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ضوابط و دستورالعمل های 
جراحی های مغز و اعصاب

مژگان امیری–نرگس کیان پیشه 
کارشناسان اداره بستری،خسارت متفرقه و تجهیزات
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آناتومی سیستم عصبی 

:می‌شودتقسیمبخشدوبهعصبیسیستم
:(CNS)مرکزیعصبیسیستم

مغز•
نخاع•

:(PNS)محیطیعصبیسیستم
مخچه‌ایاعصاب•
نخاعیاعصاب•
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آناتومی مغز

:بخشسهشاملمغز
قاعده‌ایعقده‌های+هایپوتالاموس+تالاموس+نیمکرهدوشاملمخ1)

بصل‌النخاع+(pons)مغزیپل+(مدولا)میانیمغزشاملمغزساقه2)
مخچه3)
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آناتومی مغز
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توده ضخیمی از رشته های عصبی است که دو نیمکره مغز را به هم (: Corpus Callosum)جسم پینه ای 

.متصل می سازد و مسئول انتقال اطلاعات از یک نیمکره به نیمکره دیگر است



لب های هر نیمکره مغزی
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بطن های مغز

:شاملمغزیبطنیسیستم
دارندراهسومبطنبهمونروسوراخطریقازکه=جانبیبطندو

داردراهچهارمبطنبهسیلویوسشیارطریقازکه=سومبطن

داردراهآرکنوئیدسابفضایبهماژندیولوشکاطریقازکه=چهارمبطن

13-Jul-24 معاونت درمان سازمان تأمین اجتماعی، اداره کل درمان غیرمستقیم 7



Ventricle System
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.استCSFتولیدمسئولکهبطن‌هاناحیهدرآرکنوئیدازبخشی:کوروئیدشبکه
EVD600125نتریکولاروکاتتر

21



Hypothalamus &Thalamus

:تالاموس
.داردقرارسومبطنمجاورتدر•
.استبویاییحسبجزحسهاکلیهبرایکنندهتقویتایستگاه•

.ردگذمیناحیهاینازدردواحساس–حافظهبهمربوطایمپالسهاکلیه•

:هایپوتالاموس
قرارناییبیکیاسمایمجاورتدرسوم،بطنتحتانیبخشزیرینقسمتدر•

.دارد
ارت،سیکلحردرجههیپوفیز،مرکزگرسنگی،کنترلدرتنظیم‌ترشحات‌هورمونی•

یستمستنظیموعاطفیپاسخهایجنسی،خون،رفتاربیداری،فشاروخواب
.داردنقشخودکارعصبی
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Hypothalamus &Thalamus
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Brain Stem
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بافت های محافظ مغز

:استلایهسهشاملمننژ
Dura materشامهسخت•

Arachnoidعنکبوتیه•

Pia mater شامهنرم•
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Dura Mater
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طبقه بندی تومورهای مغزی 

:براساس‌منشا‌و‌نوع‌بافت‌تومور
مننژیوما•
غیر‌از‌مننژیوما‌مانند‌همانژیوبلاستوما،•

گلیوما،‌مدولوبلاستوما،‌شوانوما،‌آستروسایتوما
...و‌

:بر‌اساس‌محل‌قرارگیری‌تومور
تومور‌خط‌وسط‌در‌قاعده‌جمجمه•
•CP-Angleمانند‌گلوموس
•Infra Tentorial & Supra Tentorial



تومورهای زیر چادرینه و فوق چادرینه
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بزرگسالانمغزیتومورهایاغلبگلیوبلاستوما،:سوپراتنتوریال
وسا،فپوستریورتومورهایکودکان،مغزیتومورهایاغلب:اینفراتنتوریال
پالیدوسگلوبوس،4و3بطن‌تومورتالاموس،تومورمغز،ساقهگلیوم‌های



انواع اپروچ های جراحی مغز

(1Burr hole

(2Craniotomy

یاوCTتحتGama Knifeلیزر،ازاستفادهباتومورها:استریوتاکسی3)
MRIمی‌شوندتخریبصدمهکمترینبا.

:اندوسکوپی4)
مغزی،کلوئیدیکیست‌های،3بطنونتریکوستومیاینتراونتریکولار،جراحیهای
...وهیپوفیزتوموردکمپریشن،میکرووسکولارجمجمه،قاعدهتومورهای
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راه های دسترسی به بافت مغزی

13-Jul-24 معاونت درمان سازمان تأمین اجتماعی، اداره کل درمان غیرمستقیم 17



طبقه بندی تومورهای مغزی 

:براساس‌منشا‌و‌نوع‌بافت‌تومور
مننژیوما•
غیر‌از‌مننژیوما‌مانند‌همانژیوبلاستوما•

:بر‌اساس‌محل‌قرارگیری‌تومور
تومور‌خط‌وسط‌در‌قاعده‌جمجمه•
•CP-Angleمانند‌گلوموس
•Infra Tentorial & Supra Tentorial



مننژیوما

600245فوق‌چادرینه‌ای‌‌‌‌‌

125
600265تحت‌چادرینه‌ای‌‌‌‌

146



غیر از مننژیوما

600240فوق‌چادرینه‌ای‌‌‌‌‌
103

600260تحت‌چادرینه‌ای‌‌‌‌
133
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CP-Angle

