
التثقيف الصحي للمرضىزاد صحي

تنظير القولون السيني المرن
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ما تحتاج معرفته قبل الفحص وبعده
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واصل مع ح، ت ر واض ي مر غ ي أ ا كان أ ذ حص. وإ وم الف ارها معك ي حض ل موعدك وإ ب ة ق اي عن رة ب ش ه الن راءة هذ ى ق رج يُ
حص. وم الف ي ي ل الموعد لا ف ب ة ق ي هاب مراض الأمعاء الالت ة أ و ممرض ر أ ي اظ وحدة المن

ما هو تنظير القولون السيني المرن؟

ع ي وب رف ب ن دام أ خ است ل — ب از ولون الن اً الق الب ي وغ ن ولون السي م والق ي ق ة — المست ظ لي لي من الأمعاء الغ ء السف ز حص للج هو ف

ولون حص الق ف هو لا ي ولون الكامل؛ ف ر الق ي ظ ن لطف من ت صر وأ ق . وهو أ رج حة الش ت ر ف ل عب دخ ه يُ ي طرف را ف كامي د ب وّ مرن مز

لاث لى ث ن إ ي حو ساعت ي الوحدة ن ك ف ائ ق ، مع ب ة ق ي لى ١٥ دق رق عادة من ١٠ إ غ ست معاء، وي ف كامل للأ ي ظ ن لى ت اج إ حت كله، ولا ي
لم. ر مؤ ي مر غ ، وهو أ م الحالات ي معظ رة ف ي ة صغ ي ج سي ات ن ن ذ عي خ ؤ . وتُ ساعات

ملها ش ، لا ي ولون ة الق ي ق حص ٥ ب ا الف اد لهذ اء الطحالي — الحد المعت ن ث ل ٤ الان از ولون الن ي ٣ الق ن ولون السي م ٢ الق ي ق ١ المست
حص الف
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ستخدم هذا الفحص في التهاب القولون التقرحي؟ لماذا يُ

ولون لي من الق ء السف ز ن الج إ ا ف على، لذ لى أ د إ مت م ي اً ث ب ري ق ع الحالات ت مي ي ج م ف ي ق رحي المست ق ولون الت هاب الق ب الت صي ي
ها: ما مدى ة عن اب ل وحدها للإج حالي ي الأعراض والت كف لة لا ت سئ حص عن أ ا الف ب هذ ي ج . وي اط المرض ش ة مدى ن دق عكس ب ي
روس ي ل الف ة مث طان ي الب د عدوى ف وج ة هل ت وب اء الن ن ث ، وأ ة طان ت الب ي ف ال، وهل شُ عّ ، وهل العلاج الحالي ف ة الآن طان هاب الب الت

ات الأولى. ن ذ العي خ ص وأ ي خ ش د الت كي أ ة لت داي ي الب دم ف خ ست . كما يُ هاب سوءاً د الالت ي ز ا ت لاي م للخ خ المض

ما فوائده؟

مرار : الاست ة الي طوة الت ر عادة الخ يّ غ ة تُ ج ي ت اً، والن وعي ماً موض ي ي ق هاب ت م الالت ي ي ق دة لت لة الوحي رة هي الوسي اش ة مب طان ة الب ي رؤ
س رحي ولي ق ولون الت هاب الق ي الت ة هو هدف العلاج ف طان اء الب ف عمل. وش اف دواء لا ي ق ي و إ ده، أ صعي و ت ، أ على العلاج الحالي
حو لى ن ة إ الي ة الت لال السن ة خ وب طر الن هم خ ض لدي ف خ ن ماماً ي ة ت عي ي هم طب ت طان دو ب ب ن ت ي ى الذ المرض ؛ ف ن الأعراض حسّ رد ت مج

. ة وب ب للن عد العدوى كسب ب ست ص وت ي خ ش ات الت ن كد العي ؤ اً. كما ت ف ي ف اً خ هاب ة الت هب هم ملت ت طان ى ب ق ب من ت ة ب ارن صف مق الن

