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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 پنجم گزارش دبیر علمی کنگره چهل و

 علی جعفریاندکتر 

 

 

 توسط نایب رئیس جامعه جراحان رسمی کنگره افتتاح

  دکتر سیاوش صحتقای آجناب 

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 هوش مصنوعی در جراحی

 جراحـی از پیش ریزیبرنامه از: جراحی در نوعیمص هوش اندازچشم و هاپیشرفت"

 "خبره جراح سازیشبیه تا

 هـوش نـوین هایتکنولوژی تحلیل و بررسی بر اصلی تمرکز تخصصی، میزگرد این در

 در متخصصـان هایدیـدگاه ارائـه هـد  با جلسه این. است جراحی عرصه در مصنوعی

 بـر مبتنـی جراحـی از پـیش هوشـمند ریزیبرنامـه در مصنوعی هوش کاربرد خصوص

 هـایداده تحلیـل و تجزیـه چـون موضـوعاتی بخـش، ایـن در. آغاز مـی گـردد تصویر،

ــه پیشــرفته، تصــویری ــادگیری هــایالگوریتم کارگیریب ــرای ماشــین ی  ســازیبهینه ب

سپس، بخـش  .گیردمی قرار بحث مورد تشخیصی نوین هایروش و جراحی ریزیبرنامه

 اختصـاص مصـنوعی هـوش از استفاده طریق از روباتیک جراحی کیفیت ارتقاء دوم، به

 کارآمـدی و دقـت افـزایش در مصـنوعی هـوش نقـش چـون مبـاحیی یافـت و خواهد

 بـین تعاملـات بهبـود در مصنوعی هوش نوآورانه کاربردهای روباتیک، جراحی هایعمل

 قـرار بررسـی مـورد انسانی خطاهای کاهش در هاآن نقش و جراحی هایروبات و جراح

مولد، بـه عنـوان آخـرین نسـل  در بخش سوم، موضوع بکارگیری هوش .گرفت خواهند

مشـاور مـورد بحـث  خبـره جراح یک عملکرد سازیشبیه در هوش مصنوعی در جهان،

 بـرای مصـنوعی هـوش هایسیسـتم سـازیپیاده نظیـر قرار خواهد گرفت و موضوعاتی

 هـوش آموزشـی ایکاربردهـ مشـورت هـای جراحـی، دقیـق سـازیشبیه و سازیمدل

 بهبـود و آمـوزش بـر آن تـثییر و تجربـه بـا جراحـان هایتکنیک از تقلید در مصنوعی

 .  بود خواهد قرار کار دستور در جراحی هایمهارت

 مـورد در نظـر تبـادل نشست، میزگردی از پنج خبره این حوزه، بـرای این در انتهای

چالش ها و راهکارهای بـه های آینده تشکیل و هوش مصنوعی در جراحی هایپتانسیل

بیمـاران، تسـهیل  سـلامت بهبـود بـر آن تـثییر کارگیری هوش مصنوعی در جراحـی و

 فعالیت جراحان و ارتقاء کیفیت اقدامات جراحی مورد بحث قرار خواهد گرفت. 
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AI Enhanced Robotic Surgery 

 استفاده از هوش مصنوعی با روباتیک جراحی کیفیت ارتقاء

 مهندسـی و جراحـی دپارتمـان اسـتنفورد، دانشـگاه سـابق هیدی )استاددکتر رامین ش

 کالیفرنیا( کامپیوتر کمک با جراحی انستیتو الکترونیک مدیرعامل
Intelligent Image-based Preoperative Planning 

 جراحی مبتنی بر تصویر از پیش هوشمند ریزیبرنامه

 (انفورماتیک ، دکترایدکتر منصور فاتحی )متخصص تصویربرداری

Creating a Surgeon Persona Using Generative AI 

 جراح خبره به کمک هوش مولد یکشبیه سازی 

 انفورماتیک( دکترایدکتر سیدمحمود تارا )

 هوش مصنوعی در جراحی میزگرد: 00:11ـ  00:11

  دکتر سیدمحمود تاراگرداننده:   

 

 صــور فــاتحی،دکتــر مندکتــر رامــین شــهیدی، اعضــای میزگــرد: 

ــرای ــدیری )دکت ــین ق ــر حس ــی دکت ــک تخصص ــکی فیزی  (، پزش

 (  یارتوپد متخصصدکتر محمدحسین نبیان )

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 های تشخیصیهای گردنی: روشتوده

 توده وجود گردن سر و در بیماری هاینشانه و علائم با کننده مراجعه بیماران در

 شد.بامی شایع اختلات از گردن

 هر باشد بدن در بدخیم بیماری یک نشانه تواندمی گردنی توده بزرگسال جمعیت در

 توده ایجاد علت تواندمی التهابی و مادرزادی، عفونی هایبیماری از وسیعی طیف چند

 باشد. گردنی

 درمانی خطای از جلوگیری آن تبع به و تشخیص خطای از جلوگیری و کاهش جهت

های بالینی گاید لاین .شودمی توصیه گردنی هایبه توده مندنظام اپروچ و برخورد

 مبتی بر شواهد می توانند بهترین راهنما باشند.

تواند شود مینکته قابل توجه اینکه یک توده گردنی که بصورت اتفاقی کشف می

های موضعی همانند اسکاموس سل کارسینوماهای سر اولین و تنها نشانه بدخیمی

های دوردست مانند ای از بدخیمیای تیرویید و غدد بزاقی یا نشانهوگردن، توموره

های سیستمیک میل لنفوم باشد. شواهد علمی کانسرهای دستگاه گوارش یا بدخیمی

های گردنی در بزرگسالان باید بدخیم در نظر گرفته شود تا خلا  دهند تودهنشان می

گردنی )اولیه یا متاستاتیک( های آن یابت شود. تشخیص به موقع بدخیمی در توده

( و stageبسیار پراهمیت است زیرا تشخیص دیر هنگام سبب بالا رفتن مرحله بیماری )

های تشخیصی و کاهش میزان بقا خواهد شد هرچند با وجود پیشرفت عالی در روش

های گردنی سوی دیگر بسیاری از توده خیر در تشخیص شایع است. ازثدرمانی، ت

درزادی هستند و اقدام تهاجمی تشخیص و درمانی جایگاهی در بررسی التهابی یا ما

 این بیماران ندارد.

هـای گردنــی هـای مبتــی بـر شـواهد جهــت برخـورد تشخیصـی بــا تـودهگایـدهاین

هـای موجـود ارگـانیزه نبـوده یـا در بسـیاری مـوارد محدود هستند و اغلـب گایـدلاین

ــوژی محــدود نگــارش شــده ــد اتیول ــا چن ــک ی ــد. مشــکل دیگــر اینکــه براســاس ی ان

هــای هــای تشخیصــی شــامل تصــویربرداری و پــاتولوژی و تســتکــاربرد و دقــت روش

هــای گــردن کــاربرد دارنــد بصــورت جداگانــه در متــون تــودهکــولی کــه در بررســی مل

هـای و جایگـاه ایـن تسـتعلمی متعـدد بیـان شـده انـد امـا در مـورد تقـدم و تـثخر 

   بسیاری وجود دارد.بالینی در راهنماهای بالینی اختلا

بعنوان میال دربرخورد با توده گردنی در مرد میانسال سیگاری با زخم در دهان اقدام 
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 coreاست یا تهیه نمونه بافتی ) MRIاولیه تصویربرداری )سی تی اسکن، سونوگرافی یا 

biopsy   یاFNA.) 

ئه راهکار و روش های مختلف به ارابرآنیم که با حضور اساتید در رشته میزگرددر این 

 صحیح و نظام مند در برخورد با توده های گردنی بپردازیم.

 های تشخیصیهای گردنی: روشتوده میزگرد: 05:11ـ  01:51

 

 

 (سرطانجراحی فلوشیپ ) محمد شیرخدادکتر  گرداننده: 

دکتر مهرداد جعفری )متخصـص گـوش، حلـق و  میزگرد: اعضای 

ایرج حریرچـی )فلوشـیپ جراحـی بینی و جراح سرو گردن(، دکتر 

کـاظمی  دکتـر محمـدعلیسرطان(، دکتر هانا صفار )پاتولوژیست(، 

دکتر محسـن دکتر علی کاظمیان )رادیوانکولوژی(، )رادیولوژیست(، 

 میدانی )متخصص عفونی فلوشیپ نقص ایمنی و پیوند(

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 شکم حاد: نقش کلینیک و پاراکلینیک در تشخیص

اشـاره مـی حاد با علائم تحریـک صـفا  به درد شکمی که حی است لام حاد اصطشک

امـت لدارد. بیمارانی که بـا ایـن ع یامت بالینی که اغلب نیاز به جراحی اورژانسلکند، ع

کنند، به علت اینکه به یک بررسی دقیـق همـراه به اورژانس و مراکز درمانی مراجعه می

مـوارد  ءبه مداخله جراحی و مـثیر نیـاز دارنـد، جـز ا برای تعیین نیازلبا سرعت عمل با

 .شوندبرانگیز محسوب میچالش

تواننـد جراحی نیستند ولی مـینیازمند اقدام  "شکم حاد"برخی از این نوع تظاهرات 

طوری نمایان شوند که شکم حاد نیازمند به جراحی را تقلیـد کننـد و بـه همـین  دقیقاً

ی فیزیکی اما سریع، دو رکـن مهـم مل و معاینهدلیل بررسی دقیق شامل شرح حال کا

دقـت  اًلـبررسـی تصـویربرداری و آزمایشـگاهی معمو هسـتند. مـواردایـن تشخیص در 

دهند اما شرح حال و معاینه فیزیکـی در تشـخیص شـکم حـاد، تشخیص را افزایش می

توانـد جـایگزین توجه خاصی را جلب کرده است و هیچ تکنیک تصـویربردای نیـز نمـی

 ی فیزیکی شود.ی دقیق و معاینهحال و سابقهشرح 

کنند به طوری که های مرتبط با شکم حاد مطابق با سن و جنسیت فر  میتشخیص

تر است در حالی که بیماری صـفراوی ، انسـداد روده، تر عادیآپاندیسیت در افراد جوان

. بیشـترین ودشـدیـده میتـر بالـا سـنبـا در افراد اغلب ایسکمی روده و دیورتیکولیت 

 انسـداد، های وابسته به جراحی مرتبط با شکم حـاد از مـواردی چـون عفونـت،بیماری

 شوند.ایسکمی یا سوراخ شدگی احشاء ناشی می

 دسته تقسیم کرد: پنجعلل جراحی شکم حاد را می توان به 

   ایسکمی ،انسداد ،پارگی احشاء، های داخل شکمیعفونت و التهاب ،هموراژیک

توانند تظاهرات یک شکم حاد نیازمنـد بـه جراحـی را رجراحی شکم حاد که میعلل غی

 .سموم و داروها ،هماتولوژی ،اندوکرین مورد زیر است: سهشامل ، تقلید کنند

در این میزگرد استفاده از علائم بالینی و پاراکلینیک در برخورد با شکم حاد مورد بحث 

 گیرد.قرار می
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 شکم حاد: نقش کلینیک و پاراکلینیک در تشخیصزگرد: می 01 : 11ـ  01 : 11

 

 (بینفلوشیپ جراحی درون) محسن محمودیهدکتر گرداننده: 

)رادیولوژیست(،  فرد جعفرپیشه محمدصالحدکتر  میزگرد: اعضای

زنگـوری  وحیـددکتـر  ،(نپـور )جـراح کودکـادکتر مهرداد حسین

ــراح ــومی )ج ــرعم ــد (، دکت ــب حمی ــراحطال ــوراک زاده )ج  (،ست

 دکتر بهناز قوامی )فلوشیپ جراحی درون بین زنان(
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 شوک هموراژیک و تروماتیک

 مقدمه . 0

 تعریف و توضیحی مختصر از شوک و اهمیت موضوع  -

 اهمیت درمان سریع و مویر شوک ترومایی -

 . انواع شوک0

 های پیشنهادی:. آخرین درمان0

 استفاده از فشار مناسب و منابع خونی -

 استفاده از داروهای وازوپرسور -

 استفاده از تجهیزات پیشرفته برای مانیتورینگ و پشتیبانی -

 های جدید و نوین در درمان شوک تروماییاستفاده از روش -

 گیری: . نتیجه5

 ای از مطالب ارائه شده خلاصه -

 رمان شوک تروماییروز بودن در دتثکید بر اهمیت به -

 
 شوک هموراژیک و تروماتیک میزگرد: 1:11ـ  01:11

 ()فلوشیپ تروما شهرام پایداردکتر  گرداننده:

 رضـوی )جـراح عمـومی(،سیدحسن امـامیدکتر  میزگرد: اعضای

حریـری )طـب اورژانـس(، دکتـر گلنـار یابتیـان دکتر شهرام باقری

زاده )فلوشـیپ  (، دکتـر وحیـد جمعـههای ویژهبیهوشی و مراقبت)

ـــوش ـــادی خ ـــر ه ـــا(، دکت ـــا(تروم ـــیپ تروم ـــت )فلوش   ،محب

ــاهری ــی ط ــر عل ــین دکت ــر حس ــا(، دکت ــیپ تروم ــردی )فلوش آک

 زاده )فلوشیپ تروما(عبدالرحیم
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  زادهمحمد رئیسدکتر سخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 (رئیس کل سازمان نظام پزشکی)

 نجایگاه پزشک و تهدیدهای آینده پزشکی ایرا 

 استراحت 01:01ـ  00:11

 

 

 



 

 

 جامعه جراحان ایران لیانهساکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 71شنبه سه

 

 جامعه جراحان

 

 7 تالار

 

 

01 

 پزشکی بازساختی
ای از تحقیقات و کاربردهای جراحی بازساختی )ترمیمی( یک حوزه بین رشته

های آسیب دیده با ها و اندامکلینیکی به منظور ترمیم، بازسازی و یا جایگزینی بافت

ی از بیماری و هد  بازیابی یا بهبود عملکرد آنها به علت عیوب مادرزادی یا عیوب ناش

باشد ی نوظهور که به سرعت در حال پیشرفت میباشد. این حوزهای میصدمات سانحه

های رسید، در حال حاضر توسط جراحان در کنار روشو روزگاری رؤیا به نظر می

باشد. در این روش ها و اندام در حال توسعه و اجرا میمرسوم مانند پیوند بافت

ها و مهندسان پزشکی نیکی متشکل از جراحان، بیولوژیستگروههای تحقیقاتی و کلی

با تلفیق روشهای پزشکی بازساختی و مهندسی بافت، روشهای جدیدی برای تولید 

های جراحی در محل ها با استفاده از تکنیکهای بافتی توسعه داده و این گرفتگرفت

 راحی و پزشکیهای جدیدی از علوم جشوند. بر این اساس حوزهمد نظر کاشته می
Regenerative plastic Surgery, Regenerative facial surgery, Regenerative 

orthopedic surgery, Regenerative periodontal surgery, …. 

باشند. هر چند توسعه پیدا کرده و محققان زیادی در این زمینه در حال فعالیت می

و خصوصاً شبکه پیچیده عروقی و نحوه  های بدنکه ساختار پیچیده بافتها و ارگان

ت در یک ساختار، روند پیشرفت را در این زمینه با وهای متفاچیدمان و توزیع سلول

تر مانند پوست و استخوان کندی مواجه ساخته است، اما در خصوص بافتهای ساده

 باشد.نتایج بسیار امیدوار کننده می

های موجود با گیری از دادهبط و امکان بهرهرود که با توسعه فناوریهای مرتانتظار می

بتوان بر چالشهای موجود انند هوش مصنوعی و یادگیری ماشین، کمک ابزارهایی م

ای نزدیک شاهد ساخت و پیوند اولین اندامهای بر پایه پزشکی فائق آمد و در آینده

 بازساختی و مهندسی بافت بود.
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 میزگردمعرفی  00:11ـ  00:01

 )متخصص ارتوپدی( ی شاهرضاییدکتر مصطف

 پزشکی بازساختی؛ راهی به سوی آینده 00:01ـ  00:01

 (کودکان )انکولوژیست دکتر امیرعلی حمیدیه

 Tissue Engineering: present therapies and future 00:01ـ  00:01

directions for surgeons 

 (  )دکترای بیومتریال و مهندسی بافت دکتر نفیسه بحیرائی

 مهندسی بافت استخوان از پایه تا بالین 00:01ـ  00:11

 دکتـر محمـد جعفریـان ،)دکترای بیومتریال( دکتر سعید حصارکی

)جراح دهان، فـک  دکتر آرش خجسته ،)جراح دهان، فک و صورت(

 و صورت(
تکنولوژی چاپ زیستی سه بعدی و مهندسی بافت غضروف،  00:11ـ  00:01

 یه تا بالینپوست و تاندون از پا

ـــان ـــی زمانی ـــر عل ـــال() دکت ـــرای بیومتری ـــه دکت ـــر ن م ، دکت

 )دکترای بیومتریال( شنودودکتر نگین خ )دندانپزشک(،بهرامی
 Photomedicine: A new Approach in tissue Regeneration 00:01ـ  00:51

 لیزر(، –)دندانپزشک، پریو دکتر رضا فکرآزاد 

 پرسش و پاسخ 00:51ـ  00:51

 پزشکی بازساختی میزگرد: 00:51ـ  00:11

 دکتر مصطفی شاهرضایی )جراح ارتوپد( گرداننده: 

دکتر سـیدمحمدجواد مرتضـوی )جـراح ارتوپـد(، اعضای میزگرد:  

دکتـر علیرضـا پرهیـز )جـراح دهـان، فـک و دکتر آرش خجسـته، 

)جراح دهان، فک  دکتر محمد جعفریان، دکتر محمد بیات صورت(،

 تر امیرعلی حمیدیه، دکتر رضا فکرآزاددک و صورت(،

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 های آموزش جراحیچالش

اند علم زاییده نیاز بشر است و سرعت پیشرفت آن بستگی به در تعریف علم گفته

 داشتن به مبرم نیاز جامعه و است هنر و علم یک جراحی ها دارد.شدت نیاز انسان

 فنی و دگر علمی خود جراح، پرورش و رشته این آموزش اام .دارد توانمند جراحان

 مسیر این در اجتماعی و محیطی شرایط .دارد را خود خاص ریزیبرنامه و است دیگر

استعداد علمی خوبی  ند،گذارمی دستیاری عرصه به قدم که پزشکانی. دارد مهمی نقش

نقش  انپزشکگروه از ین های اهای دیگر در پرورش قابلیتاما عوامل و فرایند دارند،

زیابی توانایی توان روش انتخاب دستیار با اراز جمله این عوامل می کنند؛یری ایفا میثم

مین شرایط مناسب برای محیطی که وی در آن آموزش ثجسمی و روحی وی، ت

ای که آینده گذارد،بیند، شرایط محیطی و اجتماعی که در روح و روان وی ایر میمی

در این  .بیندن را جلوی چشم خود میآوست و او با هوش سرشارکه دارد، در انتظار ا

جلسه با حضور اساتید با تجربه و تصمیم سازان کشوری این موضوع بررسی خواهد شد 

 در آن باشد. عزیز ایرانای برسیم که نفع و امیدوارم به نتیجه

 های آموزش جراحیچالش میزگرد: 05:11ـ  01:51

 )جراح عمومی( تر ابوالفضل افشارفرددک گرداننده: 

 

)معاون آموزشـی وزارت  فردباقریابوالفضل دکتر  اعضای میزگرد:

، دکتـر وحیـد )ر.د.ع.پ ایـران(دکتـر عبدالرضـا پـازوکی بهداشت(،

ــینی ــیراز(حس ــایی، )ر.د.ع.پ ش ــدی رض ــر محمدمه ــراح  دکت )ج

 دکتر علیرضـا ،)ر.د.ع.پ شهید بهشتی( دکتر علیرضا زالی، عمومی(

)نایـب  دکتر سـیاوش صـحت ،)رئیس نظام پزشکی مشهد( صداقت

)مشـاور اجرایـی  عباسی محسن، دکتر رئیس جامعه جراحان ایران(

 دبیر شورای آموزش پزشکی(

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 های جدار شکمجراحی فتق

بیمارانی با هرنی اینگوئینال، هرنی جدار شکم و هرنی محل برش  این میزگرد،در 

قدم به قدم در مورد روشهای ی میزگرد د و سپس با کمک اعضانشومی معرفی بلیق

پردازیم و در نهایت و تبادل نظر می فتگوگبه  موارد مطرح شدهتشخیصی و درمانی 

 فتقشایع و متداول  مواردسعی بر این است که  گیری خواهد شد.تصمیم انبرای بیمار

ها و مقالات مرور شوند تا در صورت تورالعملروزترین دسهمورد بحث قرار گیرند و ب

 . بهترین تصمیم اخذ گردد ،برخورد همکاران جراح با چنین مواردی

 های جدار شکمجراحی فتق میزگرد: 01:11ـ  01:11

 (بینفلوشیپ جراحی درونخسرو نجاری ): دکتر گرداننده 

 

 بـینفلوشـیپ جراحـی دروندکتر علی جنگجو ) اعضای میزگرد:

-)جراح عمومی(، دکتر حسـین سـعیدی اردکانیراستی احمدتر دک

جـراح دکتـر حسـین فهیمـی ) (،بینفلوشیپ جراحی درون)مطهر 

 (،بـینفلوشـیپ جراحـی درون)دکتر محسن محمودیـه توراکس(، 

 دکتر علی یعقوبی )جراح عمومی(
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 ارائه مقالات 

 
دکتر کاظم عباسـیون، دکتـر ابوالفضـل افشـارفرد، : هیئت رئیسه

 دکتر محمد رازی
 Evaluation of the Consequences of Targeted or Focused 1:11ـ  1:01

Mini-Incision Parathyroidectomy in Patients With 

Primary Hyperparathyroidism 

 ایـبـا بـرش کوچـک هدفمنـد  یدکتومیروئیپارات یامدهایپ یبررس

 هیاول سمیدیروئیپرپاراتیمبتلا به ه مارانیمتمرکز در ب
 دکتر حسین همتی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 Improved Outcomes with Conservative Management in 1:01ـ  1:01

Grade II or higher Caustic Gastrointestinal Injuries: A 

Retrospective Study 

 یگوارشـ یهـا بیحافظـه کارانـه در آسـم تیریبا مـد جیبهبود نتا

 مطالعه گذشته نگر کیبالاتر:  ای دو سوزاننده درجه

 نصرالهدکتر اسماعیل حاجی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 :Direct posterior approach versus Posteromedial approach 1:01ـ  1:51

which is better for management of posterior cruciate ligament 

tibial avulsion fractures? 

 یبـرا کیـ: کـدام الیمدپوسترو کردیدر مقابل رو پوستریور کردیرو

 بهتر است؟ ایبیت-یخلف یبیرباط صل پارگی-شکستگی تیریمد
 دکتر اص ر علمی

 پرسش و پاسخ 1:51ـ  1:51
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 A Randomized Double-Blind Prospective StudyComparing the 1:51ـ  1:11

Efficacy of Subperiosteal and Periarticular Injections of a Local 

Anesthetic for Postoperative PainManagement after Total Knee 

Arthroplasty 

 یایربخشــ ســهیدوســوکور بــا مقا یتصــادف نگرنــدهیمطالعــه آ کیــ

کننــده  حـسیبــ کیـ یو دور مفصــل وسـتاالیپر ریــز یهـاقیتزر

کامـل آرتروپلاستی  یدرد پس از عمل جراح تیریمد یبرا یموضع

 مفصل زانو
 دکتر رضا مینائی

 پرسش و پاسخ 1:11ـ  1:11

 1:11ـ  1:01

Assessing the role of anastomotic level in low anterior 

resection (LAR) surgery among rectal cancer patients in 

the development of LAR syndrome:a systematic review 

study 
مبتلا بـه  مارانیدر ب LAR ینقش سطح آناستوموز در جراح یبررس

ــوم در ا ــرطان رکت ــادیس ــندرم  ج ــ: LARس ــرور کی ــه م  یمطالع

 کیستماتیس

 پوردکتر محمدرضا هاشم

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 1:01ـ  1:01

Long-term Survival After Hepatic Resection for 

Colorectal Liver Metastases: A Single-Center Study in 

Iran  

بقاء بلنـد مـدت بعـد از رزکسـیون جراحـی متاسـتازهای سـرطان 

 یک مطالعه تک مرکزی از ایران کولورکتال:

 محمد مرادیدکتر علی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01
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 سالانه جامعه جراحان ایرانمجمع عمومی  1 : 01ـ  01 : 01

 

 امعه جراحان ایرانبیانات رئیس ج

   جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 

 گزارش دبیر جامعه جراحان ایران

 دکتر ابوالفضل افشارفرد

 

 

 دار جامعه جراحان ایرانگزارش خزانه

 مطهردکتر حسین سعیدی

 

 گزارش بازرس

 عالم رجبیمهدی دکتر 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 با این بیمار چه کنم؟

  کمیتــهبـه بعــد بنــا بــه پیشــنهاد  0010چهــارم جامعــه در ســال  از کنگـره بیســت و

بـا هـد  « با این بیمار چـه کـنم؟»ریزی کنگره، همه ساله میزگردی تحت عنوان برنامه

بیمـاران مشـکل اداره پاسخگویی به نیاز همکاران ارجمند و ارائه پیشنهادات مفید بـرای 

 برگزار شده است.

