،رودهالتهابیبیماریماننداگریاوکرد
:کردجلوگیریآنهادربزرگرودهسرطانبروزاز

رابزرگرودهسرطانخطرکرون،بیماریواولسراتیوکولیتشامل((IBDرودهالتهابیبیماری▪
.میدهدافزایش

هدازپسمعمولاویابدمیافزایشبزرگرودهالتهابیبیماریمدتطولافزایشباخطرمیزانو
خصمشفواصلدرکولونوسکوپیانجامبا.میرسدخودمیزانبیشترینبهبیماری،شروعازسال

.دادتشخیصزودترراآنافراد،ایندرسرطانبروزصورتدرمیتوان



پیشد،میشوننامیدههمآدنومنامبهکهضایعاتاینواقعدر:آدنوماتوزپولیپهایفردیسابقه
کهافرادیامانمیشوند،بدخیموقتهیچبیشترآدنوماهاچندهر.هستندسرطانایجادزمینه
اینبرداشتن.هستندبزرگرودهسرطانبالاترخطرمعرضدارند،درراآدنوماهاازهایسابق

.میگیردراسرطانایجادجلویکولونوسکوپ،باپولیپها

دریپ،پولبرداشتنازپسبایدبنابراینداردوجودسرطانحتیوپولیپمجددبروزامکاناما
.شودتکرارکولونوسکوپیمنظمفواصل



عوامل خطر قابل اصلاح مرتبط با شیوه زندگی

پیادهمثلکسبودویدنمثلسنگینشهایورز.کندکمرابزرگرودهسرطانخطرمیتواندبدنیفعالیتازمیزانهر:ناکافیبدنیفعالیت▪

.شوندشروعزندگیبالایسنیندراگرحتیموثرندخودسهمبهدوهرتندروی

نتیجهدروخونانسولینسطحکاهشگوارش،دستگاهدرمضرغذاییموادماندگاریکاهشوزن،کاهشجملهازمختلفشهایروباورزش

دمیدهکاهشرابزرگرودهسرطاناحتمالصفراوی،اسیدمتابولیسموایمنیسیستمعملکردبهبودروده،مخاطیسلولهایرشدکاهش

ولینانسوازبالاتریسطوحبازیادوزن.میشودمحسوببزرگرودهسرطانبرایخطرعاملیکشکم،دورچاقیویژهبهچاقی،:وزنافزایش▪

داشتن.شندبادخیلبدخیمیبهشکلتغییروآدنوماتوزظهورپولیپهایای،هرودسلولهایرشددراستممکنکهاستمرتبطرشدعواملدیگر

.داردهمراهبهسلامتیبرایرامتعددیفوایدمتعادلوزنیک

.نمایندکنترلمنظم،بدنیوفعالیتدریافتییهایکالرمیزاندرتعادلطریقازراوزنشانکهشوندتوصیهبایدافرادهمه



میزانچههرومییابدافزایشبزرگرودهسرطانخطرشود،مصرفالکلباریکروزانهاگرحتی:الکل

.میشودبیشترنیزرودهسرطانخطرشود،بیشترمصرف

یشافزارابزرگرودهسرطانوآدنوماتوزپهایپولیخطرسیگار،جملهازدخانیاتمصرف:دخانیات▪

.میدهد

شگردسیستمطریقازرابزرگرودهاستممکنکهدارندوجودسیگاردوددرزیادیسرطانزایمواد

شدندارپدیتاسیگارمصرفشروعزماناز.شوندسلولیجهشهایبهمنجرودهندقرارتاثیرتحتخون

.بکشدطوللهاسااستممکنبزرگ،رودهسرطانخطرافزایش



قرمزتگوشمصرفمقداریکی.کندزیادرابزرگرودهسرطانبروزمیتواندقرمزگوشتمورددرمسالهدو:قرمزگوشت▪
کمترمصرفبامقایسهدرمیکنندمصرفقرمزگوشتگرم90تا80ازبیشروزانهکهافرادی.آنپختنحوهدیگریواست