600270(‌اکسی‌پوت)از‌طریق‌فضای‌خلفی‌•

180
600285(ماستوئید)گیجگاهیاستخوانطریقاز•

178/9
600290همزمانپوتاکسیوماستوئیدطریقاز•

152
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هیپوفیزکتومی-تومورهیپوفیز

600345هیپوفیزکتومی‌از‌طریق‌جمجمه‌‌
111

+‌‌‌‌600855تومور‌هیپوفیز‌‌
73



تومور خط وسط در قاعده جمجمه

600275
کا‌157

سینوس‌پتروزال–د‌سینوس‌سیگموئی–کیاسمای‌بینایی‌–سینوس‌کاورنوم‌–از‌طریق‌سلا‌تورسیکا‌
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سینوس های داخل مغزی
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کاورنومسینوس
گوشجمجمه،پشتقاعده:پتروزالسینوس
پتروزالسینوسنزدیک:سیگموئیدسینوس



مالفورماسیون آرنولد کیاری
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(گردنیسوراخ)مگنومفورامنازمخچهازبخشینزول



Skull Bones
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(جمجمه) skullتومور 

600230تومور‌جمجمه‌ساده‌‌‌‌
64

دکمپرسیون‌بدونتومور‌جمجمه‌با‌اکسیزیون‌داخل‌و‌خارج‌جمجمه‌ای‌
600385عصب‌بینایی‌‌‌‌

94/4
ب‌دکمپرسیون‌عصباتومور‌جمجمه‌با‌اکسیزیون‌داخل‌و‌خارج‌جمجمه‌ای‌

600390بینایی‌‌‌‌
120/1



انواع هماتوم مغزی
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Sub Dural Hemorrhage (SDH)

Intra Cerebral Hemorrhage (ICH)

Epidural Hemorrhage



درمان هماتوم مغزی

(کرانیکتومی)بازروشبههماتومتخلیه
برهولوسیلهبههماتومتخلیه
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تخلیه هماتوم مغزی با برهول

600115اکسترادورال‌یا‌ساب‌دورال‌‌-1
55

600120داخل‌مغزی‌‌‌-2
120
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تخلیه هماتوم از طریق کرانیکتومی

600145(‌‌اکسترا‌یا‌ساب‌دورال‌)‌بالای‌چادرینه‌-1
83

600150(‌‌اکسترا‌یا‌ساب‌دورال‌)‌زیر‌چادرینه‌-2
90

600155داخل‌مخچه‌ای‌-3
100
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تجهیزات مصرفی در کرانیوتومی 

:پلیتبرهول
نامبهپلیتنوعیازکرانیو،شدهبرداشتهاستخوانقطعهکردنفیکسبرایمغزجراحیعملاتمامازپس

.می‌شوداستفادهکاوربرهولیاپلیتبرهول
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تجهیزات کرانیوفیکس
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پلیت های کرانیوم
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تجهیزات مصرفی در کرانیوپلاستی 

مجددجایگذاریقابلاست،شدهبرداشتهکهاستخوانازقسمتیگاهیجمجمهرویبرجراحیاعمالدر
:می‌شوداستفادهجایگزینموادازجمجمهخالیفضایکردنپربرایحالتایندر.نمی‌باشد

استخوانیسیمان•

.می‌دهندقرارموردنظرمحلدرودادهفرم رااستخوانیسیمان

تیتانیومیمش‌هاییاتیتانیومیپروتزهای•

کلشمثلثیهایمش،شکلدایره‌ایهایمش.دارندوجودمختلفاندازه‌هایواشکالدرپروتزهااین
....وهگزاگونالیاضلعیششهایمشانگولار،ترییا

جمجمهسفارشیپروتز•

کهوریبطبعدیسهبصورتناقصقسمتنرم‌افزارکمکبهبیمارجمجمهاسکنازپسموارد،ایندر
استفادهقطعه‌ایساختبرایبعدیسهشکلایناز.می‌گرددبازسازیباشد،داشتهطبیعیکاملاظاهر

.استبیماررفتهدستازاستخوانشبیهدقیقاکهمی‌شود
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پروتز تیتانیومی
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پروتز سفارشی
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کاشتنی های دورا 

نخاعیمغزیمایعنشتازجلوگیریبرایاعصابومغزجراحیاعمالازپسدورالنقایصبستن
ازاستفادهابدورابازسازیبهنیازوبودهغیرممکندورااولیهبستنها،موقعیتبعضیدر.استضروری

.هستنددسترسدرتجاریبصورتدورابرایمتعددیجایگزین‌هایحاضرحالدر.می‌باشدجایگزینیک

یاچپدورالنوروپچ،دوراسل،دوراژن،مصنوعی،دورایهمچوننام‌هاییبههاجایگزیناینمختلفانواع
Redura،Durepairدارندوجود....و،لیومش.

