
 ميوم می گویند. توده خوش خيم رحمبه 
 شرح بيماري

رشد سلول هاي غير طبيعی در دیواره عضلانی رحم باعث 

به وجود آمدن تومورهاي فيبروئيد رحم می شود. 

فيبروئيدهاي رحم شایع ومعمولا خوش خيم وغير 

 سرطانی هستند.

 علایم شایع بيماري:

علایم زیر ممكن است در در صورت وجود ميوم در رحم 

 فرد بروز نماید:

  غالبا بدون علامت و امكان دارد در معاینه لگنی

 كشف شود.

  فواصل بين قاعدگی ها كمتر وممكن است مقدار

خونریزي بيشتر شود به طوري كه گاهی اوقات 

لخته هاي بزرگ خونی بيرون می آید واحساس 

 ناراحتی زیادي وجود دارد.

 گی هاخونریزي در بين قاعد 

 احساس فشار روي مثانه یا راست روده 

 كم خونی، ضعف، خستگی و رنگ پریدگی 

 ندرتا افزایش ترشحات از مجراي تناسلی 

 مقاربت دردناك یا خونریزي پس از مقاربت 

 

 

1.  

 علل شایع بيماري:

دليل قطعی آن مشخص نيست ولی احتمال می دهند 

 افزایش برخی هورمون ها عامل آن باشد.

 تشدیدكننده احتمال خطر:عوامل 

 مصرف قرص هاي ضدبارداري و هورمون درمانی 

 عوامل ژنتيك 

 عوارض شایع احتمالی

وجود ميوم در رحم عوارض زیر ممكن است در  به دنبال

 فرد بروز نماید:

 خونریزي شدید وكم خونی 

  عوارضی كه در زمان حاملگی می  توانند رخ

دهندعبارتند از:سقط خودبخودي، زایمان و 

امكان جدا شدن جفت وقتی كه جفت روي 

فيبروئيد قرار گرفته باشد.درمواردي كه 

فيبروئيد بزرگ است رشد جنين ممكن است به 

خطر بيفتد زیرا خون بيشتر به سوي فيبروئيد 

 جریان می یابد وكمتر به جفت می رسد.

 تشخيص و درمان

اقدامات تشخيصی درمانی ممكن است شامل موارد زیر 

 باشند:

 ایش خون، سونوگرافی، لاپاروسكوپی)بررسی آزم

احشاي داخل حفره شكم با لاپاروسكوپ(یا 

هيستروسالپنگوگرام)عكس برداري با اشعه 

ایكس از لوله هاي رحمی با تزریق دارو به درون 

 رحم(

  در مواردي كه علایم خفيف هستند،امكان دارد

نيازي به درمان وجود نداشته باشد وتوصيه شود 

ماه مجددا براي معاینه  6-11از  كه بيمار پس

 مراجعه نماید.

  در بعضی از موارد ممكن است توصيه به جراحی

 شود.

  ،اگر قبل از یائسگی جراحی ضروري نباشد

معمولا این تومورها پس از یائسگی بدون درمان 

 كوچك می شوند.

  در صورتی كه جراحی ضرورت داشته باشد بيمار

ط زیر عموما بستري می شود.فيبروئيدها درشرای

 جراحی می شود:

خونریزي بيش از اندازه ،ایجاد علایمی كه در روند 

حاملگی اختلال ایجاد می كنند یا سرطانی شدن)كه 

 خيلی به ندرت رخ می دهد.(

غالبا می توان فيبروئيدها را بدون درآوردن كل رحم 

جراحی نمود وتا زمانی كه رحم درآورده نشده 

 ود دارد.باشدتوانایی حامله شدن وج

 داروها

در زمانی كه ميوم رحمی داریدممكن است از داروهاي زیر 

 جهت درمان بيماري استفاده شود:

  در صورت نياز به استفاده از روش هاي جلوگيري

به فكر استفاده از سایر روش ها غيراز قرص 

مثل: دیافراگم، آي  یودي، كاندوم، كف یا ژل 

 ضدحاملگی باشيد.



 حداقل رساندن خونریزي  امكان دارد براي به

 رحمی مصرف پروژستين ها توصيه شود.

  برا ي تخفيف درد از داروهاي ضدالتهاب با

 مشورت پزشك استفاده كنيد.

  براي كم خونی ناشی از خونریزي، مكمل اهن

 استفاده كنيد.

  امكان دارد یك هورمون تجویز شود كه باعث

بروزیائسگی مصنوعی وسریع شده به طوري كه 

ي متوقف و اندازه فيبروئيد كوچك شود خونریز

ماه مورد استفاده  6این نوع دارو نباید بيش از 

 قرار  گيرد.

 فعاليت در زمان ابتلا به این بيماري

در زمانی كه ميوم رحمی دارید محدودیت خاصی براي آن 

وجود ندارد مگرجراحی انجام شده باشد. دراین صورت 

فاليت در زمان  باید مدتی در رختخواب استراحت شود،

ابتلا به این بيماري ها تا حدودي محدود شوند وفعاليت 

جنسی در زمان ابتلا به این بيماري نيز تا تقریبا یك ماه 

 متوقف شود.

 رژیم غذایی و تغذیه

افرادي كه ميوم رحمی دارند براي آن ها رژیم خاصی 

 توصيه نمی شودمگر با نظر پزشك معالج

 ك مراجعه نمایيد؟در چه شرایطی باید به پزش

 اگر علایم شدیدتر شود 

  )اگر مجبور باشيد هر تامپون یا پد)نواربهداشتی

 را زودتر از یك ساعت عوض كنيد.
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مشاور علمی:دكتر صفورا روح الامين فوق تخصص زنان و 

 زایمان 

 

 موزش سلامت همگانی و بيمارانآاحد و

 اصفهانمركز آموزشی و درمانی شهيد بهشتی 

 

 1011ی زمستان بازبين
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