
بيمار بايد مرتب سرفه كرده نفس هاي عميق بكشد و              
ترشحات را تخليه كند بيمار بايد هر چه زودتر از تخت              

كه   Tپايين آمده و راه برود. در صورت داشتن درن يا لوله            
توسط جراح تعبيه شده است از آن مواظبت بعمل آيد و            

 به دستورات پزشك توجه شود.

 بيمار عزيز

اگر بعد از جراحي هنوز دچار ترش كردن و درد شديد،             
ادرار تيره، مدفوع بي رنگ ، يرقان و خارش شديد به                

 پزشك معالج اطلاع دهيد.

ممكن است علل ديگري مثل زخم گوارشي يا برگشت            
مواد غذايي از معده به مري و... مطرح باشد . لطفاً پس از             

 ترخيص و اقامت در منزل نكات زير را حتماً بكار ببريد:

 مصرف مسكن با تجويز پزشك معالج-

رژيم غذايي نرم و كم چربي و در صورت تحمل رژيم              -
معمولي و كم چربي از مصرف غذاهاي حاوي كلسترول           
مثل شير، بستني، كره ، خامه، و مواد سرخ شده پرهيز              

 كنيد.

اگر محل عمل جراحي دچار عفونت ، قرمزي ناحيه،             -
تورم، گرمي ، حساسيت شكم ، درد و خروج ترشحات              

 چركي شد حتماً به پزشك مراجعه نمائيد.

هفته پس از ترخيص نبايد جسم سنگيني را بلند             6تا  -
  كنيد.بعد از عمل وزن خود را كاهش دهيد

وعده هاي غذايي  را با حجم كم و دفعات بيشتر مصرف            -
 كنيد .

مصرف رژيم سبزيجات كافي را در برنامه غذايي خود            -
 قرار دهيد.

ممكن است اجابت مزاج بيشتري داشته باشيد كه بعد از        -
 چند هفته كم شود.

 روز از جراحي ويزيت مجدد شويد. 01تا  7پس از -
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 جراحي سنگ كيسه صفرا

سنگ كيسه صفرا عبارت است از وجود سنگ در كيسه               
صفرا سنگ كيسه صفرا بيماري شايعي در جامعه است.              
ميزان دقيق شيوع سنگهاي صفراوي در جامعه بعلت اينكه           
در بعضي از افراد بدون علامت مي باشند و به مراكز درماني             
مراجعه نمي كنند مشخص نيست. شيوع سنگهاي صفراوي         

 سالگي دو برابر مي شود. 01در خانم ها بعد از سن 

 

 

 

 

 

 چه كساني در معرض خطر ابتلا به سنگ صفراوي هستند؟

افرادي كه از مواد پر كالري بخصوص مواد پرچرب استفففاده   
 مي كنند

 مبتلايان به بيماري قند -افراد پر خور

 مبتلايان به بيماري هاي كليوي

افراد مسن و افراد چاق كه تغيفيفرات در       –افراد بي حركت 
 وزن دارند 

 حانم هاي چند زا

 مبتلايان به برخي از بيماريهاي خوني

افرادي كه در خانواده آنها سابقه بيماري سنگ كيسه صفرا            
 وجود دارد.

 علائم و نشانه ها

درد شكم از علائم عمده  بيماري هاي كيسه صفرا بخصوص            
درد شكم در رف راست و بالاي شكم با          سنگ صفراوي است.

انتشار به شانه راست بروز مي كند كه گاهي موجب بي                
 قراري بيمار مي شود

 درد شكم معمولاً با مصرف غذاهاي چرب تشديد مي يابد.   

شروع دردهاي صفراوي معمولًا بصورت ناگهاني بوده ممكن است             
چند ساعت تا چند روز ادامه يافته و بصورت تدريجي يا ناگهاني                 
برطرف شود. درد قسمت فوقاني و سمت راست شكم است و ممكن             

 است به ديگر نقاط مثل شانه راست و ديگر نقاط شكم انتشار يابد.

 از علائم ديگر :

تهوع و استفراغ، نفخ شكم، عدم تحمل غذاهاي چرب، سوء هاضمه،            
نفخ و آرغ، زردي چشمها و يبوست، تغيير رنگ ادرار و مدفوع را مي              

 توان نام برد.