کننـد و از م مـوارد مشـکل خـود را مطـرح مـیکنندگان محتـردر این میزگرد شرکت

دلیـل ماهیـت آن و  شوند و بهمند میراهنمایی همکاران و اعضاء بلندمرتبه میزگرد بهره

 است.کنندگان کنگره بوده مورد استقبال و تثیید شرکت عموماًهای جالب و فراگیر بحث

 ؟این بیمار چه کنمبا  میزگرد: 00:11ـ  00:11

، دکتـر محمدرضـا )جـراح عـرو ( تر ایـرج فاضـلدک گرداننده: 

 )جراح عرو ( ظفرقندی

عمـومی و  )جـراح آملـیدکتر هادی احمدیمیزگـرد: اعضـای  

 ، دکتـر محمـدعلی زرگـر)ارتوپد( ، دکتر محمد رازیکولورکتال(

دکتـر ایـرج  دکتر فائزه سلحشور )رادیولوژیسـت(،، ولوژیست()اور

زنـان و  متخصـص) انیاندکتر مـریم کاشـ، )جراح عرو ( قدوسی

  )جــــراح عمــــومی(، ، دکتــــر فرامــــرز کریمیــــانزایمــــان(

 عرو ( عمومی و دکتر محمد مظفر )جراح

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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  انسداد روده

جراحی در حیطه جراحی عمومی و گوارش است.  علل اعمالانسداد روده از مهمترین 

 کم و، عفونت و التهاب داخل شهای قبلی شکمی، تومورهای گوارشی، هرنیجراحی

 های التهابی روده از مهمترین دلایل انسداد روده هستند.بیماری
نفر جمعیت  صد هزارمورد در هر  0تا  0.1میزان شیوع انسداد روده به طور متوسط حدود 

 بالاتر خواهد رفت.آن برآورد شده است و هر چه سن بالاتر باشد شیوع 

سداد روده ان بیمار هزار صدمورد در هر  111تا  5 بین یرمرگ و ممهمتر اینکه میزان 

 چنین شرایط بیمار متفاوت است.است که بسته به پاتولوژی و هم

های گوارشی و های صورت گرفته در درمان و جراحی سرطاناین روزها با پیشرفت

های التهابی روده  میزان موارد انسداد روده و همچنین روشهای همچنین بیماری

ریت و شناخت آن ت ییراتی داشته است. ضمن اینکه دسترسی آسان و بیشتر به مدی

ای به جراحان در درمان این روشهای پاراکلینیک و تصویربرداری نیز کمک قابل ملاحظه

 اند.موارد کرده

توان یافت که در طی دوره طبابت خود در هر نجا که هم اکنون جراحی را نمیاز آ

مشکل و پیچیده انسداد روده برخورد نداشته باشد، میزگردی با مرکز درمانی با موارد 

های شکمی همین عنوان با مشارکت اساتید آشنا به نحوه برخورد با بیماریها و اورژانس

 .یمفراهم گردیده است تا مروری بر چگونگی تشخیص و درمان درست این بیماران باش

  انسداد روده میزگرد: 05:11ـ  01:51

 ()جراح کولورکتال رجبیمهدی عالمدکتر  ه:گردانند  

، دکتـر )رادیولوژیسـت( دکتر محمدرضا باباییمیزگـرد: اعضـای  

)جـراح  ، دکتر وحید حسینی)جراح کولورکتال( زادهمحمد بنانعلی

 ، دکتر فرهاد زمـانی)انکولوژیست( ، دکتر محسن رضویکولورکتال(

 ، دکتـــر رســـول عزیـــزی )جـــراح کولورکتـــال(، )گـــوارش(

   )جراح کولورکتال( دکتر محمدصاد  فاضلی

 استراحت 01 : 51ـ  01 : 11
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 خیم آنورکتال شایعهای خوشبیماری

شایع هستند خیم آنورکتال های خوشهموروئید، شقا  مقعدی و فیستول از بیماری

 ییر قابل توجهی بر زندگی بیماران دارند.ثکه ت

های اولیه از جمله پزشکان عمومی، تدر درجه اول توسط ارائه دهندگان مراقب

متخصصان داخلی، متخصص گوارش، متخصص اطفال، متخصص زنان و پزشکان طب 

شوند. بیشتر موارد پیچیده بیماری آنورکتال به جراحان اورژانس با آنها مواجه می

شود. آگاهی از این فرآیندهای بیماری برای درمان و پیگیری کولورکتال ارجاع داده می

برند. با این اغلب از درمان غیر جراحی سود می سب ضروری است. بواسیر و شقا منا

نیاز داشته باشند. درمان آبسه آنورکتال و  نیز های جراحیحال، ممکن است به روش

فیستول عمدتاً جراحی است. هد  این پانل بررسی علت، تشخیص، درمان پزشکی و 

 .ستخیم آنورکتال اهای خوشجراحی این بیماری

 شایع خیم آنورکتالهای خوشبیماری میزگرد: 01:11ـ  01:11

 ()جراح کولورکتال زادهمحمد بنانعلیدکتر  گرداننده:  

دکتر محمود آقایی، دکتر فخرالسادات انارکی، اعضـای میزگرد:  

ــانی،  ــت کاش ــن تولی ــر سیدمحس ــاه، دکت ــد ایزدپن ــر احم  دکت

 فام دکتر محمدرضا کرامتی، دکتر حسین یوسف

 )همه اساتید جراح کولورکتال هستند(
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 مشکلات انعقادی و داروهای ضدانعقاد در جراحی

هموستاز که منجر به خونریزی یا  اشکالبه طور کلی به عنوان هرگونه  یانعقاداختلال 

به عنوان اختلال در تشکیل  شود، اگرچه معمولاًتعریف می باشدلخته شدن بیش از حد 

تواند ناشی از افزایش انعقادپذیری )هایپر این شرایط می شود.می شناختهلخته 

(، DIC، انعقاد درون رگی منتشر)C & Sکواگولوپاتی(، همانند کمبود پروتاین 

( و یا کاهش انعقاد پذیری مانند کمبود پلاکت، HITترومبوسیتوپنی ناشی از هپارین)

 وارد دیگر باشد.هموفیلی و م

های شناخت اختلالات انعقادی و نحوه پیشگیری و درمان آن بخصوص درانجام عمل

های جراحی ارتوپدی و تروما، زنان و زایمان، عرو ، جراحی بزرگ و لگنی در رشته

 ای برخوردار است. ها از اهمیت ویژهنوروسرجری و سایر رشته

نواع تزریقی و چـه خـوراکی نقـش مهمـی در بدیهی است شناخت داروهای ضد انعقاد چه ا

پیشگیری و یا درمان این اختلالات دارد. بنابراین قسمت مهمـی از ایـن میزگـرد توضـیح و 

 تشریح موارد استفاده از داروهای ضدانعقاد خواهد بود.

های و راه DVT,HIT,DICعلیرغم شناخت کامل در مورد بیماریهای انعقادی از جمله 

باز هم این اختلالات از شایعترین مواردی است که جراحان محترم به پیشگیری از آنها 

شوند. بنابراین ضروری است که با توجه به مورتالیتی و های مختلف با آن مواجه میشکل

های ایجاد آنها بپردازیم و در موربیدیته بالای این بیماریها، در ابتدا به بررسی علل و زمینه

ید از جمله روشهای اندوواسکولار که شامل فارماکومکانیکال ادامه با روشهای درمانی جد

( با استفاده از CDTترومبکتومی، ترومبولیز از طریق کاتتر داخل رگ بصورت مستقیم )

که برای درمان  گذاریهای استنتو استرپتوکیناز و..( و یا روش RTPAمواد ترومبولیتیک )

بصورت حاد، تحت حاد، فلگمازیا  مقیاین بیماریها بخصوص در زمینه ترومبوز ورید ع

 سرولادولنس و فلگمازیا آلبا ابداع شده، آشنا شویم.

ترومبوفیلی، استاز و یا  در این میزگرد مواردی از اختلالات انعقادی در زمینه خونریزی،

یا آمبولی ریه و نحوه مدیریت درمان DVT اساساً خود جراحی به عنوان عامل خطر ایجاد 

 معرفی موارد بالینی مورد بحث و بررسی قرار خواهد گرفت.در قالب  آنها
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 مشکلات انعقادی و داروهای ضدانعقاد در جراحی میزگرد: 1:11ـ  01:11

 )جراح عرو ( دکتر محمدرضا ظفرقندی گرداننده:

 ، دکتــر محســن اســفندبد )خــون و انکولــوژی( :اعضــای میزگــرد

یدمرنــدی دکتــر جــواد ســلیمی )جــراح عــرو (، دکتــر کــامبیز فر

دکتر اتابک نجفی )رادیولوژیست(، دکتر محمد مظفر )جراح عرو (، 

   دکتر حسین همتی )جراح عرو ()بیهوشی(، 

 دکتر علی جعفریانسخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 پزشکی تدافعی

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 ترومای متعدد: مدیریت بیمار

باشـد. وقتـی کـه ته به زمان شروع درمان میسرنوشت بیمار با ترومای حاد کاملاً وابس
های متعدد و شدید این امکان وجـود داشـته باشـد کـه در سـاعت برای بیمار با آسیب

های مثیر قرار بگیرد بالاترین احتمـال حیـات بـرای وی اولیه بعد از حادیه، تحت درمان
-گرفته می این ساعت حیاتی از زمان بروز حادیه در نظر (.Golden Hour) استمتصور 

شود بنابراین اقدامات درمانی پیش بیمارستانی نیز هماننـد اقـدامات درون بیمارسـتانی 
 توانند در بهبود پیش آگهی مثیر باشند.می

شـود و زمـانی کـه از آنجا که ساعت حیاتی برای بیمار از زمان بروز حادیه شروع مـی
داده، آمادگی تیم درمـان و رسد مدتی را از دست بیمار در مرکز درمانی به دست ما می

 .استمهیا بودن امکانات درمانی کامل، بسیار ضروری 
بایسـت در های وارده میتمام اقدامات مثیر شامل برآورد وضعیت بیمار و شدت آسیب

دقیقه اول توسط مساول تیم تروما ارزیابی شده و هـر اقـدامی در خصـوص نجـات  01
های درمانی ترین قدممثیرترین و حیاتی رد.جان بیمار در همان دقایق صورت گرفته گی

باید بر مبنای اصول علمی برخورد با بیماران تروما و سیر درمانی از قبـل تعیـین شـده 
 صورت پذیرد.

وقتی که برآورد اولیه بیمار صورت پذیرفت و اقدامات حیاتی اولیـه در جهـت احیـای 
 ا نباید فراموش شود.بیمار به انجام رسید، فرآیند معاینه از سر تا انگشت پ

( لازمـه برخـورد بـا ایـن Multiple traumaانجام کار تیمی در بیماران ترومای متعـدد )
بیماران می باشد چرا که در خیلی از موارد چند اقدام هم زمان برای احیـا و جلـوگیری 

 از بروز مشکلات تهدید کننده حیات و سلامت اعضای بیمار ضروری می باشد.

 ترومای متعدد؛ مدیریت بیمار میزگرد: 00:11ـ  00:11

 (حمیدرضا عباسی )فلوشیپ ترومادکتر  گرداننده: 

 

ــای ــرد: اعض ــا(،  میزگ ــیپ تروم ــهرام بلندپرواز)فلوش ــر ش  دکت

حسـن راوری )جـراح دکتـر دکتر فـرزاد پنـاهی )جـراح عمـومی(، 

ــــرو (،  ــــاهریع ــــا ط ــــر رض ــــاب(دکت ــــزو اعص  ، )جراح م 

 )جراح عرو ( دکتر محمد عاشوری

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 04پنجشنبه 

 

 جراحان  جامعه

 

 7 تالار

 

 

11 

 مدیریت درد در بیماران جراحی

درد شایع ترین علامتی است که بیماران جراحی تجربـه مـی کننـد. درد نـوعی حـس 

عاطفی است که به دنبال آسیب نسجی حاد جراحی و یا آسیب های بافت مشـابه ایجـاد 

ه و مـدیریت مناسـب تسکین درد بیمـاران جراحـی توجـه کـافی نشـد بهمی شود. غالباً 

 صورت نمی گیرد.

مدیریت درد و تسکین آن با کاهش عوارض جراحی، شیوع کمتـر درد مـزمن، افـزایش 

رضایت بیمار از جراحی، تسریع ریکاوری، کاهش زمـان بسـتری و کـاهش هزینـه بیمـار 

یتمـی قلـب، ، آرMIهمراه می باشد. در صـورت مـدیریت ناکارآمـد درد عوارضـی ماننـد 

، افـزایش ترشـح هورمـون GI دستگاه گوارش، نشـت آناسـتوموز یوی، ایلاوسآتلکتازی ر

 های استرس، اضطراب و افسردگی و ضعف عضلانی محتمل است.

در میزگرد مدیریت درد در بیماران جراحـی روش هـای تسـکین درد بیمـاران اعـم از 

روش های سیستمیک و لوکـال و چگـونگی برخـورد بـا دردهـای حـاد و مـزمن پـس از 

 حی و مدیریت آن بحث خواهد شد.جرا

 مدیریت درد در بیماران جراحی میزگرد: 05:11ـ  01:51

 ()جراح عمومی دکتر بهرام پورسیدی گرداننده: 

، بیهوشـیمتخصص )دکتر ابراهیم اسپهبدی اعضـای میزگـرد:  

ــیپ درد ــومی، (فلوش ــراح عم ــی )ج ــا امیربیگ ــر علیرض   (،دکت

 (،، فلوشـیپ دردبیهوشـیص متخصنصیری )دکتر علیرضا خواجه

دکتـر محمدرضـا تر محمد شـفیعی )فلوشـیپ پیونـد کبـد(، دک

 زاده )جراح توراکس(لشکری
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 های مجاری صفراوی: سنگ، تنگی، تومورتشخیص و درمان بیماری

مشکلات مجاری صفراوی خارج کبدی به دلیل ساختار آن از موارد پیچیده و ب ـرنج در 

ه این نکته در اقدامات جراحی این منطقه می تواند کار بیمـار جراحی است و عدم توجه ب

را به پیوند کبد منتهی کند. در این میز گرد برخی مشکلات مرتبط با جراحی در مجاری 

 گیرد. صفراوی به شرح زیر مورد بحث قرار می

 . برخورد با سندروم میریزی حین عمل جراحی0

وجود ندارد مانند بیمـاران بـا  وسکوپیک. سنگ کلدوک در بیمارانی که دسترسی اند0

 سابقه بای پس یا گاسترکتومی

 ((Difficult gallbladder باز عمل به لاپاروسکوپیک عمل تبدیل در گیری تصمیم. 0

برخورد با باقیمانـده کیسـه و  . اندیکاسیون و تکنیک های کوله سیستکتومی پارشیل5

 فرا پس از کوله سیستکتومیص

 دیولوژیک در پاتولوژیی های کیسه صفرا و مجاری صفراوی. اینترونشن را1

 GOO با همراه صفراوی مجاری تومورهای. 1

 سیستکتومی. تنگی مزمن مجرا به دنبال کوله1

 . تنگی هپاتیکوژژنوستومی1

های مجاری صفراوی: سـنگ، تشخیص و درمان بیماری میزگرد: 01:11ـ  01:11

 تنگی، تومور
ــده:  ــر  گردانن ــی محســندکت ــانعل ــی  اکبری ــیپ جراح )فلوش

 هپاتوپانکراتوبیلیاری و پیوند اعضا(

 )فلوشـیپ پیونـد دکتـر بیـژن اقتصـاد اعضـای میزگــرد: 

یـزدی )رادیولوژیسـت(، دکتـر دکتـر نیلـوفر ایـوبی (،اعضا

هپاتوپانکراتوبیلیـاری و جراحـی امیرحسن ربانی )فلوشیپ 

ــا ــد اعض ــرپیون ــا (، دکت ــایی علیرض ــیپ شمس ــر )فلوش ف

(، دکتـر محمـد طـاهر پاتوپانکراتوبیلیاری و پیونـد اعضـاه

 گوارش و کبد()
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 هانقش غربالگری در پیشگیری از سرطان

میـر ناشـی از  ازمـرگ و اجـرا شـدهدر آنهـا های غربـالگری در کشورهایی که برنامه

یری کاسته شده است. روشهای غربـالگری بـه ویـژه در خصـوص سـه ثسرطانها بطور م

منجـر  RCTع پستان، سرویکس و کولورکتال در تعداد زیادی از مطالعـات سرطان شای

هـای فراگیـر، ا نیازمند طراحی مویر، آموزشهبه کاهش مورتالیتی شده اند. این برنامه 

ریزی جامع، مدیریت یکپارچه، تخصیص بودجه مناسب، منابع انسانی، تجهیـزات برنامه

 چنـین سـازیبا توجه به ضرورت بهینـه باشند.پزشکی و نیز روشهای کنترل کیفی می

ی مختلف ایـن اسـت ر پیاده سازی غربالگری در کشورهاهایی مهمترین چالش دبرنامه

غاز گردد تا علاوه بر تشخیص زودرس، هزینـه ایربخشـی آها  که از چه سنی این برنامه

   .مناسبی نیز داشته باشد

 امکـان و موجـود هایگایدلاین کردن مطرح بر علاوه تا شودمی تلاش میزگرد این در

 .های لازم فردی نیز به بحث گذاشته شوددر جامعه توصیه آنهای اجرا

 هانقش غربالگری در پیشگیری از سرطان میزگرد: 1:11ـ  01:11

 سرطان( جراحی )فلوشیپپور دکتر رامش عمرانی گرداننده: 

)فلوشـیپ ژینوکولـوژی  دکتـر سـتاره اخـواناعضای میزگـرد:  

، )فلوشیپ جراحی سـرطان( فردکتر امیرمحسن جلایی، نکولوژی(ا

ــر ســیدمحمد ســیدمومن ــوژی( یدکت ــوژی انکول  ، )فلوشــیپ ارول

دکتـر مهرشـاد ، )فلوشیپ جراحی سـرطان( دکتر محمد شیرخدا

)فلوشیپ جراحی  پوردکتر صد  علی، ای()پزشکی هسته عباسی

 سرطان( )فلوشیپ جراحی دکتر حبیب الله محمودزاده، سرطان(
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 علی فتاحیدکتر سخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 راهکارهای پیشگیری از شکایت قبل و بعد از جراحی 

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 های شایعکاربردهای تصویربرداری در سرطان

تصویربرداری نوین یکی از پایه های تصمیم گیری در درمان سـرطان هـا اسـت و بـه 
فعال در این زمینه باید با روشهای مناسب در برخورد با هریـک از همین دلیل پزشکان 

سرطان های شایع آشنا باشند. نقش تصویربرداری از شروع بررسی های تشخیصی آغاز 
می شود و تا پایان عمر بیمار مبتلا به سرطان در پیگیری روند بیمـاری ادامـه دارد. در 

روش تصـویربرداری مناسـب بـرای هـر  این میزگرد با بحث در باره موارد زیر، انتخـاب
 مرحله مورد توجه قرار می گیرد. 

مـاه اخیـر  0ساله با یک توده ناحیه قدام ران مراجعه کـرده کـه در طـی  15ـ مرد 0
تشـخیص برای رشد کرده است. توده کاملاً بدون درد و علائم بالینی است. چه اقداماتی 

 این توده توصیه می کنید؟
با سابقه کانسر پستان در خاله اش با یک توده بدون درد حدود ساله ای  10ـ خانم 0
سانتی متری در قسمت لترال و فوقانی پستان راست مراجعه کرده است. اولین اقـدام  0

در مورد تشخیص علت توده کدام است؟ در صـورت ایبـات سـرطانی بـودن تـوده چـه 
 اقدامات تصویربرداری دیگر لازم است؟

درد اپی گاستر و بی اشتهایی تحت آندوسـکوپی قـرار گرفـت. ساله ای با  10ـ مرد 0
یــک تــوده وجتــاتیو در ناحیــه دیســتال بــادی معــده وجــود دارد کــه بیوپســی مویــد 
آدنوکارسینوم مولد موسین است سایر اقدامات تشخیصی باید به چه نحو در این بیمـار 

 انجام شود؟
تحت بررسی قـرار رکتال یزی با ت ییر اجابت مزاج و خونرکه ساله مجرد  01ـ خانم 5

مویـد کارسـینوم آن که بیوپسـی  داردیک توده پولیپوئید در دیستال رکتوم  می گیرد،
 است. برای اقدامات تشخیصی بعدی چه باید کرد؟

ساله ای با دیسفاژی به جامدات تحت آندوسـکوپی قـرار گرفتـه اسـت.  11ـ خانم 1
وجود داشته که گزارش بیوپسـی آن سانتی متری از دندانهای پیشین  01یک توده در 

 آدنوکارسینوم است. چه روش تشخیصی دیگری لازم است؟

 های شایعکاربردهای تصویربرداری در سرطان میزگرد: 00:11ـ  00:11
 )جراح کولورکتال( آملیدکتر هادی احمدی گرداننده:

ـــرد:  ـــای میزگ ــت(،  اعض ــفی )رادیولوژیس ــدی آص ــر ه  دکت
ای(، دکتـر رضـا حـاجبی )پزشـکی هسـته زادهدکتر آرمان حسن

)جراح کولورکتـال(، دکتـر احسـان سـلطانی )فلوشـیپ جراحـی 
 اله محمودزاده )فلوشیپ جراحی سرطان(سرطان(، دکتر حبیب

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 ترومای عروق
د سـفانه شـاهثمیلیون نفـر تقریبـاً هـر روز مت 11 حدودکشور عزیز ما ایران با جمعیت 

و همانگونه که همکـاران محتـرم  باشدو تروماهای بلانت و نافذ دیگر میحوادث ترافیکی 

شـود. در تروماهـای دانند صدمات عروقی ایجاد شده در بسیاری از تروماها دیـده مـیمی

آسیب عروقی ذکر شده است و در حوادث ترافیکی بسـته  %11ناشی از صدمات جنگی تا 

 .باشد %01 رمات می تواند بالغ ببه شدت و نوع حادیه این صد

هـای داخلـی و خـارجی و پر واضح است که عوارض صدمات عروقـی ماننـد خـونریزی

های قابل توجهی همـراه باشـد. لـذا تواند با مورتالیتی و موربیدیتیهای اندام میایسکمی

شـود تـا از مورتـالیتی و های مختلف سـبب مـیآشنایی همکاران محترم جراح در رشته

بیدیتی این دسته از بیماران پیشگیری شود و درمان مناسب و به موقع صورت گیـرد مور

ار حـائز اهمیـت اسـت و انجـام .ضرورت سرعت در درمان و رسیدگی به این بیماران بسی

ن انجام شود که متثسـفانه های تشخیصی بایستی به سرعت و به دقت و با اندیکاسیواقدام

ون اندیکاسـیون و بـا صـر  وقـت و هزینـه زیـاد جهـت ای از موارد بیمـاران بـددر پاره

شوند و وقت گرانبهای ترمیم عرو  سپری شده و سـبب اقدامهای تشخیصی فرستاده می

 ترومـای عـرو نحـوه تشـخیص و اداره  میزگردشود. در این عوارض اجتناب ناپذیری می

ز مـورد توجـه جراحی باز و اندوواسـکولار نیـ و چگونگی انتخاب گیردمورد بحث قرار می

 خواهد بود. 

کنند که خـود نیازمنـد صدمات عروقی حین عمل را تجربه میگروه دیگری از بیماران 

 درمان و تشخیص به موقع است. 

الات و ابهامات شرکت کنندگان عزیز در میزگرد بتواند پاسخگوی سثامید است این 

 مورد ترومای عروقی باشد.

 رئوس مطالب:

 رومای عروقی شامل ترومای بلانت و نافذهای تـ علائم و نشانه

اندیکاسـیون هـا و  ،ـ روشهای مختلف تشخیص صـدمات عروقـی

 اندیکاسیون های آنها کنترا

 ها، شکم و سر و گردن به صدمات عروقی، اندام  Approachـ 

 ـ عوارض ناشی از صدمات عروقی

 .گیردهای عروقی واقعی مورد بحث قرار میفو  در قالب کیس موارد
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 ترومای عرو  میزگرد: 05:11ـ  01:51

 )جراح عرو ( محمد مظفردکتر  گرداننده: 

 دکتـر فرانـک بهنـاز )متخصـص بیهوشـی(،  اعضـای میزگـرد: 

خـواه دکتر میـیم جعفـری )ارتوپـد(، دکتـر حمیدرضـا حقیقـت

 زاده )جــراح عــرو (، )رادیولوژیســت(، دکتــر محمــد رئــیس

و (، دکتر پژمان فرشـیدمهر دکتر محمدتقی صالحیان )جراح عر

 زاده )جراح عرو )جراح عرو (، دکتر غلامحسین کاظم
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 نتایج بلندمدت آن و  درمان چاقیمختلف  هایروش

 مقدمه: ـ 0

تعریف و توضیحی مختصر از اندیکاسیونهای جدید جراحی چاقی و متابولیک بر اساس 

جمن جراحی چاقی و آخرین گایدلاین فدراسیون جهانی جراحی چاقی)ایفسو( و ان

 (سارویکرمان)دکتر  (ASMBSمتابولیک امریکا )

سال تجربه در  01روش مویر با بیش از جراحی بایپس تک آناستوموزی بعنوان یک ـ0

 )دکتر پازوکی(نتایج درازمدت  .جهان

عوارض  ،نتایج دراز مدت ؛متابولیک در دنیااسلیو معده: شایعترین جراحی چاقی وـ 0

 (تر میرهاشمی)دک درازمدت

استاندارد  ،بایپس کلاسیک معده: پرسابقه ترین جراحی چاقی و متابولیک دنیاـ 5

 (نتایج بلند مدت و عوارض)دکتر شهابی ؛طلایی یا خیر

 )دکتر طبائیان( نتایج و عوارض ،جایگاه بوتاکس و بالون معده در کاهش وزنـ 1

 (خلا  پوردکتر ا)جایگاه رادیولوژی مداخله ای در کاهش وزن ـ 1

 )دکتر داورپناه( جایگاه داروهای ضد چاقی متعاقب جراحی چاقی و متابولیکـ 1

جایگاه متخصص ت ذیه در کاهش وزن و کمک به پایداری کاهش وزن پس از ـ 1

 )دکتر محمدی فارسانی( متابولیکهای چاقی وجراحی

 ای از مطالب ارائه شدهگیری: خلاصهنتیجهـ 1

 آننتایج بلندمدت  و درمان چاقیمختلف های روش رد:میزگ 01:11ـ  01:11

 (بینجراحی درونفلوشیپ ) سارویدکتر محمد کرمانگرداننده:  

ــرد:   ــوردکتــر شــهرام اخلــا اعضــای میزگ  ، )رادیولوژیســت( پ

 (، بــینســین داورپنــاه )فلوشــیپ جراحــی دروندکتــر امیرح

دالرضـا ، دکتـر عب(بینفلوشیپ جراحی درون) دکتر شهاب شهابی

فو  ) طبائیان امیرپاشا، دکتر بین()فلوشیپ جراحی درون پازوکی

 گوارش و کبد(، دکتر غلامرضا محمدی فارسانی )ت ذیه(،تخصص 

 (بینجراحی دروندکتر سیدهادی میرهاشمی )فلوشیپ 
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 . مجیدا..تلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 افتتاح رسمی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحان

 دکتر سیاوش صحت ی قاآجناب 

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 متاستازهای کبدی کانسرهای کولورکتالمیزگرد:  01:11ـ  00:11
 )کبد فلوشیپ پیوند (دکتر حامد نیکوپور گرداننده: 
، (جـراح کولورکتـال) میرحسـین ناصـریدکتـر ا اعضای میزگرد: 

(، آنکولوژیست)دکتر امید رضایی، ست(رادیولوژی)دکتر هژیر صابری 

 دکتـر معصـومه نجفـی، (گـوارش متخصص) دکتر امیر انوشیروانی

ــانی ، (رادیوآنکولوژیســت) ــا زم ــر غلامرض ــومی)دکت ــی عم  ، (جراح

 (کبد اکبریان )فلوشیپ پیونددکتر محسن علی

ــرد:م 00:11ـ  00:11 ــس از عمــل در  یزگ ــا پ ــیش از عمــل ی ــانی پ شــیمی درم

 های پستانسرطان
 رقیه جلیلی )فلوشیپ جراحی پستان(دکتر  گرداننده: 

مهـرزاد دکتـر سـت(، آنکولوژی) دکتر آرش جنابیاناعضای میزگرد:  

)فلوشـیپ جراحـی عصـاریان عبـدالعلی دکتر (، آنکولوژیست)میرزانیا 

نـژادان یولوژیست(، دکتر پریسا عظیمـیپستان(، دکتر مریم نوری )راد

 ()جراح عمومی )فلوشیپ جراحی پستان(، دکتر زهره داورزنی
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 اناستاموزلیک: میزگرد 05:11ـ  01:51
 )جراح عمومی( دکتر مهرداد بهلولی گرداننده: 

، )فلوشـیپ کولورکتـال(دکتر مهدی عـالم رجبی اعضای میزگرد: 

 دکتـر سـیامک خـالقی( کبـد فلوشیپ پیونـد) ر حامد نیکوپوردکت

 ،(ت ذیـهمتخصـص ) نسـبدکتر کیمیـا ترابـی، (گوارشمتخصص )

 الـدین خوشـنویسدکتـر جلـال، (رادیولوژیست) ایوبی دکتر نیلوفر

 )فلوشیپ کولورکتال(دکتر عباس عبدالهی  ،(جراحی عرو )

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 پاراکلینیک در تشخیص شکم حاد: نقش کلینیک و

اشـاره مـی حاد با علائم تحریـک صـفا  به درد شکمی که حی است لاشکم حاد اصط

امـت لدارد. بیمارانی که بـا ایـن ع یامت بالینی که اغلب نیاز به جراحی اورژانسلکند، ع

کنند، به علت اینکه به یک بررسی دقیـق همـراه به اورژانس و مراکز درمانی مراجعه می

مـوارد  ءا برای تعیین نیاز به مداخله جراحی و مـثیر نیـاز دارنـد، جـزلمل بابا سرعت ع

