
 

 الوزن نقاص الاجهزة الطبية المستخدمة لإ
زة والمنتجات الطبية التي تهدف للأجهلبعض التقنيات المستخدمة بعمل مراجعة العامة للغذاء والدواء  قامت الهيئة

 ةمبسط ةنقبذ فيما يليو هذه التقنيات ومدى فعاليتها، حولوذلك لتلقيها بعض التساؤلات من جهات مختلفة  الوزن نققا لإ

كذلك و ،وبعض الآثار الجانقبية المحتملة العملعن هذه الأجهزة تحتوي تعريف عن المنتج والنتائج المتوقعة وطريقة 

 الصحيعن استشارة الممارس  نيتغ فقط ولا المعلومات للاسترشاد. كما تنبه الهيئة أن هذه المناسبة الاستخدام ظروف

أن هذه الإجراءات تعتبر أداة مساعدة ضمن برنقامج  يجدر الإشارة الىو لمعرفة الخيار الأنقسب لحالة المريض. المختص

لمساعدة المرضى  وعلاج سلوكي، رياضي وبرنقامجالوزن يشمل على سبيل المثال حمية غذائية،  متكامل لإنققا 

لا ما داللجوء لهذه التقنيات الا عن ينبغيلا نقنبه أنقه و وخفض مدخول السعرات الحرارية. صحيةلإتباع عادات أكل 

من تلك  نوعلى هذا فهناك عدد من المرضى قد لا يستفيدو .الرياضةيستطيع المريض خفض وزنقه عن طريق الحمية و

  التقنيات وقد لا تساعدهم في إنققا  الوزن.

  ةيتوضيحالصور 
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Gastric Band 
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 المعدةبصلون 

وبعد  ،نالوتحتوي على الب ةالمنظار أو عن طريق بلع كبسولوذلك إما بتقنية بالون المعدة على تقليص سعة المعدة تعمل 

 :وينتج عن ذلك، مما يقلل حجم المعدة. تقريبا   دخال البالون يتم نقفخه وتركه في المعدة لمدة ست أشهرإ

 .الأكلكمية سرعة الشعور بالشبع وبالتالي تقليل  .1

 .الوقتمع مرور الوزن  فقدان .2

  جراء بصلون المعدةالظروف المنصسبة لإ

 . 40و 03 بين 1مؤشر كتلة الجسم .1

 وزانقهم بالحمية والرياضة واتباع سلوكيات جديدة.أللأشخا  الغير قادرين على إنققا   ملائمبالون المعدة  .2

 شراف مختص صحي.بإاع حمية غذائية وتمارين رياضية مع اتب وازيجراء بالتبالون المعدة معد للإ .3

  النتصئج المتوقعة

ة يرظهرت الدراسات السريأ ،جراءالوزن قبل الإمقدار فقدان تحديد  لا يمكننقه رة فإثبسبب الاختلاف في العوامل المؤ

 لنتائج التالية:من البالون ا مرخصةنقواع أعلى التي أجريت 

 .أشهر 6بعد  يالوزن الكلمن  %10.2 إنققا  معدل .1

 .أشهر 6الزائد بعد  الوزنمن  %26.5إلى  20 من إنققا  معدل .2

  بصلون المعدة جراءإطرياة 

 و ببلع الكبسولة.أالمنظار  باستخدامدخال البالون عن طرق الفم يتم إ .1

 .الملونو المحلول الملحي أنقفخ البالون بالهواء  .2

 التخلص من البالون عن طريق المنظار. .3

   المحتملة الجصنقبية الاثصر

 ألم وانقتفاخات في منطقة البطن قد يصاحبها عسر في عملية الهضم.  .1

 حموضة في المعدة. .2

 إزالته.المعدة أثناء أو المريء في خدش أو كشط حدوث  .3

 .والاسهال التجشؤ .4

                                                             

 )بصلكيلو جرام( / مربع الطول )بصلمتر( الوزن= كتلة الجسم  1
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 ربط المعدةحزام 
 

يتم إجراء عملية ربط المعدة بالمنظار و ،التي قد يلجأ اليها الطبيب لغرض إنققا  الوزن المستخدمةطرق ال ىحدإهي 

 :ذلكينتج عن و ،ليقلل حجمهاجل للاستخدام طويل الأحول أعلى المعدة  دخال حزام قابل للتعديل ووضعهإعبر 

  .كلر بالشبع وبالتالي تقليل كمية الأسرعة الشعو .1

 .زيادة وقت هضم الطعام .2

 .الوزن مع مرور الوقت فقدان .3

  حزام ربط المعدةجراء الظروف المنصسبة لإ

مراض أ وأ يمراض مزمنة كالسكرأو ألمريض سمنة  40و 30بين و أ ،40 عنلا يقل  مؤشر كتلة الجسم .1

 القلب والشرايين.