.دارندبزرگرودهسرطانبهابتلابرایبالاتریخطردرصدسیمیزانبهروز،درگرم20از

میزاننای.کرددوریضررهایشازآن،فوایدازمندیبهرهضمنتاکردرعایتقرمزگوشتمصرفدرراتعادلبایدبنابراین
خطرگوشتهااینازگرم50ازیشبمصرفواستکمترهماینازکالباسوسوسیسمثلشدهفراوریگوشتهایبرای

افزایشبایاصفراویاسیدهایترشحدرتغییربازیادقرمزگوشتحاویغذاییرژیمیک.میدهدافزایشرابزرگرودهسرطان
.میدهدافزایشراسرطانخطرهیدروکسیللهایرادیکاتولیدومدفوعآهنغلظت

رگر،همبکردندرستیاکردنکبابزماندرویژهبهکنیمآمادهزیادبسیاردمایدرراگوشتاگرهم،پختنحوهمورددر
سرطانزاکههایحلقچندآروماتیکوهیدروکربنهایهتروسیکلیکآمینهایمثلسرطانزاییمواد.میرودبالاترسرطانخطر

.میشوندتولیدبالادماهایدرگوشتپختطیدرهستند،



بیماردیگرخطربلکهیکنند،مکمکسرطانبرابردرمحافظتبهتنهانهسبزیجات:سبزیجاتومیوهکممصرف▪
کلم،لگوبروکلیکلممثلسبزیجاتی.مغزیسکتهوقلبییهایبیمارجملهازمیدهندکاهشنیزرامزمنیهای

راسرطانرخطتواندمیکههستندفیبروفولیکاسیدن،اکسیداآنتیجملهازترکیباتیدارایکرفسواسفناج
.دهدکاهش

بهابتلابرابردرمحافظتیاثراتنیزیاستروئیدغیرالتهابیضدداروهایوآسپرینمصرفجملهازداروهاازبعضی
دروادگی،خانمثبتسابقهباافرادحتیافرادهمهبهبایدمراقبتی،خوداصولطبقبنابراین.دارندبزرگرودهسرطان

.شوددادهلازمآموزشهایآنها،ازدوریوبزرگرودهسرطانخطرعواملخصوص



علایم پولیپ و سرطان روده بزرگ و تشخیص زودهنگام آنها

.آنهاستبهتوجهوبزرگرودهسرطانمشکوکعلایمشناخت،مراقبتیخوداصلدومین

رودهدررطانسبروزازقبلپولیپ،نامبهسرطانیپیشضایعهکهآنجاییازشد،گفتهکههمانطورامامیشوندبزرگهرودسرطاندچارزندگیطیدرایعدهحالهربه

علایمموردرداستلازمپس.کرددرمانراآنوگرفترابیماریبروزاینجلویاولیه،مراحلدرسرطانحتییاوپولیپمشکوکعلایمشناساییبامیتوانمیکندرشد

.شوددادهلازمآموزشهایویاطرافیانوبیماربهعلایمبروزصورتدراولیهاقداماتوابرخوردنحوهوبزرگرودهسرطانبروزدهندههشدار

:ازعبارتندبزرگرودهسرطانمشکوکعلایممهمترین

.اخیرماهیکطیدرتحتانیگوارشدستگاهخونریزی▪

.(مزاجاجابتازپسمقعدبودنپراحساسوشکمدرداسهال،بدونیابا)اخیرماهیکطیدریبوست▪

کهدادموزشآمیکنند،شرکتغربالگریوزودهنگامتشخیصبرنامهدرکهافرادیبهبایدفوقعلایمازیکیباهمراهماهششطیدربدنوزندرصددهازبیشکاهش▪

اینکهافرادیربیشتکهدادآموزشافرادبهبایدحالعیندرالبته.کنندمراجعهزودترداشتندراعلایمایننیز،غربالگریوزودهنگامتشخیصهایبرنامهفواصلدراگر

