
 

Colonoscopy Preparation Instructions – SPLIT DOSE MOVIPREP – Farsi 

  
 یدوز دوبخش  MOVIPREP  –ی کولونوسکوپ یبرا ی آمادگ  یدستورالعمل ها

 .ديهفته قبل از عمل خود، با دقت مطالعه کن کيلطفاً 
 

 د،يکن یمصرف م یگريد ابتيد یداروها اي ني)، انسولرهي، و غCOUMADIN, PLAVIXکننده خون ( قياگر رق
 ديشما با  زکنندهي. پزشک تجوديخود مشورت کن  زکنندهيدستورالعمل ها، با پزشک تجو  یو برا ديلطفاً به ما اطلاع ده

  .ديادامه ده اي ديخون را قبل از عمل متوقف کن یکننده ها قيکند که مصرف رق نييتع
 تواند منجر به لغو عمل شود.  یدستورالعمل ها م نينکردن از ا یرويپ
 

 
 ی اندوسکوپ یاطلاعات عموم

 ديآبنبات سفت نمک  اي ديروز عمل خود، آدامس نجو . 
 ديفرد با نيا کردن شما به خانه پس از عمل حضور داشته باشد. یهمراه یفرد بزرگسال مسئول برا کي ديبا 

عمل   د،يشما به خانه ندار یهمراه یبرا یمسئولاگر فرد بزرگسال  .رديبگ  ليتحو یشما را در بخش اندوسکوپ
  شما لغو خواهد شد.

 ديبران یموتور هينقل لهيآن روز وس ماندهيدر مدت باق ديپس از عمل خود، نبا.  
 یبا تاکس دينبا، Uber نفر بزرگسال مسئول همراه شما باشد. کي نکهيمگر ا د،ياتوبوس به خانه برگرد اي  
 یلطفاً کارت(ها ن،ي. همچن دياوريآن را با خود ب دياست، با  ینامه الزام یمعرف شما  مهيشرکت ب یاگر برا (

عکس دار به روز خود را در روز عمل   يیمشترک (در صورت اطلاق) و کارت شناسا یپرداخت ،یجار مهيب
  .دياوريبا خود ب

 یبرا یکند و در صورت لزوم، مجوز قبل دييشما تماس خواهد گرفت تا پوشش را تأ مهي مطب ما با شرکت ب  
 ،یهر گونه کاستن تي و مسئول ستيضمانت پرداخت ن یمجوز قبل ن،يعمل شما را کسب کند. با وجود ا

  بر عهده شما خواهد بود. مهيمختص طرح ب گريد یمخارج نقد هيکل ايمشترک و/ مهي مشترک، ب یپرداخت
 شما،   یکولونوسکوپ ن يح یها افتهي اي یقبل یگوارش  یها صيتشخ ،یشخص نهي شيپ ،یخانوادگ نهي شيه پبسته ب

موضوع فقط پس از اتمام عمل مشخص خواهد شد   نيا شود. یتلق یصيتشخ اي رانه يشگ يممکن است عمل شما پ
  یها یکولونوسکوپ مهيب یاز شرکت ها یاريشما خواهد بود. طبق تجربه ما، بس نهي معا یها افتهي یو بر مبنا

 زيشما ن ینقد  یممکن است پرداخت جه،يدهند و در نت یپوشش م یرا به طور متفاوت یصيو تشخ رانهيشگيپ
ً ي لطفاً مستق  د،يدار یخود سؤال مهيمتفاوت باشد. اگر درباره پوشش ب   .ديريخود تماس بگ  مهيبا شرکت ب  ما

 لطفاً با مطب پزشک  د، يدار یگرياگر سؤال دGI  ديريخود تماس بگ.  
 

 یآماده ساز  یدستورالعمل ها
 روز قبل از عمل: 

شفاف شامل  عاتيما جامد مصرف شود. یگونه غذا چيه دينبا  .ديشفاف بنوش عات يدر تمام طول روز، فقط ما . 1
 ايقهوه  ل،يا نجريج ت،يبدون پوره، اسپرا موناديل د،يآب انگور سف  ب،يسوپ شفاف، آب س ايآب، آبگوشت 

 یآب اي یقرمز، ارغوان Jelloافزوده،  یچاشن اي وهي(بدون م ساده Jello ،یرلبنيخامه غ اي ريبدون ش یچا
   .)دينيبب ريشفاف را در ز عاتيما ميرژ ممنوع.

