
کولونوسکوپی
 در طول کولونوسکوپی

شــما  کولونوســکوپی،  طــول  در 
گان )لبــاس هــای مخصــوص( مــی 
پوشــید، بــه پهلــو بــر روی تخــت دراز 
ــه ســمت  ــو هــا را ب مــی کشــید و زان
معمــولًا  آوریــد.  مــی  بــالا  شــکم 
داروی آرام بخــش بــرای شــما تزریــق 

مــی گــردد. 
ــد اســت  ــه ای بلن کولونوســکوپ، لول
کوچــک،  فیلمبــرداری  دوربیــن  کــه 
در نــوک خــود دارد. دوربیــن تصاویــر 
ــا  ــی فرســتد ت ــور م ــک مانیت ــه ی را ب
بــزرگ  روده  داخــل  بتوانــد  پزشــک 
ــه  شــما را بررســی کنــد. از طریــق لول
ــه روده  ــن ب ــا دی اکســید کرب ــوا ی ه
ــا  ــی شــود ت ــزرگ شــما فرســتاده م ب
ــاد شــود و دیــد بهتــری  ــزرگ ب روده ب

از پوشــش روده ایجــاد کنــد.
از  می توانــد  همچنیــن  پزشــک 
نمونه هــای  کولونوســکوپ  طریــق 
بافتــی )بیوپســی( یــا پولیپ هــا یــا 
ســایر نواحــی غیــر طبیعــی را بــردارد. 
کولونوســکوپی معمــولًا حــدود 15 تــا 

60 دقیقــه طــول مــی کشــد.

 بعد از عمل
پــس از کولونوســکوپی، شــما را بــه ریــکاوری 
ــر  ــا اث ــد ت )بخــش تحــت نظــر( منتقــل مــی کنن
داروی بیهوشــی از بیــن رود. ممکــن اســت نیــم 
تــا   . بمانیــد  ریــکاوری  بیشــتر در  یــا  ســاعت 
ــرود،  ــر آرامبخــش کامــل از بیــن ب زمانــی کــه اث
ــر ذهنــی هوشــیار باشــید،  ــن اســت از نظ ممک
امــا حافظــه، زمــان واکنــش و قضــاوت شــما 
ممکــن اســت مختــل شــود. کســی را پیــدا کنیــد 
کــه شــما را بــه خانــه برســاند. همچنیــن احتمــال 
دارد لازم باشــد یــک روز را از محــل کار خــود 

مرخصــی بگیریــد.
اگــر پزشــک در حیــن کولونوســکوپی پولیــپ را 
بــردارد، ممکــن اســت بــه شــما توصیــه شــود کــه 
بــه طــور موقــت رژیــم غذایــی خاصــی را رعایــت 

کنیــد.
ممکــن اســت تــا چنــد ســاعت پــس از معاینــه 
احســاس نفــخ داشــته باشــید یــا گاز معــده دفــع 
کنیــد. پیــاده روی ممکــن اســت بــه تســکین هــر 

گونــه ناراحتــی کمــک کنــد.
همچنیــن ممکــن اســت بــا اولیــن اجابــت مــزاج 
از معاینــه متوجــه مقــدار کمــی خــون  پــس 
اگــر  نیســت.  خطرنــاک  ایــن  معمــولًا  شــوید. 
ادامــه  یــا لختــه خــون  همچنــان دفــع خــون 
تــب  یــا  اگــر درد شــکمی مــداوم  یــا  داشــت 

داریــد، بــه پزشــک خــود اطــاع دهیــد. 

 نتایج
نتیجه منفی

اگــر پزشــک هیــچ گونــه ناهنجــاری در روده بــزرگ پیــدا نکنــد، کولونوســکوپی نرمــال اســت و پزشــک 
ــد: ــه کنی ــدی مراجع ــری بع ــت غربالگ ــه جه ــد ک ــی کن ــه م توصی

در 10 ســال آینــده، اگــر در معــرض متوســط     خطــر ابتــا بــه ســرطان روده هســتید )هیــچ عامــل خطــر ســرطان 
روده بــزرگ بــه جــز ســن نداریــد(.