یابچسازدورابستنازبعدنخاعیمغزیمایعلینکعدمازبیشتراطمینانبرایجراحاوقاتگاهی
Glueایفاباندآنهاترینرایجکهشوندمیعرضهمختلفیهاینامبههاچسباین.می‌کنداستفادهنیز
.می‌باشد
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دوراپلاستی با پچ
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دوراسل
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دورای مصنوعی
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چسب ایفاباند
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تشـنج

گ‌در‌فضای‌ساب‌دورال‌الکترودهایی‌جهت‌مانیتورینBurr  یک‌یا‌چند‌سوراخ‌
600295طولانی‌مدت‌تشنج‌کارگذاری‌‌‌‌

54
600300کرانیوتومی‌برای‌کارگذاری‌الکترود‌‌

73
تیگوگرافی‌الکترو‌کوربدونکرانیوتومی‌جهت‌اکسیزیون‌کانون‌تشنج‌زای‌مغزی‌

600300حین‌عمل‌‌
73

گوگرافی‌حین‌الکترو‌کورتیباکرانیوتومی‌جهت‌اکسیزیون‌کانون‌تشنج‌زای‌مغزی‌
600310عمل‌‌
125/7(‌‌‌‌‌‌‌‌‌شامل‌درآوردن‌الکترودها‌)‌



(EVD) تفاوت شنت و کاتترونتریکولار
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EVDکاتتر درناژ مغزی یا 

External Ventricular Drainage 

کمروغزمداخلفشارسریعخیلیکهاستمغزدرونفشارکاهشبرایاورژانسیوسیله‌ایکاتتر،این
.می‌گیردارقراستفادهموردموقتبصورتوبدنازخارجکهاستشانتنوعیوسیلهاینواقعدر.میکند
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شنت های مایع مغزی نخاعی
شنت ها

ست‌از‌راه‌پو(‌به‌پریتوئن‌یا‌پلور‌یا‌جاهای‌دیگر‌)‌گذاشتن‌شنت‌
601400بدون‌لامینکتومی‌‌‌‌

28/5
ینکتومی‌‌‌‌‌‌با‌لام(‌به‌پریتوئن‌یا‌پلور‌یا‌جاهای‌دیگر‌)‌گذاشتن‌شنت‌

601395
40

601405تعویض‌،‌شستشو‌،‌اصلاح‌‌‌‌
30/2

601410برداشت‌‌‌‌
23/1



شانت مغزی

تخلیهپلورایوپریتوئن،پریکاردداخلبهرامغزداخلمایعکهاستباریکیلوله،شانت
داخلازرامایعشانتشود،زیادمختلفدلایلبهجمجمهداخلفشارهرگاه.کندمی

.کندمیحملدارند،جذبتواناییکهبدننقاطسایربهوکردهخارججمجمه

:شانتانواع

پایینومتوسطبالا،فشارشانتشاملمعمولی1.

ریزیبرنامهقابل2.

:باشدمیهاقسمتایندارایشانتهر

.گیردمیقرارمغزهایحفرهداخلدرکهبطنیسوند•

.کندمیکنترلرامغزیمایعخروجمیزانکهدریچه•

.میکندهدایتشکمحفرهبهراخروجیمایعکهصفاقیسوند•
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انواع شنت

:نخاعیمغزیمایعتخلیهنوعبراساسشانتانواع

ویردگمیقرارمغزدرونکاتتریک.استنوعترینرایج:شکمیمغزیشانت•
.گرددمیمتصلشکمبهسینهقفسهطریقازآندیگرلوله

ازآنیگرسردومغزبطندرلولهسریک.استشایعکمتر:عروقیقلبیشانت•
.گرددمیمتصلقلببهعروقطریق

تصلمشکمبهآندیگرسروکمرهایمهرهمیاندرلولهسریک:کمریشانت•
.است

13-Jul-24 معاونت درمان سازمان تأمین اجتماعی، اداره کل درمان غیرمستقیم 48



تصاویر شانت مغزی
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شانت مغزی
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شانت مغزی
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رزرویور داخل مغزی

براییانخاعیمغزیمایعآسپیراسیونجهتکهباشدمیبطنیداخلکاتتریکreservoirرزرویور

.گیردمیقراراستفادهموردنخاعیمغزیمایعبه(کموتراپی)داروفرستادن

زیردرکه مخزنیکوگیردمیقرارجانبیهایبطنازیکیدرکهکاتتریکشاملسیستماین

.باشدمیشودمیکاشتهاسکالپ

تزریقجهتهمچنینولپتومننژبیماری‌هایلوکمی،مغزی،تومورهایدرمانجهترزرویوراز

intracerebroventricular  گیردمیقراراستفادهموردمورفین.
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رزرویور مغزی
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تجهیزات پزشکی در جراحیهای مغز

         DBS: Deep Brain Stimulationیااستیمولاتور

قراریماربنخاعیامغزداخلالکترودهاییآنطیدرکهاستدرمانیروشنوعیاستیمولاتورکارگذاری
متصل(ژنراتور)الکتریکیپالسمولددستگاهیکبهکارگذاریازپسالکترودهااین.می‌شودداده

بهنخاعیاغزمدرشدهکاشتهالکترودهایطریقازژنراتورتوسطشدهتولیدالکتریکیپالس.می‌شوند
.می‌نمایداعمالراخوددرمانیاثرطریقاینازویافتهانتقالترعمقیبافتهای

:باشدمیبخشسهشاملDBSسیستم

ژنراتوریاعصبیکنندهتحریک•

الکترودیالید•

عصبیجریانانتقالهایسیم•
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استیمولاتور
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استیمولاتور مغزی
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DBSتصویر رادیوگرافی 
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استیمولاتور نخاعی
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نورومانیتورینگ