 .شوندبرانگیز محسوب میچالش

تواننـد جراحی نیستند ولی مـینیازمند اقدام  "شکم حاد"برخی از این نوع تظاهرات 

طوری نمایان شوند که شکم حاد نیازمند به جراحی را تقلیـد کننـد و بـه همـین  دقیقاً

ی فیزیکی اما سریع، دو رکـن مهـم سی دقیق شامل شرح حال کامل و معاینهدلیل برر

دقـت  اًلـبررسـی تصـویربرداری و آزمایشـگاهی معمو هسـتند. مـواردایـن تشخیص در 

دهند اما شرح حال و معاینه فیزیکـی در تشـخیص شـکم حـاد، تشخیص را افزایش می

توانـد جـایگزین نمـی توجه خاصی را جلب کرده است و هیچ تکنیک تصـویربردای نیـز

 ی فیزیکی شود.ی دقیق و معاینهشرح حال و سابقه

کنند به طوری که های مرتبط با شکم حاد مطابق با سن و جنسیت فر  میتشخیص

تر است در حالی که بیماری صـفراوی ، انسـداد روده، تر عادیآپاندیسیت در افراد جوان

. بیشـترین شـوددیـده میتـر بالـا سـنبـا در افراد اغلب ایسکمی روده و دیورتیکولیت 

 انسـداد، های وابسته به جراحی مرتبط با شکم حـاد از مـواردی چـون عفونـت،بیماری

 شوند.ایسکمی یا سوراخ شدگی احشاء ناشی می

 دسته تقسیم کرد: پنجعلل جراحی شکم حاد را می توان به 

   ایسکمی ،انسداد ،پارگی احشاء، های داخل شکمیعفونت و التهاب ،هموراژیک

توانند تظاهرات یک شکم حاد نیازمنـد بـه جراحـی را علل غیرجراحی شکم حاد که می

 .سموم و داروها ،هماتولوژی ،اندوکرین مورد زیر است: سهشامل ، تقلید کنند

در این میزگرد استفاده از علائم بالینی و پاراکلینیک در برخورد با شکم حاد مورد بحث 

 گیرد.قرار می
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 شکم حاد: نقش کلینیک و پاراکلینیک در تشخیصمیزگرد:  01 : 11ـ  01 : 11

 

 بین()فلوشیپ جراحی درون دکتر محسن محمودیهگرداننده: 

دکتر محمدصالح جعفرپیشه فرد )رادیولوژیست(،  اعضای میزگرد:

دکتـر وحیـد زنگـوری  ،(نپـور )جـراح کودکـادکتر مهرداد حسین

دکتـر زاده )جـراح تـوراکس(، طالـب یـد(، دکتر حمعمومی )جراح

 بهناز قوامی )فلوشیپ جراحی درون بین زنان(
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 شوک هموراژیک و تروماتیک

 مقدمه . 0

 تعریف و توضیحی مختصر از شوک و اهمیت موضوع  -

 اهمیت درمان سریع و مویر شوک ترومایی -

 . انواع شوک0

 های پیشنهادی:خرین درمان. آ0

 استفاده از فشار مناسب و منابع خونی -

 استفاده از داروهای وازوپرسور -

 استفاده از تجهیزات پیشرفته برای مانیتورینگ و پشتیبانی -

 های جدید و نوین در درمان شوک تروماییاستفاده از روش -

 گیری: . نتیجه5

 ای از مطالب ارائه شده خلاصه -

 روز بودن در درمان شوک ترومایید بر اهمیت بهتثکی -

 شوک هموراژیک و تروماتیک میزگرد: 1:11ـ  01:11

 (دکتر شهرام پایدار )فلوشیپ تروما گرداننده:

 رضـوی )جـراح عمـومی(،دکتر سیدحسن امـامی اعضای میزگرد:

حریـری )طـب اورژانـس(، دکتـر گلنـار یابتیـان دکتر شهرام باقری

زاده )فلوشـیپ  (، دکتـر وحیـد جمعـههای ویژهبیهوشی و مراقبت)

ـــوش ـــادی خ ـــر ه ـــا(، دکت ـــا(،تروم ـــیپ تروم ـــت )فلوش   محب

ــاهری ــی ط ــر عل ــین دکت ــر حس ــا(، دکت ــیپ تروم ــردی )فلوش آک

 زاده )فلوشیپ تروما(عبدالرحیم
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11
 های مادرزادی پستانماریهای پستان و نحوه برخورد با بیآنومالی 1:11ـ  1:01

 دکتر ناهید نفیسی

 خیم های خوشبرخورد با توده میزگرد: 1:01ـ  1:01

 دکتر فرشته عباسوندی گرداننده:

 پـور، دکتـر اعظـم صـلاتی، دکتـر صـد  علـی اعضای میزگـرد:

دکتر نازی معینی، دکتر مانـدانا معتمـدی، دکتـر مـریم عـواطفی، 

ــان )رادیولوژیســت ــاز جهــاندکتــر شــیما غفوری ــین (، دکتــر بهن ب

 )پاتولوژیست(

جراحی ترمیمی در بیماران کنسر پستان بهبـود یافتـه بـا میزگرد:  1:01ـ  01:01

 سابقه رادیوتراپی

 دکتر مجید اکرمی گرداننده:

 دکتـر ابوالفضـل افشـارفرد، دکتـر رقیـه جلیلـی،  اعضای میزگرد:

آریانـا،  دکتر محمد هادیزاده، دکتر مریم طباطبـایی، دکتـر مهـدی

 دکتر حمید شریفیان
 استراحت 01:01ـ  00:11

 بیوپسی نود نگهبان پس از شیمی درمانی نئوادجوانت 00:11ـ  00:01

 دکتر رامش عمرانی پور

 DCISبرخورد و نحوه درمان  00:01ـ  00:51

 دکتر فتانه ضیایی

ــرد:  00:51ـ  00:11 ــیمیزگ ــول جراح ــتان و اص ــر پس ــک در کنس ــای ژنتی ه

 اکتیکپروفیل

 جوادیمحمدرضا  دکترگرداننده: 

 دکتـر عصــمت هاشـمی، دکتــر علـی حجــت، اعضـای میزگــرد: 

 یدکتر معراج فربد، دکتر نجمه دباغ، دکتر ساناز طبرستان
  00:11ـ  05:11
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 پستان (lateralای )روش درمان تومورهای مرکزی و بخش کناره: میزگرد 01:11ـ  00:11
 جراحی عمومی()افشارفرد  دکتر ابوالفضل گرداننده: 

(، سـرطان)فلوشیپ جراحـی دکتر جلیل بهشتی  اعضای میزگرد: 

دکتـر مـریم ایـزدی  ،(جراحـی پسـتانفلوشـیپ )دکتر بلال دلشاد 

دکتـر صـفا دکتر عباس میرمالک )جراح عمـومی(، ، (رادیولوژیست)

السـادات فتـاحی )فلوشـیپ ر آسـیهدکت ،آنکولوژیست(رادیو)نجفی 

 (جراحی عمومیدکتر فاطمه توکلی ) ،(سرطانجراحی 

 نشست جراحان عمومی با هیئت مدیره 00:11ـ  00:11

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

 موقت صدمه جراحی کنترل :میزگرد 05:11ـ  01:51

 (فلوشیپ تروما) دکتر شهرام پایدارگرداننده:  

 ، (جراحــی عــرو )دکتــر محمــد رضــا رادپــی اعضــای میزگــرد:  

 دکترگلنـار یابتیـان، (فلوشیپ ترومـا)زاده ین عبدالرحیمحس دکتر

، (فلوشـیپ ترومـا)آکـردی دکتر علی طاهری (،متخصص بیهوشی)

محبـت خـوشهـادی دکتر ، (فلوشیپ تروما)زاده دکتر وحید جمعه

 (جراحی عمومی)رضوی دکتر سیدحسن امامی، (فلوشیپ تروما)

 نماز و ناهار 01:51ـ  01:11
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 آموزش جراحیهای چالش

اند علم زاییده نیاز بشر است و سرعت پیشرفت آن بستگی به در تعریف علم گفته

 داشتن به مبرم نیاز جامعه و است هنر و علم یک جراحی ها دارد.شدت نیاز انسان

 فنی و دگر علمی خود جراح، پرورش و رشته این آموزش اما .دارد توانمند جراحان

 مسیر این در اجتماعی و محیطی شرایط .دارد را خود اصخ ریزیبرنامه و است دیگر

استعداد علمی خوبی  ند،گذارمی دستیاری عرصه به قدم که پزشکانی. دارد مهمی نقش

نقش  انپزشکگروه از های این های دیگر در پرورش قابلیتاما عوامل و فرایند دارند،

زیابی توانایی خاب دستیار با ارتوان روش انتاز جمله این عوامل می کنند؛یری ایفا میثم

مین شرایط مناسب برای محیطی که وی در آن آموزش ثجسمی و روحی وی، ت

ای که آینده گذارد،بیند، شرایط محیطی و اجتماعی که در روح و روان وی ایر میمی

در این  .بیندن را جلوی چشم خود میآوست و او با هوش سرشارکه دارد، در انتظار ا

ور اساتید با تجربه و تصمیم سازان کشوری این موضوع بررسی خواهد شد جلسه با حض

 در آن باشد. عزیز ایرانای برسیم که نفع و امیدوارم به نتیجه

 های آموزش جراحیچالش میزگرد: 05:11ـ  01:51

 )جراح عمومی( دکتر ابوالفضل افشارفرد گرداننده: 

 

معاون آموزشـی وزارت ) فردباقریابوالفضل دکتر  اعضای میزگرد:

، دکتـر وحیـد )ر.د.ع.پ ایـران(دکتـر عبدالرضـا پـازوکی بهداشت(،

ــینی ــیراز( حس ــراح ، )ر.د.ع.پ ش ــایی )ج ــدی رض ــر محمدمه دکت

دکتر علیرضـا  ،)ر.د.ع.پ شهید بهشتی( دکتر علیرضا زالیعمومی(، 

)نایـب  دکتر سـیاوش صـحت صداقت )رئیس نظام پزشکی مشهد(،

)مشـاور اجرایـی  عباسی محسن، دکتر ن(رئیس جامعه جراحان ایرا

 دبیر شورای آموزش پزشکی(

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 های جدار شکمجراحی فتق

بیمارانی با هرنی اینگوئینال، هرنی جدار شکم و هرنی محل برش  این میزگرد،در 

قدم به قدم در مورد روشهای ی میزگرد د و سپس با کمک اعضانشومی معرفی قبلی

پردازیم و در نهایت و تبادل نظر می فتگوگبه  موارد مطرح شدهخیصی و درمانی تش

 فتقشایع و متداول  مواردسعی بر این است که  گیری خواهد شد.تصمیم انبرای بیمار

ها و مقالات مرور شوند تا در صورت روزترین دستورالعملهمورد بحث قرار گیرند و ب

 بهترین تصمیم اخذ گردد.  ،اردیبرخورد همکاران جراح با چنین مو

 های جدار شکمجراحی فتق میزگرد: 01:11ـ  01:11

 بین(فلوشیپ جراحی درون: دکتر خسرو نجاری )گرداننده 

 

بـین فلوشـیپ جراحـی دروندکتر علی جنگجو ) اعضای میزگرد:

-)جراح عمومی(، دکتر حسـین سـعیدی اردکانیراستی احمددکتر 

دکتـر حسـین فهیمـی )جـراح  (،بینرونفلوشیپ جراحی دمطهر )

 (،بـینفلوشـیپ جراحـی درونتوراکس(، دکتر محسن محمودیـه )

 دکتر علی یعقوبی )جراح عمومی(
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 جراحی حین ناگوار اتفاقاتمیزگرد:  1:11ـ  1:01

 ن بین(دروجراحی )فلوشیپ  مطهرحسین سعیدی دکتر گرداننده: 

 دکتر نصیر فخـار(، عمومی جراح)دکتر احمد میر اعضای میزگرد:  

جراحـی فلوشـیپ )دکتر محسـن محمودیـه ، ()فلوشیپ پیوند کبد

 ، (بــیندرونجراحــی فلوشــیپ ) دکتــر ســعید صــفری، (درون بــین

دکتر حسـین پارسـا ، (فلوشیپ کولورکتال) دکتر حسین یوسف فام

 ()جراح عمومی
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 سالانه جامعه جراحان ایرانمجمع عمومی  1 : 01ـ  01 : 01

 

 بیانات رئیس جامعه جراحان ایران

   جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 

 گزارش دبیر جامعه جراحان ایران

 دکتر ابوالفضل افشارفرد

 

 

 دار جامعه جراحان ایرانگزارش خزانه

 مطهردکتر حسین سعیدی

 

 گزارش بازرس

 عالم رجبیمهدی دکتر 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 با این بیمار چه کنم؟

  کمیتــهبـه بعــد بنــا بــه پیشــنهاد  0010از کنگـره بیســت و چهــارم جامعــه در ســال 

بـا هـد  « با این بیمار چـه کـنم؟»ریزی کنگره، همه ساله میزگردی تحت عنوان برنامه

ان مشـکل بیمـاراداره پاسخگویی به نیاز همکاران ارجمند و ارائه پیشنهادات مفید بـرای 

 برگزار شده است.

کننـد و از کنندگان محتـرم مـوارد مشـکل خـود را مطـرح مـیدر این میزگرد شرکت

دلیـل ماهیـت آن و  شوند و بهمند میراهنمایی همکاران و اعضاء بلندمرتبه میزگرد بهره

 است.کنندگان کنگره بوده مورد استقبال و تثیید شرکت عموماًهای جالب و فراگیر بحث

 با این بیمار چه کنم؟ میزگرد: 00:11ـ  00:11

)جـراح عـرو (، دکتـر محمدرضـا  دکتر ایـرج فاضـل گرداننده: 

 ظفرقندی )جراح عرو (

)جـراح عمـومی و  آملـیدکتر هادی احمدیاعضـای میزگـرد:  

 ، دکتـر محمـدعلی زرگـر)ارتوپد( ، دکتر محمد رازیکولورکتال(

دکتـر ایـرج  ادیولوژیسـت(،، دکتر فائزه سلحشور )ر)اورولوژیست(

)متخصـص زنـان و  ، دکتر مـریم کاشـانیان)جراح عرو ( قدوسی

 )جــــراح عمــــومی(،  ، دکتــــر فرامــــرز کریمیــــانزایمــــان(

 دکتر محمد مظفر )جراح عمومی و عرو (
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 انسداد روده 

جراحی در حیطه جراحی عمومی و گوارش است.  علل اعمالانسداد روده از مهمترین 

 کم ولی شکمی، تومورهای گوارشی، هرنی، عفونت و التهاب داخل شهای قبجراحی

 های التهابی روده از مهمترین دلایل انسداد روده هستند.بیماری
نفر جمعیت  صد هزارمورد در هر  0تا  0.1میزان شیوع انسداد روده به طور متوسط حدود 

 رفت.بالاتر خواهد آن برآورد شده است و هر چه سن بالاتر باشد شیوع 

سداد روده ان بیمار صد هزارمورد در هر  111تا  5 بین مرگ و میرمهمتر اینکه میزان 

 چنین شرایط بیمار متفاوت است.است که بسته به پاتولوژی و هم

های گوارشی و های صورت گرفته در درمان و جراحی سرطاناین روزها با پیشرفت

سداد روده و همچنین روشهای های التهابی روده میزان موارد انهمچنین بیماری

مدیریت و شناخت آن ت ییراتی داشته است. ضمن اینکه دسترسی آسان و بیشتر به 

ای به جراحان در درمان این روشهای پاراکلینیک و تصویربرداری نیز کمک قابل ملاحظه

 اند.موارد کرده

د در هر توان یافت که در طی دوره طبابت خونجا که هم اکنون جراحی را نمیاز آ

مرکز درمانی با موارد مشکل و پیچیده انسداد روده برخورد نداشته باشد، میزگردی با 

های شکمی همین عنوان با مشارکت اساتید آشنا به نحوه برخورد با بیماریها و اورژانس

 .یمفراهم گردیده است تا مروری بر چگونگی تشخیص و درمان درست این بیماران باش

 انسداد روده  زگرد:می 05:11ـ  01:51

 )جراح کولورکتال( رجبیدکتر مهدی عالم گرداننده:  

 ، )رادیولوژیســت( دکتــر محمدرضــا بابــاییاعضـــای میزگـــرد:  

 ، دکتر وحیـد حسـینی)جراح کولورکتال( زادهمحمد بناندکتر علی

 ، )انکولوژیســـت( ، دکتــر محســـن رضــوی)جــراح کولورکتـــال(

ــانی ــاد زم ــر فره ــوارش( دکت ــراح د، )گ ــزی )ج ــول عزی ــر رس کت

 )جراح کولورکتال(  دکتر محمدصاد  فاضلیکولورکتال(، 

 استراحت 01 : 51ـ  01 : 11
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 خیم آنورکتال شایعهای خوشبیماری

شایع هستند خیم آنورکتال های خوشهموروئید، شقا  مقعدی و فیستول از بیماری

 ییر قابل توجهی بر زندگی بیماران دارند.ثکه ت

های اولیه از جمله پزشکان عمومی، ه اول توسط ارائه دهندگان مراقبتدر درج

متخصصان داخلی، متخصص گوارش، متخصص اطفال، متخصص زنان و پزشکان طب 

شوند. بیشتر موارد پیچیده بیماری آنورکتال به جراحان اورژانس با آنها مواجه می

بیماری برای درمان و پیگیری شود. آگاهی از این فرآیندهای کولورکتال ارجاع داده می

برند. با این اغلب از درمان غیر جراحی سود می مناسب ضروری است. بواسیر و شقا 

نیاز داشته باشند. درمان آبسه آنورکتال و  نیز های جراحیحال، ممکن است به روش

فیستول عمدتاً جراحی است. هد  این پانل بررسی علت، تشخیص، درمان پزشکی و 

 .خیم آنورکتال استهای خوشبیماری جراحی این

 شایع خیم آنورکتالهای خوشبیماری میزگرد: 01:11ـ  01:11

 )جراح کولورکتال( زادهمحمد بناندکتر علی گرداننده:  

دکتر محمود آقایی، دکتر فخرالسادات انارکی، اعضـای میزگرد:  

ــانی،  ــت کاش ــن تولی ــر سیدمحس ــاه، دکت ــد ایزدپن ــر احم  دکت

 محمدرضا کرامتی، دکتر حسین یوسف فامدکتر 

 )همه اساتید جراح کولورکتال هستند(
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 های مختلف ترمیم زخمروش :کارگاه آموزشی 05:11ـ  01:51

 فرزاد پناهیدکتر  گرداننده:  

  
 



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  نجمینپچهل و 

 7041 اردیبهشت 71چهارشنبه 

 

 جراحی عمومی

 

 0 تالار

 

 

17 

 برخورد با عود کانسر پستان میزگرد: 05:11ـ  01:01

 دکتر نگار معشوری گرداننده:

نـژادان، دکتـر لیلـا شـجاعی، پریسا عظیمی دکتر اعضای میزگرد:

 دکتر سهیلا صیاد، دکتـر شـمیلا رضـوی، دکتـر سـولماز هاشـمی، 

 زاده، دکتر مونا ملکدکتر شیرین حقیقی

هـای پرهیـز از ماستکتومی حفـ  پوسـت و نـوک، روش میزگرد: 01:01ـ  01:11

 ایسکمی

 دکتر آزاده جولاییگرداننده:  

پـور، طهماسبی، دکتر رامش عمرانی دکتر صدیقهاعضای میزگرد: 

ـــت بخـــش،  ـــیه الف ـــر آس ـــان، دکت ـــا حکیمی ـــر محمدرض  دکت

 دکتر مهدی اسدی
 انتخاب تکنیک مناسب انکوپلاستیمیزگرد:  01:11ـ  01:01

 احمد الهیدکتر گرداننده: 

 دکتـر ناهیـد نفیسـی،حمیـد احمـدی، دکتـر اعضای میزگـرد: 

 دکتر عبدالعلی عصاریان، دکتر مهسا توکل
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 کنم؟می جراحی چگونه منمیزگرد:  1:11ـ  01:11

 )جراح عمومی( بهلولی دکتر مهرداد گرداننده: 

درون بین(، جراحی )فلوشیپ  دکتر سعید صفری اعضای میزگرد: 

 )فلوشـیپدکتر سامان محمدپور (، زنان و زایمان)یا پادمهر ؤدکتر ر

ــ ــال یجراح ــر شــهرام نظــری (، کولورکت ــی )دکت ــومیجراح  ، (عم

دکتر ناهیـد ، (کولورکتالجراحی فلوشیپ ) دکتر مهدی عالم رجبی

)جـراح  دکتـر حسـین فهیمـی، (فلوشیپ جراحـی پسـتان)نفیسی 

درون جراحـی فلوشـیپ )دکتر حسـین سـعیدی مطهـر توراکس(، 

 ()جراح عمومیدکتر وحیده کاظمی مجدآبادی ، (بین

 های کاربردی در جراحی عمومیانواع فلپمیزگرد:  01:11ـ  00:11

 مجید اکرمیدکتر  گرداننده: 

جراحـــی )دکتـــر عبدالحمیـــد شـــریفیان اعضـــای میزگـــرد:  

دکتـر ، (جراحـی عـرو الـدین خوشـنویس )دکتـر جلـال، (عمومی

ــر، جراحــی( )فلوشــیپسیدرضــا موســوی  ــد دکت صمصــامی  مجی

جـــراح )یفی دکتـــر ســـعید شـــر، (فلوشـــیپ جراحـــی پســـتان)

فــر )فلوشــیپ جراحــی  امیرمحســن جلــاییدکتــر  ،(عمــومی

 سرطان(
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 ترومای متعدد: مدیریت بیمار

باشـد. وقتـی کـه سرنوشت بیمار با ترومای حاد کاملاً وابسته به زمان شروع درمان می
های متعدد و شدید این امکان وجـود داشـته باشـد کـه در سـاعت برای بیمار با آسیب

های مثیر قرار بگیرد بالاترین احتمـال حیـات بـرای وی حادیه، تحت درماناولیه بعد از 
 (.Golden Hourباشد )متصور می

شود بنابراین اقدامات درمـانی این ساعت حیاتی از زمان بروز حادیه در نظر گرفته می
توانند در بهبود پیش آگهـی پیش بیمارستانی نیز همانند اقدامات درون بیمارستانی می

 باشند.مثیر 
شـود و زمـانی کـه از آنجا که ساعت حیاتی برای بیمار از زمان بروز حادیه شروع مـی

رسد مدتی را از دست داده، آمادگی تیم درمـان و بیمار در مرکز درمانی به دست ما می
 باشد.مهیا بودن امکانات درمانی کامل، بسیار ضروری می
بایسـت در های وارده میشدت آسیبتمام اقدامات مثیر شامل برآورد وضعیت بیمار و 

دقیقه اول توسط مساول تیم تروما ارزیابی شده و هـر اقـدامی در خصـوص نجـات  01
 جان بیمار در همان دقایق صورت گرفته گیرد.

های درمانی باید بر مبنای اصول علمی برخورد با بیمـاران ترین قدممثیرترین و حیاتی
 ه صورت پذیرد.تروما و سیر درمانی از قبل تعیین شد

وقتی که برآورد اولیه بیمار صورت پذیرفت و اقدامات حیاتی اولیـه در جهـت احیـای 
 بیمار به انجام رسید، فرآیند معاینه از سر تا انگشت پا نباید فراموش شود.

( لازمـه برخـورد بـا ایـن Multiple traumaانجام کار تیمی در بیماران ترومای متعـدد )
که در خیلی از موارد چند اقدام هم زمان برای احیـا و جلـوگیری بیماران می باشد چرا 

 از بروز مشکلات تهدید کننده حیات و سلامت اعضای بیمار ضروری می باشد.
 ترومای متعدد؛ مدیریت بیمار میزگرد: 00:11ـ  00:11

 دکتر حمیدرضا عباسی )فلوشیپ تروما( گرداننده: 

 

ــرد: ــای میزگ ــهرام بلندپروا اعض ــر ش ــا(، دکت ــیپ تروم  ز)فلوش

حسـن راوری )جـراح دکتـر دکتر فـرزاد پنـاهی )جـراح عمـومی(، 

ــــاب(،  ــــزو اعص ــــاهری)جراح م  ــــا ط ــــر رض ــــرو (، دکت  ع

 دکتر محمد عاشوری )جراح عرو (

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 تیروئید سرطان هایمیزگرد:  05:11ـ  01:51

 نسیم سوداگری )جراح عمومی(دکتر گرداننده:  

(، متخصـص غـدد) نخجـوانی دکتر منوچهر خـان اعضای میزگرد: 

دکتـــر طیـــب حســـینی (، پاتولوژیســـت)دکتـــر علـــی رهبـــری 

ــت) ــی(، رادیولوژیس ــاد عباس ــر مهرش ــکی  دکت ــته )پزش  (، ایهس

 دکتــر شــیرزاد نصــیری(، جراحــی عمــومی)دکتــر بهــزاد عظیمــی 

)فلوشیپ جراحی تیروئید(، دکتـر میـیم رفـائی )فلوشـیپ جراحـی 

  (، دکتر بهروز فرزانگان )متخصص بیهوشی(عرو

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 های مجاری صفراوی: سنگ، تنگی، تومورتشخیص و درمان بیماری
 . برخورد با سندروم میریزی حین عمل جراحی0

وجود ندارد مانند بیمـاران بـا  . سنگ کلدوک در بیمارانی که دسترسی اندوسکوپیک0

 ترکتومیسابقه بای پس یا گاس

 ((Difficult gallbladder باز عمل به لاپاروسکوپیک عمل تبدیل در گیری تصمیم. 0

برخورد با باقیمانـده کیسـه و  . اندیکاسیون و تکنیک های کوله سیستکتومی پارشیل5

 فرا پس از کوله سیستکتومیص

 . اینترونشن رادیولوژیک در پاتولوژیی های کیسه صفرا و مجاری صفراوی1

 GOO با همراه صفراوی مجاری مورهایتو. 1

 سیستکتومی. تنگی مزمن مجرا به دنبال کوله1

 . تنگی هپاتیکوژژنوستومی1

های مجاری صفراوی: سـنگ، تشخیص و درمان بیماری میزگرد: 01:11ـ  01:11

 تنگی، تومور

ــده:  ــی گردانن ــر محســن عل ــاندکت ــی  اکبری ــیپ جراح )فلوش

 اعضا(هپاتوپانکراتوبیلیاری و پیوند 

 )فلوشـیپ پیونـد دکتـر بیـژن اقتصـاد اعضـای میزگــرد: 

یـزدی )رادیولوژیسـت(، دکتـر دکتـر نیلـوفر ایـوبی (،اعضا

هپاتوپانکراتوبیلیـاری و جراحـی امیرحسن ربانی )فلوشیپ 

ــا ــد اعض ــرپیون ــا (، دکت ــایی علیرض ــیپ شمس ــر )فلوش ف

(، دکتـر محمـد طـاهر هپاتوپانکراتوبیلیاری و پیونـد اعضـا

 و کبد( گوارش)
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 ابدومینوپلاستی عوارض میزگرد: 1:11ـ  01:11

 (جراح عمومی)دکتر فرزاد پناهی  گرداننده: 

ــرد:  ــای میزگ ــزی اعض ــر داوود رم ــزاده ،دکت ــزاد علی ــر به  ،دکت

 ،زاده مقـــدمدکتـــر رضـــا تقـــی، دکتـــر عبدالحمیـــد شـــریفیان

 افشاردکتر مژگان عین ،دکتر پدرام پزشکان

 باشند.(ومی می)همه اساتید جراح عم
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 دکتر علی فتاحیسخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 راهکارهای پیشگیری از شکایت قبل و بعد از جراحی 

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 ماموپلاستی )عوارض(میزگرد:  00:11ـ  00:11

 دکتر بهزاد علیزاده )جراحی عمومی( گرداننده: 

دکتر نرگس ، )جراح عمومی( دکتر سعید شریفیاعضای میزگرد:  

دکتـر رقیـه جلیلـی )فلوشـیپ جراحـی ، جـراح عمـومی(ی )واسع

دکتر مریم ، (پزشکی قانونیمتخصص نجاری )دکتر فارس ، پستان(

فلوشـیپ دکتر محمدرضـا حکیمیـان )، (پستان جراح) طباطبائیان

 ، دکتـــر فاطمـــه تـــوکلی )جـــراح عمـــومی(، جراحـــی پســـتان(

 جراحی سرطان(فلوشیپ السادات فتاحی )دکتر آسیه
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 مای عروقترو

سـفانه ثمیلیـون نفـر تقریبـاً هـر روز مت 11کشور عزیز ما ایران با جمعیت معـادل 

و همانگونـه کـه  باشـدو تروماهـای بلانـت و نافـذ دیگـر مـیشاهد حوادث ترافیکی 

ری از تروماهـا دیـده دانند صدمات عروقی ایجـاد شـده در بسـیاهمکاران محترم می

آسیب عروقی ذکر شـده اسـت  %11شود. در تروماهای ناشی از صدمات جنگی تا می

و در حوادث ترافیکی بسته به شدت و نوع حادیه این صدمات می توانـد تـا بـالغ بـه 

 نیز افزایش یابد. 01%

های داخلـی و خـارجی و پر واضح است که عوارض صدمات عروقی مانند خونریزی

های قابل توجهی همـراه باشـد. تواند با مورتالیتی و موربیدیتیهای اندام میایسکمی

شـود تـا از هـای مختلـف سـبب مـیلذا آشنایی همکـاران محتـرم جـراح در رشـته

مورتالیتی و موربیدیتی این دسته از بیماران پیشگیری شود و درمـان مناسـب و بـه 

ار حـائز این بیماران بسـی موقع صورت گیرد .ضرورت سرعت در درمان و رسیدگی به

هـای تشخیصـی بایسـتی بـه سـرعت و بـه دقـت و بـا اهمیت اسـت و انجـام اقـدام

ای از موارد بیماران بـدون اندیکاسـیون و ن انجام شود که متثسفانه در پارهاندیکاسیو

شـوند و وقـت با صر  وقت و هزینه زیاد جهت اقـدامهای تشخیصـی فرسـتاده مـی

شود. در ایـن ی شده و سبب عوارض اجتناب ناپذیری میگرانبهای ترمیم عرو  سپر

گیرد همچنـین نحـوه اپـروج نحوه تشخیص و اداره بیمار مورد بحث قرار می میزگرد

 جراحی باز و اندوواسکولار نیز مورد توجه خواهد بود. 

