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 برای کسب اطلاعات بیشتر  
 اورولوژی  •

206-987-2509 
 با ارائھ دھنده خدمات درمانی فرزندتان تماس بگیرید   •
• seattlechildrens.org/patient-

education 

 ترجمھ رایگان خدمات
 در بیمارستان، از پرستارتان سوال کنید. •
رایگان مترجم خانواده بھ   بیرون از بیمارستان، با خط •

تماس بگیرید. نام یا    1527-583-866-1شماره 
 شماره داخلی موردنظر را بھ مترجم اعلام کنید. 

 

 

 عملیات جراحی کلان کردن مثانھ برای کلان کردن مثانھ فرزندتان انجام میگیرد.  
 این سند شامل تشریحاتی درباره پروسۀ این عملیات جراحی است. 

عملیات جراحی کلان کردن  
 مثانھ چیست؟

برای تھیھ این توتھ، از انساج معده، امعاء یا تیوب  برای کلان کردن مثانھ، ما یک توتھ از انساج بھ مثانھ اضافھ میکنیم. 
) استفاده میکنیم. ھمچنین بعضی اوقات سست کردن عضلھ خارجی مثانھ uretersھای متصل کننده کلیھ بھ مثانھ (

 باعث کلان شدن مثانھ میشود. 

چرا حجم مثانھ فرزندم باید  
 زیاد شود؟

 ند مقدار بیشتری پیشاب (ادرار) را بھ مدت طولانی تر نگاه کند.  کلانتر شدن مثانھ باعث میشود کھ فرزندتان بتوا
 این کار باعث کاھش حجم فشار داخلی مثانھ نیز میشود. 

چی قسم طفل خود را برای  
 جراحی آماده کنم؟

رقیق، برای فرزندتان  عاتیماروز قبل از عملیات جراحی، ما ممکن است رژیم غذایی خاصی، شامل فقط  3الی  1از 
روز در  7الی   5در نظر بگیریم. اکثر اطفال روز قبل از عملیات یا صبح روز عملیات در شفاخانھ پذیرش میشوند و 

 شما ارائھ خواھد شد. شفاخانھ میمانند. طرزالعمل ھای آماده سازی فرزندتان بھ

آیا طفل من درد خواھد  
 داشت؟

بیشتر ناحیھ معده ذریعۀ دوای مسکن، بی حس خواھد شد. بعد از عملیات جراحی، احتمالاً طفل شما کمی درد و ناراحتی  
یا داخل وریدی) وارد بدن طفل    IVخواھد داشت. در بیشتر موارد، دوای مسکن از طریق تیوب متصل بھ سیاھرگ (زرق 

ب تحت نام کاتتر اپیدورال کھ بھ ناحیھ ستون فقرات وصل  میشود. بعضی اوقات ما دوای مسکن را از طریق یک تیو 
میشود، وارد بدن طفل میکنیم. کاتتر اپیدورال تا روزھا بعد از عملیات جراحی، تا زمانی کھ فرزندتان بتواند دوای مسکن 

 را از راه دھان مصرف کند، در جای خود میماند. 

ندتان دارید. توصیھ میکنیم کھ در پروسیجر تداوی فرزند خود شما، در مقایسھ با دیگران، شناخت بھتری نسبت بھ فرز
فعالانھ سھم بگیرید و با گروه مراقبت درباره انتخاب ھای تداوی فرزندتان مشورت کنید. علاوه بر دوایی کھ برای تسکین  

نی نیز ھمکاری درد تجویز میشود، با شما در مورد تھیھ و ترتیب پلان اجرای فعالیت ھای مقابلھ با درد و کمک رسا
خواھیم کرد. بدون در نظرداشت مقدار دردی کھ بالای فرزندتان تحمیل میشود، بھ شما در زمینھ ارزیابی و تسکین درد 

کمک خواھیم کرد. بھ کمک شما، کوشش خواھیم کرد کھ سرعت صحتیابی فرزندتان را افزایش دھیم و زمینھ تسکین بھتر 
 درد را فراھم کنیم. 

 جراحی چھ اتفاقی میافتد؟ بعد از عملیات

تیوب بھ بدن فرزندتان متصل خواھد بود. یکی از تیوب ھا برای خالی کردن محتویات مثانھ در  3یا  2بعد از جراحی،  تیوب (کاتتر) 
کیسھ تخلیھ ادرار در نظر گرفتھ شده است. ممکن است تیوب دیگری بھ طرق بولی فرزندتان، کھ پیشاب از آن خارج 

قرار گرفتھ باشد، یک کاتتر از راه ناف وارد بدن میشود.  میشود، وصل شود. اگر فرزندتان تحت جراحی میتروفانوف 
، این کاتترھا باید  JPپرات) بھ ناحیھ بطن وصل میشود. بغیر از کاتتر -یا جکسون  JPتیوب سوم (تحت نام تیوب تخلیھ 