.دهندانجامبیشتریبررسیهایبایدولیندارندسرطاندارند،راعلایم



مراقبت غربالگری سرطان کولورکتال

ثبت مشخصات افراد در سامانه-

شرح حال-

در طی ماه اخیر خونریزی از دستگاه گوارش تحتانی داشته اید؟•

درداسـهال،بـدونیـابـایبوسـت)اخیـرمـاهیـکطـیدرمـزاجاجابـتدرتغییـر•
هداشـت(مدفـوعقطـرکاهـشیـاومـزاجاجابـتازپـسمقعـدبـودنپـراحسـاسشـکم،

اید؟

کاهش بیش از ده درصد وزن بدن در طی شش ماه اخیر داشته اید؟•



مراقبت غربالگری سرطان کولورکتال

ارزیابی سوابق پزشکی-
سابقه سرطان یا پولیپ روده بزرگ در خانواده درجه یک•
ده سـابقه سـرطان روده بـزرگ در خانـواده درجـه دو کـه در سـن زیـر پنجـاه سـال بـروز کـر•

باشـد
سابقه سرطان روده بزرگ در گذشته •
سابقه پولیپ روده بزرگ در گذشته •

بیماری کرون یا کولیت اولسروز(IBD)سابقه بیماری التهابی روده بزرگ  •



تصمیم گیری و اقدام پس از ارزیابی و شرح حال

ـا در صورتـی کـه پاسـخ هـر یـک از مـوارد ارزیابـی سـوابق پزشـکی یـا شـرح حـال و ی
.تسـت خـون مخفـی در مدفـوع مثبـت بود به پزشـک شـبکه ارجـاع داده شـود

سـت در صورتـی کـه همـه مـوارد در ارزیابـی سـوابق پزشـکی یـا شـر ح حـال و نتیجـه ت
.منفـی باشـد، توصیـه میشـود طی دو سـال جهـت ارزیابی مجـدد مراجعـه کند

.  در همــه مــوارد، اصــول خودمراقبتــی بــه فــرد آمــوزش داده میشــود



توجه توجه 

ه در همه افرادی که این مراقبت را دارند باید مراقبت و تست فیت انجام شود و در صورتیک
زمان کولونوسکوپی از قبل دارد یا سابقه سرطان یا پولیپ پزشک مرکز طبق دستورالعمل

.کولونوسکوپی بعدی را تعیین می کند

نه در مراکز خدمات جامع سلامت تست فیت طبق دستورالعمل وزارت بهداشت انجام شود
دستورالعمل کارخانه 



بزرگرودهسرطانغربالگریوزودهنگامتشخیصهایشیوه•
آازرخیببهفقطاینجادرکهمیروندکاربهبزرگرودهسرطانزودهنگامتشخیصبرایشهاروانواع•

.میشوداشارهنها

ایمونولوژیکروشبهمدفوعدرمخفیخونآزمایشجملهاز•
•IFOBTImmunochemical fecal occult blood test ))

یا•
•Fecal Immunochemical Test) FIT)باشیدداشتهتوجهبایدالبته.کولونوسکوپیو.

FITستتهماندرمانی،بهداشتیشبکهسطحدراولیهغربالگریبرایشدهتوصیهروشایراندرکه•
.است

https://www.quebec.ca/en/health/advice-and-prevention/screening-and-carrier-testing-offer/colorectal-cancer-screening/immunochemical-fecal-occult-blood-test-ifobt


الف آزمایش خون مخفی در مدفوع به روش ایمونوشیمی
 )IFOBT  یا FIT )

هکاستکمآنقدرخوناینامامیشودمدفوعدرخونایجادسببکهمیکنندخونریزىگاهىکولونسرطانوپولیپ
وناچیزرمقادیمیتوانمدفوعدرمخفىخونآزمایشبا.دادتشخیصراآنآزمایشانجامبابایدبلکهنمیشوددیدهچشمبا

)مدفوعدرمخفیخونتستآنبهکهکردشناسایىمدفوعدرراخوننادیدنى FOBT مشکلاتازیکیاماشودمیگفته(
مکنمباشیمکردهمصرفچغندرمثلغذاییموادیاآسپرینآزمایش،ازپیشروزهایطیدراگرکهاستاینآزمایشاین