در پنج سال آینده، اگر سابقه پولیپ در کولونوسکوپی های قبلی داشته باشید.
شــایان ذکــر اســت کــه اگــر امادگــی روده مناســب نباشــد بایــد فواصــل تکــرار کولونوســکوپی بــا توجــه بــه 

نظــر پزشــک معالــج کوتــاه تــر گــردد.

نتیجه مثبت
اگر پزشک پولیپ یا بافت غیرطبیعی در روده بزرگ پیدا کند، کولونوسکوپی مثبت تلقی می شود.

بیشــتر پولیــپ هــا ســرطانی نیســتند، امــا برخــی مــی تواننــد پیــش ســرطانی باشــند. پولیــپ هــای برداشــته 
شــده در طــول کولونوســکوپی بــرای بررســی ســرطانی، پیــش ســرطانی یــا غیرســرطانی بــودن بــه آزمایشــگاه 

فرســتاده مــی شــوند.

علائم و نشانه هایی که باید بعد از کولونوسکوپی مراقب باشید عبارتند از:
تب

درد قفسه سینه
تنگی نفس

مدفوع خونی، سیاه یا بسیار تیره رنگ، خونریزی از مقعد
درد شدید یا مداوم شکم

استفراغ، به خصوص اگر استفراغ شما خونی باشد یا شبیه تفاله قهوه باشد.
در صــورت مشــاهده هــر یــک از ایــن عائــم  فــوراً بــا پزشــک خــود تمــاس بگیریــد یــا بــه اورژانــس مراجعــه 

. کنید

جهــت كســب اطاعــات 
بيشــتر  QR كد را اســكن 

نماييــد



کولونوســکوپی

 غربالگری سرطان روده بزرگ
اگــر ســن شــما 45 ســال یــا بیشــتر اســت و در معــرض 
متوســط   خطــر ابتــا بــه ســرطان روده بــزرگ هســتید 
)هیــچ فاکتــور خطــر ســرطان روده بــزرگ بــه جــز ســن 
نداریــد( ممکــن اســت پزشــک شــما کولونوســکوپی را هــر 
ــرای غربالگــری ســرطان روده  ــر ب ــا گاهــی زودت 10 ســال ی

ــد.  ــزرگ توصیــه کن ب
 پولیپ

اگــر قبــا پولیــپ داشــته ایــد، پزشــک ممکــن اســت 
برداشــتن  و  جســتجو  بــرای  را  بعــدی  کولونوســکوپی 
پولیــپ هــای اضافــی توصیــه کنــد. ایــن کار بــرای کاهــش 

خطــر ابتــا بــه ســرطان روده بــزرگ انجــام مــی شــود.
 کم خونی

خطرات
نــادر  عــوارض  دارد.  کمــی  خطــرات  کولونوســکوپی 
ــر باشــد: ــوارد زی ــن اســت شــامل م کولونوســکوپی ممک

در  اســتفاده  مــورد  آرامبخــش  بــه  نامطلــوب  واکنــش 
ســرگیجه،  آلودگــی،  خــواب  بصــورت  معاینــه  طــول 
تهــوع و اســتفراغ، خونریــزی از محلــی کــه نمونــه بافــت 
)بیوپســی( گرفتــه شــده یــا پولیــپ یــا ســایر بافــت هــای 

ــی برداشــته شــده اســت. ــر طبیع غی
پارگی در دیواره روده بزرگ یا راست روده )سوراخ شدن(

آمادگی
قبــل از کولونوســکوپی، بایــد روده بــزرگ خــود را تمیــز 
کنیــد )تخلیــه کنیــد(. هــر گونــه مــواد غذایــی باقیمانــده 
در روده بــزرگ ممکــن اســت دقــت انجــام کار را کاهــش 

دهــد.

