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 آموزش به بيمار پس از ترخيص
 
روز پس از  /-16بستگي به نظر پزشك معالج اولين ويزيت بعد از جراحي بين   -1

 جراحي مي باشد.
بهتر است طي اين مدت بيمار از لباس زير تنگ استفاده كرده و حتي الامكاا      -2

بيضه هاي خود را خنك نگه دارد )استفاده از كمپرس يخ3 ماساژ بيضه هاا باا آب            
 سرد پس از هر بار استفاده از سرويس بهداشتي( 

مراقبت و تعويض پانسما  بسته به نظر پزشك معالج دارد. )معاماولان نااحاياه           -/
 جراحي تا سه روز پس از جراحي پانسما  مي باشد( 

بهتر است تا دو هفته پس از جراحي از بلند كرد  اشياء سنگين خودداري كرده     -/
 و همچنين روابط زناشويي نداشته باشيد.

سفتي، كبودي وخو  مردگي مختصر در ناحيه جراحي و يا تورم مختصر بيضاه     -/
)تجمع مختصر مايع داخل بيضه جراحي شده( از عوارض معمول جراحي بوده وغالبا  

 با گذر زما  به خودي خود بهبود مي يابد.
درد شادياد     –تب ولرز –در صورت تورم و يا خونريزي قابل توجه ناحيه جراحي -9

 در موضع جراحي و يا تورم بيش از حد بيضه ها، با پزشك خود تماس بگيريد.

 طراحي و چاپ: روابط عمومي بيمارستا  آتيه
 شهرك غرب، تقاطع بلوار فرحزادي و شهيد دادما   آدرس بيمارستا : تهرا ،

 12/21تلفن بيمارستا : 
 /1161966فاكس بيمارستا : 

 www.atiehhospital.irسايت بيمارستان: 

 
 كبودي، تورم و تجمع مايع در ناحيه ي مربوط•
 درد شكمي•

 ندرتا ممكن است ترومبوز )ايجاد لخته( عروق كليوي نيز به وجود بيايد. كه 
 ممكن است كليه ها را درگير كرده و باعث تحميل يك جراحي اضافه به 
 بيمار شود. بعضي اوقات ممكن است عروقي كه بعد از جراحي وظيفه ي 
خونرساني به بيضه ها را دارند، نيز دچار اتساع شوند و نياز به درما  دوباره 

 باشد.
 

 عوارض واريكوسل
 

در بعضی افراد، ممکن است واریکوسل سبب ایجاد عوارض 
 جانبی خاصی شود از جمله:

 ناباروري -1
 ناباروري جدي ترين عارضه ي احتمالي واريكوسل است. ممكن است اين 
 عارضه به دليل افزايش خونرساني و در نتيجه بالا رفتن دماي بيضه ها به 

 درصد مرداني كه ناباروري اوليه دارند، به واريكوسل  //تا  //وجود آيد. بين 
 مبتلا هستند. ناباروري اوليه به معناي عدم فرزند دار شد  زوجين، بعد از

 ماه تلاش است. 12 
 درصد افرادي كه ناباروري ثانويه دارند، تاثير گذار  11تا  //واريكوسل در 

 بوده است. ناباروري ثانويه به معناي فرزند دار شد  زوجين براي حداقل 
 يك بار، و عدم توانايي در انجام دوباره ي آ  است.

 
 آتروفي )تحليل ( بيضه  -2

 واريكوسل ممكن است سبب از بين رفتن بافت بيضه يا انقباض آ  ها شود. 
 لوله هاي اسپرم ساز، بخش عمده ي بيضه ها را تشكيل مي دهند. اگر آ  ها 

 آسيب ببينند، بيضه كوچك تر و نرم تر مي شود.
 
 بهم خورد  تعادل هورموني -/
ندرتا در اثر واريكوسل هورمو  ها دچار تغيير مي شوند. ممكن است سطا       

افزايش يابد. همچنين ممكن است هورمو  تستوساتارو  كام       LHهورمو  
 شده يا در كمترين حد ممكن باشد.