.آیددستبهمطلوبنتیجهتاکردتکراربارسهبایدراآزمایشاینهمچنین.شودمثبتکاذبصورتبهتستاست
عوضدر

ارتباطدرکاذبمثبتمواردکه(IFOBT)ایمونوشیمیروشبهمدفوعدرمخفیخونتستنامبهداردوجوددیگریتست
استدهشاستفادهتستایندرانسانیهموگلوبیناختصاصیهایبادیآنتیازکهچراندارد،داروهاوغذاییموادمصرفبا

خانهدرگیسادبهونداردتکراربارسهبهنیازهمچنین.گرددمیمتصلژنآنتیبعنوانانسانیهموگلوبینبهصرفاکه
.استانجامقابلکلینیکومطببهداشت،



انجام آزمایش

آمدنتدسبهبرایبایدبنابرایناست،انجامقابلکنندهمراجعهفردخودتوسطآزمایشایناولبخش
.شودهدادآموزشفردبهدرستیبهسلامت،مراقبیابهورزتوسطگیرینمونهشیوهپاسخ،بهترین

ازتواندمیکهکندبردارینمونهعمدفوتجمعمحلازبایدبیمارنمونه،درستیآورجمعیبرا▪
اسهکداخلازیا(میگرددارائهبیماربهسلامتمراقبیابهورزتوسطکه)باشدنمونهآوریجمعظرف

پاوویندهشموادازیعاروشستهکاملامبایدتوالتکفتوالت،کاسهازبردارینمونهصورتدر.لتتوا
وریختهعومدفدفعازقبلآبمقدارییاشودکشیدهسیفونباردواستبهترترجیحا.باشدکنندهک

.شودشستهتوالتکاسه
متصلمیلهقسمتوهنمودبازراآنشدرپووداشتهنگهایستادهصورتبهرانمونهیآورجمعلوله▪

.شودآوردهبیرون(آندرونقاشقک)ظرفدرببه
گبزررودهسرطانغربالگریوزودهنگامتشخیصپیشگیری،برنامهدستورالعمل



نمونهازمختلفجای4درکمدستنمونهکنندهجمعقاشقکظرفدرببهمتصلمیلهقسمت
.برداریدراعمدفوازعدسیکاندازهبهنهایتاوکردهفرومدفوع
.ندیدببراظرفدربوبرگرداندهخودجایبهدوبارهراظرفدرببهمتصلمیلهقسمتسپس

خوبیهبلولهدرموجوداستخراجبافرباعمدفونمونهتاشوددادهتکانبارچندظرفآنازپس
.گرددمخلوط

.میشودگرفتهتحویلسلامتمراقبیابهورزتوسطظرفاین
.کردینگهدارگرادسانتیدرجه20منفیدمایدرماه6تامیتوانراشدهآمادهنمونه•



شیوه انجام آزمایش توسط بهورز یا مراقب سلامت

یاوآزمایشموردنمونهونمونهکنندهجمعلوله،تستکاستیدمااستلازمآزمایشانجامازقبل
.برسد(سانتیگراددرجه30تا15)اتاقیدمابهکنترلنمونه

کاست.شودانجامگیرینمونهازبعدساعت6تاسنجشکهمیشودحاصلزمانینتایجبهترین:نکته
.گرددخارجیبندبستهازتست

2ظرفلداخمایعازوشدهشکستهپلاستیکیظرفسرزائدهقسمتسلامت،مراقبیابهورزتوسط
.شودچکاندهکاستچاهکیروبرقطره

یتککهصورتیدر.شودبررسینظرموردکیتبایددقیقه5ازبعد.شودروشنتایمرزمان،ایندر
.داشتنخواهدارزشیشود،بررسیدقیقه10ازبعد