  ،Intraoperative Neuromonitoring (IONM)جراحیعمـلحینمـانیتورینگنورو

تلفمخپتانسیل‌هایثبتبرایکهاستبالینیالکتروفیزیولوژیروش‌هایمجموعهازاستفاده

.تاسشدهطراحیمحیطیاعصابونخاعمغز،رویبرجراحیحیندربیمارازالکتروفیزیولوژیک

نمی‌توانکهیهوشیببیمارعصبیسیستمبارابطهدراطلاعاتیعمل،حینالکتروفیزیولوژیکمانیتورینگ

تکلم،هناحیتومورهایبرداشتنبرایمعمولاً.می‌دهدبیهوشیتیموجراحبهکردعصبیمعاینهراوی

.می‌شوداستفادهروشاینازفقراتستونجراحی‌هایوحرکتی
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دستگاه نورومانیتورینگ
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اجزای دستگاه نورومانیتورینگ

مانیتور-1

.می‌شوداستفادهبیمارپاسخوتحریکروندمشاهدهجهت

تحریکباکس-2

رددارند؛وجودانسانبدنمختلفناحیه‌هایعصبتحریکجهتمختلفیورودی‌هایقسمتایندر

صورتبهمی‌توانندمثالطوربهکهعصبتحریکسیگنال‌هایثبتماژول‌هایهمانواقع

 Auditory & Visual Simulator)بیناییوصداتحریککانال‌های ، TESTکانال‌های

Channel) کانال‌هایوEMG باشند.

تحریکپروب‌های-3
.تاسنظرموردنواحیبهپروباتصالبهنیازجراحیحیندرعصبتحریکاتپاسخثبتبرای
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باکس تحریک
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ینگنحوه اتصال به دستگاه نورومانیتور
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ناویگیشن 

Navigationناویگیشن

انندممغزیضایعاتبرخی.داردوجودمتعددیشکنج‌هایوچینآنسطحدرکهاستکره‌ایشبیهانسانمغز

یرونیبظاهردرراتغییریهیچگیرندقرارمغزعمقدراگرکاورنوم‌هاجملهازعروقیضایعاتیامغزیتومورهای

تکنولوژیازاستفادهبدونمغزطبیعیبافتدرکردنشانپیداآن‌هابودنکوچکدلیلبهونمی‌کنندایجادمغز

“Navigation” ًبهرایبآن‌هادقیقمحلکردنپیدااهمیتمغز،بافتبودنحیاتی.بودخواهدغیرممکنتقریبا

.می‌کندچنداندوراطبیعیبافتبهآسیبرساندنحداقل

پیشی‌تواندمجراحنتیجهدرمی‌کندایجادانسانمغزازبعدیسهمدلیککهاستایندستگاهایناصلیویژگی

.کندریزیبرنامهمغزآندوسکوپیجراحی‌هایبرایوکردهتصوررامجازیکرانیاتومیعمل،از
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دستگاه ناویگیشن
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استریوتاکسی 

که CTو MRIتصاویرکمکباکهاستفریممجموعهیکوافزارینرمسیستمشاملدستگاهاین

خصوصمفریمکمکبهوکردهایجادمغزازبعدیسهفضاییشده،گرفتهبیمارمغزازعملازپیش

کتحرییاتزریقآن،برداشتنوتخریبیاتومورازبردارینمونهجهتنظرموردمحل‌هایمی‌توان

واحینبرایبیشترروشاینواقعدر.کردعملتهاجمیکمصورتبهوکردشناساییرامغزعمقی

ریوتاکسیاستدیگرمزیت.می‌شوداستفادهاست،کمتربازجراحی‌هایدرآنبهدسترسیکهمغزعمقی

ضایعهرافاطبافت‌هایبهشدنواردآسیبامکانروشاینازاستفادهباکهاستاینبازروشبهنسبت

.می‌شودنجاماآنبرایموضعیبیهوشیتنهاونیستبیمارکاملبیهوشیبهنیازیورسیدهحداقلبه
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استریوتاکسی
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عروق مغزی

:مغزیشریانهای
داخلیکاروتیدشریان2
ورتبرالشریان2

:مغزیورید

داخلیژوگولارورید
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ضایعات نورووسکولار

Aneurismآنوریسم•

Arteriovenous Malformation (AVM)عروقیهایمالفورماسیون•

Arteriovenous Fistula(AVF)وریدیشریانیفیستول•

ترومبوز•

عفضاثردرسرخرگیکدیوارهبیرون‌زدگییاشدنبزرگازاستعبارت (Aneurysm)آنوریسم‌
بهشکموسینهدروگرفتهمنشاءقلبازکهبزرگیسرخرگ)آئورتدرمعمولاًآنوریسم.سرخرگ‌دیواره
.می‌شودجادایمی‌کنند،تغذیهراقلبدیوارهیاپاها،مغز،کهسرخرگ‌هایییا(می‌کندحرکتپایینسمت
شتپدردکرختی،یافلجضعف،،(ضربان‌داراغلب)سردردباعثمغزیسرخرگیکدرآنوریسموجود
.می‌شودهامردمکاندازهنبودنمساویونسبی،نابینایییابیناییتغییرچشم،
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آنوریسم
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روش درمان آنوریسم