کننـد کـه خـود صدمات عروقی حین عمـل را تجربـه مـیگروه دیگری از بیماران 

 یص به موقع است. نیازمند درمان و تشخ

الات و ابهامات شـرکت کننـدگان عزیـز میزگرد بتواند پاسخگوی سثامید است این 

 در مورد ترومای عروقی باشد.

 رئوس مطالب:

 های ترومای عروقی شامل ترومای بلانت و نافذـ علائم و نشانه

ـ روشهای مختلف تشخیص صدمات عروقی اندیکاسیون هـا و 

 هااندیکاسیون های آن کنترا

 ها، شکم و سر و گردن به صدمات عروقی، اندام  Approachـ 

 ـ عوارض ناشی از صدمات عروقی

 .گیردهای عروقی واقعی مورد بحث قرار میفو  در قالب کیس موارد
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 ترومای عرو  میزگرد: 05:11ـ  01:51

 دکتر محمد مظفر )جراح عرو ( گرداننده: 

 متخصـص بیهوشـی(، دکتـر فرانـک بهنـاز ) اعضـای میزگـرد: 

خـواه دکتر مییم جعفری )جراح ارتوپد(، دکتر حمیدرضا حقیقت

 زاده )جــراح عــرو (، )رادیولوژیســت(، دکتــر محمــد رئــیس

دکتر محمدتقی صالحیان )جراح عرو (، دکتر پژمان فرشـیدمهر 

 زاده )جراح عرو ()جراح عرو (، دکتر غلامحسین کاظم
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 واریس میزگرد: 01:11ـ  01:11

 دکتر حسین همتی :ردانندهگ

 )فلوشـیپ جراحـی عـرو (، دکتر مهـدی داودی  اعضای میزگرد:

 پـور علمـداریدکتـر ناصـر ملـک(، جراح عرو )دکتر میلاد صرافی 

ــرو (،  ــراح ع ــاظم)ج ــین ک ــر غلامحس ــرو )زاده  دکت ــراح ع  (، ج

 لوژیست(رادیو)مرندی فریددکتر کامبیز 
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طوری که در منطقه و جهان به انی دارد بهدر ایران سابقه درخش پیوند اعضاء

خوبی شناخته شده و بخصوص در بیست سال گذشته و پس از تصویب قانون اهدا از 

 انگیزی داشته است. اکنون با اهداءرشد حیرت 0011دهندگان مرگ م زی در سال 

اعضای حدود هزار دهنده مرگ م زی در سال، بیش از نیمی از پیوند کلیه و اکیریت 

شود. این خدمت درمانی طلق پیوند کبد در کشور از دهنده مرگ م زی انجام میم

پیشرفته و پیچیده همچنان در کشور ما در سطح بالایی در جریان است اما با 

 های فراوانی روبرو است. چالش

 0511ساله و هیثت مدیره جدید که در سال  01انجمن علمی پیوند اعضاء با سابقه 

در  0510حضور در نشست چهل و پنجم جامعه جراحان ایران در سال انتخاب شده، با 

 یک برنامه یک روزه به سه موضوع مورد توجه جامعه پیوند اعضا خواهد پرداخت. 

  هوش مصنوعی در پیوندجلسه اول: 

 جلسه دوم: رد پیوند وابسته به آنتی بادی

 جلسه سوم: تازه های نگهداری و انتقال عضو
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 افتتاح رسمی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحان

 دکتر سیاوش صحت قای آجناب 

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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Antibody-mediated rejection 
 جکشنری ای برخیرمقدم، مقدمه

 دکتر مسعود خسروی

 

 ریجکشن با منشأ آنتی بادی حاد و مزمن، تعریف، تشخیص و درمان

 دکتر فرحناز دادرس

 

 ایمیون تراپی در پیوند کلیه

 دکتر شکوفه ساوج

 Antibody-mediated rejection میزگرد: 00:11ـ  00:11

 دکتر مسعود خسروی گرداننده: 

 دکتر شکوفه ساوج، دکتر فرحناز دادرس اعضای میزگرد: 

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 روش های جدید نگهداری ارگان میزگرد: 05:11ـ  01:51

 دکتر حامد نیکوپور گرداننده:

ــرد: ــای میزگ ــایی اعض ــا شمس ــر علیرض ــردکت ــانی، ف ــر دهق  ، دکت

  دکتر پورعوض، دکتر محمد اسلامیان، دکتر سارا فریفته
 استراحت 01:51ـ  01:11

 هوش مصنوعی در پیوند: میزگرد 01:11ـ  01:11

 دکتر سامان نیک اقبالیان گرداننده:

 اندیشی اساتید پیوند در کشوربا حضور و هم
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 یس جامعه جراحان ایرانسخنرانی رئ

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 افتتاح رسمی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحان

 دکتر سیاوش صحت قای آجناب 

 

 کتر بهرام مبشردمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 هوش مصنوعی در جراحی

 از پـیش ریزیبرنامـه از: جراحـی در مصـنوعی هـوش اندازچشم و هاپیشرفت"

 "خبره جراح سازیشبیه تا جراحی

 نـوین هـایتکنولوژی تحلیـل و بررسـی بـر اصلی تمرکز تخصصی، میزگرد این در

 هایدیـدگاه ارائـه هـد  بـا جلسـه ایـن. اسـت جراحـی عرصـه در مصنوعی هوش

 از پـیش هوشـمند ریزیبرنامـه در مصـنوعی هـوش کـاربرد خصوص در متخصصان

 و تجزیـه چـون موضـوعاتی بخـش، این در. آغاز می گردد تصویر، بر مبتنی جراحی

 بـرای ماشـین رییادگی هایالگوریتم کارگیریبه پیشرفته، تصویری هایداده تحلیل

 قــرار بحــث مــورد تشخیصــی نــوین هــایروش و جراحــی ریزیبرنامــه ســازیبهینه

 از اسـتفاده طریـق از روباتیـک جراحی کیفیت ارتقاء سپس، بخش دوم، به .گیردمی

 در مصـنوعی هـوش نقـش چـون مبـاحیی یافت و خواهد اختصاص مصنوعی هوش

 هـوش نوآورانـه اربردهـایک روباتیـک، جراحـی هـایعمل کارآمـدی و دقت افزایش

 کـاهش در هـاآن نقش و جراحی هایروبات و جراح بین تعاملات بهبود در مصنوعی

در بخش سوم، موضـوع بکـارگیری  .گرفت خواهند قرار بررسی مورد انسانی خطاهای

 عملکـرد سازیشبیه در مولد، به عنوان آخرین نسل هوش مصنوعی در جهان، هوش

 سـازیپیاده نظیـر بحث قرار خواهد گرفت و موضوعاتیمشاور مورد  خبره جراح یک

مشـورت هـای  دقیـق سـازیشبیه و سـازیمدل بـرای مصـنوعی هوش هایسیستم

 بـا جراحـان هـایتکنیک از تقلیـد در مصـنوعی هوش آموزشی کاربردهای جراحی،

 خواهـد قـرار کـار دستور در جراحی هایمهارت بهبود و آموزش بر آن تثییر و تجربه

 .  بود

 مـورد در نظـر تبـادل نشست، میزگردی از پنج خبره این حوزه، برای در انتهای این

های آینده تشکیل و چالش ها و راهکارهـای هوش مصنوعی در جراحی هایپتانسیل

بیماران، تسـهیل  سلامت بهبود بر آن تثییر به کارگیری هوش مصنوعی در جراحی و

 ی مورد بحث قرار خواهد گرفت. فعالیت جراحان و ارتقاء کیفیت اقدامات جراح
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AI Enhanced Robotic Surgery 

 استفاده از هوش مصنوعی با روباتیک جراحی کیفیت ارتقاء

 مهندسـی و جراحـی دپارتمـان اسـتنفورد، دانشـگاه سـابق دکتر رامین شهیدی )استاد

 کالیفرنیا( کامپیوتر کمک با جراحی انستیتو الکترونیک مدیرعامل
Intelligent Image-based Preoperative Planning 

 جراحی مبتنی بر تصویر از پیش هوشمند ریزیبرنامه

 (، دکترای انفورماتیکدکتر منصور فاتحی )متخصص تصویربرداری

Creating a Surgeon Persona Using Generative AI 

 جراح خبره به کمک هوش مولد یکشبیه سازی 

 اتیک(انفورم دکترایدکتر سیدمحمود تارا )

 هوش مصنوعی در جراحی میزگرد: 00:11ـ  00:11

  دکتر سیدمحمود تاراگرداننده:   

 

 دکتــر رامــین شــهیدی، دکتــر منصــور فــاتحی،اعضــای میزگــرد: 

ــرای ــدیری )دکت ــین ق ــر حس ــی دکت ــک تخصص ــکی(،  فیزی  پزش

 (  یارتوپد دکتر محمدحسین نبیان )متخصص

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 7چاقی جراحی  

 
ــت رئیســه:  ــابی، دکتــر علیرضــا خلــج، دکتــر کــرمهیئ ــه طول  ال

 سمنانیپور، دکتر رامین خطیب دکتر محمد طالب

 گاستروپلورال فیستولا و روش های درمانی آن 05:11ـ  05:01

 بین(دکتر محمد عیدی )فلوشیپ جراحی درون

 رفلاکس مقاوم به دنبال اسلیو 05:01ـ  05:01

 بین(یربیگی )فلوشیپ جراحی دروندکتر علیرضا ام

 OAGBدرمان عود چاقی به دنبال  05:01ـ  05:01

 بین(پور )فلوشیپ جراحی دروندکتر محمد طالب

 چرا پاسخ بیماران به جراحی چاقی مجدد، ضعیف تر است؟ 05:01ـ  05:51

 بین(پور )فلوشیپ جراحی دروندکتر ناصر ملک

 05:51ـ  05:11

 

 ونه درمان کنیم؟عود اسلیو را چگ

 بین(دکتر سیدهادی میرهاشمی )فلوشیپ جراحی درون

 05:11ـ  01:11

 

 جایگاه امنتوپکسی در اسلیو و بای پس

 بین(دکتر مهدی جلالی )فلوشیپ جراحی درون

 کنید؟ای برای این بیمار میچه توصیهمیزگرد:  01:11ـ  01:11

 بین(رون)فلوشیپ جراحی دپور دکتر محمد طالبگرداننده: 

 دکتـر مسـعود امینـی، دکتـر محمـدعلی پکنـه، اعضای میزگرد: 

 دکتر مهدی سلیمی، دکتر کرم اله طولابی، دکتر غلامعلی گدازنده
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 شکم حاد: نقش کلینیک و پاراکلینیک در تشخیص

اشـاره مـی حاد با علائم تحریـک صـفا  به درد شکمی که حی است لاشکم حاد اصط

امـت لدارد. بیمارانی که بـا ایـن ع یغلب نیاز به جراحی اورژانسامت بالینی که الکند، ع

کنند، به علت اینکه به یک بررسی دقیـق همـراه به اورژانس و مراکز درمانی مراجعه می

مـوارد  ءا برای تعیین نیاز به مداخله جراحی و مـثیر نیـاز دارنـد، جـزلبا سرعت عمل با

 .شوندبرانگیز محسوب میچالش

تواننـد جراحی نیستند ولی مـینیازمند اقدام  "شکم حاد"ع تظاهرات برخی از این نو

طوری نمایان شوند که شکم حاد نیازمند به جراحی را تقلیـد کننـد و بـه همـین  دقیقاً

ی فیزیکی اما سریع، دو رکـن مهـم دلیل بررسی دقیق شامل شرح حال کامل و معاینه

دقـت  اًلـآزمایشـگاهی معموبررسـی تصـویربرداری و  هسـتند. مـواردایـن تشخیص در 

دهند اما شرح حال و معاینه فیزیکـی در تشـخیص شـکم حـاد، تشخیص را افزایش می

توانـد جـایگزین توجه خاصی را جلب کرده است و هیچ تکنیک تصـویربردای نیـز نمـی

 ی فیزیکی شود.ی دقیق و معاینهشرح حال و سابقه

کنند به طوری که یت فر  میهای مرتبط با شکم حاد مطابق با سن و جنستشخیص

تر است در حالی که بیماری صـفراوی ، انسـداد روده، تر عادیآپاندیسیت در افراد جوان

. بیشـترین شـوددیـده میتـر بالـا سـنبـا در افراد اغلب ایسکمی روده و دیورتیکولیت 

 انسـداد، های وابسته به جراحی مرتبط با شکم حـاد از مـواردی چـون عفونـت،بیماری

 شوند.کمی یا سوراخ شدگی احشاء ناشی میایس

 دسته تقسیم کرد: پنجعلل جراحی شکم حاد را می توان به 

   ایسکمی ،انسداد ،پارگی احشاء، های داخل شکمیعفونت و التهاب ،هموراژیک

توانند تظاهرات یک شکم حاد نیازمنـد بـه جراحـی را علل غیرجراحی شکم حاد که می

 .سموم و داروها ،هماتولوژی ،اندوکرین ورد زیر است:م سهشامل ، تقلید کنند

در این میزگرد استفاده از علائم بالینی و پاراکلینیک در برخورد با شکم حاد مورد بحث 

 گیرد.قرار می
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 شکم حاد: نقش کلینیک و پاراکلینیک در تشخیصمیزگرد:  01 : 11ـ  01 : 11

 

 بین(حی درون)فلوشیپ جرا دکتر محسن محمودیهگرداننده: 

دکتر محمدصالح جعفرپیشه فرد )رادیولوژیست(،  اعضای میزگرد:

دکتـر وحیـد زنگـوری  ،(نپـور )جـراح کودکـادکتر مهرداد حسین

دکتـر زاده )جـراح تـوراکس(، طالـب (، دکتر حمیـدعمومی )جراح

 بهناز قوامی )فلوشیپ جراحی درون بین زنان(
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 0جراحی چاقی  

 
عبدالرضا پازوکی، دکتر محمد کرمان ساروی، دکتر هیئت رئیسه: 

 دکتر محسن محمودیه، دکتر مسعود امینی

 بای پس تک آناستوموزی در کلاس یک چاقی 1:01ـ  1:51

 بین(دکتر شهاب شهابی )فلوشیپ جراحی درون

 درمان ریفلاکس متعاقب بایپس تک آناستوموزی 1:51ـ  1:11

 بین(دکتر مسعود صیادی )فلوشیپ جراحی درون

 اپروچ به سنگ کلدوک پس از بای پس معده 1:11ـ  1:11

 بین(دکتر امیرحسین داورپناه )فلوشیپ جراحی درون
 جایگاه هوش مصنوعی در جراحی باریاتریک 1:11ـ  1:01

 بین(دکتر عبدالرضا پازوکی )فلوشیپ جراحی درون

 1:01ـ  1:01

 

 به بای پس تک آناستوموزی MMرویژن 

 بین(کزاد )فلوشیپ جراحی دروندکتر محسن پا

 1:01ـ  1:01

 

 جراحی هم زمان آشالازی و چاقی

 بین(دکتر بابک حسینی )فلوشیپ جراحی درون

 عوارض اعمال چاقیمیزگرد:  1:01ـ  01:01

 دکتر علی جنگجو )فلوشیپ جراحی درون بین(گرداننده: 

ـــــرد:  ـــــازوکی،اعضـــــای میزگ ـــــر عبدالرضـــــا پ  دکت

ـــب ـــین خطی ـــر رام ـــمنادکت ـــدی، س ـــه زن ـــر عبدالل  نی، دکت

 سارویدکتر سعید صفری، دکتر محمد کرمان

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 پزشکی بازساختی
ای از تحقیقـات و کاربردهـای جراحی بازساختی )ترمیمی( یک حـوزه بـین رشـته

های آسیب دیده بـا ها و اندامکلینیکی به منظور ترمیم، بازسازی و یا جایگزینی بافت

یابی یا بهبود عملکرد آنها به علت عیوب مادرزادی یا عیوب ناشی از بیمـاری هد  باز

ی نوظهور که بـه سـرعت در حـال پیشـرفت باشد. این حوزهای میو صدمات سانحه

رسید، در حـال حاضـر توسـط جراحـان در کنـار باشد و روزگاری رؤیا به نظر میمی

باشـد. در ایـن ال توسعه و اجرا میها و اندام در حهای مرسوم مانند پیوند بافتروش

ها و مهندسـان روش گروههای تحقیقاتی و کلینیکی متشکل از جراحان، بیولوژیست

پزشکی با تلفیق روشهای پزشکی بازسـاختی و مهندسـی بافـت، روشـهای جدیـدی 

هـای ها بـا اسـتفاده از تکنیـکهای بافتی توسعه داده و این گرفتبرای تولید گرفت

هـای جدیـدی از علـوم شوند. بر این اساس حوزهمد نظر کاشته میجراحی در محل 

 جراحی و پزشکی
Regenerative plastic Surgery, Regenerative facial surgery, Regenerative 
orthopedic surgery, Regenerative periodontal surgery, …. 

باشـند. هـر ت مـیتوسعه پیدا کرده و محققان زیادی در این زمینه در حـال فعالیـ

های بدن و خصوصاً شـبکه پیچیـده عروقـی و چند که ساختار پیچیده بافتها و ارگان

ت در یک ساختار، رونـد پیشـرفت را در ایـن وهای متفانحوه چیدمان و توزیع سلول

تـر ماننـد پوسـت و زمینه با کندی مواجه ساخته است، اما در خصوص بافتهای ساده

 باشد.وار کننده میاستخوان نتایج بسیار امید

هـای موجـود گیری از دادهرود که با توسعه فناوریهای مرتبط و امکان بهرهانتظار می

بتـوان بـر چالشـهای انند هـوش مصـنوعی و یـادگیری ماشـین، با کمک ابزارهایی م

ای نزدیک شاهد ساخت و پیوند اولین انـدامهای بـر پایـه موجود فائق آمد و در آینده

 و مهندسی بافت بود.پزشکی بازساختی 
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 معرفی میزگرد 00:11ـ  00:01

 )متخصص ارتوپدی( دکتر مصطفی شاهرضایی

 پزشکی بازساختی؛ راهی به سوی آینده 00:01ـ  00:01

 (کودکان دکتر امیرعلی حمیدیه )انکولوژیست

 Tissue Engineering: present therapies and future 00:01ـ  00:01

directions for surgeons 

 دکتر نفیسه بحیرائی )دکترای بیومتریال و مهندسی بافت( 

 مهندسی بافت استخوان از پایه تا بالین 00:01ـ  00:11

دکتـر محمـد جعفریـان  ،)دکترای بیومتریال(دکتر سعید حصارکی 

)جراح دهان، فـک دکتر آرش خجسته  ،)جراح دهان، فک و صورت(

 و صورت(
چاپ زیستی سه بعدی و مهندسی بافت غضروف، تکنولوژی  00:11ـ  00:01

 پوست و تاندون از پایه تا بالین

ـــان ) ـــی زمانی ـــر عل ـــال(دکت ـــرای بیومتری ـــه دکت ـــر ن م ، دکت

 دکتر نگین خوشنود )دکترای بیومتریال( )دندانپزشک(،بهرامی
 Photomedicine: A new Approach in tissue Regeneration 00:01ـ  00:51

 لیزر(، –)دندانپزشک، پریو د دکتر رضا فکرآزا

 پرسش و پاسخ 00:51ـ  00:51

 پزشکی بازساختی میزگرد: 00:51ـ  00:11

 دکتر مصطفی شاهرضایی )جراح ارتوپد( گرداننده: 

دکتر سـیدمحمدجواد مرتضـوی )جـراح ارتوپـد(، اعضای میزگرد:  

دکتـر علیرضـا پرهیـز )جـراح دهـان، فـک و دکتر آرش خجسـته، 

)جراح دهان، فک تر محمد جعفریان، دکتر محمد بیات دک صورت(،

 دکتر امیرعلی حمیدیه، دکتر رضا فکرآزاد و صورت(،

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 نقش لاپاراسکوپی در اورژانس های شکمی 

 
ــه:  ــت رئیس ــدی، هیئ ــه زن ــر عبدال ــری، دکت ــهرام نظ ــر ش  دکت

 ملیآسمنانی، دکتر هادی احمدیدکتر رامین خطیب

 اصل و ملزومات در لاپاراسکوپی اورژانس 05:11ـ  05:01

 دکتر سعید کارگر )جراح عمومی(

 لاپاراسکوپی و اورژانس غیرتروما 05:01ـ  05:01

 دکتر فریبرز رشنو )فلوشیپ جراحی درون بین(

 و بیماران مسن ICU 05:01ـ  05:51

 دکتر بهروز کلیدری )فلوشیپ جراحی درون بین(
 اورژانس در تروما 05:51ـ  01:11

 پور )فلوشیپ جراحی درون بین(دکتر برمک قلی

 01:11ـ  01:01

 

 لاپاراسکوپی در اورژانس های جراحی زنان

 دکتر شهلا نوری )زنان و زایمان، فلوشیپ جراحی درون بین(

 های شکمینقش لاپاراسکوپ در اورژانسمیزگرد:  01:01ـ  01:11

 بین()فلوشیپ جراحی درونرهاشمی دکتر سیدهادی میگرداننده: 

 دکتـر بهـادر اشـیدری، دکتـر سـعید صـفری، اعضای میزگـرد: 

پور )رادیولوژیست(، دکتـر مهـدی عـالم رجبـی، دکتر بابک صلواتی

 دکتر بهزاد نعمتی هنر
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 های جدار شکمجراحی فتق

برش بیمارانی با هرنی اینگوئینال، هرنی جدار شکم و هرنی محل  این میزگرد،در 

قدم به قدم در مورد روشهای ی میزگرد د و سپس با کمک اعضانشومی معرفی قبلی

پردازیم و در نهایت و تبادل نظر می فتگوگبه  موارد مطرح شدهتشخیصی و درمانی 

 فتقشایع و متداول  مواردسعی بر این است که  گیری خواهد شد.تصمیم انبرای بیمار

ها و مقالات مرور شوند تا در صورت ین دستورالعملروزترهمورد بحث قرار گیرند و ب

 بهترین تصمیم اخذ گردد.  ،برخورد همکاران جراح با چنین مواردی

 های جدار شکمجراحی فتق میزگرد: 01:11ـ  01:11

 بین(فلوشیپ جراحی درون: دکتر خسرو نجاری )گرداننده 

 

ین بـفلوشـیپ جراحـی دروندکتر علی جنگجو ) اعضای میزگرد:

-)جراح عمومی(، دکتر حسـین سـعیدی اردکانیراستی احمددکتر 

دکتـر حسـین فهیمـی )جـراح  (،بینفلوشیپ جراحی درونمطهر )

 (،بـینفلوشـیپ جراحـی درونتوراکس(، دکتر محسن محمودیـه )

 دکتر علی یعقوبی )جراح عمومی(
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 ارائه مقالات 

 
دکتر کاظم عباسـیون، دکتـر ابوالفضـل افشـارفرد، رئیسه: هیئت 

 دکتر محمد رازی
 Evaluation of the Consequences of Targeted or Focused 1:11ـ  1:01

Mini-Incision Parathyroidectomy in Patients With 

Primary Hyperparathyroidism 

 ایـمنـد بـا بـرش کوچـک هدف یدکتومیروئیپارات یامدهایپ یبررس

 هیاول سمیدیروئیپرپاراتیمبتلا به ه مارانیمتمرکز در ب
 دکتر حسین همتی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 Improved Outcomes with Conservative Management in 1:01ـ  1:01

Grade II or higher Caustic Gastrointestinal Injuries: A 

Retrospective Study 

 یگوارش یها بیمحافظه کارانه در آس تیریبا مد افتهیبهبود  جینتا

 مطالعه گذشته نگر کیبالاتر:  ای II سوزاننده درجه

 نصرالهدکتر اسماعیل حاجی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 :Direct posterior approach versus Posteromedial approach 1:01ـ  1:51

which is better for management of posterior cruciate ligament 

tibial avulsion fractures? 

 کیـ: کـدام الیمـد یخلف کردیدر مقابل رو میمستق یخلف کردیرو

 بهتر است؟ ایبیت یخلف یبیرباط صل یها یشکستگ تیریمد یبرا
 دکتر اص ر علمی

 پرسش و پاسخ 1:51ـ  1:51
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 A Randomized Double-Blind Prospective StudyComparing the 1:51ـ  1:11

Efficacy of Subperiosteal and Periarticular Injections of a Local 

Anesthetic for Postoperative PainManagement after Total Knee 

Arthroplasty 

 یایربخشــ ســهیدوســوکور بــا مقا یتصــادف نگرنــدهیمطالعــه آ کیــ

کننــده  حـسیبــ کیـ یو دور مفصــل وسـتاالیپر ریــز یهـاقیتزر

 کامل مفصل زانو یدرد پس از عمل جراح تیریمد یبرا یعموض
 دکتر رضا مینائی

 پرسش و پاسخ 1:11ـ  1:11

 1:11ـ  1:01

Assessing the role of anastomotic level in low anterior 

resection (LAR) surgery among rectal cancer patients in 

the development of LAR syndrome:a systematic review 

study 
کـم  یبرداشـتن قـدام ینقـش سـطح آناسـتوموز در جراحـ یبررس

(LARدر ب )سـندرم  جـادیمبتلا به سرطان رکتوم در ا مارانیLAR :

 کیستماتیس یمطالعه مرور کی

 پوردکتر محمدرضا هاشم

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 1:01ـ  1:01

Long-term Survival After Hepatic Resection for 

Colorectal Liver Metastases: A Single-Center Study in 

Iran  

بقاء بلنـد مـدت بعـد از رزکسـیون جراحـی متاسـتازهای سـرطان 

 یک مطالعه تک مرکزی از ایرانکولورکتال:

 محمد مرادیدکتر علی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01
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 سالانه جامعه جراحان ایرانمجمع عمومی  1 : 01ـ  01 : 01

 

 بیانات رئیس جامعه جراحان ایران

   جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 

 گزارش دبیر جامعه جراحان ایران

 دکتر ابوالفضل افشارفرد

 

 

 دار جامعه جراحان ایرانگزارش خزانه

 مطهردکتر حسین سعیدی

 

 گزارش بازرس

 عالم رجبیمهدی دکتر 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 با این بیمار چه کنم؟

  کمیتــهبـه بعــد بنــا بــه پیشــنهاد  0010از کنگـره بیســت و چهــارم جامعــه در ســال 

بـا هـد  « با این بیمار چـه کـنم؟»ریزی کنگره، همه ساله میزگردی تحت عنوان برنامه

بیمـاران مشـکل اداره پاسخگویی به نیاز همکاران ارجمند و ارائه پیشنهادات مفید بـرای 

 برگزار شده است.