تفسیر نتایج آزمایش توسط بهورز یا مراقب سلامت

:باشدداشتهرازیرحالت3ازیکیاستممکننظرموردکیتنتایج

.استحروفکناردرخطدوصورتبهعلامتاگرCوTقسمتمانند(باشدAمثبتتستنتیجهیعنی،)زیرشکل

.استمنفیفحرکناردرخطیکتصوربهعلامتکهصورتیدرCقسمتمانند(باشدBتستنتیجهیعنی،)زیرشکل

مجددتستاینبایدواستنامعتبرحرفکناردرخطیکصورتبهعلامتکهصورتیدرTقسمتمانند(باشدCتستنتیجهیعنی،)زیرشکل
.شودانجام

ردنیزرنگازایهالهوجودبنابرایناست،متفاوتنمونهدرموجود(انسانیهموگلوبین)خونغلظتبهتوجهباTتستناحیهدررنگشدت
.میشودتلقیمثبتمنطقهاین



کنترل کیفیت

هنددنشانرنگیخطاینتشکیل.استتستاینداخلیکنترلCناحیهدررنگیخطظهور•
.استتستانجامصحتوغشارویبرنمونهصحیححرکتنمونه،مناسبحجمیه

مراحلوتستتاییدجهتمیشودتوصیه.استشدهفراهمتستهمراهبهاستانداردکنترلهای•
.شودادهاستفمنفیکنترلنمونهیکومثبتکنترلنمونهیکازادواریصورتبهآنانجام

.استپایدارماهیکمدتیبراوشودینگهداریخچالدربایستمیکنترلنمونه•



موارد احتیا ط

پیش از تحویل لوله جمع آور ی نمونه، بر چسب رو ی آن نام و نام خانوادگی مراجعه کننده و تاریخ تحویل ظرف را با ▪ 
.استفاده از خودکار یا ماژیک درج نموده و به مراجعه کننده داده شود 

. به مراجعه کنندگان یادآوری شود که نمونه تهیه شده در کوتاهترین زمان برای آزمایش تحویل گردد▪

.به محض دریافت نمونه مشخصات بیمار در لیست ارائه شد ه در قالب این برنامه درج گردد ▪

میآزمونلذا.استاتاقیدمادرساعت48گیرینمونهظرفدرهشدیآورجمعنمونهینگهدارزمانحداکثر▪
بهتاسممکنپایینمقادیردر(هموگلوبین)خونوجودتاینصورغیردر.باشدشدهانجاممدتاینظرفبایست
دمای)یخچالدرهانمونهاستلازمبیفتد،تأخیربهآزمایشانجامهرعلتبهاگربنابراین.نشوددادهتشخیصدرستی

.استروز4تایخچالدرنگهداریزمانمدتحداکثر.شودنگهداری(سانتیگراددرجه8-2

.از کیت بعد از گذشتن تاریخ مصرف مندرج در رو ی بسته بند ی، استفاده نشود▪

.کیت سنجش تا هنگام استفاد ه باید در بسته بند ی نگهدار ی شود▪

جامانبرایکاستآنازصورتغیرایندر.باشدداشتهوجودکاستیبندبستهدربایستیرطوبتجاذبماده▪
.نشوداستفادهآزمایش

.تمام نمونه ها باید عفونی در نظر گرفته شود و کلیه اصول ایمنی جهت جابه جایی، استفاده و حذف آنها رعایت شود



پیگیری و مراقبت بیماران

شرایطقمطاببایدایهدورهاییپیگیربرایمیشوندکاملتریهایارزیابیوارجاعپزشکبهکهافرادی
شوندارزیابیایدورهصورتبه

راخوانفزمانباشد،منفیتستنتیجهوحالشرحیاپزشکیسوابقارزیابیدرمواردهمهکهصورتیدر
.بودخواهدبعدسالدوطییبعد

زمانشود،اعارجتخصصیسطحبهکولونوسکوپیانجامجهتشبکهپزشکتوسطدلیلیهربهفردیاگر
.شدواهدخمشخصتخصصیسطحازبازخورددریافتوکولونوسکوپیهاییافتهاساسبربعدیفراخوان