 (clipping)جراحی باز•

محل،مغزیتصویربرداریتوسط.استبازجراحیبهنیازآنوریسمخونجریانقطعروش،برایایندر
گیرهکیازاستفادهباوگردنمحلدرسپسومشخصآنتغذیه‌کنندهخونیرگ‌هایوآنوریسمدقیق

دراماست،اموثربسیارروشاین.می‌شودمسدودآنوریسمبهخونجریانلباس،گیرهبهشبیهکوچک
.نمی‌باشداجراقابلمغزنقاطتمامدروآنوریسمانواعمورد

دستهدوبهومعروفندیاشارگیلکلیپسنامبههاکلیپساین

.می شوندتقسیمدائمیوموقت
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درمان آنوریسم بروش جراحی
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درمان آنوریسم بروش اندوواسکولار 

:Endo Vascular))روش‌اندووسکولار
کویل‌گذاری‌1.
کویل‌گذاری‌+‌استنت‌ریمدلینگ‌2.
کویل‌گذاری+‌بالون‌ریمدلینگ‌3.

استنت‌فلودایورتور4.
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کویلینگ آنوریسم

:گذاریکویل
ازمغزیایآنوریسم هنمودنپرجهتکهمی باشدظریفبسیارومانندسیمابزاریکویل
درومبوزترایجادباعثوبودهتربوژنیکخاصیتدارایهاکویل.می شوداستفادهآن

راهمآنوریسداخلخوندیگرتامی گرددسببامراین.می شوندآنوریسممحفظهداخل
 ازنتیجهدرونکردهپیدا

 
یمغزیخونریزیوپارگ .شودجلوگیر

می‌شود؟انجامچگونهکویلگذاشتن
متصلروکاتترمیکبهکویل.شودمیوارداولیهکاتترطریقاز(کوچکخیلیهایلوله)میکروکاتتریک
الکتریکیانجرییکازگرفته،قرارآنوریسمدرورسیدآنوریسمبهمیکروکاتترکههنگامی.استشده
درکویل.کندمیمومومهرراآنوریسمورودیکویل،.شودمیاستفادهکاتترازکویلکردنجدابرای
ممکنویلکیکازبیشآنوریسم،اندازهبهبسته.میماندباقیخودجایدردائمطوربهآنوریسممحل
.باشدنیازموردآنوریسمکاملشدنبستهبرایاست
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انواع کویل

:شوندمیتقسیمکلیدستهدوبههاکویل
GDCهایکویلمثلالکتریکال•

Axiumهایکویلمثلمکانیکال•
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کویلینگ آنوریسم
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کویلینگ با استنت یا بالون
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:استنتکمکباگذاریکویل
بیرونازتامی‌شوداستفادهRemodelingبرایاستنتازwide neckهایآنوریسمدرماندر

دهانهرویاستنتجایگذاریازپسواقعدر.شودجلوگیریآنوریسمازشدهکارگذاشتهکویل‌هایزدگی
ایجادلیاصشریانداخلبهکویل‌هاخروجازجلوگیریبرایحفاظتیجداریکعریض،گردنباآنوریسم
.می‌شود

:بالونکمکباگذاریکویل
ایطیدر کاتی  میکروساک،درونابتداباشد،داشتهگشادیدهانهآنوریسمکهشر

ظتحفاآنوریسمدهانهآناتساعوبالونگذاشت   باآنازپسومی شودجایگذاری
.می شودپرکویلباآنوریسمسپسومی گردد



کویلینگ با استنت یا بالون
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❑STENT REMODELING + COILNG
❑BALLOON REMODELING + COILING



استنت فلودایورتور

:Flow Diverterاستنت
بهنزدیک Wide Neckآنوریسم‌هایوFuzzy Formآنوریسم‌هایدرماندرهااستنتنوعاین

گونه‌ایبهمآنوریسواصلیفشارگرادیانازاستفادهبانویندرمانیروشاین.می‌رودکاربههاکولترال
.می‌کندجلوگیریکولترال‌هاانسدادازآنوریسم،دهانهانسدادعلیرغمکهمی‌نمایدعمل

بااستنتنوعیکآنوریسمبامرتبطاصلیشریاندر.نمی‌شودگذاشتهکویلآنوریسمداخلروشایندر
وشدهمنحرفآنوریسمازخونجریانومی‌شودگذاشتهکاررانهایکشالهازمیکروکاتترازاستفاده
شدهنپارههایآنوریسمبرایفقطاستنتاین.می‌شودبستهماه6تاهفته6عرضدرتدریجبهآنوریسم
.می‌باشدکمبسیارروشایندرآنوریسمشدنپارهخطروداردکاربرد
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استنت فلودایورتور

13-Jul-24 معاونت درمان سازمان تأمین اجتماعی، اداره کل درمان غیرمستقیم 80



ضایعات نورووسکولار

: Arteriovenous Malformation (AVM)عروقیهایمالفورماسیون

 نامتناسبشبکه یایجادبه
 

بوجود.می گویندAVM،سیاهرگ هاوشخرگ هابتر  مویرگ
. شودمیدادهنسبتناشناختهعواملسایریاووراثتعاملبهغالباضایعهاینآمدن