 
 



واريكوسل به شرايطي گفته مي شود كه طي آ  وريدهاي بيضه بزرگتراز حالات    
عادي مي شوند. ده تا پانزده درصد مردا ، مبتلا به واريكوسل هستند. اسپرم ها     

 درجه ي سانتي گراد ساخته مي شوند  /3//در دماي نزديك به 
درجه سانتي گاراد ماي      //و اين در حالي است كه دماي معمول بد  انسا  ها 

باشد. همين موضوع دليل اصلي قرار گرفتن بيضه ها در خارج از محيط اصالاي      
 بد  است.

نقش عمده شبكه ي وريدي بيضه خنك كرد  خو  قبل از رسيد  به اسپرم ها  
است. اين كار با مكانيسم از دست داد  گرما انجام مي شود. وارياكاوسال ماي        
تواند باعث تخريب اين سيستم شود و اين موضوع باعث جلوگاياري از تاولاياد        

 اسپرم هاي با كيفيت مي شود.
 

 علل واريكوسل
يكي از دلايل واريكوسل به اختلال در دريچه هاي موجود در طناب اسپرماتيك   
برمي گردد )طنابي كه خو  را به بيضه برده و آ  را برمي گرداند(. باه روشاناي        
معلوم نيست چرا اين اتفاق مي افتد، ولي شبيه هما  چيزي است كه در واريسي  

 شد  عروق پا اتفاق مي افتد.
 دريچه هاي يك طرفه به گونه اي قرار گرفته اند كه جريا  خو  را به سمت 
 قلب هدايت كنند. اشكال در دريچه ها مي تواند جريا  خو  را مختل كند. 

به جاي جريا  خو  آرام، گير افتاد  و تجمع خو  را خواهيم داشت. اين گايار       
 كرد  خو  باعث گشاد شد  رگ ها مي شود.

 

 عوامل خطرزا
 عامل خطرزاي خاصي براي واريكوسل شناخته نشده است، اما ايجاد آ  در 
 سن بلوغ شايع تر است. اضافه وز  ممكن است، خطر ابتلا را افزايش دهد. 

 واريكوسل در افراد با قدبلند بيشتر مشاهده شده است.
 سال دچار واريكوسل شوند، اين عارضه بيشتر در اثر  6/اگر مردا  بالاي 

 بسته شد  وريد هاي بزرگ در سط  شكم رخ داده است. همچنين ممكن 
 است در اثر يك تومور كليوي باشد.

 

 علائم واريكوسل
درد واريكوسل بيشتر به صورت احساس سنگيني مبهم بوده و ندرتان باعاث   درد: 

ايجاد درد شديد مي شود. اما اگر اين اتفاق بيافتد، درد مي تواند به صاورت زيار     
 باشد: 

  بدتر شد  با ايستاد  و در هنگام ورزش 
 دردهاي مختلف گاهي تيز و شديد و گاهي آرام•
 كاهش درد در هنگام دراز كشيد •
 بدتر شد  در طي روز•

واريكوسل ممكن است حتي غير قابل درك باشد، اما پزشك مي تواند با معايناه   
 ي جسماني آ  را تشخيص دهد. 

 در هر صورت، اگر فردي متوجه علائم زير شد، بايد به پزشك مراجعه كند.
 هر گونه تغيير در شكل، اندازه يا ظاهر بيضه ها•
 وجود يك توده•
 مشكلات باروري•
 ورم كيسه بيضه•
 وريدهايي كه به صورت غيرمعمولي بزرگ و يا پيچ خورده اند.•
 

 تشخيص واريكوسل 
 

 واریکوسل بر اساس شدت به سه درجه ی مختلف تقسیم می شود:
 1درجه ي 

 خفيف ترين حالت بوده، قابل مشاهده نيست، اما پزشك مي تواند با انجام مانور 
 والسالوا)مانوري كه طي آ  پزشك از بيمار مي خواهد كه فشار داخل شكم خود 

 را افزايش دهد ) زور زد (( آ  را تشخيص دهد.
 2درجه ي 

 واريكوسل بدو  انجام مانور والسالوا ) زور زد ( قابل لمس است.
 /درجه ي 

 شديدترين نوع واريكوسل بوده بطوريكه واريكوسل قابل مشاهده است.
 اگر بزرگ شد  به اندازه ي كافي زياد باشد، ممكن است چيزي شبيه تجمعي از 

 كرم ها مشاهده كنيد.
واريكوسل تحت باليني نوعي از واريكوسل است كه فاقاط باا آزمااياش هااي              

