
به نام خدا

کنفرانس علمی یک روزه کیسه صفرا
دکتر مهتاب خواجه 

متخصص جراحی عمومی



کیسه صفرا

میلی 50-30سانتی متر و ظرفیتی معادل 10-7یک کیسه گلابی شکل است که طولی حدود 
لیتر دارد

کیسه صفرا در حفره ای در سطح تحتانی کبد قرار دارد

فوندوس< =ناحیه تقسیم میشود 4ار لحاظ اناتومیک به 

جسم

اینفاندیبولوم

گردن



عملکرد کیسه صفرا

کیسه صفرا و مجاری صفراوی و اسفنگتر ادُی با فعالیت هماهنگ خود عمل ذخیره 
سازی و تنظیم جریان صفرا را به عهده دارند

عملکرد اصلی کیسه صفرا تغلیظ کردن و ذخیره سازی صفرای کبدی و فرستادن صفرا 
به دئودنوم در پاسخ به غذای خورده شده میباشد





عمده ترین عامل برای بیماری هلی کیسه صفرا وجود سنگ های صفراوی است

عمده تریت عارضه شامل کوله سیستیت ، کلانژیت ، وجود سنگ در مجاری صفراوی 
مشترک و پانکراتیت صفراوی است

علاوه بر این سنگ های صفرا یک نقش عمده در ایجاد سرطان کیسه صفرا بازی 
میکنند

برداشت کیسه صفرا با لاپاروسکوپی یک روش ایمن و موثر بوده و درمان انتخابی 
برای سنگ های علامتدار میباشد



بیشتر بیماران با سنگ صفرا در تمام طول عمر خود بدون علامت باقی میمانند

به علت انسداد ) به دلايل ناشناخته اي بعضي بيماران وارد فاز علامتدار ميشوند كه با درد هاي كوليكي 

مشخص ميشود( مجراي سيستيك توسط سنگ

:تشكيل سنگ كيسه صفرا

سنگ هاي صفراوي در نتيجه رسوب مواد جامد از ماده محلول تشكيل ميشوند و توسط مقدار كلسترول ان 

ها طبقه بندي ميشوند كه شامل دو گروه سنگ هاي پيگماني و كلسترولي ميباشد

 ٪٨٠سنگ هاي پيگماني خود به دو دسته سياه يا قهوه اي تقسيم ميشوند كه در كشور هاي غربي 

پيگماني سياه است و در اسيا سنگ هاي سياه و قهوه اي شايع ميباشن ٪٢٠-١٥كلسترولي و 

:التهاب كيسه صفرا 

انسداد مجاري صفراوي توسط سنگ اتفاق اوليه اي است كه باعث اتساع كيسه صفرا، التهاب و ادم ديواره 

ان ميشود

ديواره كيسه صفرا بطور واضح ضخيم و مايل به قرمز ميشود و همراه با خونريزي ساب سروز است و 

مايع اغلب اطراف آن ديده ميشود





درمان

جراحی باز

را جراح یک شکاف مناسب در ناحیه شکم و زیر دنده ها ایجاد می کند تا به این ترتیب بتواند به کیسه صف

در ادامه کیسه صفرا از سایر اندام ها جدا شده و پس از خارج کردن آن از بدن، شکاف . دسترسی داشته باشد

.ایجاد شده با بخیه بسته می شود

لاپاراسکوپی

با چند شکاف می تواندو جراح متخصصمی شودلاپاراسکوپی کمترین آسیب و عوارض به بیمار وارددر عمل 

رشی درببرای شروع این کار ابتدا . چند سانتی روی شکم بیمار این عمل را انجام دهد(شکاف۴حداکثر )کوچک

ز از همین راه پریتوئن ا. ناحیهٔ بالای ناف داده می شود و از این محل سر سوزن مخصوص گاز وارد صفاق می شود

منبع نوری و یکو دوربین،میلی متر جیوه برسد۲۰-۱۵گاز کربن دی اکسید پر شده تا اینکه فشار گاز به 

که داخل بدن بیمار را مانیتورهاییو با استفاده ازمی کنندجراحی را وارد شکمنیازموردابزارهای

.می شودو این عضو از بدن خارجشدهانجاممی دهند، عمل کیسه صفرانشان







اندیکاسیون های کله سیستکتومی

هر سنگ کیسه صفرا که علامت دار شود اندیکاسیون کله 
سیستکتومی دارد

اندیکاسیون های کله سیستکتومی پروفیلاکتیک

بیماران مسن دیابتی●

سنگ های بدون علامت صفراوی در کسانی که دسترسی ●
کمی به مراقبت های پزشکی دارند

کیسه صفرا چینی که یک حالت پیش بدخیم است و دیواره ●
کیسه صفرا کلیسفیه می باشد



کنترااندیکاسیون های لاپاراسکوپی

چاقی

هرنی بزرگ شکمی

عفونت دیوار شکمی

کواگولوپاتی

نارسایی قلبی و ریوی

سابقه جراحی قبلی در کوادران فوقانی سمت راست

پریتونیت و آسیت

شک به بدخیمی



مزایا

گ عفونت ناشی از سنتوقف درد و درمان برداشتن کیسه صفرا باعث 
صفرا شده و همچنین می تواند از به وجود آمدن سنگ صفرا جلوگیری

درد و عفونت می تواند در صورت عدم درمان سنگ های صفراوی، .کند
شودحادتر 

13



عوارض جراحی کله سیستکتومی

همه . عوارض برداشتن کیسه صفرا چندان شایع نیست
جراحی ها دارای ریسک هستند که این عمل نیز از آن 

.مستثنی نیست

از جمله عوارض بالقوه هر عمل جراحی می توان به 
جای برش ها، درد، عفونت، تب و آسیب رساندن بهخونریزی 

.اشاره کردبافت های مجاور 
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کله سیستکتومیعوارض احتمالی 

مشکل در هضم چربی-۱

اسهال و نفخ شکم -۲

آسیب دیدن روده و رگ های خونی -۳

زردی یا تب-۴

عفونت-۵

خونریزی-۶

نشت صفرا-۷

آسیب به مجرای صفراوی-۸

عمقیترومبوز سیاهرگی -۹

ناشی از بی حسی عمومی خطرات -۱۰

سندرم کوله سیستکتومی بعد از عمل-۱۱
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مراقبت های پس از کله سیستکتومی

24 ساعت پس از جراحی، بیمار می تواند دوش بگیرید48تا

پیاده روی روزانه بهبودی بیمار را سرعت می بخشد و به تدریج افزایش یابد

 هفته  باید از فعالیت های سنگین مانند دوچرخه سواری، آهسته دویدن،4تا 2برای حدود
وزنه برداری و ورزش های هوازی پرهیز گردد

 هفته به سر کار یا روال 2تا 1برای جراحی لاپاراسکوپی، اکثر افراد می توانند در عرض
هفته طول می کشد تا به روال 6تا 4برای یک جراحی باز، احتمالاً . عادی خود برگردند،
.عادی خود بازگردید



رژیم غذایی پس از کله سیستکتومی

وعده های غذایی کوچکتر و دفعات بیشترمصرف گردد

پرهیز از غذاهای پرچرب و مصرف غذاهای کم چرب

افزایش فیبر در رژیم غذایی

مصرف مایعات به مقدار زیاد توصیه می شود

وددر صورت درد استفاده از داروهای مسکن مانند استامینوفن و ایبوبروفن توصیه می ش


