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معرفی روش جدید جراحی هموروئیدهای وسیع و دورتادور (چهار فلاپ) 
 
 

   
 I دکتر بهار محجوبی*

 II دکتر داریوش راوری  
 III دکتر محمد وفائی  

 IV دکتر حمید شکوهی  
   V دکتر نیما آذرخش  

   
  
 
 
 
 

 
 
 
  

 
 
 

مقدمه 
    هموروئیدکتومی بعنوان یک روش درمان جراحی درانواع 
هموروئیدهـای درجـه 3 و 4 بکـار مـیرود. درمـواردی کــه 
 ،rubber band ligation سایر روشهای درمانی از جملــه

اسکلروتراپــی، cryosurgery، کواگـولاسیــون با اشعــــه  
 
 
 
 
 

 

 
 
 

مادون قرمــز و لیزر درمانـــی در درمـان هموروئیدهــای 
ــر نباشـند و یـا وسعـــت و شـدت هموروئیـد  علامتدار موث
بحدی باشد که ساختمان تشــریحی کانـال مقعـد را بـر هـم 

بریزد، هموروئیدکتومــی بروشهـای مختلــف اندیکاسیــون  
 
 
 
 

چکیده  
    در هموروئیدهای وسیع و دورتادور تکنیکهای معمولی کارآرایی لازم را ندارند و بر حسب تکنیک جراحی بکاررفتـه،
ــون میباشـند. جراحـان ممکن است عوارض متعددی در ناحیه مقعد ایجاد شود. شایعترین این عوارض تنگی و اکتروپی
ــن عـوارض از انجـام هموروئیدکتومـی پرهـیز میکننـد. در ایـن مطالعـه هموروئیدکتومـی و بدلیل احتمال زیاد بروز ای
ــایگزین در درمـان بازسازی مقعد با چهار فلاپ (که در واقع روش تعدیل شده White head است) بعنوان یک روش ج
95 بیمار مبتلا به هموروئیدهای درجه 3، 4 و دورتادور بکار گرفته شد. مزیت عمده این روش جلوگیری از بروز تنگی،
ــس از عمـل، سـرعت بـهبود و بـرگشـــت سـریع بـه کـار و جنبـه اکتروپیون، بدشکلی ناحیه مقعد، نیز درد بسیار کم پ
esthetic reconstruction آن میباشد. این مطالعــه بـروش آیندهنگـر در بیمـاران دارای هموروئیدهـای درجـه 3، 4 و

ــد صـورت پذیرفـت. دورتادور که طی سالهای 1368 لغایت 1374 به چند کلینیک پروکتولوژی در تهران مراجعه کردهان
عـوارض دیـررس شـامل تنگـی مقعـد (3/1%) و high stricture (1%) در 4/1% بیمـاران ایجـاد شـد. هیـچ مـــوردی از
اکتروپیون مشاهده نشد. سایر عوارض زودرس که بصورت موقت ایجاد شدند و با تمهیدات طبــی و جراحیـهای سـاده
مرتفع گردیدند شامل شقاق مقعد (10/6%)، دررفتگی بخیهها (9/8%)، نکــروز فـلاپـها (3/1%)، آبسـه (1%) و بیاختیـاری

مدفوع (5/4 درصد) بود.  
    براساس نتایج این مطالعه میتوان پیشنهاد کرد که روش چهار فلاپ روش مناسبی در درمان هموروئیدهای وسیع و

دورتادور است.  
         

کلید واژه ها:          1 – هموروئیدکتومی          2 – بازسازی مقعد با چهار فلاپ    
                               3 – تنگی مقعد                    4 - اکتروپیون 

این مقاله خلاصهایست از پایاننامه دکتر نیما آذرخش جهت دریافت درجه دکترای تخصصــی جراحی عمومی، تحت راهنمایی دکتر بهار محجوبــی و بـه مشـاوره دکتـــر
محمد وفائی (1378). همچنین این مقاله در کنگره بینالمللی کولورکتال پکن در سال 1378 ارائه شده است.  

I) استادیار جراحی عمومی، بیمارســتان حضـرت رسـول اکـرم(ص)، خیابـان سـتارخان، خیابـان نیـایش، دانشـگاه علـوم پزشـکی و خدمـات بهداشـتی ـ درمـانی ایـران،
تهران(*مولف مسؤول) 

II) استادیار جراحی عمومی، بیمارستان حضرت رسول اکرم(ص)، خیابان ستارخان، خیابان نیایش، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی ـ درمانی ایران، تهران. 
III) دانشیار و فوق تخصص جراحی کولورکتال، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی ـ درمانی تهران، تهران. 

IV) پزشک عمومی  
V) متخصص جراحی عمومی  


