
 

                                                     

 باسمه تعالی

تومور استخوان ران و لگن  

 )سارکوم یوئینگ(

 مراقبت هاي لازم
 

   در دوره های شیمی درمانی که سیستم دفاعی این
کودکان پایی  است برای جلوگیری از تب و عفونت  
باید از تماس با بیماران دیگر حتی افرادی که دچار 
سرماخوردگی و بیماری ویروسی هستند جلوگینری 

 شود.
  در صورت وجود تب یا بیماری های وینروسنی از

قبیل آبله مرغان یا بیماری پوستی دیگر باید هرچه 
 سریع تر با پزشک تماس گرفته شود.

  هرگونه واکسیناسیون ای  کودکان باید بنا نن نر
 پزشک معالج انجام گیرد.

  وضعیت بهداشتی ای  کودکان باید بنا منراقنبنت
 بهتری همراه باشد.

  حتی المقدور از مواد غذایی خاص که امکان آلودگی
 آنها وجود دارد خودداری شود.

  حمایت های روانی و اجتماعی از ای  کودکان بهتنر
است  با مشاوره روانشناس کودک به صورت مداوم 

 انجام شود.
  بعد از عمل جراحی جهت حفظ اندام  به دستنورات

جراح به دقت توجه کنید زیرا ممک  است اننجنام 
فعالیت های نامناسب باعث آسپیراسیون استنونوان 

 پیوندی و در نهایت قطع عضو گردد.
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 دانشگاه علوم پزشکی مشهد

 بیمارستان کودکان دکترشیخ
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در صورت بروز هرگونه مشکل در مراقبت از کنودک خنود  
توانید همه روزه با پرستاران مجرب حاضر در کلینننینک می

پرستاری آموزش سلامت  واقع در درمانگاه بنینمنارسنتنان 
دکترشیخ به صورت حضوری یا از طریق تلف  زیر مشناوره 

 دریافت فرمایید:

 311داخلی  12796273 تلفن تماس:

 37الی  8صبح ها: ساعت 



 

 مادر عزیز  

این پمفلت شامل اطلاعاتی در مورد مراقبت و درمان از 

کودک شما است. امیدواریم با رعایت  نکات ذکر شده 

 در آن شاهد بهبودی کودکتان باشیم.

 

 سارکوم یوئینگ چیست؟

است. ای  تنومنور در هنر  استووانیکی از تومورهای 

استووانی میتواند بروز کند ولی بیشتر در لنگن   ران و 

ساق پا دیده می شود. س  شیوع آن نوجوانی و جنواننی 

  است.

 

 علایم و تشخیص

همانند دیگر تومورهای بدخیم استووانی درد شایعتری  

علامت اولیه آن می باشد. محل تومور ممک  است متورم 

شده و لمس محل دردناک شود. برخلاف دیگر تومور های 

استووانی ممک  است با علائم سیستمیک مانند تب و 

 کاهش اشتها و وزن همراه باشد. 

 

 درمان

 بندرت جراحی می تواند باعث برداشنت :  جراحی

کل تومور شده و درنتیجه بهبودی کامل حناصنل 

شود . معمولاً جراحی پس از شیمی درمانی اولینه 

 انجام میشود.

 قبل و بعد از جنراحنی اننجنام :  شیمی درمانی

میشود. معمولاً داروهای شیمی درمناننی منورد 

  داکسنوروبنینسنین   وی  کنریسنتنین استفاده 

 سیکلوفسفامید  ایفوسفامید یا اتوپوساید می باشند.

 گاهی بعد از شیمی درمانی و قبنل :  پرتودرمانی

 و بعد از جراحی انجام می شود. 
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