بدن خود   یمهم است که آب رسان .ديشفاف بنوش عاتياونس اضافه ما 8هر ساعت  د،يهست داريکه ب یتا زمان . 2
  .ديرا حفظ کن
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 ب.ظ: 4ساعت  . 3
 سهيعدد «ک 1  - 1 مرحله A سهيعدد «ک 1» و B تا خط  .ديکن یبارمصرف خال کي» را در محفظه

ساعت   24کار را تا  نيا ديتوان ی(م تا حل شود. ديهم بزن .ديولرم اضافه کن یدنيمحفظه آب آشام يیبالا
  سرد شود). خچاليتا در  ديزودتر از موعد انجام ده

 محفظه  - 2 مرحلهMoviPrep  محلول را تا علامت  قه،يدق  15هر  شده است. ميعلامت تقس 4توسط
  کامل تمام شود. تريل  کيکه  یاونس، تا زمان 8معادل حدود  د،يبنوش یتر بعد نييپا

 . ديشفاف به انتخاب خودتان بنوش عاتياونس ما 16 . 4
 

 اياگر استفراغ  .ستين یرعاديغ یحالت تهوع شوند که امر ايمحلول، دچار نفخ  دنيممکن است افراد هنگام نوش *
 . ديريخود تماس بگ GIبا مطب پزشک  یعاد ی شما شد، لطفاً در طول ساعات کار یباعث نگران گريد ميعلا

 
 روز عمل:

بسته به زمان شروع عمل شما، لازم خواهد بود   .دياز بالا را تکرار کن 3مرحله  ساعت قبل از زمان عمل: 6 . 1
  .ديشو داريصبح روز عمل خود زودتر از خواب ب

 سهيعدد «ک 1  - 1 مرحله A سهيعدد «ک 1» و B تا خط  .ديکن یبارمصرف خال کي» را در محفظه
ساعت   24کار را تا  نيا ديتوان ی(م تا حل شود. ديهم بزن .ديولرم اضافه کن یدنيمحفظه آب آشام يیبالا

  سرد شود). خچاليتا در  ديزودتر از موعد انجام ده
 محفظه  - 2 مرحلهMoviPrep  محلول را تا علامت  قه،يدق  15هر  شده است. ميعلامت تقس 4توسط

  کامل تمام شود. تريل  کيکه  یاونس، تا زمان 8معادل حدود  د،يبنوش یتر بعد نييپا
  یمناسب و آماده ساز یآب رسان نيتضم یمرحله برا نيا .ديشفاف به انتخاب خودتان بنوش عاتياونس ما 16 . 2

  است. یمؤثر ضرور
 چيساعت قبل از عمل خود، ه 4از  .ديکن  ليساعت مانده به زمان شروع نوبت خود تکم 4دوز دوم را  . 3

  .دي از راه دهان مصرف نکن یزيچ
 .ديآدامس نجو اي ديگونه آبنبات سفت نخور  چيه . 4
 . ديکه درآوردن آن آسان باشد و جواهرات خود را در خانه بگذار ديلباس راحت بپوش . 5
  .ديکن یمعرف یاصل مارستانيدر طبقه اول ب »يیسرپا  ی خود را به «مجموعه عمل ها . 6
از   یک ي. دي بپوش مارستانياز شما خواسته خواهد شد روپوش ب »،یاندوسکوپپس از ورودتان به «مجموعه   . 7

نسخه از  کيها و  یآلرژ  ،یفعل یشما را با شما مرور خواهد کرد (فهرست داروها یپزشک  نهيشيپرستاران پ
  یهوشيب یبرا (Intravenous (IV)) یديسرم درون ور کي). دياوريخود را به همراه ب EKG نيدتريجد

  شما در طول عمل کار گذاشته خواهد شد.
  ماند. ديخواه یساعت در اتاق بهبود 1پس از اتمام عمل، به مدت حداکثر  . 8
  از گزارش را به شما خواهد داد. ینسخه کتب کيخواهد گذاشت و  انيعمل را با شما در م جيدکتر شما نتا  . 9