کننـد و از کنندگان محتـرم مـوارد مشـکل خـود را مطـرح مـیرکتدر این میزگرد ش

دلیـل ماهیـت آن و  شوند و بهمند میراهنمایی همکاران و اعضاء بلندمرتبه میزگرد بهره

 است.کنندگان کنگره بوده مورد استقبال و تثیید شرکت عموماًهای جالب و فراگیر بحث

 ؟با این بیمار چه کنم میزگرد: 00:11ـ  00:11

)جـراح عـرو (، دکتـر محمدرضـا  دکتر ایـرج فاضـل گرداننده: 

 ظفرقندی )جراح عرو (

)جـراح عمـومی و  آملـیدکتر هادی احمدیاعضـای میزگـرد:  

 ، دکتـر محمـدعلی زرگـر)ارتوپد( ، دکتر محمد رازیکولورکتال(

دکتـر ایـرج  ، دکتر فائزه سلحشور )رادیولوژیسـت(،)اورولوژیست(

)متخصـص زنـان و  ، دکتر مـریم کاشـانیان()جراح عرو  قدوسی

 )جــــراح عمــــومی(،  ، دکتــــر فرامــــرز کریمیــــانزایمــــان(

 دکتر محمد مظفر )جراح عمومی و عرو (
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 انسداد روده 

جراحی در حیطه جراحی عمومی و گوارش است.  علل اعمالانسداد روده از مهمترین 

 کم وتهاب داخل شهای قبلی شکمی، تومورهای گوارشی، هرنی، عفونت و الجراحی

 های التهابی روده از مهمترین دلایل انسداد روده هستند.بیماری
نفر جمعیت  صد هزارمورد در هر  0تا  0.1میزان شیوع انسداد روده به طور متوسط حدود 

 بالاتر خواهد رفت.آن برآورد شده است و هر چه سن بالاتر باشد شیوع 

سداد روده ان بیمار صد هزارمورد در هر  111تا  5 بین مرگ و میرمهمتر اینکه میزان 

 چنین شرایط بیمار متفاوت است.است که بسته به پاتولوژی و هم

های گوارشی و های صورت گرفته در درمان و جراحی سرطاناین روزها با پیشرفت

های التهابی روده  میزان موارد انسداد روده و همچنین روشهای همچنین بیماری

آن ت ییراتی داشته است. ضمن اینکه دسترسی آسان و بیشتر به مدیریت و شناخت 

ای به جراحان در درمان این روشهای پاراکلینیک و تصویربرداری نیز کمک قابل ملاحظه

 اند.موارد کرده

توان یافت که در طی دوره طبابت خود در هر نجا که هم اکنون جراحی را نمیاز آ

ه انسداد روده برخورد نداشته باشد، میزگردی با مرکز درمانی با موارد مشکل و پیچید

های شکمی همین عنوان با مشارکت اساتید آشنا به نحوه برخورد با بیماریها و اورژانس

 .یمفراهم گردیده است تا مروری بر چگونگی تشخیص و درمان درست این بیماران باش

 میزگرد: انسداد روده  05:11ـ  01:51

 )جراح کولورکتال( رجبیعالم دکتر مهدی گرداننده:  

، دکتـر )رادیولوژیسـت( دکتر محمدرضا باباییاعضـای میزگـرد:  

)جـراح  ، دکتر وحید حسینی)جراح کولورکتال( زادهمحمد بنانعلی

 ، دکتر فرهاد زمـانی)انکولوژیست( ، دکتر محسن رضویکولورکتال(

 دکتـــر رســـول عزیـــزی )جـــراح کولورکتـــال(، ، )گـــوارش(

 )جراح کولورکتال(  صاد  فاضلیدکتر محمد

 استراحت 01 : 51ـ  01 : 11
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 لاپاراسکوپی در جراحی زنان 

 دکتر سوسن عزیزمحمدی، دکتر شهلا نوریهیئت رئیسه:  

 در محل انسزلین EP 01:11ـ  01:01

 دکتر سیما عزیزمحمدی )جراح زنان و زایمان(

 هیسترکتومی لاپاراسکوپی 01:01ـ  01:01

 راد )زنان و زایمان، فلوشیپ انکولوژی(زهرا مرزباندکتر 

 چالش های جراحی اندومتریوز 01:01ـ  01:51

 (فلوشیپ جراحی درون بیندکتر فرزانه خضری )زنان و زایمان، 
 عوارض اندومتریوز 01:51ـ  01:11

 (فلوشیپ جراحی درون بیندکتر عاطفه گرگین )زنان و زایمان، 

 01:11ـ  01:01

 

 الکتروسرجری در لاپاراسکوپیعوارض 

 دکتر فاطمه محمدنجار )جراح زنان و زایمان(

 میزگرد: لاپاراسکوپی در جراحی زنان 01:01ـ  01:11

 )زنان و زایمان، فلوشیپ جراحی درون بین(دکتر شهلا نوری گرداننده: 

دکتر سیما عزیزمحمدی، دکتر زهرا مرزبـان راد، اعضای میزگرد: 

 دکتر عاطفه گرگین، دکتر فاطمه محمدنجاردکتر فرزانه خضری، 
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 کیسه صفرا 

 
اله کلباسی، دکتر حسین عاشق، دکتر دکتر حشمتهیئت رئیسه: 

 حسین سعیدی مطهر، دکتر عباس ربانی

 کوله سیستکتومی ایمن 1:01ـ  1:51

 دکتر بهزاد رضایی )جراح عمومی(

 کوله سیستکتومی سخت 1:51ـ  1:11

 زیری )فلوشیپ جراحی درون بین(ودکتر نادر معین

 عوارض و مدیریت حین عمل کوله سیستکومی 1:11ـ  1:01
 دکتر بهرام پورسیدی )جراح عمومی(

 پولیپ های کیسه صفرا 1:01ـ  1:01

 دکتر امیر اشرفی )فلوشیپ جراحی درون بین(

 1:01ـ  1:51

 

 مدیریت عوارض بعد از عمل

 ن بین(دکتر آبتین وحیدی )فلوشیپ جراحی درو

 کیسه صفرامیزگرد:  1:51ـ  01:01

 دکتر مسعود امینی )فلوشیپ جراحی درون بین(گرداننده: 

دکتر حسین سعیدی مطهر دکتـر هژیـر صـابری اعضای میزگرد: 

ــــوارش(،  ــــی )گ ــــین فرج ــــر امیرحس ــــت(، دکت  )رادیولوژیس

رضا منصوریان )فلوشـیپ پیونـد دکتر مهدی عسگری، دکتر محسن

 کبد(

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 تهاجمی در جراحی دستگاه گوارش فوقانیهای کمتکنیک 

 
 دکتــر احمدرضـا ســروش، دکتـر مهــدی عســگری، هیئـت رئیســه: 

 دکتر شهاب شهابی، دکتر خسرو نجاری

 ترفندها و نکات تکنیکی در فوندوپلیکاسیون مری 00:11ـ  00:01

 بین(اله طولابی )فلوشیپ جراحی دروندکتر کرم

 تکنیک جراحی در فتق هیاتال با مری کوتاه 00:01ـ  00:01

 دکتر شهرام نظری )جراح عمومی(

 در بدخیمی معده D2گاسترکتومی لاپاراسکوپیک  00:01ـ  00:01

 بین()فلوشیپ جراحی درون دکتر رضا ابراهیمی
 ازوفاژکتومی از طریق توراکوسکوپی 00:01ـ  00:51

 س()جراح توراکدکتر مسعود بقایی 

 00:51ـ  00:11

 

 نکات تکنیکی در درمان آشالازی مری

 بین(مطهر )فلوشیپ جراحی دروندکتر حسین سعیدی

نقش مـانومتری مـری در ارزیـابی بیمـاران قبـل و بعـد از  00:51ـ  00:11

 عمل جراحی مری

 دکتر مژگان فروتن )گوارش و کبد(

 ی دستگاه گوارش فوقانیتهاجمی در جراحهای کمتکنیکمیزگرد:  00:11ـ  00:11

 بین(دکتر علیرضا خلج )فلوشیپ جراحی درونگرداننده: 

 دکتـر پـروین شـاپوری، دکتـر شـهاب شـهابی، اعضای میزگـرد: 

 دکتـــر مژگـــان فـــروتن )گـــوراش(، دکتـــر غلـــامعلی گدازنـــده،

 دکتر سیدهادی میرهاشمی 

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 کولورکتال 

 
ــه:  ــت رئیس ــر هیئ ــینی، دکت ــد حس ــر وحی ــزی، دکت ــول عزی  رس

 زادهمحمد بناندکتر محمدصاد  فاضلی، دکتر علی

 عوارض زودرس پس از لاپاراسکوپی کولون 05:11ـ  05:01

 روان )فلوشیپ جراحی کولورکتال(دکتر رضا روشن

 عوارض دیررس پس از لاپاراسکوپی کولون 05:01ـ  05:01

 ورکتال()فلوشیپ جراحی کولدکتر روح اله تقوی 

 عوارض استومی و درمان 05:01ـ  05:51

 دکتر بهنام بهبودی )جراح عمومی(

 مدیریت عوارض استاپلر 05:51ـ  01:11

 )فلوشیپ جراحی کولورکتال(بو دکتر روبیک به

 ها در زمینه جراحی کم تهاجمی کولونآخرین پژوهش 01:11ـ  01:01

 ال()فلوشیپ جراحی کولورکتکرمانی دکتر رضا زاده

 تهاجمی در کولونمدیریت جراحی کممیزگرد:  01:01ـ  01:11

 دکتر حمیدرضا زمانی )جراح عمومی(گرداننده: 

بـو، زاده، دکتـر روبیـک بـهدکتر علی محمد بناناعضای میزگرد: 

ــــر  ــــدکاظم دکت ــــدین، محم ــــینی، ت ــــد حس ــــر وحی  دکت

 رجبی، دکتر حمزه موسویدکتر مهدی عالم
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 های مجاری صفراوی: سنگ، تنگی، تومورتشخیص و درمان بیماری

مشکلات مجاری صفراوی خارج کبدی به دلیل ساختار آن از موارد پیچیده و ب ـرنج در 

جراحی است و عدم توجه به این نکته در اقدامات جراحی این منطقه می تواند کار بیمـار 

حی در مجاری را به پیوند کبد منتهی کند. در این میز گرد برخی مشکلات مرتبط با جرا

 گیرد. صفراوی به شرح زیر مورد بحث قرار می

 . برخورد با سندروم میریزی حین عمل جراحی0

وجود ندارد مانند بیمـاران بـا  . سنگ کلدوک در بیمارانی که دسترسی اندوسکوپیک0

 سابقه بای پس یا گاسترکتومی

 ((Difficult gallbladder باز عمل به لاپاروسکوپیک عمل تبدیل در گیری تصمیم. 0

برخورد با باقیمانـده کیسـه و  . اندیکاسیون و تکنیک های کوله سیستکتومی پارشیل5

 فرا پس از کوله سیستکتومیص

 . اینترونشن رادیولوژیک در پاتولوژیی های کیسه صفرا و مجاری صفراوی1

 GOO با همراه صفراوی مجاری تومورهای. 1

 ستکتومیسی. تنگی مزمن مجرا به دنبال کوله1

 . تنگی هپاتیکوژژنوستومی1

های مجاری صفراوی: سـنگ، تشخیص و درمان بیماری میزگرد: 01:11ـ  01:11

 تنگی، تومور
ــده:  ــی گردانن ــر محســن عل ــاندکت ــی  اکبری ــیپ جراح )فلوش

 هپاتوپانکراتوبیلیاری و پیوند اعضا(

 )فلوشـیپ پیونـد دکتـر بیـژن اقتصـاد اعضـای میزگــرد: 

یـزدی )رادیولوژیسـت(، دکتـر نیلـوفر ایـوبیدکتـر  (،اعضا

هپاتوپانکراتوبیلیـاری و جراحـی امیرحسن ربانی )فلوشیپ 

ــا ــد اعض ــرپیون ــا (، دکت ــایی علیرض ــیپ شمس ــر )فلوش ف

(، دکتـر محمـد طـاهر هپاتوپانکراتوبیلیاری و پیونـد اعضـا

 گوارش و کبد()
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 مبانی لاپاراسکوپیک و روبوتیک 

 
 محمودیـه، دکتـر عبدالرضـا پـازوکی،  دکتـر محسـنهیئت رئیسه: 

 دکتر علیرضا خلج

 در لاپاراسکوپی  accessهای تکنیک 1:01ـ  1:51

 بین()فلوشیپ جراحی دروندکتر محمدعلی پکنه 

 ارگونومی در لاپاراسکوپی 1:51ـ  1:11

 دکتر علیرضا بربند )جراح عمومی(

 الکتروسرجری در لاپاراسکوپی 1:11ـ  1:01

 عباسی )مهندسی پزشکی( مهندس احسان

 هموستاز 1:01ـ  1:01

 بین()فلوشیپ جراحی دروندکتر محمدجواد قمری 

 1:01ـ  1:51

 

 مبانی جراحی روبوتیک

 مهندس بابک یوسفیان

 میزگرد: مبانی لاپاراسکوپیک و روبوتیک 1:51ـ  01:01

 بین(دکتر محسن محمودیه )فلوشیپ جراحی درونگرداننده: 

دکتر مصطفی جابرانصاری، دکتر مهـدی جلـالی، اعضای میزگرد: 

 اله طولابی، دکتر محمد عیدی، دکتر فرامرز کریمیاندکتر کرم

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 فتـق 

 
: دکتر سعید کارگر، دکتر علی یعقوبی، دکتر علیرضا هیئت رئیسه

 توسلی، دکتر هوشنگ کوششی

 درمان دیاستاز رکتوس 00:11ـ  00:01

 بین()فلوشیپ جراحی درونشهاب شهابی دکتر 

 در فتق های سوپراپوبیک TAPEروش درمان لاپاراسکوپی  00:01ـ  00:01

 بین()فلوشیپ جراحی دروندکتر بابک حسینی 

 درمان فتق عودکرده پس از درمان رتروپرتیونئال  00:01ـ  00:51

 بین)فلوشیپ جراحی دروندکتر فخرالدین کیانی 

 lose of abdomenجراحی فتق  00:51ـ  00:11

 دکتر حسین فهیمی )جراح توراکس(

 های پیشگیر فتق انسزیونالروش 00:11ـ  00:01

 دکتر رامین خطیب سمنانی )جراح عمومی(

 فتـقمیزگرد:  00:11ـ  00:11

 (بین)فلوشیپ جراحی دروندکتر امیر اشرفی گرداننده: 

ر حسـین ذبیحـی، دکتر امیرحسین داورپناه، دکتاعضای میزگرد: 

دکتـر خسـرو نجـاری، مطهر، دکتر مسـعود صـیادی، دکتر سعیدی

 دکتر علی یعقوبی

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 عوارض لاپاراسکوپی و درمان 

 
رجبی، دکتر امیرحسین داورپناه، دکتر مهدی عالمهیئت رئیسه: 

 پور، دکتر بهرام پورسیدیملک ناصر دکتر

 وارض سیستمیک در لاپاراسکوپیع 05:11ـ  05:01

 (بین)فلوشیپ جراحی درون دکتر فولاد اقبالی

 آسیب احشا توخالی 05:01ـ  05:01

 (بین)فلوشیپ جراحی درون دکتر نورالدین دریاباری

 آسیب طحال حین جراحی فورکات 05:01ـ  05:51

 (بین)فلوشیپ جراحی درون دکتر سعید صفری

 اداریآسیب سیستم  05:51ـ  01:11

 شکیبا )ارولوژیست(بهنام دکتر 

 های عروقیآسیب 01:11ـ  01:01

 (بین)فلوشیپ جراحی درون پوردکتر ناصر ملک

 عوارض لاپاراسکوپی و درمانمیزگرد:  01:01ـ  01:11

 (بین)فلوشیپ جراحی درون دکتر سعید صفریگرداننده: 

رپنـاه، دکتر بهرام پورسیدی، دکتر امیرحسین داواعضای میزگرد: 

 فخار، دکتر حسین فهیمی، دکتر سعید کارگرنصیر دکتر 
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 های مختلف درمان چاقی و  نتایج بلندمدت آنروش

 مقدمه: ـ 0

تعریف و توضیحی مختصر از اندیکاسیونهای جدید جراحی چاقی و متابولیک بر اساس 

و آخرین گایدلاین فدراسیون جهانی جراحی چاقی)ایفسو( و انجمن جراحی چاقی 

 (سارویکرمان)دکتر  (ASMBSمتابولیک امریکا )

سال تجربه در  01روش مویر با بیش از جراحی بایپس تک آناستوموزی بعنوان یک ـ0

 )دکتر پازوکی(نتایج درازمدت  .جهان

عوارض  ،نتایج دراز مدت ؛متابولیک در دنیااسلیو معده: شایعترین جراحی چاقی وـ 0

 ()دکتر میرهاشمی درازمدت

استاندارد  ،بایپس کلاسیک معده: پرسابقه ترین جراحی چاقی و متابولیک دنیا ـ5

 (نتایج بلند مدت و عوارض)دکتر شهابی ؛طلایی یا خیر

 )دکتر طبائیان( نتایج و عوارض ،جایگاه بوتاکس و بالون معده در کاهش وزنـ 1

 (دکتر اخلا  پور)جایگاه رادیولوژی مداخله ای در کاهش وزن ـ 1

 )دکتر داورپناه( یگاه داروهای ضد چاقی متعاقب جراحی چاقی و متابولیکجاـ 1

جایگاه متخصص ت ذیه در کاهش وزن و کمک به پایداری کاهش وزن پس از ـ 1

 )دکتر محمدی فارسانی( متابولیکهای چاقی وجراحی

 ای از مطالب ارائه شدهگیری: خلاصهنتیجهـ 1

 لف درمان چاقی و نتایج بلندمدت آنهای مختروش میزگرد: 01:11ـ  01:11

 بین()فلوشیپ جراحی درونساروی دکتر محمد کرمانگرداننده:  

ــرد:   ــور )رادیولوژیســت(، دکتــر شــهرام اخلــا اعضــای میزگ  پ

 بــین(، دکتــر امیرحســین داورپنــاه )فلوشــیپ جراحــی درون

بین(، دکتـر عبدالرضـا دکتر شهاب شهابی )فلوشیپ جراحی درون

فو  بین(، دکتر امیرپاشا طبائیان )فلوشیپ جراحی درونپازوکی )

 گوارش و کبد(، دکتر غلامرضا محمدی فارسانی )ت ذیه(،تخصص 

 (بینجراحی دروندکتر سیدهادی میرهاشمی )فلوشیپ 
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 افتتاح رسمی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحان

 حت جناب قای دکتر سیاوش ص

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 هوش مصنوعی در جراحی

 از پـیش ریزیبرنامـه از: جراحـی در مصـنوعی هـوش اندازچشم و هاپیشرفت"

 "خبره جراح سازیشبیه تا جراحی

 نـوین هـایتکنولوژی تحلیـل و بررسـی بـر اصلی تمرکز تخصصی، میزگرد این در

 هایدیـدگاه ارائـه هـد  بـا جلسـه ایـن. اسـت جراحـی عرصـه در مصنوعی هوش

 از پـیش هوشـمند ریزیبرنامـه در مصـنوعی هـوش کـاربرد خصوص در متخصصان

 و تجزیـه چـون موضـوعاتی بخـش، این در. آغاز می گردد تصویر، بر مبتنی جراحی

 بـرای ماشـین یادگیری هایالگوریتم کارگیریبه پیشرفته، تصویری هایداده تحلیل

 قــرار بحــث مــورد تشخیصــی نــوین هــایروش و جراحــی ریزیبرنامــه ســازیبهینه

 از اسـتفاده طریـق از روباتیـک جراحی کیفیت ارتقاء سپس، بخش دوم، به .گیردمی

 در مصـنوعی هـوش نقـش چـون مبـاحیی یافت و خواهد اختصاص مصنوعی هوش

 هـوش نوآورانـه کاربردهـای روباتیـک، جراحـی هـایعمل کارآمـدی و دقت افزایش

 کـاهش در هـاآن نقش و جراحی هایروبات و جراح بین تعاملات بهبود در مصنوعی

در بخش سوم، موضـوع بکـارگیری  .گرفت خواهند قرار بررسی مورد انسانی خطاهای

 عملکـرد سازییهشب در مولد، به عنوان آخرین نسل هوش مصنوعی در جهان، هوش

 سـازیپیاده نظیـر مشاور مورد بحث قرار خواهد گرفت و موضوعاتی خبره جراح یک

مشـورت هـای  دقیـق سـازیشبیه و سـازیمدل بـرای مصـنوعی هوش هایسیستم

 بـا جراحـان هـایتکنیک از تقلیـد در مصـنوعی هوش آموزشی کاربردهای جراحی،

 خواهـد قـرار کـار دستور در جراحی ایهمهارت بهبود و آموزش بر آن تثییر و تجربه

 .  بود

 مـورد در نظـر تبـادل نشست، میزگردی از پنج خبره این حوزه، برای در انتهای این

های آینده تشکیل و چالش ها و راهکارهـای هوش مصنوعی در جراحی هایپتانسیل

بیماران، تسـهیل  سلامت بهبود بر آن تثییر به کارگیری هوش مصنوعی در جراحی و

 الیت جراحان و ارتقاء کیفیت اقدامات جراحی مورد بحث قرار خواهد گرفت.فع
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AI Enhanced Robotic Surgery 

 استفاده از هوش مصنوعی با روباتیک جراحی کیفیت ارتقاء

 مهندسـی و جراحـی دپارتمـان اسـتنفورد، دانشـگاه سـابق دکتر رامین شهیدی )استاد

 کالیفرنیا( کامپیوتر کمک با جراحی انستیتو الکترونیک مدیرعامل
Intelligent Image-based Preoperative Planning 

 جراحی مبتنی بر تصویر از پیش هوشمند ریزیبرنامه

 (، دکترای انفورماتیکدکتر منصور فاتحی )متخصص تصویربرداری

Creating a Surgeon Persona Using Generative AI 

 مولد جراح خبره به کمک هوش یکشبیه سازی 

 انفورماتیک( دکترایدکتر سیدمحمود تارا )

 هوش مصنوعی در جراحی میزگرد: 00:11ـ  00:11

  دکتر سیدمحمود تاراگرداننده:   

 

 دکتــر رامــین شــهیدی، دکتــر منصــور فــاتحی،اعضــای میزگــرد: 

ــرای ــدیری )دکت ــین ق ــر حس ــی دکت ــک تخصص ــکی(،  فیزی  پزش

 (  یارتوپد دکتر محمدحسین نبیان )متخصص

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 نازایی 

 ژنیکولوژی -نازائی  میزگرد: 05 : 11ـ  01 : 01

 طاهرمنش دکتر کبری گرداننده: 

 قائمی مرجان دکتر مژگان جاودانی، دکتر: اعضـای میزگـرد 

 varicocelectomyو نقش  Low Sperm Counts 05 : 11ـ  05 : 01

 دکتر مرجان قائمی

 آماده کنیم؟ IUIچگونه بیمار را برای  05 : 01 ـ 01 : 11

 دکتر مژگان جاودانی

 مدیریت مدیکال آندومتریوز در سنین مختلف 01 : 11ـ  01 : 01

 یمانه رخگیرهدکتر 

 چالشهای لاپاراسکوپی میزگرد: 01 : 01ـ  01 : 11

 دکتر فاطمه محمدنجار گرداننده: 

 فرزانــه خضــری، ، دکتــر دکتــر شــهلا نــوری اعضــای میزگــرد: 

ـــان راد،  ـــرا مرزب ـــر زه ـــی، دکت ـــالم رجب ـــدی ع ـــر مه  دکت

 دکتر سوسن عزیزمحمدی
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 شوک هموراژیک و تروماتیک

 مقدمه . 0

 تعریف و توضیحی مختصر از شوک و اهمیت موضوع  -

 اهمیت درمان سریع و مویر شوک ترومایی -

 . انواع شوک0

 های پیشنهادی:آخرین درمان .0

 استفاده از فشار مناسب و منابع خونی -

 استفاده از داروهای وازوپرسور -

 استفاده از تجهیزات پیشرفته برای مانیتورینگ و پشتیبانی -

 های جدید و نوین در درمان شوک تروماییاستفاده از روش -

 گیری: . نتیجه5

 ای از مطالب ارائه شده خلاصه -

 روز بودن در درمان شوک تروماییکید بر اهمیت بهتث -

 
 شوک هموراژیک و تروماتیک میزگرد: 1:11ـ  01:11

 ()فلوشیپ تروما دکتر شهرام پایدار گرداننده:

 رضـوی )جـراح عمـومی(،دکتر سیدحسن امـامی اعضای میزگرد:

حریـری )طـب اورژانـس(، دکتـر گلنـار یابتیـان دکتر شهرام باقری

زاده )فلوشـیپ  (، دکتـر وحیـد جمعـههای ویژهقبتبیهوشی و مرا)

ـــوش ـــادی خ ـــر ه ـــا(، دکت ـــا(،تروم ـــیپ تروم ـــت )فلوش   محب

ــاهری ــی ط ــر عل ــین دکت ــر حس ــا(، دکت ــیپ تروم ــردی )فلوش آک

 زاده )فلوشیپ تروما(عبدالرحیم
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  زادهدکتر محمد رئیسسخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 (رئیس کل سازمان نظام پزشکی)

 ک و تهدیدهای آینده پزشکی ایرانجایگاه پزش 

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 پزشکی بازساختی
ای از تحقیقـات و کاربردهـای جراحی بازساختی )ترمیمی( یک حـوزه بـین رشـته

های آسیب دیده بـا ها و اندامکلینیکی به منظور ترمیم، بازسازی و یا جایگزینی بافت

عیوب مادرزادی یا عیوب ناشی از بیمـاری  هد  بازیابی یا بهبود عملکرد آنها به علت

ی نوظهور که بـه سـرعت در حـال پیشـرفت باشد. این حوزهای میو صدمات سانحه

رسید، در حـال حاضـر توسـط جراحـان در کنـار باشد و روزگاری رؤیا به نظر میمی

باشـد. در ایـن ها و اندام در حال توسعه و اجرا میهای مرسوم مانند پیوند بافتروش

ها و مهندسـان روش گروههای تحقیقاتی و کلینیکی متشکل از جراحان، بیولوژیست

پزشکی با تلفیق روشهای پزشکی بازسـاختی و مهندسـی بافـت، روشـهای جدیـدی 

هـای ها بـا اسـتفاده از تکنیـکهای بافتی توسعه داده و این گرفتبرای تولید گرفت

هـای جدیـدی از علـوم د. بر این اساس حوزهشونجراحی در محل مد نظر کاشته می

 جراحی و پزشکی
Regenerative plastic Surgery, Regenerative facial surgery, Regenerative 
orthopedic surgery, Regenerative periodontal surgery, …. 

