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 :وخانوادهآموزش به بیمار

 .مصرف کنید را سبزیجات ومیوه جات بیشتری-

 .استعمال الکل و دخانیات پرهیز کنیداز -

 .ازچاقی بپرهیزید خودراکنترل کنید وزن -

 .رابلافاصله شروع کنید( قدم زدن)فعالیت سبک -

 .استفاده کنیدوکم نمک   از غذاهای کم چرب-

 ذرت  جیل و زیتون و آغذاهای سرخ شده و  مصرفاز-

 .پرهیز کنید و ادویه جات وچاشنی ها دادهبو

  .پرهیز کنید بعد ازعمل کردن اجسام سنگیناز بلند -

 از روز دوم بعد از عمل بهرا استحمام با مشورت پزشک -

 .صورت روزانه انجام دهید 

 لوله های تخلیه ) بعداز ترخیص درصورت داشتن درن-

 .از کشیده شدن ودستکاری آنها خودداری کنید(  ترشحات

 

 کنیددرراروزانه ازنظر عفونت کنترل (لوله )محل درن-

 صورت وجود ترشحات زیاد که سبزرنگ ویاخونی باشند

 .به پزشک خوداطلاع دهید 

 

درصورت درن لوله ای ،لوله وکیسه تخلیه راجدا نکنید 

تخلیه باید دستها راشسته وکیسه راداخل ظرف خالی  هنگام

 درصورت درن غیرلوله ای.میزان ترشحات راثبت کنید کنیدو

 قراردرناحیه عمل برروی آن گاز تمیز ( نواری یا پن روز) 

 .وپانسمان کنیدداده 

درمحل عمل ویااطراف  عفونتدرصورت وجود علایم -

 قرمزی ،حساسیت، تورم وافزایش دما به پزشک آن مثلا

 .خود مراجعه کنید

جهت تسکین درد از داروی مسکن طبق تجویز پزشک -

 .استفاده کنید

هفت تا ده روز بعد از ویزیت  و یدن بخیه هاشجهت ک-

بخیه ها سرخود و توسط  . مراجعه کنیدعمل به پزشک 

 .کشیده نشودافراد غیرحرفه ای 

داروهای  تجویز شده توسط پزشک را سروقت مصرف -

 .نمایید

نمونه کیسه صفرای برداشته )ژیجواب نمونه پاتولو-

راحتما بارسید درزمان مشخص شده تهیه وبه  (شده

 .نشان بدهیدپزشک خود 
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 :سنگ کیسه صفرا

کیسه صفرا محل ذخیره مایعی به نام صفرا است که توسط کبدساخته 

اکر .دنمجاری صفراوی صفرا را به روده کوچک منتقل میکن.میشود

مواد شیمیایی سازنده صفرانامتعادل شود سنگهای صفراوی شکل 

 راببندد یا حرکت کندکیسه صفرامسیر خروجی اگر سنگ . دنمیگیر

 یاعث درد یا عفونت  می شود

 :علت

 .شده اند یازایمانهای مکرر داشتند نهایی که حاملهآخانمها بخصوص -

 .افرادی که چاق هستند-

 .خانمهایی که قرص ضد حاملگی مصرف میکنند-

 مصرف دخانیات-

 بیماریهای خونی وسیروز کبدی-

 :علایم

 تب ولرز-

 تهوع و اسفراغ-

 یازردی یرقان-

ر جابجایی سنگهای صفراوی ثدرد خفیف تا شدیددر بالای شکم که در ا

دردی که  .کتف انتشاردارد یابین دووودردی که به کتف راست میشود

 می یابد ی چرب تشدیدهاغذا باخوردن 

 

 

 درمان

درموارد نادر درصورت وجود سنگ کوچک : دارو درمانی

وعدم امکان جراحی برای بیمارممکن است پزشک برای 

قطعی جراحی بیمارداروی خوراکی تجویز کند ولی درمان 

 .است

دارو درمانی به مرور زمان اثر کرده و ممکن است بعد قطع 

  .دارو مجدد سنگ تشکیل شود

تنهایی به  ERCPبرای  تخلیه سنگهای مجاری صفراوی از روش 

توسط فوق تخصص گوارش ویا قبل از عمل برداشتن کیسه صفرا 

دراین روش نیز باتوجه به وجودسنگ درکیسه  .شودمیانجام 

 دراین.خواهد بودهردو متفاوت  ویا  یا درمجاری صفراوی صفراو

روش به کمک آندوسکوپی سنگها رابدون عمل جراحی خارج 

 .میکنند

در این روش توسط جراح یک برش بزرگ برای :جراحی باز

برداشتن سنگهای داخل مجاری صفراوی ویا کیسه صفرا انجام 

 .یشودم

برای برداشتن کیسه صفرا :جراحی به روش لاپاراسکوپیک

باایجاد چند سوراخ کوچک بر روی پوست انجام میشوددر این 

کمتر از عمل جراحی باز پس ازعمل روش درد و مدت بستری 

روش ارجح جراحی لاپاراسکوپی است ولی هرجراحی  است

راحی باز رادارد لاپاراسکوپی احتمال تبدیل شدن به ج

 .ودرمواردی برای بیمارعمل لاپاراسکوپی مناسب نیست

 

 

 