:AVMدرمان

یدرمان،ازهدف برای.گرددمغزیسکتهبهمنجرمی تواندکهاستخونریزیازپیشگیر
ترکیبدریاتنهای  به،رادیوشجریواندوواسکولار،جراحیشیوه هایازهریکازدرمان

اسیون.نموداستفادهمی توانیکدیگربا منظوربهخوی  رگیککردنمسدود)آمبولیر 
وسایزکاهشبرایجراحیازپیشاغلب(آنداخلازخوندوبارهجریانامکانعدم

دانجامجراحیعملحتر  AVMازخونریزیخطرریسک .می گیر

عمایموادوآمبولیزانذرات،هابالونها،کویلشاملآمبولیزاسیوندراستفادهموردموادواجسام
.می‌باشندآمبولیزان
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ضایعات نورووسکولار

:Arteriovenous Fistula(AVF)وریدیشریانیفیستول
بهغالباضایعهاینایجاد.می‌گویندAVFسیاهرگ‌هاوسرخرگ‌هابینعادیغیراتصالوراهیکبه

.می‌شوددادهنسبت...وآموریسمخونریزیتروما،وراثت،عامل

:AVFدرمان

.ی‌شودمانجام(گذاریاستنتیاوکویلینگ)اندوواسکولاروبازجراحیروش‌هایازاستفادهبادرمان
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AVM
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ضایعات نورووسکولار

:ترومبوز
یکاملکشدنبستهبهاستممکنکهمی‌شودگفتهعروقدرخونلختهتشکیلبهترومبوزیس
.گرددمغزیسکتهموجبسلول‌هامرگبامی‌تواندگاهترومبوز.بیانجامدنیزسرخرگ

:درمانروش

بالونازاستفادهبالختهاندوواسکولارروشدر.می‌گرددانجاماندوواسکولارروشیاجراحیتوسطدرمان
.می‌گرددخارجاستنتیا

13-Jul-24 معاونت درمان سازمان تأمین اجتماعی، اداره کل درمان غیرمستقیم 84



ابزار درمانی اندوواسکولار مغزی

:میکروکاتترووایرگایدمیکرو

عروقاسیتحسوظرافتدلیلبهکهمی‌باشندآنژیوپلاستیکاتتروگایدوایرهمانواقعدرابزارهااین
برخوردارندیفرالپروکرونریآنژیوپلاستینوعبهنسبتبیشتریمراتببهحساسیتوظرافتازمغزی،

.باشندمغزیعروقآناتومیکیوضعیتبامناسبتا

:مغزیکاتترگایدینگ

محلازمطمئنیوثابتمسیرکردنفراهمبرایکهفرنچ 9-7بیشترهستندبزرگقطرباکاتترهای
میسانتیمتر100تا50حدودازوبودهمتنوعکاتترهااینطول.شوندمیاستفادههدفشریانتاپانکچر
یکنواختولیمعمکاتترهایبرخلاواستبیشترآنهاداخلیقطرنتیجهدرونازککاتترهااینجدار.باشد
نظورمبهواندشدهطراحیعروقمدخلبهورودمنظوربهکاتترهااین.یابدنمیکاهشانتهادرواست

.نموداستفادهمیکروگایدوایرومیکروکاتترازبایستیعروقخودکاتتریزاسیون
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انواع ابزار درمانی اندوواسکولار

:مغزیمیکروگایدوایرمختلفهایمدل

Traxess/Synchro/Transcend/Hybrid/SilverSpeed/Mirage/Avigo/X 
pedion/Xcelerator

:مغزیمیکروکاتترمختلفهایمدل

Marathon/Rebar/Echelon/Apollo/Marksman/Excelsior/Renegade/Hea
dway/Vasco/Baltacci/Sonic/Magic/Penumbra

:مغزیکاتترگایدینگمختلفهایمدل

Navien/Sofia/Fargo/Envoy/Mach1/Chaperon

:مغزیبالونمختلفهایمدل
Hyperform/Hyperglide/Gateway/Scepter/Scopernic
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:مغزیاستنتانواع
ترومبکتومیهایاستنت•

Solitare/Eric/Cath

فلودایورتورهایاستنت•

Pipeline/Surpass/Fred/Silk

ساپورتکویلهایاستنت•

Solitare/Neuroform/Lvis Junior/Leo

.می‌باشدWingspanاستنتمغزی،آنژیوپلاستیاستنتتنها
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انواع ابزار درمانی اندوواسکولار



اجسام و مواد آمبولیزان 

فرها،ژلمیکروسها،اتانول،سیانواکریلیت،کویلشاملآمبولیزاسیوندراستفادهموردموادواجسام
.باشدمیدیگربرخیوفوم،اونیکس

.وندمی‌شبندیتقسیمموقتودائمیدستهدوبهدوامنظرازآمبولیزانموادواجسامکلیطوربه

سیانواکریلیت،PVA،میکروسفرها،اونیکس،تانولا،هابالون،هاکویلشاملدائمینوع

.باشدمیبیمارخودهایبافتژلفوم،شاملموقتنوع

:دارندهمدیگریبندیتقسیممواداینهمچنین

هابالونوهاکویل:مکانیکیآمبولیزانمواد•

PVAوژلفوممیکروسفر،:آمبولیزانذرات•

شوندهمنجمدموادوچسبندهمواد،اسکلروزان‌ها:آمبولیزانمایعمواد•

نیکساومثلشوندهمنجمدموادوسیانواکریلیکچسبمثلچسبندهمواد–الکلمثلهااسکروزان
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:مکانیکیآمبولیزاناجسام
هاکویل•

