
 

 

 کیسه صفرا  
ه كار آن ذخيره كردن صفرا كيسه صفرا عضوي در بدن است ك

خصوصا چربي  اي است كه براي هضم مواد غذايي. صفرا مادهاست
شود. اين ماده پس از توليد از ت و در كبد توليد ميمفيد اس ها

شود و طريق مجاري صفراوي به كيسه صفرا منتقل و ذخيره مي
پس از خوردن غذا، بويژه غذاهاي چرب از كيسه صفرا به روده 

 شود.گردد و باعث تسهيل هضم غذا ميباريك تخليه مي

 سنگ کیسه صفرا چیست؟
شوند كه مايع ذخيره شده يسنگهاي كيسه صفرا وقتي تشكيل م

( در كيسه صفرا تبديل به قطعاتي از مواد جامد )شبيه سنگ سخت 
ها، نمكهاي صفراوي، آب، كلسترول، چربيصفرا حاوي  .گردد.

ها و بيلي روبين است. نمكهاي صفراوي با چربي تركيب پروتئين
دهد. اگر شوند و بيلي روبين به صفرا و مدفوع رنگ زردي ميمي
ع صفرا حاوي ميزان زيادي كلسترول، نمكهاي صفراوي يا بيلي ماي

 تواند به شكل سنگ سخت گردد.روبين باشد در شرايط خاصي مي

 انواع سنگ صفرا
-كلسترولي معمولاً زردسنگهاي   سنگهاي کلسترولي 

از كلسترول سخت شده ساخته  هستند و به طور اوليه سبز
را شامل  درصد سنگهاي صفراوي 80شوند. حدود مي
 گردند. مي

هستند  ايسنگهاي كوچك و تيره ايسنگهاي رنگدانه 

تواند به شوند. سنگ صفرا ميكه از بيلي روبين ساخته مي
اندازه دانه شن يا به اندازه يك توپ گلف باشند. كليسه صفرا 

تواند يك سنگ بزرگ ويا صدها سنگ كوچك و يا هر مي
 تركيب ديگريي را بسازد.

 

 ل  سنگ علل تشکی
شوند كه صفرا وقتي تشكيل مي،سنگهاي كلسترولي 

 ميزان بيلي روبين يا كلسترول و ميزان دچار افزايش 
نمكهاي صفراوي است يا وقتي كه كيسه صفرا به كمبود 

 شود.دلايلي آنگونه كه بايد تخليه نمي

روشن نيست. اين  آنها، علت ايسنگهاي رنگدانه 

ر سيروز، عفونت مجاري سنگها بيشتر در افرادي كه دچا
مانند كم خوني داسي ،صفراوي و اختلالات خوني ارثي 

( هستند توليد مي شودشكل )كه در آن بيلي روبين زيادي 
 شود.تشكيل مي

: چاقي، هورمون استروژن، نژاد، جنسيت، ساير عوامل 

سن، داروهاي پايين آورنده سطح كلسترول، ديابت، 
امل ديگر ابتلا به ي از عوكاهش وزن سريع، روزه دار

 ه صفرا هستند.سنگ كيس

 علائم و نشانه ها 
درد ثابت در ناحيه بالايي شكم كه به سرعت افزايش  

 كشد.دقيقه تا چند ساعت طول مي 30يابد و از مي

 تهوع و استفراغ ،درد زير كتف راست،دردي مابين دو كتف 

نيم تا يك و نيم   حمله سنگ صفراوي اغلب به دنبال 
افتد و يك غذاي چرب اتفاق ميپس از صرف ساعت 

 تواند در شب اتفاق بيفتد. مي

ي چرب )به صورت عدم تحمل غذاهانفخ شكم،  
 سوء هاضمه -گاز -قولنج آروغ زدنعودكننده(،

 تب كم درجه -لرز  

 چشم زرد شدن رنگ پوست يا سفيدي  

و ادرار تيره  در صورت انسداد  رنگسفيد مدفوع   
 مجراي صفراوي 

 تشخیص  
بسياري از سنگهاي صفراوي به خصوص سنگهاي خاموش  

تصادفي در حين انجام آزمايش براي يك مشكل ديگر كشف 
 شوند. مي

 ونوگرافي س  

 ام آر آي   

  ERCPاي آر سي پي 

 كوله سنتي گرافي 

 آزمايشات خوني   
 

 جراحي لاپاراسکوپي
دهد و وسيله احي جراح چند برش كوچك روي شكم ميدر اين جر

كند و يك دوربين ويدئوي بسيار كوچك درون جراحي را داخل مي
شود كه يك نماي بسته از اندامها و بافتها را به شكم قرار داده مي