اماارجاعگوارشمتخصصویزیتجهتشبکهپزشکتوسطمشکوکعلایمدلیلبهفردیاگر
زشکپتوسطوتخصصیسطحازبازخورددریافتاساسبربعدیفراخوانزماننشود،کولونوسکوپی

.شدخواهدمشخصشبکه



کولونوسکوپی-ب 

میدهداجازهکهاستروشیترینمطمئنوبهترینکولونوسکوپیغربالگری،مختلفشهایروبیندر
سیاربروشاینتشخیصیقدرت.ببیندآخرتاوکاملطوربهرابزرگرودهداخلمتخصص،پزشک
همانطورامادادتشخیصمیتوانکولونوسکوپیبارارودهسرطانمواردوپولیپهاهمهتقریباوبالاست

علایمابافراددرصرفابنابرایننیستآسانکولونوسکوپیانجاممیشود،دادهتوضیحادامهدرکه
.میشودانجامFITآزمایشمثبتپاسخداراییاومشکوک

کردأییدتنیزاوودادیدارجاعشبکهپزشکبهدستورالعملمطابقرامشکوکفردشماکهاینازپس
یایعمومبیمارستانهاییعنیخدمتدوسطحبهفرداست،اینبزرگرودهسرطانخطرمعرضدرفرد

.میگیردقرارکولونوسکوپیتحتومیشوددادهارجاعسرطانزودهنگامتشخیصمراکز
بایتوانیدمکردسوالکولونوسکوپیمورددرشماازمراکز،اینبهارجاعازپیشفردایناگربنابراین
.دهیدقراراختیارشدررالازماطلاعاتزیر،مطالبازاستفاده



کولونوسکوپی چیست ؟

ونوسکوپی،کولطی.استبزرگرودهسرطانوپولیپزودرستشخیصبرایروشیکولونوسکوپی
وجودهلولنوکدرکهریزیفیلمبرداریدوربینباپزشکوشدهرودهواردانعطافپذیریلولها
.میکندمشاهدهرابزرگرودهداخلدارد،

هایهنمون)یاونمودهخارجکولونوسکوپیزماندرراپهاپولیمیتواندپزشکلزوم،صورتدر
.کندتهیهبیوپسی(بافتی

.دارندرابدخیمیبهشدنتبدیلاحتمالنشوندبرداشتهکهصورتیدرپولیپها



آمادگی پیش از کولونوسکوپی

تخلیهوزتمیکافیاندازهبهبزرگرودهاستلازمکولونوسکوپی،زماندرکاملارزیابیمنظوربه
روییداوغذاییرژیمرعایتباروایناز.باشدمقدورضایعهنوعهربررسیامکانتاباشدشده

.نمودکمکدقیقتشخیصبهتوانمیمناسب
.استهرودکاملتخلیهودفعدرتسهیلمنظوربهمسهلوملینترکیباتشاملداروییرژیم

درصرفاهکباشیدداشتهتوجه.استگردیدهارائهکولونوسکوپیآمادگیجهتزیردستورالعمل
سطحردبرنامههمکارمتخصصپزشکتوسطکهآمادگیازدستورالعملتوانیدمیخصوصاین

.نماییداستفادهنیزگرددمیپیشنهاددانشگاه



رژیم غذایی پیش از کولونوسکوپی

بزیجاتسوآجیلدار،سبوسنان،،پفیلادادهبوذرتنظیربالافیبرحاویغذاهایکولونوسکوپیازقبلروز3از▪
.ننماییدمصرفخاممیوهو
.نکنیدمصرفسفتسوپوجامدغذایعنوانهیچبهکولونوسکوپیازقبلروز▪
مرآبگوشت،آبرنگ،کمچایمانندمایعاتو(روزدرلیوان20تا16)فراوانآبکولونوسکوپیازقبلروز▪
.کنیدمصرفشدهصافکاملاسوپآبوشدهصافکمپوتآبو
.نماییدمصرفمیتوانیدراشدهرقیقشیرهشربتوعسلشربت▪
آبیاه،سانگورآبپرتقال،آب.نماییدمصرفمیتوانیدراسفیدانگورآبوسیبآبمانندتفالهبدونمیوهآب▪