باشـند. هـر توسعه پیدا کرده و محققان زیادی در این زمینه در حـال فعالیـت مـی

های بدن و خصوصاً شـبکه پیچیـده عروقـی و که ساختار پیچیده بافتها و ارگانچند 

ت در یک ساختار، رونـد پیشـرفت را در ایـن وهای متفانحوه چیدمان و توزیع سلول

تـر ماننـد پوسـت و زمینه با کندی مواجه ساخته است، اما در خصوص بافتهای ساده

 باشد.استخوان نتایج بسیار امیدوار کننده می

هـای موجـود گیری از دادهرود که با توسعه فناوریهای مرتبط و امکان بهرهانتظار می

بتـوان بـر چالشـهای انند هـوش مصـنوعی و یـادگیری ماشـین، با کمک ابزارهایی م

ای نزدیک شاهد ساخت و پیوند اولین انـدامهای بـر پایـه موجود فائق آمد و در آینده

 پزشکی بازساختی و مهندسی بافت بود.
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 معرفی میزگرد 00:11ـ  00:01

 )متخصص ارتوپدی( دکتر مصطفی شاهرضایی

 پزشکی بازساختی؛ راهی به سوی آینده 00:01ـ  00:01

 (کودکان دکتر امیرعلی حمیدیه )انکولوژیست

 Tissue Engineering: present therapies and future 00:01ـ  00:01

directions for surgeons 

 حیرائی )دکترای بیومتریال و مهندسی بافت( دکتر نفیسه ب

 مهندسی بافت استخوان از پایه تا بالین 00:01ـ  00:11

دکتـر محمـد جعفریـان  ،)دکترای بیومتریال(دکتر سعید حصارکی 

)جراح دهان، فـک دکتر آرش خجسته  ،)جراح دهان، فک و صورت(

 و صورت(
مهندسی بافت غضروف، تکنولوژی چاپ زیستی سه بعدی و  00:11ـ  00:01

 پوست و تاندون از پایه تا بالین

ـــان ) ـــی زمانی ـــر عل ـــال(دکت ـــرای بیومتری ـــه دکت ـــر ن م ، دکت

 دکتر نگین خوشنود )دکترای بیومتریال( )دندانپزشک(،بهرامی
 Photomedicine: A new Approach in tissue Regeneration 00:01ـ  00:51

 لیزر(، –)دندانپزشک، پریو دکتر رضا فکرآزاد 

 پرسش و پاسخ 00:51ـ  00:51

 پزشکی بازساختی میزگرد: 00:51ـ  00:11

 دکتر مصطفی شاهرضایی )جراح ارتوپد( گرداننده: 

دکتر سـیدمحمدجواد مرتضـوی )جـراح ارتوپـد(، اعضای میزگرد:  

دکتـر علیرضـا پرهیـز )جـراح دهـان، فـک و دکتر آرش خجسـته، 

)جراح دهان، فک ر محمد بیات دکتر محمد جعفریان، دکت صورت(،

 دکتر امیرعلی حمیدیه، دکتر رضا فکرآزاد و صورت(،

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 عفونت در زنان و زایمان 

 عفونت مدیریت میزگرد: 05 : 11ـ  01 : 01

 دکتر ستاره نصیری گرداننده: 

ربــاطی، دکتــر مهــدیس  دکتــر کــاظمی اعضـــای میزگـــرد: 

 محمدیان

 توبواوارین های و آبسه PIDمدیریت  05 : 11ـ  05 : 01

 نصیری دکتر ستاره

 HPVو واکسیناسیون  genital wartمدیریت  05 : 01ـ  01 : 11

 دکتر کاظمی رباطی

 مدیریت عفونت پس از جراحی 01 : 11ـ  01 : 01

 دکتر مهدیس محمدیان

 عفونی سقط و زایمان از پس مدیریت عفونت میزگرد: 01 : 01ـ  01 : 11

 پریچهر پورانصاری دکتر گرداننده: 

 ،عاطفـه ابراهیمـی نژاد، دکتر هاشم مریم دکتر اعضای میزگرد: 

   آریانا شیده دکتر
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 سالانه جامعه جراحان ایرانمجمع عمومی  1 : 01ـ  01 : 01

 

 بیانات رئیس جامعه جراحان ایران

   جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 

 جراحان ایران گزارش دبیر جامعه

 دکتر ابوالفضل افشارفرد

 

 

 دار جامعه جراحان ایرانگزارش خزانه

 مطهردکتر حسین سعیدی

 

 گزارش بازرس

 عالم رجبیمهدی دکتر 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 با این بیمار چه کنم؟

  کمیتــهبـه بعــد بنــا بــه پیشــنهاد  0010از کنگـره بیســت و چهــارم جامعــه در ســال 

بـا هـد  « با این بیمار چـه کـنم؟»یزی کنگره، همه ساله میزگردی تحت عنوان ربرنامه

بیمـاران مشـکل اداره پاسخگویی به نیاز همکاران ارجمند و ارائه پیشنهادات مفید بـرای 

 برگزار شده است.

کننـد و از کنندگان محتـرم مـوارد مشـکل خـود را مطـرح مـیدر این میزگرد شرکت

دلیـل ماهیـت آن و  شوند و بهمند میبلندمرتبه میزگرد بهره راهنمایی همکاران و اعضاء

 است.کنندگان کنگره بوده مورد استقبال و تثیید شرکت عموماًهای جالب و فراگیر بحث

 با این بیمار چه کنم؟ میزگرد: 00:11ـ  00:11

)جـراح عـرو (، دکتـر محمدرضـا  دکتر ایـرج فاضـل گرداننده: 

 ظفرقندی )جراح عرو (

)جـراح عمـومی و  آملـیدکتر هادی احمدیعضـای میزگـرد: ا 

 ، دکتـر محمـدعلی زرگـر)ارتوپد( ، دکتر محمد رازیکولورکتال(

دکتـر ایـرج  ، دکتر فائزه سلحشور )رادیولوژیسـت(،)اورولوژیست(

)متخصـص زنـان و  ، دکتر مـریم کاشـانیان)جراح عرو ( قدوسی

  )جــــراح عمــــومی(، ، دکتــــر فرامــــرز کریمیــــانزایمــــان(

 دکتر محمد مظفر )جراح عمومی و عرو (

 

 



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 71چهارشنبه 

 

 زنان و زایمانی جراح

 

 5 تالار

 

 

98 

 مدیریت مشکلات بارداری و زایمان 

 مشکلات بارداری و زایمان میزگرد: 05 : 11ـ  01 : 01

 احمدی دکتر شهناز گرداننده: 

 اشراقی نوشین دکتر مریم کرمعلی، دکتر اعضـای میزگـرد: 

 آکرتا پلاسنتا بالینی مدیریت 05 : 11ـ  05 : 01

 تر نوشین اشراقیدک

 های مشکلمدیریت سزارین 05 : 01ـ  01 : 11

 دکتر شهناز احمدی

 IV و  IIIمدیریت پارگی درجه  01 : 11ـ  01 : 01
 دکتر مریم کرمعلی

 بارداری در خونریزی مدیریت میزگرد: 01 : 01ـ  01 : 11

 پناهی زهرا دکتر گرداننده: 

 جفت دکلمان مدیریت 

 پناهی زهرا دکتر
 اسکرین و پرویا وازا ـ پرویا پلاسنتا  مدیریت 

 اعزازی دکتر

 



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 04پنجشنبه 

 

 جامعه جراحان

 

 7 تالار

 

 

99 

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 مشکلات انعقادی و داروهای ضدانعقاد در جراحی

هموستاز که منجر به خونریزی  اشکالبه طور کلی به عنوان هرگونه  یانعقاداختلال 

شود، اگرچه معمولاً به عنوان اختلال در یتعریف م باشدیا لخته شدن بیش از حد 

تواند ناشی از افزایش انعقادپذیری )هایپر این شرایط می شود.می شناختهتشکیل لخته 

(، DIC، انعقاد درون رگی منتشر)C & S کواگولوپاتی(، همانند کمبود پروتاین

د پلاکت، ( و یا کاهش انعقاد پذیری مانند کمبوHITترومبوسیتوپنی ناشی از هپارین)

 هموفیلی و موارد دیگر باشد.

های شناخت اختلالات انعقادی و نحوه پیشگیری و درمان آن بخصوص درانجام عمل

های جراحی ارتوپدی و تروما، زنان و زایمان، عرو ، جراحی بزرگ و لگنی در رشته

 ای برخوردار است. ها از اهمیت ویژهنوروسرجری و سایر رشته

روهای ضد انعقاد چه انواع تزریقی و چه خـوراکی نقـش مهمـی بدیهی است شناخت دا

 میزگـرددر پیشگیری و یا درمان ایـن اختلالـات دارد. بنـابراین قسـمت مهمـی از ایـن 

 توضیح و تشریح موارد استفاده از داروهای ضدانعقاد خواهد بود.

های و راه DVT,HIT,DICعلیرغم شناخت کامل در مورد بیماریهای انعقادی از جمله 

پیشگیری از آنها باز هم این اختلالات از شایعترین مواردی است که جراحان محترم به 

شوند. بنابراین ضروری است که با توجه به مورتالیتی های مختلف با آن مواجه میشکل

های ایجاد آنها بپردازیم و موربیدیته بالای این بیماریها، در ابتدا به بررسی علل و زمینه

با روشهای درمانی جدید از جمله روشهای اندوواسکولار که شامل  و در ادامه

فارماکومکانیکال ترومبکتومی، ترومبولیز از طریق کاتتر داخل رگ بصورت مستقیم 

(CDT( با استفاده از مواد ترومبولیتیک )RTPA و یا روش )..های و استرپتوکیناز و

 زمینه ترومبوز ورید عمقیکه برای درمان این بیماریها بخصوص در  گذاریاستنت

 آشنا شویم. ،بصورت حاد، تحت حاد، فلگمازیا سرولادولنس و فلگمازیا آلبا ابداع شده

ترومبوفیلی، استاز و  مواردی از اختلالات انعقادی در زمینه خونریزی، میزگرددر این 

 یا آمبولی ریه و نحوه مدیریتDVT یا اساساً خود جراحی به عنوان عامل خطر ایجاد 

 در قالب معرفی موارد بالینی مورد بحث و بررسی قرار خواهد گرفت. درمان آنها
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 مشکلات انعقادی و داروهای ضدانعقاد در جراحی میزگرد: 1:11ـ  01:11

 دکتر محمدرضا ظفرقندی )جراح عرو ( گرداننده:

 ، دکتــر محســن اســفندبد )خــون و انکولــوژی( اعضــای میزگــرد:

رو (، دکتــر کــامبیز فریدمرنــدی دکتــر جــواد ســلیمی )جــراح عــ

)رادیولوژیست(، دکتر محمد مظفر )جراح عرو (، دکتر اتابک نجفی 

 )بیهوشی(، دکتر حسین همتی )جراح عرو ( 

 دکتر علی جعفریانسخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 پزشکی تدافعی

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 ترومای متعدد: مدیریت بیمار

باشـد. وقتـی کـه مای حاد کاملاً وابسته به زمان شروع درمان میسرنوشت بیمار با ترو
های متعدد و شدید این امکان وجـود داشـته باشـد کـه در سـاعت برای بیمار با آسیب

های مثیر قرار بگیرد بالاترین احتمـال حیـات بـرای وی اولیه بعد از حادیه، تحت درمان
-ن بروز حادیه در نظر گرفته میاین ساعت حیاتی از زما (.Golden Hour) استمتصور 

شود بنابراین اقدامات درمانی پیش بیمارستانی نیز هماننـد اقـدامات درون بیمارسـتانی 
 توانند در بهبود پیش آگهی مثیر باشند.می

شـود و زمـانی کـه از آنجا که ساعت حیاتی برای بیمار از زمان بروز حادیه شروع مـی
رسد مدتی را از دست داده، آمادگی تیم درمـان و بیمار در مرکز درمانی به دست ما می

 .استمهیا بودن امکانات درمانی کامل، بسیار ضروری 
بایسـت در های وارده میتمام اقدامات مثیر شامل برآورد وضعیت بیمار و شدت آسیب

دقیقه اول توسط مساول تیم تروما ارزیابی شده و هـر اقـدامی در خصـوص نجـات  01
های درمانی ترین قدممثیرترین و حیاتی دقایق صورت گرفته گیرد.جان بیمار در همان 

باید بر مبنای اصول علمی برخورد با بیماران تروما و سیر درمانی از قبـل تعیـین شـده 
 صورت پذیرد.

وقتی که برآورد اولیه بیمار صورت پذیرفت و اقدامات حیاتی اولیـه در جهـت احیـای 
 نه از سر تا انگشت پا نباید فراموش شود.بیمار به انجام رسید، فرآیند معای

( لازمـه برخـورد بـا ایـن Multiple traumaانجام کار تیمی در بیماران ترومای متعـدد )
بیماران می باشد چرا که در خیلی از موارد چند اقدام هم زمان برای احیـا و جلـوگیری 

 اشد.از بروز مشکلات تهدید کننده حیات و سلامت اعضای بیمار ضروری می ب

 ترومای متعدد؛ مدیریت بیمار میزگرد: 00:11ـ  00:11

 دکتر حمیدرضا عباسی )فلوشیپ تروما( گرداننده: 

 

ــرد: ــای میزگ ــا(،  اعض ــیپ تروم ــهرام بلندپرواز)فلوش ــر ش  دکت

حسـن راوری )جـراح دکتـر دکتر فـرزاد پنـاهی )جـراح عمـومی(، 

ــــاب(،  ــــزو اعص ــــاهری)جراح م  ــــا ط ــــر رض ــــرو (، دکت  ع

 عاشوری )جراح عرو ( دکتر محمد

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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   ژنیکولوژی در خونریزی 

   مدیریت خونریزی در ژنیکولوژی میزگرد: 05 : 11ـ  01 : 01

 مقدم امینی دکتر سهیلا گرداننده: 

 فرزانه، دکتر مژگان مختاری فرحناز : دکتراعضـای میزگـرد 

 زی اندومترمدیریت هیپر پلا 05 : 11ـ  05 : 01

 دکتر سهیلا امینی مقدم

 مدیریت خونریزی ناشی از عدم تخمک گذاری 05 : 01ـ  01 : 11

 دکتر فرحناز فرزانه

 آدنومیوزیس( و میوم) ارگانیک علل از ناشی خونریزی مدیریت 01 : 11ـ  01 : 01

 مختاری مژگان دکتر

 AUBمشکلات درمانهای هورمونی در میزگرد:  01 : 01ـ  01 : 11

 آزاده طرفداری دکتر گرداننده: 

 ناهیـد سـهرابی،  ، دکتـردکتـر رویـا درخشـان اعضای میزگرد: 

 دکتر پریسا دینی
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 هانقش غربالگری در پیشگیری از سرطان

میـر ناشـی از  ازمـرگ و اجـرا شـدهدر آنهـا های غربـالگری در کشورهایی که برنامه

ی غربـالگری بـه ویـژه در خصـوص سـه یری کاسته شده است. روشهاثسرطانها بطور م

منجـر  RCTسرطان شایع پستان، سرویکس و کولورکتال در تعداد زیادی از مطالعـات 

هـای فراگیـر، ا نیازمند طراحی مویر، آموزشهبه کاهش مورتالیتی شده اند. این برنامه 

ریزی جامع، مدیریت یکپارچه، تخصیص بودجه مناسب، منابع انسانی، تجهیـزات برنامه

 چنـین سـازیباشند. با توجه به ضرورت بهینـهپزشکی و نیز روشهای کنترل کیفی می

ی مختلف ایـن اسـت ر پیاده سازی غربالگری در کشورهاهایی مهمترین چالش دبرنامه

غاز گردد تا علاوه بر تشخیص زودرس، هزینـه ایربخشـی آها  که از چه سنی این برنامه

   .مناسبی نیز داشته باشد

 امکـان و موجـود هایگایدلاین کردن مطرح بر علاوه تا شودمی تلاش زگردمی این در

 .های لازم فردی نیز به بحث گذاشته شوددر جامعه توصیه آنهای اجرا

 هانقش غربالگری در پیشگیری از سرطان میزگرد: 1:11ـ  01:11

 )فلوشیپ جراحی سرطان(پور دکتر رامش عمرانی گرداننده: 

)فلوشـیپ ژینوکولـوژی  دکتـر سـتاره اخـوان: اعضای میزگـرد 

، )فلوشیپ جراحی سـرطان( فردکتر امیرمحسن جلایی، انکولوژی(

ــر ســیدمحمد ســیدمومن ــوژی( یدکت ــوژی انکول  ، )فلوشــیپ ارول

دکتـر مهرشـاد ، )فلوشیپ جراحی سـرطان( دکتر محمد شیرخدا

)فلوشیپ جراحی  پوردکتر صد  علی، ای()پزشکی هسته عباسی

 )فلوشیپ جراحی سرطان( دکتر حبیب الله محمودزاده ،سرطان(
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 دکتر علی فتاحیسخنران مهمان:  01:11ـ  01:01

 راهکارهای پیشگیری از شکایت قبل و بعد از جراحی 

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 های شایعکاربردهای تصویربرداری در سرطان

ن سـرطان هـا اسـت و بـه تصویربرداری نوین یکی از پایه های تصمیم گیری در درما
همین دلیل پزشکان فعال در این زمینه باید با روشهای مناسب در برخورد با هریـک از 
سرطان های شایع آشنا باشند. نقش تصویربرداری از شروع بررسی های تشخیصی آغاز 
می شود و تا پایان عمر بیمار مبتلا به سرطان در پیگیری روند بیمـاری ادامـه دارد. در 

زگرد با بحث در باره موارد زیر، انتخـاب روش تصـویربرداری مناسـب بـرای هـر این می
 مرحله مورد توجه قرار می گیرد. 

مـاه اخیـر  0ساله با یک توده ناحیه قدام ران مراجعه کـرده کـه در طـی  15ـ مرد 0
تشـخیص برای رشد کرده است. توده کاملاً بدون درد و علائم بالینی است. چه اقداماتی 

 ده توصیه می کنید؟این تو
ساله ای با سابقه کانسر پستان در خاله اش با یک توده بدون درد حدود  10ـ خانم 0
سانتی متری در قسمت لترال و فوقانی پستان راست مراجعه کرده است. اولین اقـدام  0

در مورد تشخیص علت توده کدام است؟ در صـورت ایبـات سـرطانی بـودن تـوده چـه 
 دیگر لازم است؟ اقدامات تصویربرداری

ساله ای با درد اپی گاستر و بی اشتهایی تحت آندوسـکوپی قـرار گرفـت.  10ـ مرد 0
یــک تــوده وجتــاتیو در ناحیــه دیســتال بــادی معــده وجــود دارد کــه بیوپســی مویــد 
آدنوکارسینوم مولد موسین است سایر اقدامات تشخیصی باید به چه نحو در این بیمـار 

 انجام شود؟
تحت بررسی قـرار رکتال با ت ییر اجابت مزاج و خونریزی که له مجرد سا 01ـ خانم 5

مویـد کارسـینوم آن که بیوپسـی  داردیک توده پولیپوئید در دیستال رکتوم  می گیرد،
 است. برای اقدامات تشخیصی بعدی چه باید کرد؟

ساله ای با دیسفاژی به جامدات تحت آندوسـکوپی قـرار گرفتـه اسـت.  11ـ خانم 1
سانتی متری از دندانهای پیشین وجود داشته که گزارش بیوپسـی آن  01ه در یک تود

 آدنوکارسینوم است. چه روش تشخیصی دیگری لازم است؟

 های شایعکاربردهای تصویربرداری در سرطان میزگرد: 00:11ـ  00:11
 )جراح کولورکتال( آملیدکتر هادی احمدی گرداننده:

ـــرد:  ـــای میزگ ــف اعض ــدی آص ــر ه ــت(، دکت  ی )رادیولوژیس
ای(، دکتـر رضـا حـاجبی زاده )پزشـکی هسـتهدکتر آرمان حسن

)جراح کولورکتـال(، دکتـر احسـان سـلطانی )فلوشـیپ جراحـی 
 اله محمودزاده )فلوشیپ جراحی سرطان(سرطان(، دکتر حبیب

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 منوپوز 

 منوپوز میزگرد: 05 : 11ـ  01 : 01

 سنجری دکتر نسیم گرداننده: 

دکتـر  ،دکتـر نسـیم سـنجری یقفیان،دکتر : اعضـای میزگـرد 

 شیما علیزاده
 hot flash وازوموتوررخورد با عوارض ب 05 : 11ـ  05 : 01

 ملیحه فاکهیدکتر 

 الیاتخورد با آتروفی ژنیبر 05 : 01ـ  01 : 11

 دکتر نسیم سنجری

 در یائسگی HRT 01 : 11ـ  01 : 01

 دکتر مریم مظلومی

ــان ســرطانهای از پیشــگیری 01:11-01:01  در بیومارکرهــا نقــش و زن

 زنان سرطانهای

 دکتر شیما علیزاده

ــرد 01:01-01:11 ــتها GnRH agonist و GnRH عملک ــا و آنتاگونیس  ه

 Add-back therapy تجویز موارد در GnRH agonist ها  

 فاکهی ملیحه دکتر

  یائسگی دوران خونریزی دیرتم 01:11-01:01

 سمیه نوعی دکتر

 

 

https://www.google.com/search?client=firefox-b-d&q=%D8%A8%D8%B1%D8%AE%D9%88%D8%B1%D8%AF+%D8%A8%D8%A7+%D8%A2%D8%AA%D8%B1%D9%88%D9%81%DB%8C+%DA%98%D9%86%DB%8C%D8%A7%D9%84%DB%8C%D8%A7%DB%8C%D8%AF&nfpr=1&sa=X&ved=2ahUKEwi1pYj4pdj8AhWysKQKHQKYCjsQvgUoAXoECCsQAg
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 7واسکولار 

 ارائه مقالات

 رییس انجمن جراحی مغز و اعصاب مدگوییآ خوش 1:01ـ  1:51

 دکتر سیدابراهیم کتابچی

 دبیر علمی کنگره مدگوییآ خوش 1:51ـ  1:11

 دکتر محمد شیرانی

 Clinical results of carotid endarterectomy in ischemic 1:11ـ  1:11

stroke performed in our neurosurgery center 
 دکتر افسون صدیقی

 Multiple intracranial aneurysm: when to treat & how to treat 1:11ـ  1:01

 دکتر احسان محمدحسینی

 Neurovascular bypass surgery in Wallenberg syndrome 1:01ـ  1:01

 قیدکتر امیرسعید صدی

 Challenges and strategies in the management of aneurysm 1:01ـ  1:01

clipping 

 دکتر میلاد شفیع زاده

 Principles of IONM in neurosurgery 1:01ـ  1:51

 دکتر بهرام امین منصور

 1:51ـ  1:11

 

Endovascular treatment of MCA aneurysms 

 دکتر محمد حسن پور

 1:11ـ  1:11

 

Surgisight, a new concept for precise craniotomy: 

preliminary evaluation in 20 cases 
 دکتر جهانبخشی

 1:11ـ  1:01

 

Application of AI in Aneurysm detection, classification 

and treatment 
 دکتر مونا گرجی

 1:01ـ  1:01

 

Role of EC-IC bypass in management of neurovascular 

pathologies 
 دکتر کیوان ادراکی

 How deal with intraoperative vascular injury during EEA 1:01ـ  1:01

to the cranial base 
 دکتر مهدی زینعلی زاده
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ــت رئیســه:  ــوک،  هیئ ــر میربل ــر ابوالقاســم مرتضــوی، دکت  دکت

 زالیعلیرضا دکتر طبیب خویی، دکتر 
 1:01ـ  01:01

 
 0واسکولار  گرد:میز

 دکتر عباس امیرجمشیدی گرداننده:

دکتر حسین قناعتی، دکتر رحمانیان، دکتر گلاره  اعضای میزگرد:

 و سخنرانان بنی هاشمی

 استراحت 01:01ـ  00:11

 0واسکولار  

 ارائه مقالات

 Surgical management of Tentorial notch meningioma 00:11ـ  00:01
 نظامیدکتر مهرداد شیخ 

 Detection and classification of ICH on CT images using 00:01ـ  00:01

deep learning algorithms 
 مهندس امین مزین اصفهانی

 Contralateral vs. Ipsilateral approach to the medial 00:01ـ  00:01

paraclinoidal aneurysms 

 دکتر امیرسعید صدیقی

 Surgical management of Tentorial notch meningioma 00:01ـ  00:51
 دکتر محمد حسن پور

 Adenosine-induced transient circulatory arrest in 00:51ـ  00:11

transvenous embolization of cerebral AVMs 
 دکتر ابوالقاسم مرتضوی

-Neuroform atlas: the advantages of open-cells in Y 00:11ـ  00:11

stenting 
 دکتر بهمن نوبری
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 Updates in thrombectomy; indications and complications 00:11ـ  00:01
 دکتر سجاد نجفی

 Flow diverter insertion in acutely ruptured very small 00:01ـ  00:01

(blister) cerebral aneurysms 
 دکتر ابراهیم نیا

 Isolated intracranial arterial dolichoectasia of the 00:01ـ  00:01

anterior vertebral artery: a case report and review of the 

literature 
 دکتر مرتضی طاهری

 Therapeutic Strategies for Blister-like aneurysm of the 00:01ـ  00:51

anterior communicating artery 
 دکتر محمدرضا مذنبی

 Surgical nuances in AVM surgery 00:51ـ  00:11
 خویی طبیبدکتر 

دکتر امیدوار رضایی، دکتر سید علی فخرطبابـایی،  هیئت رئیسه: 

 دکتر صالح پور

 0واسکولار میزگرد:  00:11ـ  00:01

 دکتر حجازیانگرداننده: 

ــرد: ــای میزگ ــار مرتضــوی،  اعض ــر مازی ــان، دکت ــر رحمتی دکت

 و سخنرانان فخاریاندکترمحمد کریمی، دکتر 

 00:11ـ  05:11

 

 نماز و ناهار
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 (-Brachial Plexusپریفرال )قسمت اول از سری مباحث پریفرال  

 ارائه مقالات

 Anatomy and variation of the brachial plexus 05:01ـ  05:51
 دکتر امام هادی

 Physiology of nerve injury and regeneration 05:51ـ  05:11
کتر آیین فرد  

 Electrodiagnostic studies 05:11ـ  01:11
 دکتر رایگانی

 Neonatal brachial plexus palsy 01:11ـ  01:01

 دکتر اشرافی

 Adult incomplete brachial plexus injury 01:01ـ  01:01
 دکتر امام هادی

 Adult complete C5-T1 pan-plexus injury 01:01ـ  01:01
ن عبدالرزاقیدکتر حسی  

 Thoracic outlet syndrome; Challenge of brachial plexus 01:01ـ  01:51
 دکتر امیرحسین جوادی

 Unveiling the potential of intra-plexus nerve transfer 01:51ـ  01:11

Oberlin’s technique in 19 patients; a single center 

experience in south Iran 
سین علی خلیلیدکتر ح  

 زادهمسعود شیروانی، دکتر یوسف دکتر نعیم، دکترهیئت رئیسه:  

  پریفرال میزگرد: 01:11ـ  01:11

 دکتر امام هادی: گرداننده

ــرد ــای میزگ ــمدیان، : اعض ــر ص ــی، دکت ــوش روح ــر داری  دکت

 و سخنرانان دکتر کامرانی
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 نروتروما

 ارائه مقالات

 Penetrating Head Injury 1:01ـ  1:51
 دکتر حسین مالکی

 Paradoxical cerebral herniation after decompressive 1:51ـ  1:11

craniectomy 
 دکتر مرتضی طاهری

 The role of CTA in brain death diagnosis 1:11ـ  1:11
 دکتر گنجه ای فر

 Effect of Boswellia and Ginger and Ginger mixture on 1:11ـ  1:01

memory dysfunction of the mild TBI patients: A 

randomized double blind controlled trial 
 دکتر شهاب قاضی میرسعید

 Temporal lobectomy in TBI 1:01ـ  1:01
 دکتر حسام قدیریان

 ICP monitoring in TBI 1:01ـ  1:01

 دکتر محمدرضا حسین کاظمی

 Exogenous ketone supplementation in TBI; a narrative 1:01ـ  1:51

review 
 دکتر فریبرز غفارپسند

 1:51ـ  1:11

 

Clinical Outcomes After Traumatic Brain Injury and 

Exposure to Extracranial Surgery 

A TRACK-TBI Study 
 دکتر محمد حسین زاده

 1:11ـ  1:11

 

Neurodegenerative disease after TBI (incidence, 

pathophysiology, and preventive treatment 
 دکتر شاه محمدی

 1:11ـ  1:01

 

Epidemiological Trends of traumatic spine injuries in 

southeast of Iran: a ten-year single-center study 
 دکتر حامد ریحانی
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ــه:  ــت رئیس ــدیقی،  هیئ ــعید ص ــر امیرس ــونی، دکت ــر نبی  دکت