التحضير للفحص
. ي الوحدة ة ف ها لك الممرض عطي و ت ، أ ن ي لى ساعت ساعة إ ل ب ز ادرة المن ل مغ ب دمها ق خ ست ة واحدة ت ي رج ة ش ن عطى عادة حق ستُ

معاء. ف كامل للأ ي ظ ن لى ت و إ ام أ لى الصي ة إ ولا حاج

حص الف ؛ ف واصل مع الوحدة ة وت ي رج ة الش ن دم الحق خ ست لا ت دم، ف و مصحوب ب كرر أ سهال مت طة مع إ ش ة ن وب ي ن ت ف ا كن ذ إ
. ي كف ما ي ة ب ارغ كون الأمعاء ف ر، وت ي حض ي ت اً دون أ الب رى غ ج ه الحالة يُ ي هذ ف

صر عمداً على ت ق ر، وي ي حض ي دون ت ان و الث وم الأول أ لال الي حص خ رى الف ج يُ دة ف دي ة ش وب ن ى ب ف ش ي المست مت ف وّ نُ ا  ذ وإ
لي من الأمعاء. ء السف ز الج

. لك ر ذ ي غ صح ب ن حص ما لم يُ ل الف ب عي ق ي كل طب ش رب ب ك الأكل والش مكن ي

الأدوية — لا توقف علاج التهاب القولون

، ون ز ي ، والكورت ن ي سالاز حص: المي وم الف اح ي لك صب ي ذ ما ف اد، ب رحي كالمعت ق ولون الت هاب الق ة الت دوي ع أ مي مر على ج است
و وماب أ ز دولي ي و ف ماب أ كسي لي ف ن ل إ راص مث ق و أ ي أ ولوج ي ي علاج ب ، وأ ت كسي ري وت ث ، والمي ن وري ي وب ت و المركاب ن أ ري وب ي اث والأز
ه اف ق ي ، وإ ك الحالي ة علاج عالي ة مدى ف حص هو معرف رض من الف الغ . ف از ن وس كي ان طات ج ب و مث موماب أ دالي و أ وماب أ ن كي ي وست أ

ه واحد: ي ب ن اءان وت ن ث اك است اها. وهن ة معن ج ي ت د الن ق ف حص يُ ل الف ب ق

ها. مرار علي ك الاست ب ي ك طب طلب من ام، ما لم ي ي ة أ لاث ل ث ب ها ق ف وق (: أ ن ي د، كوداي رامي ي ادات الإسهال )لوب مض

ها. ت ي ب رؤ صعّ ة وت طان غ الب صب ها ت ام، لأن ي عة أ ل سب ب ها ق ف وق د: أ راص الحدي ق أ

د، كي أ ل للت ام على الأق ي عة أ سب ل الموعد ب ب واصل مع الوحدة ق . ت ات ن ذ العي خ حص مع أ ا الف ي هذ مر عادة ف ست عات الدم: تُ مميّ
. سك ف اء ن لق ها من ت ف وق ولا ت
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هل سأحتاج إلى تخدير؟

ي وكس( الذ ون ت اق )الإن ش ن از الاست دام غ خ است و ب ، أ ه دون مهدئ رون ج ى يُ م المرض معظ ر. ف دي خ لى ت حص عادة إ ا الف اج هذ حت لا ي

دي رت المهدئ الوري ت ا اخ ذ . وإ ارة ادة السي ي ردك وق مف ل ب ز لى المن ك العودة إ مكن ي ة ف ق ي ن دق ي لاث حو ث لال ن عوله خ ول مف ز ي
اول ن ت ل الآلات ولا ت غّ  ش ارة ولا ت د السي ق ن ساعة لا ت ري ع وعش رب لال أ ل، وخ ز لى المن ك إ ق راف ول ي الغ مسؤ ص ب خ لى ش اج إ حت ست ف
حص اف الف ق ي الإمكان إ ب اً؛ ف ق ة ساب حص صعب ة ف رب ج ت و مررت ب اً أ لق ت ق ا كن ذ ق إ ري ر الف ب خ . وأ ة اً رسمي وراق ع أ وقّ الكحول ولا ت