برای تخلیه روده بزرگ، پزشک ممکن است از شما بخواهد:
یــک روز قبــل از عمــل از یــک رژیــم غذایــی خــاص پیــروی کنیــد. 
بــه طــور معمــول، شــما نمــی توانیــد یــک روز قبــل از عمــل 
غــذای جامــد بخوریــد. نوشــیدنی هــا ممکــن اســت بــه مایعــات 
شــفاف محــدود شــوند )آب ســاده، چــای و قهــوه بــدون شــیر، 
آب گوشــت و نوشــابه هــای گازدار(. از مصــرف مایعــات قرمــز 
رنــگ کــه ممکــن اســت در طــول کولونوســکوپی بــا خــون اشــتباه 
گرفتــه شــود خــودداری کنیــد. ممکــن اســت بعــد از نیمــه شــب 

قبــل از عمــل نتوانیــد چیــزی بخوریــد یــا بنوشــید.
پزشــک معمــولا مصــرف یــک ملیــن را بــه صــورت قــرص یــا مایــع 
توصیــه مــی کنــد. ممکــن اســت بــه شــما گفتــه شــود کــه ملیــن 
را شــب قبــل از کولونوســکوپی مصــرف کنیــد، یــا ممکــن اســت 
ــح روز  ــل و هــم صب ــه هــم شــب قب از شــما خواســته شــود ک
عمــل، از ملیــن اســتفاده کنیــد. در برخــی مــوارد ممکــن اســت 
نیــاز بــه انجــام تنقیــه باشــد. دســتورات آمادگــی در بخــش بــه 

شــما داده مــی شــود.
ــل از  ــه قب ــک هفت ــل ی ــد و حداق ــم کنی داروهــای خــود را تنظی
معاینــه داروهــای خــود را بــه پزشــک خــود یــادآوری کنیــد بــه 
خصــوص اگــر دیابــت، فشــار خــون بــالا یــا مشــکات قلبــی دارید 
یــا از داروهــا یــا مکمــل هــای حــاوی آهــن اســتفاده مــی کنیــد.

همچنیــن در صــورت مصــرف آســپرین، پاویکــس و یــا ســایر 
داروهــای رقیــق کننــده خــون، ماننــد وارفاریــن، دابیگاتــران، 
ریواروکســابان و ... بــه پزشــک خــود اطــاع دهیــد. ممکــن 
اســت لازم باشــد دوز دارو را کاهــش یــا مصــرف داروهــا را بــه 

ــد. ــف کنی ــت متوق طــور موق
ـی عروقــی،  بیمــاران بــالای 50 ســال و یــا دارای مشــکات قلبـ
نیــاز بــه تاییــد پزشــک قلــب بــرای قطــع داروهــای خــود دارنــد.

 بررسی اجمالی
کولونوســکوپی روشــی اســت کــه بــرای تشــخیص تغییــرات یــا ناهنجاری هــا در روده بــزرگ )کولــون( 
و رکتــوم )مقعــد( اســتفاده می شــود. در طــول کولونوســکوپی، یــک لولــه بلنــد و انعطــاف پذیــر بــه 
رکتــوم وارد مــی شــود. یــک دوربیــن فیلمبــرداری کوچــک در نــوک لولــه بــه پزشــک اجــازه مــی دهــد 
تــا داخــل روده بــزرگ را مشــاهده کنــد. در صــورت لــزوم، پولیــپ هــا یــا ســایر انــواع بافــت هــای غیــر 

طبیعــی را مــی تــوان در طــول کولونوســکوپی برداشــت. 
 پزشک ممکن است کولونوسکوپی را برای موارد زیر توصیه کند:

 بررسی علائم
کولونوســکوپی مــی توانــد بــه پزشــک کمــک کنــد تــا علــل احتمالــی درد شــکم، خونریــزی مقعــدی، 

یبوســت مزمــن، اســهال مزمــن و ســایر مشــکات روده را بررســی کنــد.


