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بررسی ارزشمندبودن نماهای سونوگرافیک جدار کیسه صفرا در افتراق آسیت 

سیروتیک از بدخیم 
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مقدمه 
ــی مـایع در حفـره      آسیت عبارت است از: تجمع غیر طبیع
ــود. ایـن  صفاقی شکم که در بیماریهای گوناگون دیده میش
علامـت بطـور شـایع در بیماریـهای مزمـن کبـدی مشــاهده 
میگردد. سیروز شایعترین علت آسیت میباشــد، بطوریکـه 
در آمریکای شــمالی سـیروزالکلیک شـایعترین علـت آسـیت 
ــدود 10% از تمـام مـوارد  بشمار میرود(1). آسیت بدخیم ح

آسیت را شامل میشود که تظاهری از بدخیمـــی پیشرونده 
 
 

 
است و بــا پـروگنـوز بـدی همـراه میباشـد. آسـیت بدخیـم 
معمـولاً در تومورهـای داخـل شـکمی دیـده میشـــود کــه 
شـایعترین تومـور اولیـه در ایـن مـوارد کانســـر تخمــدان 
است(2). در سونوگرافی همراهـی آسیت با افزایش ضخامت 
جدار کیسه صفرا بخوبی قابل مشاهده است که در بسـیاری 
ـــت هیپوآلبومینمــی و هیپرتانســیونپــورت  از مـوارد، بعل

میباشد(3). 
 
 

چکیده  
    از بین علل آسیت میتوان به انواع سیروتیک و بدخیم اشاره نمود. روش قراردادی تشخیص این 2 نوع آسیت،
ــی روشـی سـاده و در پاراسنتز میباشد که روشی وقت گیر و تهاجمی است. در مقایسه با این روش، سونوگراف
ــردن دسترس است که با صرف وقت اندک، میتوان نتایج ارزشمندی از آن بدست آورد. هدف از این مطالعه، پیب
به ارزشمندبودن بررسی سونوگرافیک جدار کیسه صفرا در افتراق آســیت سـیروتیک و بدخیـم از هـم میباشـد.
برای این مطالعه در مدت 1/5 سال، از میان مبتلایان به آسیت سیروتیک و بدخیم مراجعهکننده بــه بیمارسـتانهای
آموزشی دانشگاه علوم پزشکی ایران، تعداد 50 بیمار انتخاب شدند، که نماهای سونوگرافیک جدار کیسه صفـرا و
ضخامت جداری آن مورد بررسی قرار گرفت. در تمام بیماران سیروتیک ضخامت جدار کیســه صفـرا بیـش از 5
میلی متر بود که در 69% آنها جدار ضخیم و 2 لایه و در 31%، جدار ضخیم و تک لایه مشاهده شد. در حالیکه در
71% مبتلایان بــه بدخیمـی، جـدار کیسـه صفـرا دارای ضخـامت نرمـال بـود. ایـن بررسـی نشـان داد کـه نمـای
سونوگرافیک جدار کیسه صفرا و بررسی میزان ضخامت آن در تشخیص آسیت سیروتیک از بدخیم بطــور قـابل

ملاحظهای حساس و اختصاصی میباشد.  
        

کلیدواژهها: 1 – آسیت 2 – سیروز 3 – بدخیمی 4 – نمای سونوگرافیک جدار کیسه صفرا  
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