 ھفتھ بعد از رفتن بھ خانھ، در جای خود بمانند.    6الی  3بھ مدت 

 است دواھایی برای فرزندتان تجویز کنیم؛ مانند: بعد از عملیات جراحی، ممکن  دوا
 )UTIانتی بیوتیک برای مصرف قبل از ھر دفعھ کشیدن کاتتر، با ھدف جلوگیری از ایجاد عفونت طرق بولی (  •
 اکسی بوتینین برای کاھش نشانھ ھای اسپاسم مثانھ  •
 وازلین برای استعمال در اطراف محل اتصال کاتتر  •
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دت بستری بودن در شفاخانھ، ما قسمت داخلی مثانھ را شستشو خواھیم داد (شستشوی مثانھ) و شما باید این  در جریان م شستشوی مثانھ 
کار را در خانھ ادامھ دھید. این پروسھ باعث پاک شدن مثانھ و از بین رفتن شدن افرازات درون آن میشود. افرازات  

نگ مثانھ شود. فرزندتان باید این پروسیجر را مکرراً تا  ممکن است کاتترھا را بند کند و سبب ایجاد عفونت و ایجاد س 
 آخر عمر اجرا کند. 

آب نمک (سالین) استریل از طریق کاتتر وارد مثانھ میشود و بر اثر فشار جریان یا بھ کمک سرنج از مثانھ خارج 
 میشود. 

چی قسم از فرزندم در خانھ  
 مراقبت کنم؟

فرزندتان باید بتواند فعالیت ھای عادی خود را از سر بگیرد. نرس شما ھمھ اقدامات بعد از برداشتھ شدن کاتترھا، 
ضروری برای مراقبت از طفل در خانھ را بھ شما آموزش خواھد داد. ممکن است ضرور باشد کھ شما و فرزندتان، تا  

ورت لزوم، داکتر (متخصص  زمانی کھ ھمھ کاتترھا برداشتھ شود، یک مرتبھ در ھفتھ بھ کلینیک مراجعھ کنید. در ص 
یورولوجی) برای شما پلان مراقبت تھیھ و ترتیب میکند. برای اطفال کلانتر و کلانسالانی کھ تحت عمل کلان شدن حجم  
مثانھ قرار میگیرند، متخصص یورولوجی ممکن است عمل سیستوسکوپی را وقتافًوقتاً ھر چند سال یکمرتبھ تجویز کند.  

 یک کامرۀ خورد برای بررسی وضعیت مثانھ، از طریق طرق بولی، استفاده میشود.  در عمل سیستوسکوپی ذریعۀ

معلومات بیشتر را از کجا   
 کسب کنم؟

 بھ ورقھ ھای معلوماتی زیر مراجعھ کنید. 
 seattlechildrens.org/pdf/PE208.pdf"چینل میتروفانوف"   •
 "سیستوسکوپی:مراقبت بعد از عملیات" •

 seattlechildrens.org/pdf/PE016.pdf 
 "برنامھ پیشرفتھ صحتیابی بعد از عملیات جراحی" •

seattlechildrens.org/pdf/PE3475.pdf 
 "مراقبت از کاتتر بھ شرمگاه و میتروفانوف"   •

seattlechildrens.org/pdf/PE2040.pdf 

اگر سوال داشتھ باشم، باید با  
 چی کسی بھ تماس شوم؟

-987-206برای طرح کردن سوالات یا مشکلات، از دوشنبھ الی جمعھ با "کلینیک یورولوجی" بھ شماره   •
 ارسال کنید.  MyChartبھ تماس شوید. سوالات غیرعاجل خود را با پیام   2509

بھ  2000-987-206شب ھا، روزھای پایانی ھفتھ و روزھای رخصتی، برای طرح کردن مشکلات عاجل، با  •
 تماس شوید و از اپراتور بخواھید کھ ارتباط شما را با داکتر موظف نوکریوال برقرار کند. 

 

Seattle Children’s  یندگان قانونی مریضان کھ ناشنوا یا کم شنوا ھستند یا بھ لسانی بغیر از انگلیسی صحبت میکنند، برخوردار است.  از امکان ارائھ خدمات ترجمھ رایگان بھ مریضان و نیز اقارب و نما
Seattle Children’s  شوید. کدر کلینیکی   با "مرکز کمک رسانی بھ خانواده" بھ تماس 2201-987-206میتواند این معلومات را، نظر بھ درخواست، در فارمت ھای دیگری نیز ارائھ کند. با شماره
Seattle Children’s  با ارائھ دھنده خدمات صحی خود بھ تماس  این سند را بررسی کرده است. البتھ، نیازمندی ھای شما منحصر بفرد است. قبل از اقدام بر مبنای این معلومات یا استناد بھ این معلومات ،

 شوید.
 ©2024 Seattle Children’s, Seattle, Washington.  .تمامی حقوق محفوظ است 
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To Learn More 
• Urology 

206-987-2509  
• Ask your child’s healthcare provider 

• seattlechildrens.org/patient-
education 

Free Interpreter Services 
• In the hospital, ask your nurse. 
• From outside the hospital, call the 

toll-free Family Interpreting Line,  
1-866-583-1527. Tell the interpreter 
the name or extension you need.  

