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 جهت دسترسی به مطالب آموزشی بیشتر این بارکد را اسکن نمایید

 لاپاراسکوپی 

در لاپاراسکوپی کودک بیهوش شده و جراح چند برش کوچک در سطحط  
شکم ایجاد میکند. دوربینی به نام لاپاراسکوپ از یکطی از بطرش یطا  
کوچک ایجاد شده در سح  شکم وارد شده و یمینحور ابزار و تجطهطیطزا  
جراحی از راه برش یا  کوچک ایجاد شده در شکم وارد بطد  مطیط.طود. 
درصور  ترکید  آپاندیس این عمل جا  خود را به عمل جطراحطی بطاز 

 . میدید

 مرارار رار ررر رارعررر:    رررار ررر     ررر ر

ساعت اولیه کودک نباید غذا بخورد و بعد از آ  مصرف مطایطعطا   ۴۲تا  

شروع می.ود و در روز بعد  خورد  غذایا  معمولی برا  طفل مطنطعطی 

 .ندارد

به طور کلی بعد از عمل جراحی کودک دو روز تحت مراقبطت پطزشطک 
است و بستر  میباشد. بعد از ترخیص پس از یک یفته میتواند به فعالیت 

 ر .یا  قبلی خود ادامه دید

 سرنرپرررپرار  ار  یر ر
آپاندیس زائده کوچکی است که در قسمت تحتانی شکم قرار گرفطتطه و 
یمانحور که اشاره کردیم در کودکا  علائمی از جمله بطی اشطتطهطایطی 

و نهایتا درد در ناحیه مرکز  شکطم   ناگهانی کودک، تب خفیف، استفراغ
م.ایده می.ود. توصیه ما به شما این است که در صور  م.ایطده یطر 
یک از این علائم فوراً به پزشک مراجعه کنید تا عمل جراحی و درمطا  

 راحت تر صور  بگیرد و باعث پارگی آپاندیس ن.ود.



 تیتر یا شماره صفحه تیتر یا شماره صفحه
آپاندیس اندام کوچک، توخالی و انگ.ت شکلی است که در ابندا  روده بزرگ  

قرار دارد. در صورتی که آپاندیس دچار التهاب یا عفونت شود به آ  آپاندیسیت 
گفته می شود. بروز آپاندیسیت در کودکا  بسیار غیر معمول، اما ممکن اسطت 
اتفاق بیفتد.  آپاندیسیت از شایع ترین علل جراحی اورژانسی شکم است و اوج 

 سالگی است. ۰۲تا  ۴۲بروز آ  اغلب در سنین 
التهاب و عفونت آپاندیس ممکن است زمانی اتفاق بیفتد که به علت ف.رده یا 
مسدود شد  مجرا  آپاندیس توسط تکه ا  مدفوع یا یک گره لنفاو  بزرگ، 

 باکتر  یا در آپاندیس محبوس شوند.
زمانی که آپاندیس عفونت گرده باشد باید برداشته شود تا از پارگی و گسترش 
عفونت به شکم جلوگیر  شود. در ادامه بی.تر به راه درمطا  آپطانطدیسطیطت 

 خواییم پرداخت.

  لائمرآپا   سی ردررکودکان ر
علائم آپاندیسیت در کودکا  به صور  بی اشتهایی در اطفال، تب و استفراغ، 
در موارد بسیار کمی اسهال، درد در ناحیه شکم ظایر می.ود. کودک عموماً در 
شروع درد اشاره به اطراف ناف و قسمت بالایی شکم دارد و در نطهطایطت بطا 
افزایش درد به محل آپاندیس یعنی سمت راست قسمت تحتانی شکم را ن.ا  

در بچه یایی که سن بی.تر  دارند ممکن است بتوانند ن.انه یایی را   میدید.

که ن.ا  دینده آپاندیست یا التهاب آپاندیس است را بهتر توصیف کنند اما در 
کودکا  خردسال که نمیتواند در فهمید  علت ناراحتی و درد شکمی به شطمطا 
کمک کند بهتر است به پزشک مراجعه و کودک را تحت معاینا  پزشکی قرار 

 دیید.