قرارنظرموردمکانوموقعیتدرطوردقیقبهفلوروسکوپیهدایتتحتکهدارندرامزیتاینهاکویل
ودارندمتنوعیایسایزهشوند،میساختهپلاتنیومیاضدزنگاستیلجنسازبیشترهاکویل.گیرندمی
بیشترکویلازاستفادههنگامدرحاصلههایانسداد.باشندمیانتقالقابلنیزمعمولیکاتترهایطریقاز
.استویلکتوسطشدهایجادترومبوزهایحاصلباشد،کویلخودتوسطلومنانسدادبهمربوطآنکهاز

.هستندانتقالقابلمیکروکاتترهاطریقاز(پلاتینیومهایکویل)هامیکروکویل
جداشدنیبالون‌های•
زیادیخطرابکویلازاستفادهکهجاهاییدرویژهبهبزرگ،عروقدائمیآمبولیزاسیوندرهابالونایناز

لیلدبه.نموداشارهبالونگلدبهمی‌توانجداشدنیبالون‌هایجملهاز.می‌شوداستفادهاست،همراه
وسیلهنایازمجدد،شدنتخلیهاحتمالنیزوبالامهارتبهنیازوهابالوناینجایگذاریبودنمشکل
.نمی‌شوداستفادهزیاد

13-Jul-24 معاونت درمان سازمان تأمین اجتماعی، اداره کل درمان غیرمستقیم 89

اجسام و مواد آمبولیزان 



:آمبولیزانذرات

polyvinyl alchole(PVA)الکلوینیلپلی•

PVAانجام.باشدمیموجودگوناگونهایاندازهدرحاضرحالدروباشدمیدائمیآمبولیزانماده
بهمی‌شودهدفعروقازبزرگیبخشدرترومبوزتشکیلموجبPVAذراتباموفقآمبولیزاسیون

.می‌گردندپرترومبوزباشوند،پرPVAباکهآنازپیشعروقاینکهطوری

هدایتتحتایزوتونیکسدیمکلریدمحلولوحاجبمادهبامخلوطصورتبهPVAمعمولا
آهستهسببوومی‌چسبندعروقدیوارهبهPVAذراتشناسیبافتنظراز.می‌گرددتزریقفلوروسکوپی

.می‌افتداتفاقترومبوزنتیجهدرومی‌شوندجاآندرخونجریانشدن
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:میکروسفرها•

اندازهباذراتوباشندمیمجددجذبغیرقابلوسازگار،هیدروفیلیکزیست(آمبوسفرها)میکروسفرها
یکروسفرهام.استشدهاشباعخوکیژلاتینباوتولیداکریلیکپلیمریکازکههستندمعینهای

.می‌باشندموجودمیکرون1200تا40اندازهدرونبودهرادیواپک

شودانتخابطوریتیبایسموردنظرکاتترومیکروسفرهااندازهمطلوب،کلینیکینتیجهبهدستیابیبرای
اندازهAVMنآمبولیزاسیوهنگامدرمثالعنوانبه.باشندداشتهراانطباقبهترینهدفعروقاندازهباتا

ردشگواردوکندعبورآنازاینکهبدونشودعروقیضایعهانسدادموجبکهشودانتخابطوریذرات
.شودریه‌هاوسیستمیکخون

.استPVAذراتبهنسبتمیکروسفرهاویژگی،مزیتاینوآینددرنمیتودهصورتبهمعمولاذراتاین
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اجسام و مواد آمبولیزان 



 Gelfoam:ژل‌فوم•

بهیانندهکخونریزیسطوحدرخونآورندهبندعاملعنوانبهاستاستریلیژلاتینیاسفنجفومژل
استماده‌ایژل‌فوم.استهفته6تاروز2ازآندوامومی‌رودبکارموقتیآمبولیزان  مادهعنوان

برابرچندینمی‌تواندومی‌باشدانعطافقابلومتخلخلغیرکشسان،کمرنگ،زردآب،درغیرمحلول
.داردنگهخوددررامایعاتوزنش

قراراجبحمادهدردقیقهچندبرایوشودبریدهکوچکقطعاتبهآنورقهبایدفومژلازاستفادهبرای
مختصر،افتیبواکنشباوکاملبطورمعمولاژل‌فوم.گرددتزریققابلوشدهشفافومقدارینرمتاگیرد
.می‌شودجذب
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:آمبولیزانمایعمواد
الکل•

ادایجباخالصالکل.استاستفادهموردمایعمادهترینعمومی(خالصالکل)اتانولحاضردرحال
اندوتلیومرویبرمستقیمیتخریبیاثرالکل،باآمبولیزاسیون.می‌شودسلولمرگباعثدهیدراسیون

.می‌شودترومبوزایجادوپلاکت‌هاتجمعوسببنمودهفعالراانعقادیسیستمآنآسیبکهداردعروق

سایرموقتراثبامقایسهدرراتریدائمیوبیشترپتانسیلاتانولعروقی،هایمالفورماسیوندرماندر
.می‌افتداتفاقروزچندیادقیقهچندعرضدرلومنانسداد.استنمودهثابتآمبولیزانمواد