.نکنیدمصرفراهستندرنگدانهحاویکهانارآبوهویچ
گبزررودهسرطانغربالگریوزودهنگامتشخیصپیشگیری،برنامهتورالعمل

.نکنیدمصرفنوشابهوماستوشیرلبنیات▪
خودداریند،شوگرفتهاشتباهخونباکولونوسکوپیطولدراستممکناینکهدلیلبهرنگقرمزمایعاتمصرفاز▪

.کنید
.نشودمصرفمایعاتیاوغذاهیچگونهکولونوسکوپیازقبلساعت6حداقل▪



داروهای مصرفی مورد نیاز پیش از کولونوسکوپی

کاربرددزدارو 

عدد1شربت سناگراف

(عدد برای افراد دارای پیوست مزمن 2)

کتومملین جهت رفع یبوست و تخلیه روده و ر

وشستشوی کامل روده با پلی اتیلن گلایکولبستهPEG6پودر پیدرولاکس

الکترولیت ها ی اضافی

چرب نمودن مقعدعددZinc Oxide1( پماد اکسید زینک



شیوه مصرف داروها
نحوه مصرف شربت سنا گراف

.نماییدمیلساعتدوفاصلهبهراگرافسناشربتعدد1سبکناهارصرفازبعدمراجعهازقبلروز▪
لمیآنراساعتپنجالیچهارفاصلهبهونمودهتهیهگرافسناشربتعدد2دارندمزمنیبوستکهمراجعینی▪

.نمایند
پیدرولاکسپودرمصرفنحوه

شدنطعمخوشبرای(نماییدحلآبلیوان16داخلراپیدرولاکسپودربسته4مراجعهازقبلروز▪
▪شودتمامتاکنیدمیللیوانیکدقیقه30هر.)نماییداضافهتازهلیمویآبوشکرمقدارمختصری

میلدقیقه30هرصبح30/7ساعتازوکردهحلآبلیوان8داخلراپیدرولاکسپودرعدد2مراجعهروز
.گرددتمامتاکنید

.کنیدمراجعهشدهتعیینزماندروباشیدناشتاصبح9ساعتاز
.بگذاریدیخچالدرراشدهتهیهمحلولاستبهتر▪
.برویدراهمصرففواصلدربهتر،آمادگیبرای▪

زینکاکسیدپمادمصرفنحوه

.نماییدچربپمادباراخودمقعدمرتبآمادگیطولدر▪



ملاحظات مربوط به مصرف داروهای مصرفی قبلی بیمار

تاسینایندومناپروکسن،دیکلوفناک،ایبوپروفن،مانند)مسکنداروهایکولونوسکوپیازقبلهفتهیکاز▪
.نماییداستفادهاستامینوفنازدردتسکینبرایلزومصورتدرونکنیدمصرف(اسیدومفنامیک

قلبیایبیماریهبهابتلاازپیشگیری)اولیهپیشگیریبرایکهصورتیدرراکلوپیدوگرلیاوآسپرین▪
بهابتلاازبعد)ثانویهپیشگیریبرایاگرامانماییدقطعکولونوسکوپیازقبلروز5ازنمایید،میمصرف(عروقی

کردهقطعیکولونوسکوپازپیشرادارومصرفاگر.یابدادامهآنمصرفنمایید،میمصرف(عروقیقلبیبیماریهای
.کنیدشروعمجددراآنهامصرفمیتوانیدکولونوسکوپیانجامازبعدروزاید،یک

مانندانعقادضدداروهایمصرف،(...وسال50بالایسن–فامیلیسابقه)پولیپشتنبردابهنیازصورتدر▪
انعقادآزمایشوقطعازقبلروزچندازعروقوقلبمعالجپزشکنظرباPLAVIX،OSVEX،وارفارین

.باشدشماهمراهPTT-INP-PTپلاکت
باکوپیکولونوسانجامازقبلدیابتداروهایمصرفنحوهزمینهدرمیکنیدمصرفدیابتداروهایکهصورتیدر▪

.نماییدمشورتخودپزشک
,Eویتامینوآهنحاویهایمکمل▪ Cنکنیدمصرفکولونوسکوپیازقبلروز5ازرا،کلسیم.



