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 :شرح بیماری

 ای عفونی در ریه است که تووسوب بوا وت  آبسه ریه ایجاد ناحیه
ملتهب احاطه شده است. قسمتی از با ت ریه تخوییوب شوده   

  .گیدد. این بیماری مسیی نیست چیک جایگزین آن می
 علائم :

 خستگی 

  از دست دادن اشتها 

 همیاه با خلب: خلب این بویومواران چویکویب ااولوب دارای   سی ه
 های خونی   گاهی بدبو است. رگه

 بوی بد تنفس 

 تعییق 

  درجه سانتیگیاد یا بالاتی3/83تب 

 لیز 

 کاهش  زن 

  درد سینه 
 علل شایع:

  الوییوه ایوجواد  ای متعاقب ذات عنوان عارضه آبسه ریه معمولًا به
زایوی  هوای بویومواری شود. عامل آبسه ریه عومووموا بواکوتویی می

کنند   به سمت ریه کشیده ­ هستند که در دهان زندگی می
 شوند. ­می

   گاهی آبسه ریه در اثی تنفس تیشحات آلوده از مجاری تونوفو
بالایی به داخل ریهب در یک  ید بیهوش یا دچار ا ت هوشیاری 

 شود.  ایجاد می

  ا ت هوشیاری بیماران ممکن است ناشی از ضیبه سیب استفاده
ح  بیای جیاحی دندانیب  مسوموومویوت  از مواد بیهوشی یا بی

 ناشی از الکل   خواب عمیق ناشی از دار ها باشد.

 هوا را ا وزایوش  مشکلات دهان   دنودان رشود مویوکوی ب
 کند.  دهد   آبسه ریه را تشدید می می

 های هوایی موجود در ریه در اثی توموور یوا  ر د ­ انسداد راه
­اجسام خارجی نیز یکی دیگی از علل ایجاد آبسوه ریوه موی

 تواند باشد. 

 ها یوا لوخوتوه خوونوی آلووده از ­ در بیخی مواقع نادر باکتیی
ناحیه عفونی بدن از طییق جوییوان خوون  ارد ریوه شوده   

 شوند. ­منجی به ایجاد آبسه ریه می
 

 عوامل خطر:

 تشنج 

 اختلال بلع 

  مشکلات مغزی 

 مشکلات دهان   دندان 

 آبسه ریه
 تهیه کننده:  احد آموزش سلامت

 تایید کننده: کمیته آموزش بیمار
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 های هوایی ریوه را مشواهوده ­ تواند راه­پزشک از این لوله می
بیداری کند یا اجسام   تومورهای مووجوود در ­  کیدهب نمونه

 های هوایی را خارج کند.  ­راه

  پزشکب بی نکوسکوپ را از طییق دهان یا بویوو   از مویوان
دهود. شوموا قوادر بوه ­ تارهای صوتی به پایین نای عوووور موی

صحوت نخواهید بودب اما قادر به بلع   تنفس بد ن مشکول 
 خواهید بود. 

  جراحی:

  در صورت عدم بهوود آبسهب گاهی جیاحی بیای تخلیه چویک
  شود. آبسه یا بیداشت آبسه   قسمت درگیی ریه لازم می

 فعالیت:

 پواک  دهنوده نشان  تصوییگی ته شده از ریه  که  تا هنگامی  
باشدب  عالیت در زمان ابتلا به این بیماری خوود   عفونت  شدن

 دهید.  را کاهش

 .از مصیف هی گونه دخانیات خودداری کنید 

  .در حد امکان به تمیینات  رزشی با تنفس عمیق بپیدازید 

  نحوه تخلیه  ضعیتی ریه را بیاموزید تا بوه خوی ج تویشوحوات
طوری ر ی توخوت قویار  ای کمک کنید. از ناحیه شکم  نایژه

گییید که سی   سینه شما از لوه تخت آ یزان بواشود. خوود را 
 ادار به سی ه کنید. این کار را تا هنگامی که دیگی قادر بوه 
د ع خلب نواشیدب ادامه دهید. این عمل را د بوار در ر ز بوه 

 .دقیقه انجام دهید 5-01مدت 
 رژیم غذایی و تغذیه :

  مصیف مایعات را ا زایش دهیدب طوری کوه ر زانوه حوداقول
 هشت لیوان مایعات مصیف کنید. 

 عوارض احتمالی :

 بویووتویوکویب  در صورت عدم پاسخ مناسب به درموان آنوتی
آبسووه مووزموون شووده   عوووار  چووون کوواهووش  زنب 

 خونی   بیماری مزمن ریه را در پی دارد. کم

  پاره شدن آبسه که منجی به آمپیم یا عفونت   خوونوییوزی
 .گیدد شدید در ریه می

 گستیش عفونت به سایی نواحی بدن به  یژه مغز 
 تشخیص:

 حال   معاینه دقیق  تشخیص توسب پزشک با اخذ شیح 

 های ­ پذیید. در صورت نیاز از دیگی ر ش­ بیمار صورت می
 تشخیصی از جمله موارد زیی استفاده میشود:

  آزمایش خونب کشت چیک به دست آمده از آبسه جوهوت
 بیوتیک تجویزی.  تعیین نوع آنتی

 تصوییبیداری ساده ریه   اسکن ریه 
 درمان:

 :دارودرمانی  

 مودت   بیوتیکی طولانوی این بیماری معمولٌا با درمان آنتی
هوا بوه  بیوتیک )تا شش ماه( قابل علاج است. مصیف آنتی

مدت طولانی بیای مقابله با عفونت   جلوگویویی از عوود 
هوای  بویووتویوک درمان این بویومواری بوا آنوتی .آن لازم است

 شود. تزریقی   خوراکی انجام می

 :برونکوسکوپی  

  در موووارد مشووکوووک بووه  ر د جسووم خووارجووی بووه ریووه
لوولوه  گیید. بی نکوسکوپب­ بی نکوسکوپی انجام می

   .نورانی نازک با یک د ربین کوچک در نوک آن است

 شوود توا قسوموتی از  با مصیف زیاد مایعاتب بدن مجوور می
این مایعات را از طییق ریه د ع کنودب بونوابویایون تویشوحوات 

 .گیدد تی می تی شده   د ع آن با سی ه آسان ریوی رقیق
 مراقبت:

  .بهتی است هی چه ز دتی از بستی خارج شده   راه بی ید 

  بیای جلوگییی از زخم  شاریب دائما در یوک  ضوعویوت در
 تخت قیار نگییید   میتواً تغییی  ضعیت دهید.

  در  ضعیت راحت قیار بگیییدب در هوی  ضوعو،وتو ب از خوم
هوا  موخوتولو  بودن خووددار  ­ كیدن ب،ش از حد قسمت

 نمايید. 

 تووانویود بوه حوالوت نویوموه نشوسوتوه ­ بیا  تنفس بهتی موی
 بنشینید. 

  هوای ­ ا یاد سیماخورده   ا یادی که دارای انواع بویومواریاز
 عفونی هستند اجتناب کنید. 

 در چه شرایطی به پزشک مراجعه نمایید؟

  درجه سانتیگیاد یا بالاتی 3/83ا زایش تب به 

 الیظ شدن تیشحات با  جود درمان 

 دهنده تغییی در رنو،ب موقودار یوا  تخلیه  ضعیتی ریه نشان
 .قوام خلب سینه باشد

 دارب  علائم عفونت ریه پس از درمان عود نماید   سی ه خلوب
 تب یا احساس ناخوشی عمومی ایجاد شود.

 در صورت بی ز دیگی علائم نگیان کننده 