هنگامي كه سنگ در مجاري صفراوي گير كرده  و راه خروج صفرا               
بسته باشد صفرا وارد دوازدهه نمي شود و در جذب چربي مشكل               

مدفوع به رنگ     A-K-D-Eپيش مي آيد و گاهي علائم كمبود ويتامين         
سفيد مايل به خاكستري مانند خاك رس خواهد شد و دفع رنگدانه             

هاي صفراوي از راه ادرار باعث تيره شدن رنگ                                                      
 ادرار مي شود.

پزشك براي تشخيص بيماري آزمايش خون شامل                 تشخيص:
شمارش سلولهاي خوني و بيوشيمي خون، سي تي اسكن و                   

 سونوگرافي  در خواست مي كند.

وسيله مناسب و بسيار دقيق براي تشخيص سنگهاي             سونوگرافي:
صفراوي است. سونوگرافي بايد در حالت ناشتا باشد . با انجام                   

 سونوگرافي سنگهاي صفراوي را مي توان ديد.

در طي دوره حاد، درمان غير جراحي به كار برده مي شود و               درمان:
-در صورتي كه موفقيت آميز نباشد از درمان هاي ديگر)جراحي              

لاپاراسكوپي( استفاده            مي شود . براي كاهش مشكلات و                       
ژيم مايعات با حجم و چربي كم         درد به بيمار توصيه مي شود كه از ر        

استفاده نمايد. با اين روش مواد محرك در كيسه صفرا كاهش و                 
درد، تهوع و استفراغ تخفيف مي يابد . در صورت بروز استفراغ هاي              

 معدي استفاده مي شود. –شديد و مكرر ممكن است از لوله بيني 

درمان سنگ كيسه صفرا در صورت علامت دار بوده،          درمان جراحي: 
جراحي است كه به دو روش باز و جراحي با روش لاپاراسكوپي انجام              
مي گيرد. قبل از جراحي بررسي هاي لازم در مورد تعداد و محل                
سنگهاي صفراوي ، وضعيت انعقادي خون، كار قلب، كليه و ريه                

 انجام شود.

 

 

 

 

 

 

 مراقبت هاي قبل از عمل جراحي:

براي پيشگيري از مشكلات قبل از عمل بيمار بايد در خصوص            
انجام تمرينات تنفسي عميق ، سرفه كردن و تخليه ترشحات             
آگاهي يابد.گرچه بيماران بعد از عمل جراحي تمايلي به تنفس           
عميق ندارند ولي بايد بدانند انجام اين كار اهميت بسياري دارد.       
بيمار بايد هرچه زودتر از تخت پايين آمده )عصر روز عمل و يا              
صبح روز بعد از عمل( اين امر موجب كاهش درد و مشكلات               
وي خواهد شد . در افراد پيري كه دخانيات استعمال مي كنند             
خطر روي هم خوابيدن ريه ها بيشتر است كه انجام نكات ياد              

ساعت   2تا    0شده براي آنها ضروري است.عمل جراحي معمولًا        
 طول مي كشد و بعد از جراحي مراقبتهاي لازم انجام مي گيرد.

پزشك جراح ضمن عمل، كيسه صفرا را از كنار كبد جدا كرده              
و آن را خارج مي كند. جراح ممكن است براي پيدا كردن                  
سنگ، درون مجاري صفراوي را جستجو كند . همچنين ممكن          

براي خارج كردن ترشحات استفاده       Tاست از يك لوله به شكل       
و در محل عمل بگذارد. ترشحات خارج شده حاوي صفرا مي              

 ساعت اول بيشتر خواهد بود. 20باشد كه ميزان آن در 

 خود مراقبتي پس از جراحي:

ساعت(بيمار ناشتا خواهد بود      8-20براي مدتي بعد از جراحي )     
اگر ضرورت داشته باشد لوله بيني معدي گذاشته مي شود و              
پس از شنيده شدن صداهاي روده ها لوله خارج مي شود.                 
بتدريج بيمار از حالت ناشتا خارج شده، ابتدا از مايعات و سپس             
رژيم غذايي نرم و كم چربي استفاده ميشود، در صورت درد               

  براي بيمار از مسكن تزريقي استفاده مي شود.