كند از اين دهد. جراح در حاليكه به نمايشگر نگاه ميجراح مي
مجاري و ساير از كبد ،  جدا كردن دقيق كيسه صفرا وسايل براي

شوند و اي بريده ميكند. سپس مجراي كيسهساختمانها استفاده مي
كيسه صفرا از طريق يكي از برشهاي كوچك بيرون آورده مي 

هاي شكمي در حين جراحي لاپاراسكوپي شود.از آنجا كه ماهيچه
شوند، بيماران درد و عوارض كمتري نسبت به جراحي با بريده نمي

اين روش براي ه از برش بزرگ از طريق شكم دارند. استفاد

بررسي و خروج سنگهاي مجاري صفراوي نيز استفاده 

 ميشود ولي روش ارجح نمي باشد.

 

 



 

 

 

 درمان اندوسکوپیك
اگر سنگهاي صفراويي در مجاري صفراوي باشند، پزشك 

تعيين محل سنگها براي  (ERCP)  اي ار سي پي عمولاً ازم
 ن آن استفاده نمايد.يش از جراحي يا در حيو برداشتن آنها پ

اي انعطاف در اي آر سي پي، يك آندوسكوپ را )كه لوله 
پذير، دراز و چراغ دار است و به يك كامپيوتر و نمايشگر 

. پزشك كنند يرا وارد معده متلويزيوني متصل است(
آندوسكوپ را به معده و سپس به درون روده هدايت 

يد كه نماكند. سپس ماده رنگي خاصي را تزريق ميمي
به طور موقت مجاري دستگاه صفراوي را رنگي 

نمايد. سپس مجراي صفراوي مبتلا تعيين محل مي
مجرا  برش  اي روي اندوسكوپ برايشود و از وسيلهمي

شود. سنگ در يك سبد كوچك گير انداخته استفاده مي
 شود.شده و به وسيله اندوسكوپ بيرون آورده مي

ت كيسه صفرا شده گاهي در فردي كه جراحي برداش 
است، چند روز، چند هفته چند ماه يا حتي سالها پس از 
جراحي سنگي در مجاري صفراوي تشخيص داده 

اي براي شود. معمولاً اي آر سي پي دو مرحلهمي
 كند.برداشت اين سنگ موفق عمل مي

 

 درمان غیرجراحي
درمان غيرجراحي در موقعيتهاي خاصي )مثل زماني كه بيمار 

 شود استفاه مييل خاصي نبايد جراحي شود(به دلا
فاقد كلسيم و  كلسترولي منفرد   فقط براي سنگهاي 

 رود.به كار مي سانتي متر و 1كوچكتر از 
 كنند.بعد از درمان غيرجراحي معمولاً سنگها عود مي 

داروهايي از  -درمان خوراكي از بين برنده سنگ 
بين بردن اند كه براي از اسيدهاي صفراوي ساخته شده

 شوند.سنگها استفاده مي
 

 

داروي يورسوديول و چنوديول براي سنگهاي كلسترولي  
ند درمان تماسي از بين برنده كنكوچك بهتر عمل مي

اين روش تجربي شامل تزريق مستقيم دارو به  -سنگ
 داخل كيسه صفرا براي از بين بردن سنگ است.

تواند برخي سنگها را در داروي متيل تربوتيل اتر مي 
روز از بن ببرد اما اين دارو بايد بسيار به  3عرض يك تا 

دهنده  هوشيدقت استفاده شود چرا كه يك داروي بي
تواند سمي باشد. اين روش در قابل اشتعال است و مي

بيماران داراي سنگهاي كلسترولي علامت دار كلسيفيه 
 نشده تجربه شده است.

 به كيسه صفراي خود نيازي ندارند؟ آيا افراد 
توانند بدون خوشبختانه كيسه صفرا عضوي است كه افراد مي

تغيير دادن  زي بهآن زندگي كنند. از دست دادن آن حتي نيا

رژيم غذايي ندارد. وقتي كه كيسه صفرا برداشته 

شود صفرا از طريق مجاري كبدي به خارج از كبد و مي

يابد و به به درون مجراي صفراوي مشترك جريان مي

جاي ذخيره شدن در كيسه صفرا مستقيماً به داخل 

 رود.روده كوچك مي

ماه 2توجه :لازم است بيمار براي مدتي )حدود  

(پس از برداشتن كيسه صفرا رژيم كم چرب 

مصرف نمايد تا سيستم صفراوي بيمار با شرايط 

 جديد تطابق نمايد.
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