نرمنسجبارزرمتوسببمعمولاومی‌رساندآسیبآنبهبرسدمیزبانبافتمویرگیبستربهاگراتانول
بالوناتترهایکازاستفادهباآنتزریقبنابراین.شودکمپارتمانسندرمایجادموجباستممکنومی‌شود

.می‌گرددانجامشریان‌کنندهمسدوددار
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Cyanoacrylateاکریلیتسیانو•

شناخته(Glue)چسبعنواناغلبومیشودجامدسرعتبهکهاستایچسبندهمایعسیانواکریلیت
پلیمریزه.می‌شودپلیمریزهیاسختدیگریونیمایعیاخونباتماسدرسرعتبهمادهاین.استشده
.می‌نمایدتخریبراعروقدیوارهکهمی‌شودحرارت‌زاواکنشیکایجادباعثشدن

دنشپولیمریزهبهتوجهبا.شودمیبافتشدیدآسیبسببمویرگیبستربهمادهایننفوذ
هنگامدریاربسمهارتوکنندهمنتقلکاتتردادنقرارصحیحموقعیتدرمحور،همسریع،کاتتریزاسیون

شد،کاتتردادهقراریمناسبموقعیتدرمیکروکاتترکههنگامی.استموردنیازچسبوسیلهبهآمبولیزاسیون
.شودپاکماجبمادهیافیزیولوژیکازخون،سرمتاشودمیشسته%5دکستروزتوسط
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اجسام و مواد آمبولیزان 



محضهب.شودمیتزریقکاتترطریقازروغنیحاجبمادهوچسبمخلوطفلوروسکوپیکنترلتحت
بهمادهدهکننمنتقلمیکروکاتترشد،نمایانفلوروسکوپیتصویردرعروقیهایشاخه شکلکهاین

شسته%5دکستروزباسرعتبهکاتتردوباره.نچسبدعروقبهکاتترنوک تاشودمیکشیدهپسسرعت
.نمود استفادهآزمونادامهدرآنازبتوانتاشودمی

استفادهایهبالا،محدودیتمهارتبهنیازوتزریقکنترلدشوارینیزوخارجیجسمبهالتهابیواکنش
.می‌باشدآمبولیزانمادهایناز

.می‌گیردقرارسیانواکریلیکهایچسببندیدستهدرگلوبرانچسب
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: Onyxاونیکس•
مایعاین.می‌شوداستفادهAVFوAVMدرمانبرایمی‌باشد،الکلوینیلاتیلنپایهبرکهمایعاین

خاصیتاینازاستفادهبا.می‌نماید(Solidification)شدنجامدبهشروعخونباتماسهنگام
.نمودنکروزراآنهستهومسدودراAVMکنندهتغذیهعروقمی‌توان

.کرداشارهPhilوSquidبهمی‌توانآمبولیزانمایعمواددیگراز
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بخشنامه های آنژیوپلاستی

(1397/06/04–4020/97/1037)مغزیعروقآنژیوپلاستی
600550کد=اونیکستزریقیاگذاریکویلبرای

600552کد=اضافهاونیکسیاکویلهر

پ.ق.غ=رگهماندرگذاریاستنتکداونیکس،تزریقیاگذاریکویلباهمزمان
600560کد=بالنبامغزیآنژیوپلاستیبرای

استنت)600565کد%100+600560کد=گذاریاستنت+بالنبامغزیآنژیوپلاستی
(51تعدیلیکداعمالبا600565کداضافه
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Cranial Nerve Assessment

• CN I: Olfactory ) Sense of smell (
• CN II: Optic ) Visual(
• CN III: Oculomotor
• CN IV: Trochlear 
• CN V: Trigeminal )Facial sensation, corneal reflex, mastication(
• CN VI: Abducens 
• CN VII: Facial 
• CN VIII: Acoustic (Vestibulocochlear)
• CN IX: Glossopharyngeal (Sensation in pharynx and tongue)
• CN X: Valgus
• CN XI: Spinal Accessory (Shoulder movement)
• CN XII: Hypoglossal (Tongue movement)
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بخشنامه جراحی های مغزی

(1398/08/06–4020/98/1618)نورومانیتورینگهزینه
.استپرداختقابلساعتیکسقفتاحداکثرمستنداتنمودنضمیمهبا
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برخی از واژه های جراحی مغز

جراحیطیعصبیمسیریکبریدنیاکردنجدا:(Tractotomy)تراکئوتومی
فرونتاللبازبخشیمانندمغزیهاینیمکرهازبخشیخارجیلایهبریدن:سینگولوتومی

(وسواسدرمان)
تنبرداششاملواستصرعدرمانبرایجراحیروشیک:آمیگدالوهیپوکامپکتومی

(حافظهپردازشبخش)آمیگدالو(حافظهبخش)هایپوکامپ
جمجمه‌ایسوچورهایهنگامزودشدنبسته:کرانیوسینوستوزیس

گوشازCSFنشت:اتوره
بینیازCSFنشت:رینوره

پردهفقط)مننگوسل:جمجمهدیفکتازمغزیبافتزدگیبیرون:آنسفالوسل
(کورد+مننژپرده)مننگومیلوسلیاو(مننژ
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