 شریفی، دکتر میرحسینیدکتر گیو 

 نروتروما میزگرد: 1:01ـ  01:01

 دکتر وفا رحیمی موقر: گرداننده

 دکتـر اتابـک نجفـی، دکتـر هوشـنگ صـابری، : اعضای میزگـرد

 و سخنرانان دکتر سلیمی، دکتر زینالی

 استراحت 01:01ـ  00:11

 Neuro-ICU & Neurocritical care 

 ارائه مقالات

 Strategies in Neuro-trauma 00:11ـ  00:01
 احمد پوررشیدیدکتر 

 CVA-Net: A hybrid deep learning approach for early 00:01ـ  00:01

prediction of malignant brain edema after ischemic CVA 
 دکتر بهزاد مشیری

 Glymphedema in Neuro-ICU patients; diagnosis and 00:01ـ  00:01

treatment 
 ر سید علی احمدیدکت

 Prediction of 6-month ETV success rate in patients with 00:01ـ  00:51

hydrocephalus using multi-layered perception network 
 دکتر محمدصاد  مسعودی

 A systematic review of sleep disorders reported among 00:51ـ  00:11

adults diagnosed with a brain tumor 
 دکتر محرابی



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 04 پنجشنبه

 

 مغز و اعصابجراحی 

 

 1 تالار

 

 

001 

 ?Prehospital neuro-trauma management; where we stand 00:11ـ  00:11
 طالبیان دکتر

 ICU care in postoperative skull-base surgery 00:11ـ  00:01
 دکتر علی نعیم

 Neuro-critical care in Neuro-trauma cases 00:01ـ  00:01
 اکوتراپیست()فارم دکتر مجتهدزاده

 Minimally invasive versus conventional approaches to 00:01ـ  00:01

Chronic SDH 
 احمد فواد پیرزاد دکتر

 ,Early coagulopathy in TBI patients; Incidence 00:01ـ  00:51

predisposing factors, and outcomes in a retrospective  
cohort study  

 نیاکاندکتر امین 

 Precision and speed at your fingertips: an automated ICH 00:51ـ  00:11

volume calculation  
 دکتر رضا طاهری

 هـری، دکتـر فتـاحی، زدکتـر شـریف نیـا، دکتـر ا هیئت رئیسه: 

   دکتر شاه محمدی

 Neuro-ICU & Neurocritical care میزگرد: 00:11ـ  00:01

 ی زینلی زادهدکتر مهد گرداننده:

 دکتـر حسـن رضـا محمـدی، فرهـاد اعتضـادی،اعضای میزگرد: 

 و سخنرانان دکتر سعیدی ،دکتر اتابک نجفی
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 اخلاق پزشکی در جراحی مغز و اعصاب 

 رفتار حرفه ای همکاران وءبرخورد مناسب با س 05:01ـ  05:51

 دکتر مهرداد شیخ نظامی

 Diversity and equality in neurosurgery 05:51ـ  05:11
 دکتر زهره حبیبی

 Ethics in social media 05:11ـ  01:11
 دکتر سید ابراهیم کتابچی

 Conflict of interest in spine surgery 01:11ـ  01:01
 دکتر قدری

 با حضار یتعامل سخنرانیدکتر کوروش کریمی یارندی  01:01ـ  01:01

 صل مهم ترجیح منافع بیمار بر منافع پزشک چیست؟مفهوم اـ 

 مفهوم تضاد منافعـ 

دریافت هدیه از شرکتهای داروئی و تجهیزات پزشکی یا مسـافرت ـ 

 علمی از سوی این شرکتها

 بحیهای تکمیلی در باب اخلا  در فضای مجازیـ 

 حف  اسرار بیمار در برابر مستندسازیـ 

 رانتقاد از همکار در برابر بیماـ 

 دکتر بهرامی، دکتر خوشنویسان، دکتر علیجانیهیئت رئیسه:  

 اخلا  پزشکی در جراحی م ز و اعصاب میزگرد: 01:01ـ  01:11

 دکتر کوروش کریمی یارندی: گرداننده

دکتر یمینـی، دکتـر زالـی، دکتـر سـید محمـود  :اعضای میزگرد

 مدعو و اساتید ، دکتر جلیل عرب خردمندطباطبایی، دکتر رصرص

 و سخنرانان اخلا  پزشکی
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 Epilepsy 
 ارائه مقالات

 A hybrid fusion approach for diagnosis of Parkinson 1:01ـ  1:51

Disease and Dystonia using CT-images 
 دکتر نیلوفر دلفان

  Lesioning in Parkinson Disease 1:51ـ  1:11
 دکتر ابوالحسن ارتیاعی

 Hemispherectomy; indications and surgical techniques 1:11ـ  1:11
 دکتر محمدصاد  مسعودی

 

 VNS surgery; experience of 130 patients 1:11ـ  1:01
 دکتر محمدصاد  مسعودی

 

 AI in Neurosurgery 1:01ـ  1:01
 دکتر قاسم اسحاقی

-Outcome of anterior nucleus thalamus DBS in drug 1:01ـ  1:01

resistant epilepsy; a case series 
 دکتر سجاد شفیعی

 Image analysis and prediction of visual field defects after 1:01ـ  1:51

selective amygdalohippocampectomy 
 دکتر شاه محمدی

 Advances in DBS technology 1:51ـ  1:11
 دکتر صدرا روحانی

 Intracranial recording 1:11ـ  1:11
 دکتر سارا رنجی

 Non-lesional frontal lobectomy 1:11ـ  1:01
 مرتضی فقیه جویباریدکتر

 1:01ـ  01:01

 
 Epilepsyمیزگرد: 

 دکتر تفاخریگرداننده: 

 دکتـر حقیقـی، دکتـر عبـاس امیرجمشـیدی، اعضای میزگـرد: 

 و سخنرانان ، دکتر رزم کنردکتر بهنام صفرپو
 استراحت 01:01ـ  00:11
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 SRS-AI 

 ارائه مقالات

 The role of stereotactic radiosurgery as salvage treatment 00:11ـ  00:01

in recurrent glioblastoma 
 )رادیوانکولوژیست( دکتر جعفری

 SRS in brain metastasis 00:01ـ  00:01

 )رادیوانکولوژیست( دکتر رجب زاده

 Minimally invasive techniques for trigeminal neuralgia in 00:01ـ  00:01

multiple sclerosis patients 
 راد ایرانمهرآدکتر 

 Role of lncRNAs in brain tumors 00:01ـ  00:51
 دکتر اشکان پویان

 An overview on treated patients at Yas Gamma knife 00:51ـ  00:11

center & follow-up cases from the beginning to present 
 )فیزیست( دکتر ندایی

 Review the clinical indications, parameters of treatment 00:11ـ  00:11

& outcomes of complex radiosurgery cases 
 دکتر بیطر 

 Radiation; from bench to bedside 00:11ـ  00:01
 فرزینمصطفی دکتر 

 Knowledge mapping of relapsed/refractory diffuse large 00:01ـ  00:01

B-cell lymphoma: a bibliometric analysis (1992-2023) 
 دکتر فریبرز غفارپسند

 Explainable multimodal disentangled variational 00:01ـ  00:01

autoencoder for glioma grading 
 دکتر شهسواری

 Tailored technique in anterolateral temporal lobectomy 00:01ـ  00:51

and Amygdalohippocampectomy technique for TLE 
 دکتر گیو شریفی

 DTI application in prediction of facial pathway and 00:51ـ  00:11

radiological response after radiosurgery in vestibular 

schwannoma 
 دکتر امیرحسین لاریجانی

 ,Which is the choice in neurosurgery, Gamma-knife 00:11ـ  00:11

cyber-knife, or LINAC radiosurgery? Case selection 

strategies 
 دکتر معصومه نجفی
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 دکتـر صـبوری، دکتـر مشـکینی، دکتـر کامکـار، هیئت رئیسـه:  

 دکتر صفایی
 SRS-AI میزگرد: 00:11ـ  00:01

 یرانیدکتر محمد ش گرداننده:

دکتـر ، دکتر فرید کـاظمی، دکتـر گیـو شـریفیاعضای میزگرد: 

و  کوروش کریمـی یارنـدی، دکتـر احسـان سـرایی، دکتـر حنیـف

 سخنرانان
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

 درد فیزیوپاتولوژیو  ترمینولوژی 05:01ـ  05:51

 فرید ابوالحسن قره داغی دکتر

 اتونومسیستم عصبی  05:51ـ  05:11

 رامین روحانی دکتر

 دردهای نوروپاتیک 05:11ـ  01:11

 پوپک رحیم زاده دکتر

 فارماکولوژی درد 01:11ـ  01:01

 رضا علیزاده دکتر

 C-Armاصول کار با  01:01ـ  01:01

 رضا پورروستایی اردکانی دکتر

 ومیروبیکم 01:01ـ  01:01

 محمود حاجی قاسم دکتر

 Selective dorsal rhizotomy in cerebral palsy; patient 01:01ـ  01:51

selection, surgical procedure and outcome 
 دکتر آئین فر

 High cervical unilateral spinal cord stimulation in 01:51ـ  01:11

thalamic pain syndrome 
 دکتر احمد سلطانی
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 دکتـر مهـرداد طـاهری، دکتـر محمدرضـا کـاظمی، هیئت رئیسـه:  

 فقیه جویباری، دکتر سینا ابهری دکتر
 Pain in Neurosurgery میزگرد: 01:11ـ  01:11

 دکتر سید محمد قدسی گرداننده:

، دکتـر شـیخ رضـایی، قییدکتـر افسـون صـد اعضای میزگـرد:

 دکتر نیما استادرحیمی، دکتر منصوره تقا و سخنرانان
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 هوری اسلامیسرود جم 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 توسط نایب رئیس جامعه جراحان افتتاح رسمی کنگره

 قای دکتر سیاوش صحت جناب آ

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 خوش آمدگویی دبیران علمی کنگره  00:11ـ  00:01

 دکتر علی اکبر محمدی و دکتر ابوالفضل عباس زاده

 نهاد امید و دانش 00:01ـ  00:01

 شبکه براکیال میزگرد: 00:51ـ  00:11

 دکتر حسین اکبری گرداننده:

دکتر محمـدجواد فـاطمی، دکتـر سـیامک فـرخ  اعضای میزگرد:

فرقانی، دکتر سید کمال فروتن، دکتر حجـت مولـایی، دکتـر رضـا 

 بابایی )ارتوپد(، دکتر محمود فتاحی بافقی )ارتوپد(

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 ،دکتـر سـیاوش صـفوی ،دکتـر ابوالحسـن امـامیهیئت رئیسه:  

 دکتر پرویز مافی ،دکتر محمدرضا فره وش ،دکتر علی عطری

 Effect of exaggerated trapezoid-shaped orbicularis muscle 05:11ـ  05:01

resection on the periorbital muscles activity during 

blepharoplasty with or without endoscopic forehead 

lifting , an electrodiagnostic and clinical study  
 دکتر حمیدرضا فتحی

 Extensive Scalp reconstruction with local flaps 05:01ـ  05:01
 دکتر علی اکبر محمدی

 آناتومی پلک 05:01ـ  05:01

 دکتر امیر پاکدین

 Fat emboli syndrome and management 05:01ـ  05:51
 دکتر سعید مرزبان

 pediatric craniofacial trauma 05:51ـ  05:11
 دکتر افسون فاضل زاده

 Optimizing Facial Reconstruction in Panfacial Fracture 05:11ـ  01:11

Fixation : Bottom-up versus Top-Down  
 کیوان دارندگاندکتر 

 Midface defects caused by Mucormycosis, introducing a 01:11ـ  01:01

new classification 
 دکتر حمیدرضا فتحی

 موکورمایکوزیس سر و گردن 01:01ـ  01:01

 دکتر غلامرضا معتضدیان، دکتر مهریار نهایی

 Unveiling the Spectrum of Complications in Orbital 01:01ـ  01:01

Fractures: Optimizing Management through Case Studies 

of Visual Loss, Lacrimal Injury, and Third Cranial Nerve 

Neuropraxia 
 دکتر کیوان دارندگان

 های صورتشکستگی میزگرد: 01:01ـ  01:11

 معتضدیان غلامرضادکتر  گرداننده:

، دکتـر محسـن حیـدرپور ،دکتر علـی ابراهیمـی اعضای میزگرد:

دکتــر ســیدمهدی  ،دکتــر کیــوان دارنـدگان دکتـر علــی خجسـته،

 موسوی زاده
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 دکتـر محمـد تقـی ایمـانی، دکتـر علـی بیژنـی،  هیئت رئیسـه: 

 دکتــر اســماعیل حســن پــور، دکتــر محمــود عمرانــی فــرد، 

 دکتر سینا غیایی حافظی

ــلول 1:11ـ  1:01 ــر س ــم ال ــش و مکانیس ــی نق ــادی در جراح های بنی

 پلاستیک و زیبایی

 دکتر محمدجواد فاطمی

 اهمیت شناخت نقش استخوان اتموئید در جراحی بینی 1:01ـ  1:01

 دکتر سینا غیایی حافظی

 Pressure sore 1:01ـ  1:01
 دکتر علی اکبر محمدی، دکتر علی محمد فلاح تفتی

 انتقال عصب در دیستال در اسیب های پروگزیمال عصب اولنار 1:01ـ  1:51

 زاقیدکتر حسین عبدالر

 تومور یا تروما ل بدنبالیاجالب اسیب شبکه براک  معرفی کیس 1:51ـ  1:11

 دکتر حسین عبدالرزاقی

  تکنیک های مختلف فالوپلاستی 1:11ـ  1:11

 دکتر محمدرضا آخوندی نسب

 تروماهای اندام فوقانی میزگرد: 1:11ـ  01:01

 دکتر سیدکمال فروتن گرداننده:

دکتـر اسـماعیل  ،رضا اخوندی نسـبدکتر محمد اعضای میزگرد:

ــو ــا شــاهرخر، حســن پ ــر یری ــانی ،دکت ــرخ فرق ــر ســیامک ف  ،دکت

 دکتر حجت مولایی

 01:01ـ  00:11

 

 استراحت
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دکتر علی اکبر جلالی، دکتـر علـی اکبـر خسـروی  هیئت رئیسه: 

ــفوی، ــیاوش ص ــر س ــان، دکت ــین رجبی ــر محمدحس ــژاد، دکت  ن

 مرزبان، دکتر سعید دکتر محمدرضا قاضی سعیدی

 اپروچ به بازسازی تاخیری پستان 00:11ـ  00:01

 دکتر هوتن علوی

 Effects of In Vitro Processing time on Suctioned Fat cell 00:01ـ  00:01

Viability 
 دکتر عزت اله رضایی

مقایسه میزان گرفتن پیوند چربی ساکشـن شـده بـه روش  00:01ـ  00:01

 نانو فتمعمولی و به روش میکرو یا 

 دکتر محمد جواد فاطمی

 پستانبازسازی  میزگرد: 00:01ـ  00:11

   دکتر غلامرضا موسوی مجد گرداننده:

خونـدی نسـب، دکتـر آزاده آدکتـر محمدرضـا  اعضای میزگـرد:

جولـایی، دکتــر محمدحسـین حســامی رســتمی، دکتـر عــزت الــه 

 رضایی، دکتر فرید میبدی، دکتر داریوش نیکخواه

 00:11ـ  05:11

 

 نماز و ناهار
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دکتـر ابـراهیم حـاتمی پـور، دکتـر محمدحسـین هیئت رئیسه:  

حسامی رستمی، دکتر عزت الله رضایی، دکتر ناصر سنجر موسوی، 

 دکتر حمیدرضا فتحی

 preservative septoplasty for treatment of severe deviated 05:11ـ  05:01

nose 
 محمود عمرانی فرددکتر 

 Secondary anterior cranioplasty after cranial trauma and 05:01ـ  05:01

neurosurgical operations 
 دکتر علی ابراهیمی

Ear Reconstruction 05:01ـ  05:01  ) personal experience( 

 دکتر محمد تقی ایمانی

 Endoscopic Approach in craniosinostosis 05:01ـ  05:51
 دکتر حسین ابدالی

 کرانیوسینوستوز 05:51ـ  01:01

 دکتر عبدالجلیل کلانتر هرمزی
 فلج فاشیال میزگرد: 01:01ـ  01:11

 فاطمی محمدجواد دکتر گرداننده:

دکتر حسین اکبری، دکتر اسماعیل حسن پور،  اعضای میزگرد:

دکتر بهزاد خلعتبری، دکتر محمود عمرانی فرد، دکتر حمیدرضا 

 فتحی ، دکتر سید کمال فروتن
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 دکتـر حسـین اکبـری، دکتـر علـی خـدا رحمـی،  هیئت رئیسه: 

 دکتر بهزاد خلعتبری، دکتر طیب قدیمی، دکتر نوراحمد لطیفی

 posterior pillar flap ( PPAP ) for VPI in cleft palate 1:11ـ  1:01
 حسین ابدالیدکتر 

 Aesthetical Reconstructions of Nose 1:01ـ  1:01
 فخرایی، دکتر محمد احمدی مقدم دکتر علی محمد میر

نقش نگاه زیبایی شناختی در باز سازی های سوختگی های  1:01ـ  1:01

 گردن و سر

 دکتر محمدحسین حسامی رستمی
 Important pitfalls of postburn TE insertion 1:01ـ  1:51

 علی اکبر محمدیدکتر 

اسـکارها و بـه  فرکشنال در، CO2 نقش تزریق چربی و لیزر 1:51ـ  1:11

 ویژ[ در اسکارهای سوختگی

 دکتر محمدحسین حسامی رستمی
 Nasal Reconstruction in Craniofacial Clefts : Simple to 1:11ـ  1:11

Complex  
کامران اسعدیدکتر   

 سوختگی صورت میزگرد: 1:11ـ  01:01

 دکتر رضا وقردوست گرداننده:

  دکتــــر مصــــطفی دهمــــرده ئــــی، اعضــــای میزگــــرد:

ــدیمی، ــب ق ــر طی ــاقور، دکت ــزاده اط ــر حمیدرضــا علی ــر  دکت دکت

 دکتر علی اکبر محمدی فرد،محمود عمرانی

 01:01ـ  00:11

 

 استراحت
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، دکتـر حسـین ابـدالی، رجبیانمحمدحسین دکتر  هیئت رئیسه: 

دکتر بهزاد خلعتبری، دکتر عبدالرضا رویین تن، دکتـر عبـدالجلیل 

 یکلانترهرمزی، دکتر کرامت یوسف

 Nasal Reconstruction 00:11ـ  00:01
 دکتر علی منافی

 CLND 00:01ـ  00:01
 دکتر عبدالجلیل کلانترهرمزی

 CLND : Soft Tissue – Skeleton Balancing 00:01ـ  00:01
 دکتر کامران اسعدی

 شکا  لب و کام میزگرد: 00:01ـ  00:01

 رجبیانمحمدحسین  گرداننده:

 سـین ابـدالی، دکتـر بهـزاد خلعتبـری،دکتـر ح اعضای میزگرد:

ــین ــا روی ــر عبدالرض ــانترهرمزی، دکت ــدالجلیل کل ــر عب ــن، دکت  ت

 دکتر کرامت یوسفی

 00:11ـ  05:11

 

 نماز و ناهار
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  اطفال 

 انحراف کف پا 1:01ـ  1:51

 حمیدرضا ابوعلیدکتر 

 کف پای صاف 1:51ـ  1:11

 دکتر رضا آقاپور

 ضربدریپای پرانتزی و  1:11ـ  1:01

 پیراستهمنیر نجفی دکتر 

 دیسپلازی هیپ  1:01ـ  1:01

 یزرگرباش نیرامدیسدکتر 

 لنگش حاد اطفال 1:01ـ  1:51

 پیراستهمنیر نجفی دکتر 

 دفورمیتی های اندام تحتانی اطفال میزگرد: 1:51ـ  01:01

 یزرگرباش نیرام دیسدکتر گرداننده: 

 سـعید ابریشـمی،  دکتـر علیرضـا غزنـوی، دکتـراعضای میزگرد: 

دکتر شهاب ایلکا، دکتر جـواد دهقـانی،دکتر سـعید تـوکلی، دکتـر 

 ، دکتر حمیدرضا ابوعلیعلیرضا رحیم نیا

 01:01ـ  00:11

 

 استراحت
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 ستون فقرات 

 شیوع شکستگی  00:11ـ  00:01

 دکتر علی عندلیب

 شکستگی های متاستاتیک 00:01ـ  00:01

 دکتر عباس رحیمیان

 درمان غیر جراحی 00:01ـ  00:51

 دکتر سعید صباغان

 درمان جراحی 00:51ـ  00:11

 دکتر پرهام طالبیان

 پیشگیری 00:11ـ  00:01

 دکتر محمدرضا چهراسن

 OVCF شکستگی های استاوپروتیک ستون فقرات میزگرد: 00:01ـ  00:11

 دکتر عباس رحیمیانگرداننده: 

حبیب الله زاده،  زیپروی، دکتر عامر میابراهدکتر اعضای میزگرد: 

ـــبخش،  ـــا گل ـــر محمدرض ـــدوی، دکت ـــانی مه ـــید م ـــر س  دکت

 دکتر محمدجواد دهقان

 00:11ـ  05:11

 

 نماز و ناهار
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 پزشکی بازساختی
ای از تحقیقـات و کاربردهـای جراحی بازساختی )ترمیمی( یک حـوزه بـین رشـته

های آسیب دیده بـا دامها و انکلینیکی به منظور ترمیم، بازسازی و یا جایگزینی بافت

هد  بازیابی یا بهبود عملکرد آنها به علت عیوب مادرزادی یا عیوب ناشی از بیمـاری 

ی نوظهور که بـه سـرعت در حـال پیشـرفت باشد. این حوزهای میو صدمات سانحه

رسید، در حـال حاضـر توسـط جراحـان در کنـار باشد و روزگاری رؤیا به نظر میمی

باشـد. در ایـن ها و اندام در حال توسعه و اجرا مید پیوند بافتهای مرسوم ماننروش

ها و مهندسـان روش گروههای تحقیقاتی و کلینیکی متشکل از جراحان، بیولوژیست

پزشکی با تلفیق روشهای پزشکی بازسـاختی و مهندسـی بافـت، روشـهای جدیـدی 

هـای ه از تکنیـکها بـا اسـتفادهای بافتی توسعه داده و این گرفتبرای تولید گرفت

هـای جدیـدی از علـوم شوند. بر این اساس حوزهجراحی در محل مد نظر کاشته می

 جراحی و پزشکی
Regenerative plastic Surgery, Regenerative facial surgery, Regenerative 
orthopedic surgery, Regenerative periodontal surgery, …. 

باشـند. هـر دی در این زمینه در حـال فعالیـت مـیتوسعه پیدا کرده و محققان زیا

های بدن و خصوصاً شـبکه پیچیـده عروقـی و چند که ساختار پیچیده بافتها و ارگان

ت در یک ساختار، رونـد پیشـرفت را در ایـن وهای متفانحوه چیدمان و توزیع سلول

ت و تـر ماننـد پوسـزمینه با کندی مواجه ساخته است، اما در خصوص بافتهای ساده

 باشد.استخوان نتایج بسیار امیدوار کننده می

هـای موجـود گیری از دادهرود که با توسعه فناوریهای مرتبط و امکان بهرهانتظار می

بتـوان بـر چالشـهای انند هـوش مصـنوعی و یـادگیری ماشـین، با کمک ابزارهایی م

مهای بـر پایـه ای نزدیک شاهد ساخت و پیوند اولین انـداموجود فائق آمد و در آینده

 پزشکی بازساختی و مهندسی بافت بود.
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 معرفی میزگرد 00:11ـ  00:01

 )متخصص ارتوپدی( دکتر مصطفی شاهرضایی

 پزشکی بازساختی؛ راهی به سوی آینده 00:01ـ  00:01

 (کودکان دکتر امیرعلی حمیدیه )انکولوژیست

 Tissue Engineering: present therapies and future 00:01ـ  00:01

directions for surgeons 

 دکتر نفیسه بحیرائی )دکترای بیومتریال و مهندسی بافت( 

 مهندسی بافت استخوان از پایه تا بالین 00:01ـ  00:11

دکتـر محمـد جعفریـان  ،)دکترای بیومتریال(دکتر سعید حصارکی 

)جراح دهان، فـک دکتر آرش خجسته  ،)جراح دهان، فک و صورت(

 (و صورت
تکنولوژی چاپ زیستی سه بعدی و مهندسی بافت غضروف،  00:11ـ  00:01

 پوست و تاندون از پایه تا بالین

ـــان ) ـــی زمانی ـــر عل ـــال(دکت ـــرای بیومتری ـــه دکت ـــر ن م ، دکت

 دکتر نگین خوشنود )دکترای بیومتریال( )دندانپزشک(،بهرامی
 Photomedicine: A new Approach in tissue Regeneration 00:01ـ  00:51

 لیزر(، –)دندانپزشک، پریو دکتر رضا فکرآزاد 

 پرسش و پاسخ 00:51ـ  00:51

 پزشکی بازساختی میزگرد: 00:51ـ  00:11

 دکتر مصطفی شاهرضایی )جراح ارتوپد( گرداننده: 

دکتر سـیدمحمدجواد مرتضـوی )جـراح ارتوپـد(، اعضای میزگرد:  

)جـراح دهـان، فـک و  دکتـر علیرضـا پرهیـزدکتر آرش خجسـته، 

)جراح دهان، فک دکتر محمد جعفریان، دکتر محمد بیات  صورت(،

 دکتر امیرعلی حمیدیه، دکتر رضا فکرآزاد و صورت(،

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 گزینه های درمانی در شکستگیهای دیستال رادیوس 

 شکستگی خارج مفصلی در افراد جوان  05:11ـ  05:01

 آهنگر دکتر پرویز

 شکستگی در افراد مسن 05:01ـ  05:01

 دکتر رضا شهریار کامرانی

  c3شکستگی داخل مفصلی تایپ  05:01ـ  05:01

 دکتر ابراهیم زنوزی

 شکستگی داخل مفصلی پارشیال دورسال 05:01ـ  05:51

 دکتر مییم جعفری کافی آبادی

 رادیوکارپالشکستگی ریم رادیوس و شکستگی دررفتگی  05:51ـ  05:11

 دکتر روشنک مرادی

 DRUJشکستگی استیلویید اولنا و آسیب  05:11ـ  01:11

 دکتر فرید نجدمظهر

 نقش آرتروسکوپی در درمان 01:11ـ  01:01

 دکتر شهرام ناظرانی

 پرسش و پاسخ 01:01ـ  01:01

دکتر ابراهیم زنـوزی، دکتـر داوود جعفـری، دکتـر  هیئت رئیسه: 

 تر علی دیانت، دکتر فرید نجدمظهرروشنک مرادی، دک

 شکستگی های دیستال رادیوس میزگرد: 01:11ـ  01:11

 دکتر فریور لاهیجیگرداننده: 

ــرد:  ــر اعضــای میزگ ــر ابوالقاســم زارع زادهدکت  احمدرضــا، دکت

بهروزی، دکتر مییم جعفری کافی آبادی، دکتر آیـدین عـرب زاده، 

 دکتر امیر بیسادی
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 شانه  

 ناپایداری قدامی شانه، علل و روش های درمانی 1:01ـ  1:11

 دکتر سعیدرضا امیری

 ناپایداری خلفی و چند جهتی شانه 1:11ـ  1:01

 دکتر نیما محسنی

 دررفتگی قدیمی شانه، انواع و درمان 1:01ـ  1:01

 دکتر پوریا تبریزیان

 دکتر سعید ابریشمی، دکتر محمد رازیهیئت رئیسه:  

 ناپایداری شانه گرد:میز 1:01ـ  01:01

 دکتر محمد نصیر نادریگرداننده: 

دکتر محمد علی جلیلی، دکتر محمدرضا گیتـی، اعضای میزگرد: 

 دکتر حمیدرضا اصلانی، دکتر مرتضی نخعی، دکتر مهدی رحیمـی،

 ، دکتر محسن ترابیرضا امیریدکتر سعید

 01:01ـ  00:11

 

 استراحت
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 با این بیمار چه کنم؟

  کمیتــهبـه بعــد بنــا بــه پیشــنهاد  0010و چهــارم جامعــه در ســال  از کنگـره بیســت

بـا هـد  « با این بیمار چـه کـنم؟»ریزی کنگره، همه ساله میزگردی تحت عنوان برنامه

بیمـاران مشـکل اداره پاسخگویی به نیاز همکاران ارجمند و ارائه پیشنهادات مفید بـرای 

 برگزار شده است.