  ل را جادرآپا   س ردررکودکان 
در دیواره آپاندیس غدد لنفاو  به نام نسوج قرار دارد مانند غدد لنفاو  موجود 
در دیواره روده یا در یر قسمتی که التهاب رخ دید نسوج نیز ملتهب و متورم 

شود؛ در نتیجه ملتهب شد  دیواره یا باعث افزایش ضخامت آ  شطده و  می

و محتطویطاتطی کطه در  در نهایت سبب بسته شد  مجرا  آپاندیس میگردد

آپاندیس قرار گرفته به جا  اینکه حرکت کنند حبس شده و در نتیجه فضایی 
را برا  رشد میکروب یا ایجاد خواید شد. از طرفی دیگر تورم ایطجطاد شطده 
باعث ف.ار آورد  به وریدیا شده و مسیر آنها را بسته و موجب برگ.ت خطو  

با ادامطه پطیطدا .  شود میگردد. سپس بر عروق اصلی شریانی نیز ف.ار وارد می

   .کرد  این اتفاقا  در بد  منجر به ایجاد بیمار  آپاندیسیت میگردد

 تشنیصرآپا   سی ردررکودکان 
زمانی که متوجه علائم آپاندیسیت در کودک خود شدید بهتر است در ساعا  
اولیه یرچه سریع تر برا  ت.خیص قحعی آپاندیسیت به پزشک مراجعه کنید. 
پزشک در قدم اول کودک شما را معاینه کرده و دستور آزمایش یا  لازم را 
میدید؛ تعداد بالا  گلبول سفید در آزمایش خو  این اطمینا  را به ما میدید 

  !که فرد به آپاندیسیت دچار شده است

عموما پزشک با معاینه و شرح حال از والد آپاندیسیت کودک را ت.طخطیطص 
میدید ولی در بعضی موارد برا  اطمینا  بی.تر تعداد گلبول یا  سفطیطد را 

شکم مطیطتطوانطد در  اندازه گیر  میکند و اگر به نتیجه ایی نرسد سونوگرافی

  .جهت ت.خیص آپاندیسیت کمک کننده باشد

اگر آپاندیسیت با وسیله سونوگرافی که بر رو  شکم طفل قرار میدیند قابل 
ف.رد  نباشه و از حالت دایره به حالت بیضی تغییر شکل ندید و یا قحر آ  

میلی متر باشد این علائم ن.ا  دینده آ  است که کطودک بطه  6بی.تر از 

  .طور حتم آپاندیسیت دارد

پزشک ممکن است برا  اینکه محمئن شود علائم کودک به دلیل عفطونطت 
ادرار  نیست، یک آزمایش ادرار یم درخواست کند. یمچنین ممکن با یک 
پزشک جراح در مورد نیاز یا عدم نیاز کودک به عمل جراحی م.ور  کطنطد، 

 پس در این موارد نیاز  به نگرانی نیست.

 درمانرآپا   سی ردررکودکان 
آپاندیسیت مورد اورژانسی و ویژه ایی است که در صور  عدم ت.خیص بطه 
موقع، ترکید  آپاندیس و پخش شد  عفونت در خو  و بافت یا  دیگر را 

 به دنبال دارد و یمچنین خحرا  جد  کودک شما را تهدید میکند.

امکا  دارد پزشک به تجویز سرم و یا آنتی بیوتیک برا  بیمار اکتفا کنطد و 
به عمل جراحی نباشد. در غیر ایطن صطور  بطرا  درمطا    دیگر نیاز 

  آپاندیسیت به دو روش عمل میکنند

    رجااحیر:ا 
در این روش کودک را بیهوش میکنند و جراح برشی در سطمطت راسطت، 
قسمت تحتانی شکم ایجاد میکند سپس آپاندیس را پیدا کرده و آ  را از بد  
کودک خارج میکند. اگر آپاندیس در شکم ترکیده باشد چرک و عفونت یا  
پخش شده در خو  را به وسیله شانت یا لوله کوچکی که در بد  قرار دادند؛ 
از بد  خارج میکنند. بعد از مدتی که پزشک از خروج عفونت از بد  محمئن 

 .شود شد شانت برداشته می

 