تصويربرداري وجود آ  دريافت مي شود. سونوگرافي مي تاواناد باراي رد عالال          
ممكن ديگري، كه باعث واريكوسل مي شوند، مانند وجود تومور در نزديكي طناب 
اسپرماتيك، انجام شود. تست هاي آزمايشي ديگر شامل آناليز مايع مني و تسات     
هاي هورموني براي پي برد  به ميزا  هورمو  جنسي انجام مي شوند. اين تست 

 ها ممكن است زماني انجام شود كه پزشك به عملكرد بيضه ها شك كند.
 واريكوسل معمولا شرايط خطرناكي را ايجاد نمي كند، اما اگر باعث تغيير در شكل 
و اندازه ي بيضه يا تغييري در ناحيه ي جنسي شود، بايد سريعا به پزشك مراجعه   

 شود.

 درمان واريكوسل
 در همه ي موارد درما  واريكوسل الزامي نيست، اما در صورت وجود عوارض 

 زير واريكوسل بايد درما  شود:
 درد و ناراحتي 
 كاهش تعداد اسپرم ها•
 ماه تا يكسال  طول كشيده است )وجود نداشتن 9ناباروري اي كه حداقل •

 دليل ديگري براي آ ( 
 
 

 جراحی واريكوسل
 

 سه نوع جراحی برای درمان واریکوسل وجود دارد از جمله:
 جراحي از بين برد  واريكوسل -1

 نوعي جراحي باز كه تحت بيهوشي عمومي يا بي حسي انجام مي شود. 
جراح معمولا از طريق كشاله ي را ، يا به طور ناشايع از طريق شكم يا بالاي 

 را  به ناحيه مربوطه دسترسي مي يابد.
 با استفاده از سونوگرافي و ميكروسكوپ جراحي، جراح وريدهاي آسيب ديده 
 را ميبندد تا جريا  خو  درست از طريق عروق سالم برقرار شود. درد بعد از 
جراحي معمولا بسيار كم است و فرد به زودي مي تواند به زندگي سابق خود 
بازگردد. امروزه به دليل دقت بالاي جراحي ميكروسكوپي درپيدا كرد  وريد 
هاي معيوب، احتمال كمتر براي آسيب زد  به شريا  هاي بيضه و عوارض 
كمتر پس از جراحي و هم چنين دوره نقاهت كوتاه تر پس از جراحي، روش 

انتخابي در جراحي واريكوسل مي    (choice)جراحي ميكروسكوپي، روش
 باشد.
 جراحي لاپاراسكوپي -2

 جراح سه برش كوچك روي شكم ايجاد مي كند و از طريق آ  ابزار جراحي 
 ظريف را وارد عروق مي كند.

 لخته سازي زيرجلدي -/
راديولوژيست يك لوله ياكاتتررا از طريق گرد  يا كشاله ي را  وارد بد  مي 

كند. وسايل جراحي از طريق اين لوله وارد بد  مي شوند، پس از آ  جراح وريد 
هاي آسيب ديده را از طريق سوزاند  يا مواد شيميايي خاصي مي بندد. اين 
روش كم تهاجمي ترين عمل جراحي مي باشد كه حتي مي توا  به صورت 

 سرپايي آ  را انجام داد و مدت زما  بهبودي آ  نسبتا كوتاه است. 
اما امروزه به دليل احتمال بالاي عود با روش لخته سازي زير جلدي، به ندرت 

 از روش فوق استفاده مي شود.
 

 مراقبت های بعد از عمل :
 شود.  هفته پس از جراحي توصيه نمي 2رابطه زناشويي تا  -
 شود. ماه پس از جراحي درخواست مي /اولين آزمايش اسپرم  -
درصد بوده  // – 16ها پس از جراحي، حدود  ميزا  موفقيت در بهبود اسپرم -

و بهتر است بيمار پس از جراحي جهت حصول نتيجه بهتر تحت درما  دارويي 
 )داروهاي تقويت كننده اسپرم( قرار گيرد.

 
 خطرات جراحی واريكوسل

اين جراحي ها نسبتان بي خطر هستند، اما مانند تمام جراحي هاي ديگر، يكسري 
 خطرات هم دارند كه شامل موارد زير مي باشند:

 آسيب به شريا •
 از بين رفتن بيشتر بافت بيضه•