. ت ي وق ي أ ه ف هاؤ ن و إ اً أ ت ق مؤ

أثناء الفحص

ون د الكرب كسي ي أ ان و ث ل من الهواء أ لي در ق دم ق خ ست سر. ويُ ك الأي ب ان ي على ج لق ست ى وت ف ش رداء المست سك ب ل ملاب دّ ب ستُ
ل ق دم هواء أ خ ست طة يُ ش ة الن وب ي حالة الن ول. وف ز عي ي ي مر طب ، وهو أ ات از روج غ اخ وخ ف ت ان عر ب ش د ت ا ق ع الأمعاء، لذ وسي لت

لم. ة دون أ طان ات من الب ن ذ العي خ ؤ ء. وتُ ي رج ش خ ن ي رز دون أ ب ي الت ة ف ب رغ عر ب ش د ت . وق راً صي حص ق ى الف ق ب وي

ما هي المخاطر؟

صر ق ه أ ولون الكامل لأن ر الق ي ظ ن ر من ت ي كث طراً ب ل خ ق اً، وهو أ مان ر أ ي اظ حوصات المن ر ف كث ي المرن من أ ن ولون السي ر الق ي ظ ن ت
ل. ق ة أ لى مساف صل إ وي

مدى تكرارهاالمضاعفة

دار الأمعاء اب ج ق ث ران ي حوصات غ ورة للف ش ي الدراسات المن لك ف ل من ذ ق حو ١ من كل ٥٠٠٠، وأ ن
. ادرة ي حالات ن ة ف راحي ة ج م عملي لز د ت . وق دة المعق

ف ي ز سه.الن ف اء ن لق ف عادة من ت وق ت ، وي ات ن ذ العي خ د أ حو ١ من كل ١٠٠٠ عن ن

اء ن ث طر أ اع الخ ف ارت

دة دي ة الش وب الن
دار ح ج صب ون ي ز ي ة من الكورت رعات عالي اول ج ن ت و ت داً أ دي هاب ش كون الالت دما ي عن
حص على صر الف ت ق ا ي . ولهذ عاف ض ق عدة أ مز طر الت ع خ ف رت ة وي اش ر هش كث الأمعاء أ

. ولون ر كامل للق ي ظ ن دلاً من ت در من الهواء ب ل ق ق أ لطف وب رى ب ج لي ويُ ء السف ز الج

ات از اخ والغ ف ت الان
عد ص ب والمغ

حص الف

. ي المش ف ب خ لال ساعات وي ول خ ز ، وي ة اعف س مض ع ولي وق ع ومت ائ ش

ل من الدم لي ول ق ز ن
حص عد الف ب

سه. ف اء ن لق ف من ت وق ت ، وي ة هب ة ملت طان ت الب ا كان ذ اصة إ ، خ ات ن ذ العي خ عد أ ع ب ائ ش

ما رة ب طي ة خ اعف مض

اة ها الوف ي ف
حص. ي حدود ١ من كل ٢٥٠٠٠ ف ، ف داً ادرة ج ن

PE-PROC-04 · 3 / 5



هل توجد بدائل؟

ر ي ش ن ت سي أ اطي ن ن المغ ي الرن و ب ة أ ي وق الصوت ات ف الموج ر ب صوي ة والت ل الدموي حالي راز والت ي الب ن ف ي كت روت حص الكالب مكن لف ي

ذ خ أ سمح ب ة ولا ي دق هاب ب ة الالت م درج يّ ق ة ولا ي طان هر الب ظ ها لا يُ اً من ي حوص، لكن أ ن الف ي دة ب ي ، وهي مف اط المرض ش لى ن إ

ار مطروح، لكن ي حص خ راء الف ج ن عدم إ . كما أ ة طان ي الب ود عدوى ف عاد وج ب اء ولا است ف د الش كي أ ها ت مكن م لا ي ، ومن ث ات ن العي
. اءه دون معلومات كاملة ق ب و إ ر العلاج أ ي ي غ ي ت عن لك ي ذ

