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مرکز آموزشی ، پژوهشی و درمانی 

 طالقانی تبریز

 سالپنگواوفورکتومی

 )برداشتن تخمدانها و لوله های رحمی(

 تهیه و تدوین : افسانه سلمانی)کارشناس پرستاری(

 1041تدوین : بهار 

 1041بازنگری : بهار 

 منبع : بیماری های زنان نواک

 ماری ام.کانابیو-کتاب آموزش به بیمار 

 رژیم غذایی بعد جراحی در منزل:

 های‌ناسالم‌را‌با‌مواد‌غذایی‌سالم‌جایگزین‌کنید‌.گزینه۱

 .مصرف‌فیبر‌را‌در‌رژیم‌غذایی‌خود‌قرار‌دهید۲

 شود،‌خودداری‌کنید‌.از‌غذاهایی‌که‌منجر‌به‌یبوست‌می۳

 .میوه‌و‌سبزیجات‌تازه‌مصرف‌کنید۴

 .آب‌بیشتری‌بنوشید۵

 .پروتئین‌مصرف‌کنید۶

 .سبزیجات۷

 مراقبت های بعد از عمل :

به‌پرستار‌–درد‌شکمی‌شدید‌–در‌صورت‌داشتن‌خونریزی‌.‌‌۱

 بخش‌اطلاع‌دهید

‌اب‌‌صورت‌شروع‌ر‌در.‌‌۲ ژیم‌مایعات‌کمی‌چای‌کمرنگ‌و‌یاا

‌و‌ ‌تاعاوع کمپوت‌میل‌نمایید‌و‌در‌صورت‌عدم‌وجود‌حالات

 استفراغ‌می‌توانید‌از‌سوپ‌استفاده‌نمائید‌.

.‌سعی‌کنید‌مرتب‌راه‌بروید‌چرا‌که‌راه‌رفتن‌باعث‌جلوگیری‌۳

 از‌نفخ‌و‌یبوست‌می‌شود.

.‌هنگام‌راه‌رفتن‌در‌بخش‌حتماً‌مراقب‌باشید‌که‌سرگیجه‌یا‌۴

‌،‌ خونریزی‌شدید‌نداشته‌باشید‌در‌صورت‌نداشتن‌سرگیجاه

دقیقه‌در‌تخت‌بنشینید‌و‌پاهایتان‌را‌آویزان‌کنید‌.‌در‌‌۵ابتدا‌

صورت‌نداشتن‌سرگیجه‌می‌توانید‌با‌کمک‌پرسنل‌بیمارستان‌

و‌یا‌همراهتان‌راه‌بروید‌.‌هیچ‌گاه‌بدون‌کمک‌از‌تخت‌پاییان‌

 نیایید.

 راه‌بروید‌سرفه‌کنید‌تنفس‌عمیق‌داشته‌باشید..۵

‌و... ‌.‌‌۶ ‌خاام از‌خوردن‌غذاهای‌نفاخ‌)حبوبات‌،‌سبازیاجاات

 خودداری‌نمایید

 توصیه های بعد از ترخیص :

‌حاماام‌.‌‌۱ می‌توانید‌روز‌دوم‌پس‌از‌عمل‌به‌صورت‌ایساتااده

کنید‌.‌به‌هیچ‌عنوان‌روی‌بخیه‌ها‌را‌لیف‌نکشید‌و‌محل‌بخیه‌

 های‌روی‌شکم‌را‌‌با‌آب‌و‌کف‌صابون‌شستشو‌دهید.

 آنتی‌بیوتیک‌و‌مسکنعای‌تجویز‌شده‌را‌حتماً‌مصرف‌کنید..‌۲

‌و‌.‌‌۳ از‌غذاهای‌نرم‌استفاده‌کنید‌و‌از‌مصرف‌غذاهای‌سنگیان

 حبوبات‌خودداری‌نمایید‌تا‌اجابت‌مزاج‌راحتی‌داشته‌باشید

یک‌هفته‌تا‌ده‌روز‌‌پس‌از‌عمل‌،‌جعت‌کشیدن‌بخیه‌ها‌باه‌‌۴

 پزشک‌یا‌‌بیمارستان‌مراجعه‌کنید

در‌صورت‌بروز‌تنگی‌نفس‌،‌تب‌و‌لرز‌یا‌ترشح‌چرکی‌از‌محل‌-۵

‌و‌ بخیه‌ها‌،‌بروز‌خونریزی‌شدید‌از‌محل‌زخم‌یا‌معبل‌‌،‌تعوع

استفراغ‌،‌عدم‌اجابت‌مزاج‌،‌سوزش‌ادرار‌،‌ترشح‌مایع‌از‌واژن‌،‌

‌پاریادگای،‌‌ درد‌شدید‌یک‌یا‌دو‌پعلو‌،مشکلات‌ادراری‌،‌رنگ

اشکال‌در‌اجابت‌مزاج‌،‌هرگونه‌علائم‌حاد‌دیگر‌به‌بیمارستان‌و‌

 یا‌پزشک‌معالج‌مراجعه‌نمایید‌.