وزانقهم أالغير قادرين على إنققا   للأشخا ملائم و المدى للاستخدام طويل مصممحزام ربط المعدة  .2

 بالحمية والرياضة واتباع سلوكيات جديدة.

 .(عام 18أكبر من )للبالغين  ملائمحزام ربط المعدة  .3

  النتصئج المتوقعة

ظهرت الدراسات وأ ،ءجراالوزن قبل الإ فقدان مقدارتحديد  لا يمكننقه إبسبب الاختلاف في العوامل المؤثرة ف

 النتائج التالية: حزام المعدةمن  مرخصةنقواع أعلى التي أجريت ة يالسرير

 .ا  شهر 12بعد  الكليالوزن  من %18 إنققا  معدل .1

 شهر.أ 6الوزن الزائد بعد من  %36.2 إنققا  معدل .2

  جراء حزام ربط المعدةإطرياة 

 باستخدام وأالمباشرة ( بالجراحة نقبوب التوصيلوأالملحي المحلول دخال الحزام وملحقاته )خزان إيتم  .1

 .وهو الشائع استخدامه المنظار

 على المعدة(.أغالبا  المعدة )ربط الحزام حول الجزء المناسب من  .2

 وب التوصيل بخزان المحلول الملحي.نقبأل الحزام عبر يتوص .3

 المستقيمة البطنية. بالعضلةتثبيت خزان المحلول الملحي  .4

في  الملحيمن المحلول  ضخ كميةمكانقية تعديل حجم الربط بدون تدخل جراحي عن طريق الجلد عبر إ .5

 وسادة الحزام.
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 : المحتملة الجصنقبية الاثصر

 حدوث الغثيان والقيء مع صعوبة في البلع. .1

 تمدد كيس المعدة أو المريء بالإضافة لحدوث اضطراب في المعدة.   .2

 الحزام أو تقليصه.  مكانر يتغي عند الحاجة إلىيتطلب الأمر عملية جراحية أخرى  .3

   تصريف محتوى المعدة جهصز 
 

صريف حيث يتم ت ،إنققا  الوزن ةعملي لتيسير ه من محتواهلتفريغمحتوى المعدة  تصريف ىالجهاز علتعمل تقنية 

 من بقايا الطعام في المعدة ما تبقىشطف يستخدم الماء لبعد ذلك  ،دقيقة 30إلى  20كل بــ محتوى المعدة بعد الأجزء من 

 :وينتج عن ذلك بالأنقبوب،على خزان الماء الموصل  عبر الضغط

 .تقريبا   %30ة بنسبة كوبالتالي تقليل كمية السعرات الحرارية المستهل المهضوم كلتقليل كمية الأ .1

 .الوزن مع مرور الوقت فقدان .2

  جراء تصريف محتوى المعدةالظروف المنصسبة لإ

 .55و 35 بين مؤشر كتلة الجسم .1

وزانقهم بالحمية والرياضة أللأشخا  الغير قادرين على إنققا   مصممحزام تصريف محتوى المعدة  .2

 سلوكيات جديدة. واتباع

مع متابعة طبية وعلاجات سلوكية  وازيبالت المدى طويل للاستخداممصمم حزام تصريف محتوى المعدة  .3

 كل سليمة وخفض مدخول السعرات الحرارية.أتباع عادات لمساعدة المرضى لإ

  النتصئج المتوقعة

ظهرت الدراسات وأ ،جراءالوزن قبل الإ فقدان مقدارتحديد  لا يمكننقه ب الاختلاف في العوامل المؤثرة فإبسب

 30 بين معدل إنققا  تحقيق المعدة يف محتوىرتصمن جهاز  مرخصنقوع على التي أجريت السريرية 

   شهرا . 13من الوزن الزائد بعد  %31.5و

   العلاج بتصريف محتوى المعدةجراء إطرياة 

 .المنظار باستخدامدخال أنقبوب إلى المعدة عبر البطن إيتم  .1

 . مثبت خارج البطن على سطح الجلدبجهاز  على توصيل المعدة من الداخل الأنقبوبيعمل  .2

 الجلد. سم أعلى سطح  1جهاز وهو عبارة عن أسطوانقة تستقر بأقل من التثبيت  .3

 وإغلاقه. الأنقبوبفي فتح  للتحكم، الممتد من المعدة بالأنقبوب الجهاز الخارجييتصل  .4
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جهاز المثبت بالجلد، ويساعد على تدفق محتويات المعدة إلى الخارج لاجهاز مرافق يحمل باليد ويتصل ب .5

 نقبوب خارج الجسم لإفراغ المحتوى.امتداد الأ عبر

  المحتملة الجصنقبية الاثصر

 تنقسم المخاطر المحتملة إلى ثلاث أقسام رئيسية بالإضافة الى بعض الحالات المرضية التي تتعارض معها.