موارد دیگری که باید در مورد کولونوسکوپی بدانیم

.میکندمککرودهبهترتخلیهبهتحرکداشتن.باشیدداشتهرویپیادهکولونوسکوپیازقبلروز4از▪
ششازتمایعامصرفی،هروپیادبرایمسنبیمارانتواناییعدمیامزمنیبوستسابقهداشتندرصورت

.شودشروعازکولونوسکوپیقبلروز
کلیوییهایبیماروایدز،هپاتیتانواعکبدی،بیماریهای،دیابت،عروقیقلبیبیماریداشتنصورتدر▪

.نماییدمطلعراخودپزشککولونوسکوپینوبتازتعیینقبل
خودپزشکبامکرراستفراغصورتدرودهیدادامهراداروهامصرفتهوعحالتداشتنصورتدر▪

.کنیدمشورت
اسهالشبیهوشودآبکیوشفافکاملابایدرودهمحتویاتکولونوسکوپیانجامازقبلباشیدداشتهتوجه▪

.گرددبالادفعاتتعدادوزیادحجمباآبکی
.کنیداستحماممراجعهازقبلشب▪
.کنیدخودداریمصنوعیدندانو(....وساعتطلا،)فلزاتکلیهآوردناز▪
استفادهبیهوشینظرمتخصصتحتسبکبیهوشییاوبخشآرامداروهایازکولونوسکوپیانجامحین▪

.داریدهمراهنفریکبهنیازحتمادلیلهمینبهنکنیدناراحتیاحساسشماتامیگردد



نکات پس از کولونوسکوپی

بعد از اتمام کولونوسکوپی بیمار به اتاق ریکاوری منتقل شده و با نظر متخصص بیهوشی پس از خروج ▪ 
.آنژیوکت مرخص می شود

انجام شده است ، بر حسب نوع اقدام ....( نظیر برداشتن پولیپ و )بیمارانی که برای آنها اقدامات درمانی ▪
.ساعت تحت نظر باشند9بعمل آمده می بایست تا 

.بیمار بعد از هوشیاری کامل می تواند از دستشویی استفاده نماید▪
ساعت اول بعد از کولونوسکوپی ، دفع مقدار کم خون طبیعی است ولی در صورتی که دچار 24در ▪

.خونریزی زیاد، شکم د رد بسیار شدید یا نفخ شدید شکم گردید، فورا به پزشک خود مراجعه نمایید 

بعد از ترخیص در صورت برطرف شدن درد شکم ، مصرف مایعات و سپس رژیم غذایی سبک بلامانع ▪
.است



پیگیری و مراقبت بیماران

شرایطقمطاببایدایهدورهاییپیگیربرایمیشوندکاملتریهایارزیابیوارجاعپزشکبهکهافرادی
شوندارزیابیایدورهصورتبه

راخوانفزمانباشد،منفیتستنتیجهوحالشرحیاپزشکیسوابقارزیابیدرمواردهمهکهصورتیدر
.بودخواهدبعدسالدوطییبعد

زمانشود،اعارجتخصصیسطحبهکولونوسکوپیانجامجهتشبکهپزشکتوسطدلیلیهربهفردیاگر
.شدواهدخمشخصتخصصیسطحازبازخورددریافتوکولونوسکوپیهاییافتهاساسبربعدیفراخوان

اماارجاعگوارشمتخصصویزیتجهتشبکهپزشکتوسطمشکوکعلایمدلیلبهفردیاگر
زشکپتوسطوتخصصیسطحازبازخورددریافتاساسبربعدیفراخوانزماننشود،کولونوسکوپی

.شدخواهدمشخصشبکه