 
 یمرور آماده ساز

  .ديرا مطالعه کن یآماده ساز یدستورالعمل ها یتمام . 1  ی روز قبل از کولونوسکوپ  7
  .ديکن هيروده را از داروخانه خود ته ینسخه آماده ساز . 2
کننده  قيرق یمربوط به دوزبند یدستورالعمل ها یبرا . 3

تماس    زکنندهيبا پزشک تجو ابت،يد یخون و داروها یها
را   یها و آهن خوراک نيتامي و ،یاهيگ ی. مکمل هادير يبگ 

 .ديمتوقف کن 
بالا شامل نان گندم،  بريف یغذاها  اياز هر گونه سالاد  . 4

 برداريف یها، دانه ها، ذرت بوداده و مکمل ها یفندق
  .ديکن یخوددار
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  .ندارد یاشکال  Tylenolمصرف  . 5
  ايفرد بزرگسال مسئول (دوست  کيکه  ديهماهنگ کن . 6

  خانواده) پس از عمل شما را به خانه برساند. ی اعضا
  نفر پس از عمل با شما بماند. کيکه  ديزيبرنامه بر . 7

 . ديخود را فهرست کن یفعل یداروها یتمام . 1  یروز قبل از کولونوسکوپ  2
  .ديکن هيروده را از داروخانه خود ته ینسخه آماده ساز . 2

 جامد ممنوع  یغذاها . 1 ی روز قبل از کولونوسکوپ
  شفاف تمام روز. عاتيما . 2
اونس اضافه   8هر ساعت  د،يهست داريکه ب یتا زمان . 3

  .ديشفاف بنوش  عاتيما
» را در  B سهيعدد «ک 1» و  A سهيعدد «ک  1: ب.ظ 4 . 4

تا خط  .ديکن یبارمصرف ارائه شده خال کيمحفظه 
 ديو هم بزن ديولرم اضافه کن یدنيمحفظه آب آشام يیبالا

   تا حل شود.
 :شده است ميعلامت تقس  4توسط  MoviPrepمحفظه  . 5

تر  نييرا تا علامت پا یمحلول آماده ساز  قه،يدق  15هر 
  کامل مصرف شود. تري ل کيکه  یتا زمان ديبنوش  یبعد

 نيا .ديشفاف به انتخاب خودتان بنوش عاتياونس ما 16 . 6
 یمناسب و آماده ساز  یآب رسان نيتضم یمرحله برا

  است. یمؤثر ضرور
 د،ياز مدفوع مکرر شد  یناش یاگر دچار درد و ناراحت . 7

پماد راش  اي یمواد نفت یمحصولات حاو ديتوان یم
  .ديمقعد اعمال کن هيناح یپوشک رو

رساندن   یفرد بزرگسال مسئول برا کيکه  دياب ي نانياطم . 8
  شما به خانه حاضر باشد

 جامد ممنوع  یغذاها . 1  یکولونوسکوپ خيتار
شفاف   عاتيقبل از عمل خود، ما ساعت 4 تا ديتوان یم . 2

  .ديبنوش 
فشار خون بالا و قلب   یصبحگاه یداروها ديتوان یم . 3

  .ديخود را مصرف کن
عدد   1» و  A سهيعدد «ک  1: ساعت قبل از زمان عمل 6 . 4

بارمصرف ارائه شده   کي» را در محفظه B سهي«ک
ولرم اضافه   یدنيمحفظه آب آشام يیتا خط بالا .ديکن یخال
توسط   MoviPrepمحفظه  تا حل شود. ديو هم بزن ديکن
محلول آماده   قه، يدق 15هر  :شده است ميعلامت تقس 4

که   یتا زمان ديبنوش یتر بعد نييرا تا علامت پا یساز
  کامل مصرف شود. تريل کي

ساعت مانده به زمان شروع نوبت  4دوز دوم را  . 5
  چيساعت قبل از عمل خود، ه 4از  .ديکن ليخود تکم

آبنبات  اي. آدامس دي از راه دهان مصرف نکن یزيچ
  سفت ممنوع.