 

Bladder augmentation surgery makes your child’s bladder bigger.  
This handout explains what to expect if your child needs this surgery. 

What is bladder 
augmentation 
surgery? 

We add a tissue patch on the bladder to make it bigger. To make the patch, 
we use tissue from your child’s stomach, intestine or the tubes that connect 
the kidney to the bladder (ureters). Sometimes loosening the outside muscle 
of the bladder will also expand it.  

Why does my 
child need an 
augmentation? 

A bigger bladder helps your child hold more pee (urine) for a longer time.  
It also reduces the pressure inside the bladder.  

How do I prepare 
my child for 
surgery? 

We may put your child on a special diet of only clear liquids 1 to 3 days 
before surgery. Most children check into the hospital the day before or on 
the morning of the surgery and stay for 5 to 7 days. You will receive 
instructions on how to prepare your child.  

Will my child be in 
pain? 

Most of the stomach area will be numb from the pain medicine. After a 
surgery your child is likely to have some pain and discomfort. In most cases, 
we give pain medicine through a tube in your child’s vein (IV or intravenous). 
Sometimes, we give pain medicine through a small tube placed in the spine 
area, called an epidural catheter. The epidural will stay in place for days after 
surgery, until your child can take pain medicine by mouth.  

You know your child best. We encourage you to take an active part in your 
child’s recovery by talking with your care team about options for your child. In 
addition to medicine prescribed for pain, we will work with you to create a 
plan that encourages coping activities to treat pain and provide support. No 
matter the level of your child’s pain, we join you to assess and respond right 
away. Help your child get better, faster with good pain treatment. 

What should I expect after surgery? 

Tubes (catheters) Your child will have 2 or 3 catheters in place after surgery. One will drain 
from the bladder area into a urinary drainage bag. We may place another in 
your child’s urethra, where pee comes out. If your child had a Mitrofanoff 
surgery, a catheter will drain from the belly button. The third (called a JP or 
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Jackson-Pratt drain) will drain into the belly. Except for the JP catheter, you 
will need to keep these catheters in place for 3 to 6 weeks at home. 

Medicines We may give your child medicines after surgery, such as:  

• Antibiotics to take before each catheter removal to help prevent a urinary 
tract infection (UTI) 

• Oxybutynin to help decrease bladder spasms 

• Petroleum jelly (Vaseline) to apply around catheter sites 

Irrigating the 
bladder 

We will rinse the inside of the bladder (bladder irrigation) during the hospital 
stay, and you will need to do it at home. This process flushes out the bladder 
and removes mucus. Mucus could clog the catheters and lead to infection 
and bladder stones. This will be part of your child’s daily routine for the rest 
of their life.  

You put sterile saltwater (saline) into the bladder through a catheter and let 
it drain back out or draw it out with a syringe. 

How do I care for 
my child at home? 

Your child can likely go back to regular activity once the catheters are 
removed. Your nurse will teach you all you need to know to care for your child 
at home. You and your child may need to come into the clinic once a week 
until the urinary catheters have all been removed. The doctor (urologist) will 
give you a plan for any care needed after that. Your urologist may 
recommend cystoscopies every few years in older children, and in adults with 
bladder augmentations. A cystoscopy uses a tiny camera to look into the 
bladder through the urethra.  

Where can I learn 
more? 

Read our handouts below.  

• “Mitrofanoff Channel”  
seattlechildrens.org/pdf/PE208.pdf 

• “Cystoscopy: Care After Procedure”   
seattlechildrens.org/pdf/PE016.pdf 

• “Enhanced Recovery Program After Surgery” 
seattlechildrens.org/pdf/PE3475.pdf 

• “Suprapubic and Mitrofanoff Catheter Care”  
seattlechildrens.org/pdf/PE2040.pdf 

Who do I call if I 
have questions?  

• Monday to Friday, call the Urology clinic at 206-987-2509 for questions 
or concerns. Send MyChart messages for non-urgent questions. 

• Nights, weekends and holidays, call 206-987-2000 and ask for the 
urology resident on call for urgent concerns. 

 

Seattle Children’s offers free interpreter services for patients, family members and legal representatives who are deaf or hard of 
hearing or speak a language other than English. Seattle Children’s will make this information available in alternate formats upon 
request. Call the Family Resource Center at 206-987-2201. This handout has been reviewed by clinical staff at Seattle Children’s. 
However, your needs are unique. Before you act or rely upon this information, please talk with your healthcare provider. 
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