 آثار جانقبية عامة: .1

 في عملية الهضم مثل العسر والقيء والغثيان.مشكلات  -

 الإمساك والإسهال.  -

 مخاطر استخدام المنظار أثناء وضع الانقبوب: .2

 أو انقتفاخات في البطن.حدوث آلام  -

 احتمالية حدوث نقزيف دموي أو التهابات في بطانقة البطن. -

 مشاكل في الجهاز التنفسي بسبب التخدير. -

 حدوث تقرحات داخل جدار المعدة. -

  وث ثقوب غير مقصودة في المعدة أو جدار الأمعاء. حد -

 فتح البطن لتثبيت الجهاز الخارجي:  بسببمحتملة المخاطر ال .3

 حدوث ألم في البطن يصاحبه الشعور بعدم الارتياح. -

 مشكلات حول موقع الانقبوب في البطن كالتهيج والتصلب أو التهابات الجلد. -

 الأنقبوب والتي تكون اما في جدار المعدة أو البطن.حدوث التسرب أو النزيف بين فتحتي  -

 احتمالية ظهور ممر غير طبيعي فيما بين المعدة وجدار البطن عند إزالة الجهاز. -
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 بطصنقة الأمعصء جهصز
 

هدف تقليل امتصا  الغذاء سم وذلك لتشكيل بطانقة داخل جدار الأمعاء ب 60يستخدم الجهاز أنقبوب رفيع ومرن بطول 

دخال إجراء عملية جراحية حيث يتم إلا يتطلب الجهاز و المريض،ويقوم الجهاز بالتالي بتقليل شهية  ،معاءالأداخل 

 المريض.  زالته عند رغبةكما يمكن إ المنظار،الجهاز بواسطة 

  والمعدة الظروف المنصسبة لإجراء العلاج بواسطة جهصز بطصنقة الأمعصء

 .من النوع الثانقي يمرضى السكرلملائم  والمعدة جهاز بطانقة الأمعاء .1

وزانقهم بالحمية والرياضة واتباع أللمرضى الغير قادرين على إنققا  جهاز بطانقة الأمعاء والمعدة مصمم  .2

 سلوكيات جديدة.

 .لا يفضلون التدخل الجراحي لغرض إنققا  الوزنللمرضى الذين جهاز بطانقة الأمعاء والمعدة ملائم  .3

 .(عام 18أكبر من ) للبالغينئم جهاز بطانقة الأمعاء والمعدة ملا .4

   النتصئج المتوقعة

ظهرت الدراسات وأ ،جراءفقدان الوزن قبل الإمقدار يمكن تحديد نقه لا فإبسبب الاختلاف في العوامل المؤثرة 

 :ةالتالي النتائجوالمعدة  جهاز بطانقة الأمعاءمن  مرخصةنقواع أالتي أجريت على  السريرية

 وقبل إزالة الجهاز. أشهر 6من الوزن الزائد بعد  %32 إنققا  معدل .1

 أشهر وبعد إزالة الجهاز. 12الوزن الزائد بعد  من %19 إنققا  معدل .2

  طرياة اجراء العلاج

 يتم إجراء العملية خلال ساعة ويكون المريض تحت التخدير. .1

 .لى الأمعاءإالوصول عن طريق الفم إلى المعدة ومن ثم يتم  جهاز بطانقة الأمعاءيتم إدخال  .2

 معدنقي لمنع الانقزلاق.  مثبتفي الأمعاء باستخدام البطانقة يتم تثبيت  .3

 ثصر الجصنقبية المحتملة:الآ

 .لمشكلات في الجهاز الهضمي مثل القيئ والإسها .1

 حدوث الاعياء والصداع وقد يصاحبه دوخة.  .2

 الارتياح. محدوث آلام وانقتفاخات في منطقة البطن يصاحبه شعور بعد .3

 في عملية الامتصا  كنقص في امتصا  الحديد وفيتامين د لدى مرضى السكري.مشكلات  .4
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