معمول خود را   يیغذا ميرژ ديتوان یپس از عمل، م . 6
داده شده باشد.   یگريدستور د نکهيمگر ا د،يمصرف کن

اونس  8بار  6پس از عمل و تا قبل از خواب، حداقل  
  .ديبنوش   عاتيما



 

Colonoscopy Preparation Instructions – SPLIT DOSE MOVIPREP – Farsi 

 

Inova Gastroenterology 

 

 
 

 شفاف  عاتيما ميرژ
 
 موارد مجاز است:  نيا

  آب
 مرغ   ايگوشت گاو  آبگوشت شفاف:

  ها وهيآبم
 بيشراب س اي بيآب س  
 ديسف  یآب کرنبر د،يآب انگور سف  
 Tang 
 موناديل  

  سودا (رنگ شفاف)
 یچا

  قهوه (بدون خامه)
  )وهي شفاف (بدون م نيژلات
 خامه)  اي  وهي(بدون م کلي پاپس

  يیايتاليا سيآ

 :ستيموارد مجاز ن نيا
  ريش

  خامه
  کيش لکيم

  آب گوجه
  آب پرتقال

  یسوپ خامه ا
  ذکرشده یاز آبگوشت ها ريغ گريهر گونه سوپ د

  لياوت م
  خامه گندم

  فروت پيآب گر

 
 

تا دکتر بتواند تمام پس   د يفهرست شده فوق را انجام ده  یها  یمهم است که آماده ساز  اريبس :ديداشته باشلطفاً توجه 
عمل را محدود  نينامناسب ارزش ا یآماده ساز از هر گونه مدفوع باشد. یعار  ديپس روده شما با .نديروده شما را بب

  .ديکن ميتنظ نهيمعا نيانجام ا یبرا  یگريکند و ممکن است لازم شود نوبت د یم
 
  .ديريخود تماس بگ GIلطفاً با مطب پزشک  د،يلغو کن  اي ديده ريينوبت خود را تغ ديدار ازياگر ن *
  
  

 متداول:  یپرسش ها
 

  بخورم؟ یزيتوانم صبح چ یم ايزمان عمل من بعدازظهر است. آ
در شکم در   عاتيما ايباشد. هر گونه غذا  یشما در طول عمل، لازم است شکم خال یمنيا نيبه منظور تضم  ريخ پاسخ:

به نام   یدهد که منجر به عارضه جد   یمواد به درون شش قرار م نياستنشاق ا سکيزمان عمل، شما را در معرض ر
  .ديخود، آب بنوش ملساعت قبل از زمان ع 4تا  ديتوان یشود. م یم یاستنشاق یپهلو نهيس
 

   دارد؟ یاشکال ايآ شام) خورده ام. ايخود صبحانه (نهار   یروز قبل از کولونوسکوپ
نشده باشد، ممکن است مدفوع ته مانده در پس روده  تي رعا ح يبه طور صح یآماده ساز یاگر دستورالعمل ها پاسخ:

پس روده خوب نباشد،    ی موارد، اگر آماده ساز یپنهان کند. در برخ نيرا از پزشک معا یمهم یها افتهيبماند و  یباق
خود   نهياگر به طور ناخواسته روز قبل از معا .ديهرا دوباره انجام د نهيو معا یآماده ساز ديممکن است مجبور شو

. ممکن ديصحبت کن یپرسنل پرستار یاز اعضا یک ي با  ديو درخواست کن دير يلطفاً تماس بگ  د،يخورد ی جامد یغذا
  .ديده ريياست از شما خواسته شود نوبت خود را تغ
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  دارد؟ یاشکال ايآ رساندنم به خانه ندارم. یبرا یهمراه
 . عمل شما لغو خواهد شد د،يشما به خانه ندار یهمراه یبرا یاگر فرد بزرگسال مسئول .ريخ پاسخ:

 
  کننده خون را متوقف کنم؟ قيرق  یداروها ريسا اي Coumadin, Plavixمصرف  دي از چند روز قبل از عمل با

. به طور  ديخود اطلاع ده یلطفاً به متخصص اندوسکوپ د، يکن یکننده خون مصرف م قي رق یاگر هر گونه دارو پاسخ:
با متخصص  دياما با د؛ي عمل ها متوقف کن یروز قبل از برخ  7-5 کننده خون را از قيرق یمصرف داروها ديبا ،یکل

  است. منيو ا یشما ضرور یکار برا نيکه انجام ا ديابي  نانيتا اطم ديخود مشورت کن  زکنندهيو پزشک تجو یاندوسکوپ
 

 توانم مصرف کنم؟ یرا م يیدر روز قبل از عمل و روز عمل چه داروها
که از هر گونه روش آماده  یماراني. اما بديمصرف کن  یرا طبق روال عاد تانيروز قبل از عمل خود، داروها پاسخ:

  یدچار اسهال شوند که م یتوجه داشته باشند که ممکن است به مدت ممتد ديکنند با یروده استفاده م یپاکساز یساز
هر   دياز عمل خود، باصبح قبل  آنها شود. یاثرگذاربدن شما قبل از   ستمياز س یخوراک یتواند منجر به دفع داروها

را متوقف  گريد یداروها شتريب ديتوان یم .ديآب مصرف کن یقلب خود را با جرعه کوچک   ايفشار خون  یگونه دارو
  یاز اعضا  یک يلطفاً با  د، يسؤال دار یخاص ی. اگر درباره دارو(ها)ديو پس از اتمام عمل خود آنها را مصرف کن ديکن

  .ديريما تماس بگ ینيپرسنل بال
 

  خود را مصرف کنم؟ نيانسول ايهستم. آ یابتيمن د
کرده است. لطفاً صبح روز عمل خود، قند   زيشما تجو یدارو را برا  نيکه ا ديبپرس یسؤال را از پزشک  نيا ديبا پاسخ:

عمل   یخوراک برا زيخود همراه با پره ابتيد تي ري. اگر درباره مدديرياندازه بگ  ی خونتان را طبق روال عاد
  .ديخود مشورت کن یلطفاً با پزشک اصل د،يدار یسؤال یاندوسکوپ

 
  دارو را مصرف کنم؟ نيتوانم قبل از عمل خود ا یم ايکنم. آ یمسکن مصرف م یدارو

داشته باشند  یهوشيب یمورد استفاده ما برا یبا داروها یتوانند اثر مخالف یم یزيمسکن تجو یاز داروها یاريبس پاسخ:
 قيعمل خود به تعو ليمسکن را تا پس از تکم یکه در روز عمل خود، مصرف دارو ميکن یم هيتوص ل يدل نيو به ا

  .ديريما تماس بگ ینيالپرسنل ب ی از اعضا یک يلطفاً با   د،يدار ی. اگر سؤالديندازيب
 

  دهم؟ رييخود را تغ  ینوبت کولونوسکوپ ديبا ا يخود هستم. آ یدر دوره قاعدگ 
  نخواهد کرد. جاديعمل شما ا ليتکم یپزشک برا يیبا توانا یشما تداخل یدوره قاعدگ .ريخ پاسخ:

 
  آهن خود را ادامه دهم؟ ی توانم مصرف قرص ها یم ايآ

 نهي به زانيشما کمتر از م یکه آماده ساز  یرنگ شود که در صورت رهيمدفوع ت ليتواند باعث تشک یآهن م .ريخ پاسخ:
را   یآهن خوراک یمصرف مکمل ها ميکن یم هيپزشک دشوار کند. توص یرا برا یکولونوسکوپ ليتواند تکم  یباشد، م

  .ديهفته قبل از عمل خود متوقف کن کيحداقل از 
 

  مصرف آن را ادامه دهم؟ ديبا ايقلبم بوده ام. آ  یبرا نيتحت درمان آسپر
خود  زکنندهيو پزشک تجو یبگذارد. لطفاً با متخصص اندوسکوپ ريخون تأث یتواند در لختگ  یم نيآسپر پاسخ:

  .ديمشورت کن
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احساس  ايپس روده خود را به موقع شروع کرده ام، اما حالا دچار اسهال و/ یدارم. آماده ساز یفردا کولونوسکوپ
  چکار کنم؟ دينفخ شده ام. با

پس روده آغاز   یپس از شروع آماده ساز یتواند هر زمان ینفخ م ايحالت تهوع، استفراغ و حس پر بودن شکم  پاسخ:
ساعت استراحت   کيافراد، معمولاً  شتريب یبرا .ديرا مصرف کن یآماده ساز  یلازم است تمام دارو ن،يشود. با وجود ا

. اگر دوباره  ديرا طبق دستور ادامه ده یآماده ساز یکند. پس از استراحت، مصرف دارو یکمک م یآماده ساز نيدر ب
  .ديريتر شد، لطفاً با پزشک خود تماس بگ ميوخ  ميعلا اي ديدچار استفراغ شد

 
  .دير يلطفاً تماس بگ  د، يدار یخاص ینگران اياگر هر گونه سؤال 
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