هذا الفحص ليس فحص المتابعة للكشف عن السرطان

رات ي غ ف عن الت صل للكش ف ولون من ر ق ي ظ ن م ت ي ق عد المست لى ما ب د إ رحي الممت ق ولون الت هاب الق الت ن ب ي عرض على المصاب يُ
وى حسب مست وات ب ر سن و عش وات أ لاث سن و ث ة أ عاد كل سن م يُ ة الأعراض ث داي وات من ب ي سن مان عد ث دأ ب ب ، ي كرة ة المب لوي الخ

. ة عاد كل سن ص ويُ ي خ ش خ الت اري دأ من ت ب ي ة المصلّب الأولي ف راوي ة الصف ي ن هاب الأق اً الت ض ي ك أ ا كان لدي ذ . وإ ك طورة لدي الخ
حص. ا الف ه هذ ي عن ن غ معاء، ولا يُ ف كامل للأ ي ظ ن لى ت اج إ حت كمله وي أ ولون ب مل الق ش حص ي لك الف وذ

بعد الفحص والنتائج

ر ري ق لَّم ت س ك ويُ ادرت ل مغ ب ج ق ائ ت رح لك الن ش . وتُ رة اش لى العمل مب ارة والعودة إ ادة السي ي ك الأكل وق مكن ي اً ف قَّ مهدئ ل ت ا لم ت ذ إ

ش اق ن ع وتُ ي ساب عة أ رب لى أ ن إ وعي سب رق من أ غ ست ت ات ف ن ج العي ائ ت ما ن . أ هاب اط الالت ش صف مدى ن ة ت من عادة درج ض ت وب ي مكت
حص هي ف ارها، ف حض ى إ رج يُ راز ف ة ب ن م عي دي ق ك ت لب من ا طُ ذ . وإ ي العلاج ل ف عدي ي ت ن أ أ ش رار ب ذ الق خ ت ث يُ ادة حي ي العي ف

. ة وب اء الن ن ث حري عن العدوى أ دم للت خ ست صل يُ ف من

متى تطلب المساعدة العاجلة

: لي ي مما ي حص أ ن من الف ومي لال ي ك خ هر علي ا ظ ذ سم للطوارئ إ رب ق ق لى أ ه إ جّ و ت

طن ي الب صلّب ف اخ وت ف ت و ان د، أ اي ز و مت د أ دي ي ش طن لم ب أ

رة ي لطات كب ج ول ت ز و ن ، أ رج حة الش ت كرر من ف و مت ر أ ي ز ف غ ي ز ن

رة عري ش و ق ر، أ كث و أ ة أ وي ة مئ لى ٣٨ درج اع الحرارة إ ف ارت

ماء غ و إ ة أ دوخ

. ي ن ولون السي ر الق ي ظ ن عت لت ض ك خ ن أ ي ب ق الطب ري ر الف ب خ رة معك وأ ش ه الن ذ هذ خ

للتواصل

ت و كان الوق دة أ دي ك ش ت حالت ا كان ذ ها. وإ ك ب دت وّ ي ز ام الت ر الأرق ر عب ي اظ واصل مع وحدة المن ، ت سارات ف د والاست للمواعي
ار الرد. ظ ت دلاً من ان سم الطوارئ ب لى ق ه إ جّ و ت ات العمل ف وق ارج أ خ

أُ
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ة معي ات الج وصي ، وت دة دي ة الش وب رحي والن ق ولون الت هاب الق ن الت أ ش ة ب ي طان ري ة والب ي ة الأوروب معي ادات الج رش لى إ اداً إ ن ت است أُعدّ

ات ان ي ، وب ف عن السرطان عة للكش اب ادات المت رش ، وإ ة ي ة والأوروب ي طان ري عات الدم الب ادات مميّ رش ، وإ ت ي وق ن الت أ ش ة ب كي الأمري
ر وب كت حل محلها. PE-PROC-04 · الإصدار ١٫٠ · أ ة ولا ت ق راءات المواف ج ك وإ ب ي ك مع طب ت ش اق دعم من . وهي ت ورة ش السلامة المن

ر ٢٠٢٨ وب كت : أ عة ٢٠٢٦ · المراج

هذه النشرة معلومات عامة ولا تغني عن مشورة طبيبك المعالج.

PE-PROC-04 ،زاد صحي
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