 از‌انجام‌دادن‌کارهای‌سنگین‌در‌منزل‌خودداری‌نمایید..‌۶

 برای‌نزدیکی‌زمان‌آن‌را‌از‌پزشک‌سوال‌‌نمایید.۷
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 جراحی سالپنگواوفورکتومی چیست؟

سالپنگواوفورکتومی‌جراحی‌برداشتن‌تخمدانعا‌و‌لوله‌

های‌فالوپ‌است.‌از‌بین‌بردن‌یک‌تخمدان‌و‌و‌یک‌

‌مای‌ فالوپ،‌سالپنگواوفورکتومی‌یک‌طرفه‌نامیاده

شود.‌زمانی‌که‌جراحی‌برای‌هر‌دو‌طرف‌اعمال‌شود،‌

 سالپنگواوفورکتومی‌دوطرفه‌نامیده‌می‌شود.

 

 جراحی سالپنگواوفورکتومی باز

این‌یک‌نوع‌جراحی‌سنتی‌است‌که‌نیاز‌به‌بیعوشی‌

عمومی‌دارد.‌جراح‌پس‌از‌بیعوشی،‌برش‌هایی‌را‌در‌

شکم‌شما‌ایجاد‌کرده‌و‌تخمدانعا‌و‌لوله‌های‌فالوپ‌

را‌خارج‌می‌کند.‌سپس‌محل‌برش‌ها‌را‌بخیه‌مای‌

 زند.

 جراحی لاپاراسکوپی سالپنگواوفورکتومی

تواند‌تحت‌بیعوشی‌عمومی‌یا‌موضعی‌‌این‌روش‌می‌

انجام‌شود.‌لاپاراسکوپی‌لوله‌ای‌بلند‌با‌نور‌و‌دوربین‌

است.‌بنابراین‌جراح‌می‌تواند‌بدون‌ایجاد‌برش‌های‌

 بزرگ،‌اندام‌های‌تحتانی‌شما‌را‌مشاهده‌کند.‌

توان‌از‌جراحی‌سالپنگواوفورکتومی‌‌همچنین‌می‌

‌و‌ ‌تخمدان ‌سرطان ‌به ‌ابتلا ‌خطر ‌کاهش برای

‌هستند‌ ‌خطر ‌معرض ‌در ‌که ‌زنانی ‌در پستان،

استفاده‌کرد.‌این‌ممکن‌است‌شامل‌افرادی‌شود‌

 هستند.‌BRCAکه‌دارای‌جعش‌ژن‌

 علائم هشداربعد سالپنگواوفورکتومی

در‌صورت‌مشاهده‌هر‌یک‌از‌موارد‌زیر‌پس‌از‌

 عمل،‌سریعاً‌به‌پزشک‌مراجعه‌کنید:

 قرمزی‌یا‌تورم‌در‌محل‌برش‌-

 تب‌-

 باز‌شدن‌زخم‌-

 افزایش‌درد‌شکم‌-

 خونریزی‌بیش‌از‌حد‌واژن‌-

 ترشحات‌بد‌بو‌-

 وجود‌مشکل‌در‌ادرار‌کردن‌-

 حالت‌تعوع‌یا‌استفراغ‌-

 تنگی‌نفس‌-

 درد‌قفسه‌سینه‌-

 غش‌-
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‌بارای‌ ‌کاوچاک در‌طی‌این‌روش،‌چندین‌برش

رسیدن‌ابزار‌جراحی‌به‌تخمدانعا‌و‌لوله‌های‌فالوپ‌

ایجاد‌می‌شود.‌سپس‌تخمدان‌ها‌و‌لوله‌ها‌برداشته‌

 شده‌و‌سرانجام‌برش‌ها‌بسته‌می‌شوند.

 جراحی رباتیک سالپنگواوفورکتومی

در‌این‌روش‌مانند‌لاپاراسکوپی‌برش‌های‌کوچکی‌

ایجاد‌می‌شود.‌اما‌به‌جای‌اینکه‌جراح‌لاپاراسکوپی‌

 را‌انجام‌دهد‌از‌بازوی‌رباتیک‌استفاده‌می‌شود.

چه افرادی می توانند جراحی سالپنگواوفورکتومی را  

 انجام دهند؟ 

جراحی‌سالپنگواوفورکتومی‌برای‌موارد‌زیر‌ممکن‌

 است‌گزینه‌مناسبی‌باشد:

 سرطان‌تخمدان 

 آندومتریوز 

 تومورهای‌خوش‌خیم،‌کیست‌یا‌آبسه 

 پیچ‌خوردگی‌تخمدان 

 عفونت‌لگنی 

 حاملگی‌خارج‌رحم 


