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برای کاهش درد می توانید از مسکن  هنا نی نن نینر  -

 استامینوف  و  ا ا بوپروف  استفاده نما ید. 

به علت کوتاه بودن زمان عمل و دستکاری مندندود در  -

روش جراحی کم تهاجمی پس از ترخیص آنتی بینوتنین  

 نیاز نیست. 

لازم است پس از جراحی تا زمان طبیعی شدن عنوار   -

پرکاری پاراتیروئید ن یر پوکی استخوان تدت نن نر فنو  

 تخصص غدد درون ر ز باشید.     

 مراقبت های پس از جراحی پاراتیروئید:           

در موارد جراحی کم تهاجمی معمولا نیاز به درن نیست و  -

 بخیه ها روز هفتم قابل کشیدن است. 

بعد از خروج غده مبتلا، شرا ط هورمونی در بدن معکوس  -

شده و ظرف ساعات اولیه و  ا روزهای اول و دوم بنعند از 

جراحی ممک  است افت شد د کلسیم اتفا  بیفنتند. ا ن  

وضعیت در مواردی که بیمار قبل از عمل، پوکی استنخنوان 

شود که حالت استخنوان  شد د داشته باشد، بیشتر د ده می

 گرسنه نامیده می شود. 

افت کلسیم در بیماران د الیزی و  ا پیوند کلیه شد ندتنر  -

 است. 

لازم است برای جلوگیری از علائم افت کلسیم بنعند از  -

جراحی، کلسیم خوراکی شروع شود. در موارد شد د افنت 

 کلسیم ممک  است نیاز به در افت کلسیم تزر قی باشد.

تواند مفید  مصرف لبنیات و شیر نیز در کاهش علائم می - 

 باشد. 

 

 ويژه: بیماران

 معاونت آموزش و سلامت 
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  1049043041تاريخ آخرين بازنگري:   
   1049043041تاریخ بازنگری بعدی:  

 PA-47-1006كد پمفلت:   
 40شماره بازنگری:   

 جهت دسترسی به اطلاعات آموزشی، بارکد زیر را اسکن نمایید.



 جراحی پاراتیروئید:        

غدد پاراتیروئید چهار غده کوچ  در اطراف غده تیروئیند  -

بناشند. در �است که مسئول تن یم سطح کلسیم خون منی

صورت افزا ش فعالیت ا   غدد کلسیم خون افزا ش  افته و 

مشکلات متعدد گوارشی، قلبی، ضعف عضلانی و در منوارد 

 شد د پوکی استخوان را منجر خواهد شد. 

اگر در اسک  هسته ای و  ا سونوگرافی غده پاراتینروئنیند  -

مبتلا مشخص شود جراحی به صورت کم تهاجمی صنورت 

 گرفته و غده مبتلا خارج خواهد شد.

اگر اسک  هسته ای و  ا سونوگرافی منفی باشد لازم است  -

که هر چهار غده در دو طرف تیروئید بررسی شود تا غده و 

  ا غدد مبتلا پیدا گردد. 

 

 

در بعضی از موارد ممک  است جراحی موفقیت آمنینز  -

 نباشد و پزش  نتواند غده مبتلا را پیدا نما د.

افزا ش فعالیت غدد پاراتیروئید در بیماران د الینزی و  -

پیوند کلیه شا ع می باشد که در موارد خاص به جراحنی 

 نیاز خواهند داشت.

 

 مددجوی گرامی:

 با آرزوی سلامتی برای شما

این مطالب به منظور آشنایی با  مراقبت هاای لاز  

بعد از  جراحی  پاراتیروئیدکتومی تهیه شده اسات  

امید است با مطالعه آن قادر باشید دوره درمان خود 

 را به خوبی مدیریت نمایید 

 


