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 شرح روش:

  قسمت اصلی  شکیلیییه  ی    4سیستم ادراری در انسان از
است که عبارشن  از کلیه، حالب، مثانیه   میای ای ادرارر  ی  

شوانن  مبتلا به سنگ ادراری  یونی ر   ا م  یک از این قسمت
د ینی    دیود سینیگ در  ی   اصطلاح سنگ ادراری نکیان

قسمت از سیستم ادراری است که به ا یتیبیا ، اکیثی  می د  
نیامینی ر  لی    دود سنگ در    قسمت را سنگ کلییه می 

درست این است که  دود سنگ ب  حسب میلیه  ن بیییان 
 ود: مانن  سنگ کلیه، سنگ حالب، سنگ مثانه   سنیگ 

 ما ای ادرارر 
 

 یود   دارای   ای ادراری ملسیو  می  سنگ حالب دز  سنگ
 با  :  ای زی  م   یژگ 

 درد   ی   م ا  با حالت شهوع   استف اغ 

   با سونوگ اف  قابه شکخیص نیست   بهت ین ر ش انیایا
علس رنگ  از سیستم ادراری است که در اصطلاح پز ل  

  ودر ) یر یرپ ( گفته م  IVPبه  ن 

 درستی با  ن ب خورد نکود؛ مملن است مینیای  بیه از  اگ  به
 بین رفتن کلیه گ ددر

 ا را م  این سنگ   ( شوان از ط یق ر ش ش ریورالTUL  از را )
ب  ن  یچگونیه درد   بی ر ر ی  یلیم،   ما ای ادراری،
 خارج نمودر

 دلایل انجام:

 شیوانی    لنی با کمک این ر ش می  ب یه  است که سنگ
مانع از ب  ز سای  عوارض نار از سنگ مااری ادراری  ود   

 شوان  ناراحتی  ای نار از  ن را ب ط ف کن ر  مچنین م 

 عوارض احتمالی:
 عوارض زی  مملن است در ف د ب  ز نمای : TULبه دنبال 

 عوارض بیهور 

  حسی نخاع  عوارض ب 

  اگ  سنگ حالب کامه خارج نکود مملین اسیت انسی اد
  فته کلیه را از بین بب در 8ایااد کن    ظ ف 

 روش انجام:

 ای  ای به نا  یورش  سلوپ کیه لیولیه د اح به کمک  سیله
با  ، از  باریک   دارای د ربین کوچل  در س  این لوله م 

ط یق ما ای ادرار  ارد مثانه   سپس لوله حالب       بع  
حالب، به کمک ابیزار میخی یوگ سینیگ را  از دی ن سنگ

نمای ر در این م حله در صورش  که املیان دا یتیه  خ د م 
 یود  لی  اگی  امیلیان   ای سنگ خیارج می  با   خ د 

خ  ج سنگ نبا  ، بسته به نظ  دی اح میمیلین اسیت در 
ای ق ار داد   یود   شیوسیک ییک سیونی   داخه حالب لوله
 مثانه ثابت گ ددر 

  ق ر سنگ در حالب بالاش  ق ار گی د میزان موفقیت ایین   
ر ش کمت  استر اناا  عمه ش ریورال نیییاز بیه گیدرانی ن 

 ای  موزر مخی یوگ   میهیارف کیافی  دا یتیه    د ر 
د احان کلیه   مااری ادراری، ایین ر ش را انیایا   شمام 
 د ن ر نم 

 سنگ شکنی از طریق مجرای ادراری

 شهیه کنن  :  اح   موزش سلامت

 شایی  کنن  : کمیته  موزش بیمار

 ۳۰۴۱شاریخ شهیه: 

 ClinicalKey, WebMD, Mayo clinicمنابع: 

 

 مرکز آموزشی درمانی امین اصفهان
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 د  ادراری پز ک خود را مطلع کنی ر در صورف کا ش ب  ن 

  از پز ک خود بخوا ی  که لیستی از دار  ای  که نبیایی  در
 این د ران م  ف کنی  را به  ما ب   ر

  پس از سنگ  لن، ادرار خود را از صاف  عبورد ی  شا سینیگ
دفع     دهت مکخص   ن نوع  ن به  زمایکگیا  ارسیال 

  ودر

 در چه شرایطی به پزشک مراجعه نمائید؟

  ح  د یک  فته پس از سنگ  یلین دیهیت بی رم ادامیه
 درمان

   در صورف درد   ی ، شب یا خون یزی   ی  ادراری، احتیبیا
 ادراری   ررر

  چهار  فته بع  از عمه دهت خارج کی دن لیولیه حیالیب، در
 صورف دا تن لوله حالب

 فعالیت:
 فعالیت خود را به صورف زی  شنظیم نمائی :  TULپس از اناا  

    ب ا ل است احت   از ر ز بع     ع بیه  رزش   شیلی 
 نمایی ر

 ای سبک در فضای باز مانن  قی   زدن، د چی خیه   رزش 
از اناا  کار ای سینیگیيین   سواری، طنا  زدن مفي  است،

 .باي  خودداری کنی 

 ای فيزیل  سنگيین کیه میودیب شیتیيیيی اف  از فعاليت 
 .خودداری کنی  گ دد، درده ح ارف زياد ب ن مي

  از ع ق ک دن زياد که باعث کا ش ادرار   افزايش غلظیت
  ود ادتنا  کنی ر  ن م 

 

 مراقبت:
 ریزی نمائی :  اق اماف م اقبتی زی  را ب نامه TULپس از اناا  

  بیا ی ،  مملن است در مله درمان که در ناحیه پکت م
 دچار کبودی  وی ر