کننـد و از تـرم مـوارد مشـکل خـود را مطـرح مـیکنندگان محدر این میزگرد شرکت

دلیـل ماهیـت آن و  شوند و بهمند میراهنمایی همکاران و اعضاء بلندمرتبه میزگرد بهره

 است.کنندگان کنگره بوده مورد استقبال و تثیید شرکت عموماًهای جالب و فراگیر بحث

 با این بیمار چه کنم؟ میزگرد: 00:11ـ  00:11

)جـراح عـرو (، دکتـر محمدرضـا  دکتر ایـرج فاضـل گرداننده: 

 ظفرقندی )جراح عرو (

)جـراح عمـومی و  آملـیدکتر هادی احمدیاعضـای میزگـرد:  

 ، دکتـر محمـدعلی زرگـر)ارتوپد( ، دکتر محمد رازیکولورکتال(

دکتـر ایـرج  ، دکتر فائزه سلحشور )رادیولوژیسـت(،)اورولوژیست(

)متخصـص زنـان و  اشـانیان، دکتر مـریم ک)جراح عرو ( قدوسی

 )جــــراح عمــــومی(،  ، دکتــــر فرامــــرز کریمیــــانزایمــــان(

 دکتر محمد مظفر )جراح عمومی و عرو (

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 زانو 

 آسیب های عرو  به دنبال اعمال جراحی اطرا  زانو میزگرد: 1:01ـ  01:01

 دکتر محمد آیتی فیروزآبادیگرداننده: 

دکتر محمد رازی، دکتر حمید رضا یزدی، دکتـر اعضای میزگرد: 

سید محمدجواد مرتضوی، دکتر بابـک حـق پنـاه، دکتـر غلامرضـا 

 قربانی امجد، دکتر مهدی مقتدایی ، دکتر نو پرست

 استراحت 01:01ـ  00:11
 هیپ 00:11ـ  00:11

 آسیب های عرو  به دنبال اعمال جراحی لگن میزگرد: 

 واد مرتضویدکتر سید محمد جگرداننده: 

دکتر داریوش گوران سواد کوهی، دکتر علیرضا اعضای میزگرد: 

صاد  پور، دکتر بابک سیاوشی، دکتر محمد کاظم امامی میبدی، 

دکتر علی یگانه، دکتر علیرضا منافی، دکتر کاوه قرنی زاده ، دکتر 

 محمد قربان زاده، دکتر رضا زندی

 00:11ـ  05:11

 

 نماز و ناهار
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 پنجم گزارش دبیر علمی کنگره چهل و

 دکتر علی جعفریان

 

 

 افتتاح رسمی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحان

 قای دکتر سیاوش صحت آجناب 

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11

 

 



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  نپنجمیچهل و 

 7041 اردیبهشت 71دوشنبه 

 

 کودکانجراحی 

 

 6 تالار

 

 

016 

دلشـاد، ن صـلاح الـدیدکتر ولی اله محرابی، دکتـر  هیئت رئیسه: 

 دکتر ناصر صادقیان

 خیر مقدم دبیر علمی  00:11ـ  00:01

 دکتر محمد رضا طلوع استادان یزد

 جراحی کودکانسخنرانی ریاست انجمن  00:01ـ  00:01

 طبری نژاددکتر احمد خالق

 سخنرانی استاد پیشکسوت جراحی کودکان 00:01ـ  00:11

 دکتر هوشنگ پورنگ
 بینی( گوش وحلق و)دکتر فاطمه السادات میراشرفی  همان:سخنران م 00:11ـ  00:01

 اپروچ به لنفادنوپاتی گردنی

 فلوشیپ بیهوشی کودکان() دکتر پرستو آریانا سخنران مهمان: 00:01ـ  00:11

اقدامات قبل، حین، بعد از اعمال جراحی سر وگردن و قفسه 

 سینه از نظر بیهوشی

 نماز و ناهار 00:11ـ 05:11

 مجمع انجمن جراحان کودکان ایران 05:11 01:01



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 71شنبه سه

 

 کودکانجراحی 

 

 6 تالار

 

 

017 

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11
 و شکاف کام سر و گردن ه مقالات علمیئارا 
 ،عسـکرپورشـهنام تـر محسـن روزرخ، دکتـر دکهیئت رئیسـه:  

 امینه دکتر محمود اشرفی 

 ()جراح فک و صورتدکتر آرش خجسته  سخنران مهمان: 1:11ـ  1:01

    کلفت الویولار دراوستوپلاستی رجنراتیو هایکنیکت

 یصورت دوپلیکاسیون با نادر بیمار یک 1:01ـ  1:51

 میرشمیرانی دکترعلیرضا

 در دوطرفـه کوانـال اترزی جراحی در پالاتال ترانس اپروچ 1:51ـ  1:11

 نوزادان

 سلیمی امرالله دکتر

 عمـل تحـت درنـوزدان کوانـال اترزی بالینی نتایج بررسی 1:11ـ  1:11

 یوتیوب تکنیک با جراحی

 موسوی سیدعبدالله دکتر

 نوزادان در مادرزادی تراتومای نازوفاژیال 1:11ـ  1:01

 محراب دکترالهامسراج، دکتر غلامرضا ابراهیمی

 کیسـت جراحـی از قبـل بررسـی جهت سونوگرافی ارزش 1:01ـ  1:01

 کودکان در تیروگلوسال مجرای

 اشجعی بهار دکتر

 کام و لب شکاف درمانی پروتکل 1:01ـ  1:01

 داوری حیدرعلی دکتر

 VPI در جراحی ترمیم های روش 1:01ـ  1:51

 داوری حیدرعلی دکتر
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 مـانور بـا بـک لـانگن ون روش به کام شکاف ترمیم نتایج 1:51ـ  01:11

 (بیمار 716در تجربه) کردن طولانی

   ملاییان منصور دکتر

 بـروز کـاهش در توکسـین بوتولینـوم موضعی تزریق تالیر 01:11ـ  01:01

 (مورد 71گزارش،) گپ لانگ کام شکاف در فیستول

 نظرزادهرضا  دکتر

 در دوطرفه 0 زوج تسیر کلفت به مبتلا بیمار موردی گزارش 01:01ـ  01:01

 مشهد

 نظرزادهرضا  دکتر

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 شکاف کام علمی سخنرانیه ئارا 
، دکتـر منصـور ملائیـان،  مهـرداد معمـارزادهدکتر یسه: هیئت رئ 

 یداور یدرعلیدکتر ح

 ترمیم شکاف کام 00:11ـ  00:01
 ی )استاد جراحی فک وصورت از بلژیک(نجم ناصردکتر یناریوب یسخنران

 میزگرد: شکا  کام 00:11ـ  00:11

 گرداننده: دکتر مهرداد معمارزاده

ــد، دک ــد امی ــر محم ــرد: دکت ــای میزگ ــنده، اعض ــه درخش  ترفاطم

باغبـان،  دکتر گیلدا مجد نصیری، دکتر سمیرا رضایی، دکتـر کـویر

ــــدرعلی داوری،  ــــر حی ــــینی، دکت ــــاه حس ــــدیقه ش  دکترص

 مسعود طاهری دکتر

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

  شکاف لب علمیو سخنرانی ه مقالات ئارا 
 بنــانی،  عبــاس دکتــر فریبــا جهــانگیری، دکتــرهیئــت رئیســه:  

 کتر لیلی مهاجرزادهد

 شکاف لب 05:11ـ  05:01
 ی )استاد جراحی فک وصورت از بلژیک(نجم ناصردکتر یناریوب یسخنران

 شکا  لب میزگرد: 05:01ـ  01:51

 )اصفهان( دیاممحمد دکتر  گرداننده:

 ،یریمجدنصـ لدایدکتر گ ن،یدکتر شراره کرام الد اعضای میزگرد:

 ،ینیشاه حسـ قهیدکترصد ،ییرضا سایدکتر پر ،ییرضا رایدکتر سم

 یداور یدرعلیدکتر مهرداد معمارزاه، دکتر ح

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11
 ارائه مقالات علمی آترزی مری 
ــه:  ــت رئیس ــیخ هیئ ــور ش ــادقیان، دکترمنص ــر ص ــر ناص   ،دکت

 دکتر جواد غروبی

 بـا مـری اترزی در مری سازی طویل وارزیابی نگمونیتوری 1:11ـ  1:01

 واسط حد وگپ طولانی گپ

 اتقیاییخشایار  دکتر

 فاصـله بـا مـری آترزی درمان در مری تاخیری اولیه ترمیم روش 1:01ـ  1:01

  جراحی نتایج و درمان روش بیمار، انتخاب معیارهای:  طولانی

   زاده حسن نازیلا دکتر

 در مـری جـایگزینی در مختلف جراحی های تکنیک نتایج 1:01ـ  1:01

 مری سوختگی با کودکان

 غروبی جواد دکتر
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 ارائه مقالات 

 
دکتر کاظم عباسـیون، دکتـر ابوالفضـل افشـارفرد، هیئت رئیسه: 

 دکتر محمد رازی
 Evaluation of the Consequences of Targeted or Focused 1:11ـ  1:01

Mini-Incision Parathyroidectomy in Patients With 

Primary Hyperparathyroidism 

 ایـبـا بـرش کوچـک هدفمنـد  یدکتومیروئیپارات یامدهایپ یبررس

 هیاول سمیدیروئیپرپاراتیمبتلا به ه مارانیمتمرکز در ب
 دکتر حسین همتی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 Improved Outcomes with Conservative Management in 1:01ـ  1:01

Grade II or higher Caustic Gastrointestinal Injuries: A 

Retrospective Study 

 یگوارشـ یهـا بیمحافظـه کارانـه در آسـ تیریبا مـد جیبهبود نتا

 مطالعه گذشته نگر کیبالاتر:  ای دو سوزاننده درجه

 نصرالهدکتر اسماعیل حاجی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 :Direct posterior approach versus Posteromedial approach 1:01ـ  1:51

which is better for management of posterior cruciate ligament 

tibial avulsion fractures? 

 یبـرا کیـ: کـدام الیمدپوسترو کردیدر مقابل رو پوستریور کردیرو

 بهتر است؟ ایبیت-یخلف یبیاط صلرب پارگی-شکستگی تیریمد
 دکتر اص ر علمی

 پرسش و پاسخ 1:51ـ  1:51

 
 



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهه کنگر پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 71چهارشنبه 

 

 جامعه جراحان

 

 7 تالار

 

 

011 

 A Randomized Double-Blind Prospective StudyComparing the 1:51ـ  1:11

Efficacy of Subperiosteal and Periarticular Injections of a Local 

Anesthetic for Postoperative PainManagement after Total Knee 

Arthroplasty 

 یایربخشــ ســهیدوســوکور بــا مقا یتصــادف نگرنــدهیمطالعــه آ کیــ

کننــده  حـسیبــ کیـ یو دور مفصــل وسـتاالیپر ریــز یهـاقیتزر

کامـل آرتروپلاستی  یدرد پس از عمل جراح تیریمد یبرا یموضع

 مفصل زانو
 دکتر رضا مینائی

 پرسش و پاسخ 1:11ـ  1:11

 1:11ـ  1:01

Assessing the role of anastomotic level in low anterior 

resection (LAR) surgery among rectal cancer patients in 

the development of LAR syndrome:a systematic review 

study 
مبتلا بـه  مارانیدر ب LAR ینقش سطح آناستوموز در جراح یبررس

ــوم در ا ــرطان رکت ــادیس ــندرم  ج ــ: LARس ــرور کی ــه م  یمطالع

 کیستماتیس

 پوردکتر محمدرضا هاشم

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01

 1:01ـ  1:01

Long-term Survival After Hepatic Resection for 

Colorectal Liver Metastases: A Single-Center Study in 

Iran  

بقاء بلنـد مـدت بعـد از رزکسـیون جراحـی متاسـتازهای سـرطان 

 مطالعه تک مرکزی از ایران یک کولورکتال:

 محمد مرادیدکتر علی

 پرسش و پاسخ 1:01ـ  1:01
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 سالانه جامعه جراحان ایرانمجمع عمومی  1 : 01ـ  01 : 01

 

 بیانات رئیس جامعه جراحان ایران

   جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 

 گزارش دبیر جامعه جراحان ایران

 دکتر ابوالفضل افشارفرد

 

 

 دار جامعه جراحان ایرانگزارش خزانه

 مطهردکتر حسین سعیدی

 

 گزارش بازرس

 عالم رجبیمهدی دکتر 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 آترزی مری ه مقالات علمیئارا 

ــه:  ــت رئیس ــر  هیئ ــور، دکت ــدی پ ــد محم ــر احم ــی دکت  مجتب

 سیدی جواد خوشدل، دکترموسوی

 بـدون توراکوتـومی بـا تولفیس با مری اترزی ترمیم نتایج 00:11ـ  00:11

 (  نوزاد 700در تجربه) تیوب چست

   ملاییان منصور دکتر

 مفید کودکان بیمارستان در مری اترزی ودرمان مدیریت دهه سه 00:11ـ  00:01
 طبری نژاد خالق دکتراحمد

 هــای تنگــی دراصــلاح مــری زودرس دیلاتاســیون نقــش 00:01ـ  00:01

 مری ترزیآ بدنبال اناتومیک

 روزرخ رمحسندکت

 و دیسـکی بـاتری بلـع دنبال به ازوفاژیال تراکیو فیستول 00:01ـ  00:01

 خارجی جسم گیرکردن

 صرافی مهدی دکتر

 میتومایسـین بـا همراه مری دیلاتاسیون عمل نتایج بررسی 00:01ـ  00:01

 مراجعـه مـری سـوختگی به مبتلا کودکان در ودگزامتازون

 7116 شهریور از کودکان طبی مرکز جراحی بخش به کننده

  7111 شهریور تا

 اشجعی بهار دکتر

 فیستول با همراه مری ترزیآ با بیماران آموزش 00:01ـ  00:01

 زاده معماری اشر 

 آترزی مری میزگرد: 00:01ـ  00:11

 محسن روزرخ دکتر گرداننده:

 دکتـر مهــران هیرادفــر،  ،ندکترناصــر صــادقیا اعضـای میزگــرد:

 هدوی، دکتر منصور ملائیان، دکتر نقی دارادکتر علیرضا م

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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ــری و   ــات م ــه مقال ــاراادام ــات علمــیئ ــد    ه مقال تیروئی

پاراتیروئید، لنفادنوپاتی ها، کیست های مادرزادی گـردن و 

 غدد لنفاوی

 ایـزدی،  مهـرداد نصـیری، دکتـر سـیدجواد دکتـر هیئت رئیسه: 

 انیدکتر علیرضا میرشمیر

 کودکی دوران در تیرویید های ندول 05:11ـ  05:01

 مهدی صرافی، محمدی زعفرانی دکتر

تزریق بلومایسین درکاهش سـایز لنفانژیومـا در  مطالعه گذشته نگر: 05:01ـ  05:01

 کودکان

 مسعود ناظم  دکتر

نوروانتریک کیسـت درشـیرخوار پسـر )یـک علـت نـادر  05:01ـ  05:01

 دیسترس تنفسی( 

 تر خشایار اتقیاییدک

 اپروچ به ندول تیرویید و بدخیمی 05:01ـ  05:11

 دکتر فرخ حیدری مهمان: سخنران

 تیروئید و پاراتیروئید میزگرد: 05:11ـ  01:51
 منصور شیخ دکتر گرداننده:

سـیدی، جـواد دکتر علیرضا میرشمیرانی ، دکتر  اعضای میزگرد:

دکتر شاداب صـالح ی، صرافی، دکتر امین حاج اسماعیلمهدی دکتر 

دیـاقی، مهدیه قمی، دکتر  زهرا دکترپور )متخصص غدد کودکان(، 

 توانگر سیدمحمد دکتر

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11
آنومالی برونشیال و شکاف ها، سیستیک  ه مقالات علمیئارا 

 هیگروما و کیست مجرای تیروگلوس

 بـادی، دکتـر بهـار اشـجعی، آدکتـر سـعید اصـلان  ئیسه:هیئت ر 

 دکتر هدایت اله نحوی

 و داکت تیروگلوسال کیست زمان هم بروز از موردی گزارش 1:11ـ  1:11

  ساله سه درکودک برانکیال شکاف سینوس

   زاده حسن نازیلا دکتر

 کـاری چـه. ژانت های نووس در بدخیمی ترانسفورماسیون 1:11ـ  1:01

 کنیم؟ب باید

 آزادمند علی دکتر

 (نمونه0)مدیاستن تا یافته گسترش گردنی ژانت فانژیومایلن 1:01ـ  1:01

 آزادمند علی دکتر

 ارتریوزوس داکتوس با استرنوم شکاف همراهی -نادر  مورد 1:01ـ  1:01

گلوتیـک  سـاب و همانژیومای دهلیزی سپتوم و شکاف باز

 صادقیان ناصر دکتر

 فو  تخصص عفونی کودکان()دکتر کریمی  مهمان: نسخنرا 1:01ـ  1:11

 نفلونزا برای جراحانکات کاربردی از آن

فو  تخصـص جراحـی )دکتر سید مهدی فرساد  مهمان: سخنران 1:11ـ  1:01

 قفسه سینه(

 دفورمیتیهای قفسه سینه )پلکتوس کاریناتوم و ...(

هیگروما وکیسـت  آنومالی برونشیال شکا  ها، سیستیک میزگرد: 1:01ـ  01:01

 مجرای تیروگلوس

 سعید اصلان آبادی دکتر گرداننده:

اعضای میزگرد: دکتر حمیدرضا فروتن، دکتر منصـور شـیخ، دکتـر 

 امیرحسین لادن، دکتر نازیلا حسن زاده، دکتر حاج علی اوغلی

 استراحت 01:01ـ  00:11
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هرنـی دیـافراگم و هرنـی مورگـاگنی و  ه مقالات علمیئارا 

 یوناونتراس

محمود سعیدا، دکتر غلامرضا ابراهیمی سراج،  دکتر هیئت رئیسه: 

 دکتر صاد  صادقی پور
 مـادرزادی ازوفاژیـال پـارا هیاتال هرنی همراهی نادر نمونه 00:11ـ  00:01

 پیلور استنوزهایپرتروفیک با 1تیپ

 ف انستانا از یاما مجتبی دکتر

 در ولوبکتـومی یسـتکتومیس مقایسـه نگر گذشته مطالعه 00:01ـ  00:01

 کودکان در ریه هیداتیک کیست

   مشهدی پرویزی مهدیدکتر 

 پـارگی نادر کیس: حیات کننده تهدید اتفاق یک با مواجهه 00:01ـ  00:01

 تنفسـی ودیسـترس آنافیلاکسـی وشوک هیداتیک کیست

 ساله70درپسر

   مشهدی پرویزی مهدیدکتر 

 هرنی مورگاگنی واونتراسیون -م هرنی دیافراگ میزگرد: 00:01ـ  00:11

 سیدجواد نصیری دکتر گرداننده:

دکتـر چوبـدار، دکتـر زارعـی، دکتـر حمیدرضـا  اعضای میزگرد:

 موسوی خوشدل مجتبیفروتن، دکتر مهران هیرادفر، دکتر 

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 هوشـنگ پورنـگ، دکتـر مهـدی صـرافی،  دکتـر هیئت رئیسـه: 

 عیانکیوان رفیدکتر 
 بیماریهای شایع پستان در کودکان 05:11ـ  05:01

 استادان یزد  دکتر محمد رضا طلوع

 آبله مرغان وعوارض آن در کودکان 05:01ـ  01:11

-متخصـص کودکـان)دکترمهـدیس میلـادی  مهمـان: سخنران

 فلوشیپ درماتولوژی کودکان ازدانشگاه نیس فرانسه(

 روقی   لنفاویمالفورماسیونهای ع 01:11ـ  01:01

 گوش وحلق وبینی()دکتر بنیامین موسوی  مهمان: سخنران
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11
 ، آمفیزم لوبارCCAMکیست های ریوی،  ه مقالات علمیئارا 
ــه:  ــت رئیس ــر هیئ ــعید  دکت ــود، س ــروز فره ــر پی ــان، دکت  طرل

 دکتر محمدرضا طلوع استادان یزد

  درمـان در ای مداخلـه روشـهای انـواع و جراحـی جایگاه 1:11ـ  1:11

 و تنفسـی های عفونت دنبال به یابنده گسترش پنوماتوسل

 نوزادی دوران در مکانیکی تهویه یا

   زاده حسن نازیلا دکتر

 تجربه سال 1:کودکان در حاد مدیاستینیت 1:11ـ  1:01

 دکتر غلامرضا ابراهیمی سراج، دکتر نیوشا بهنیا

 ریـه هیداتیک های کیست در مختلف جراحی های تکنیک 1:01 ـ 1:01

 بیمار 11در

 سلیمی امرالله دکتر

 در ریـه مـادرزادی های آنومالی های نشانه و بررسی علائم 1:01ـ  1:01

 فـروردین از کودکـان طبـی مرکز در شده جراحی کودکان

 7111 فروردین لغایت 7111

 اشجعی بهار دکتر

 ی جدید وامپیم بدنبال آنآنفولانزا 1:01ـ  1:11

فـو  تخصـص ریـه )دکتر معصـومه قاسـم پـور  مهمان: سخنران

 کودکان(

   ، آمفیزم لوبارCCAMکیست های ریوی،  میزگرد: 1:11ـ  01:01

 حمیدرضا فروتن دکتر گرداننده:

دکتـر مهـدی ، دکتـر محسـن غـانم دکتر وهداد، اعضای میزگرد:

 لان آبادی، دکتر بقائیفروغی، دکتر محسن روزرخ، دکتر سعید اص

 استراحت 01:01ـ  00:11
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های عفونی ریه، آنفولانزا، کیسـت بیماری ه مقالات علمیئارا 

 هیداتیک

 پـور، امـان اللهـی، دکتـر مهـرداد حسـینامید  دکترهیات رئیسه:  

 هادی پورعباس دکتر 

 در توراکوتومی با توراکوسکوپی مقایسه:نگر گذشته مطالعه 00:11ـ  00:11

 سینه قفسه آمپیم با کودکان

 مهاجرزاده دکتر لیلی

 مداخلـه جراحی با پلورال داخل فیبرینولیتیک لیردرمانأت 00:11ـ  00:00

 آمپیم در توراکس ای

 مهاجرزاده دکتر لیلی

 داخـل التپلـاز ایمنـی و تـألیر بررسی :نگر گذشته مطالعه 00:00ـ  00:01

 کودکان آمپیم در پلورال

 پور حسیند مهردا دکتر

 در اطفال ریه هیداتید کیست وتظاهرات بروز میزان بررسی 00:01ـ  00:05

 اردبیل استان اندمیک منطقه

 زاده حسن نازیلا دکتر

 ریه هیداتیک کیست با کودک 10 در جراحی درمان 00:05ـ  00:01

 علیرضا میرشمیرانی دکتر

فولـانزا، کیسـت هیـداتیک و هـای عفـونی ریـه، آنبیماری میزگرد: 00:01ـ  00:11

 بیماریهای لارنکس وتراشه

 مهران هیرادفر دکتر گرداننده:

احمـد فروتن، دکتر حمیدرضا دکتر وهداد، دکتر  اعضای میزگرد:

ــیدی،  ــیدجواد س ــر س ــرزاده، دکت ــا نظ ــر رض ــور، دکت ــدی پ  محم

 دکتر مجید سزاوار

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 وشنی، دکتر سـید وحیـد حسـینی،دکتر اسدالله ر هیئت رئیسه: 

 دکتر مهران پیوسته

ــا  05:11ـ  05:01 ــان ب ــی در کودک ــی آیورتوپکس ــایج جراح ــابی نت ارزی

تراکومالاسی ارجاع شده به بیمارسـتان نمـازی بـین سـال 

  7040تا  7110

 دکتر علی تدین

گلوسوپکسی برای انسـداد راه هـوایی فوقـانی در سـندرم  05:01ـ  05:01

 رابین

 لی تدیندکتر ع

 ومعرفـی انجمن دبیر امسال، علمی دبیر پایانی های صحبت 05:11ـ  05:01

 آینده سال علمی دبیر
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 نسخنرانی رئیس جامعه جراحان ایرا

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 افتتاح رسمی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحان

 قای دکتر سیاوش صحت آجناب 

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبافتهی 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 هوش مصنوعی در جراحی

 از پـیش ریزیبرنامـه از: جراحـی در مصـنوعی هـوش اندازچشم و هاپیشرفت"

 "خبره جراح سازیشبیه تا جراحی

 نـوین هـایتکنولوژی تحلیـل و بررسـی بـر اصلی تمرکز تخصصی، میزگرد این در

 هایدیـدگاه ارائـه هـد  بـا جلسـه ایـن. اسـت راحـیج عرصـه در مصنوعی هوش

 از پـیش هوشـمند ریزیبرنامـه در مصـنوعی هـوش کـاربرد خصوص در متخصصان

 و تجزیـه چـون موضـوعاتی بخـش، این در. آغاز می گردد تصویر، بر مبتنی جراحی

 بـرای ماشـین یادگیری هایالگوریتم کارگیریبه پیشرفته، تصویری هایداده تحلیل

 قــرار بحــث مــورد تشخیصــی نــوین هــایروش و جراحــی ریزیبرنامــه ازیســبهینه

 از اسـتفاده طریـق از روباتیـک جراحی کیفیت ارتقاء سپس، بخش دوم، به .گیردمی

 در مصـنوعی هـوش نقـش چـون مبـاحیی یافت و خواهد اختصاص مصنوعی هوش

 هـوش نوآورانـه کاربردهـای روباتیـک، جراحـی هـایعمل کارآمـدی و دقت افزایش

 کـاهش در هـاآن نقش و جراحی هایروبات و جراح بین تعاملات بهبود در مصنوعی

در بخش سوم، موضـوع بکـارگیری  .گرفت خواهند قرار بررسی مورد انسانی خطاهای

 عملکـرد سازیشبیه در مولد، به عنوان آخرین نسل هوش مصنوعی در جهان، هوش

 سـازیپیاده نظیـر موضوعاتی مشاور مورد بحث قرار خواهد گرفت و خبره جراح یک

مشـورت هـای  دقیـق سـازیشبیه و سـازیمدل بـرای مصـنوعی هوش هایسیستم

 بـا جراحـان هـایتکنیک از تقلیـد در مصـنوعی هوش آموزشی کاربردهای جراحی،

 خواهـد قـرار کـار دستور در جراحی هایمهارت بهبود و آموزش بر آن تثییر و تجربه

 .  بود

 مـورد در نظـر تبـادل یزگردی از پنج خبره این حوزه، براینشست، م در انتهای این

های آینده تشکیل و چالش ها و راهکارهـای هوش مصنوعی در جراحی هایپتانسیل

بیماران، تسـهیل  سلامت بهبود بر آن تثییر به کارگیری هوش مصنوعی در جراحی و

 گرفت.  فعالیت جراحان و ارتقاء کیفیت اقدامات جراحی مورد بحث قرار خواهد
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AI Enhanced Robotic Surgery 

 استفاده از هوش مصنوعی با روباتیک جراحی کیفیت ارتقاء

 مهندسـی و جراحـی دپارتمـان اسـتنفورد، دانشـگاه سـابق دکتر رامین شهیدی )استاد

 کالیفرنیا( کامپیوتر کمک با جراحی انستیتو الکترونیک مدیرعامل
Intelligent Image-based Preoperative Planning 

 جراحی مبتنی بر تصویر از پیش هوشمند ریزیبرنامه

 (، دکترای انفورماتیکدکتر منصور فاتحی )متخصص تصویربرداری

Creating a Surgeon Persona Using Generative AI 

 جراح خبره به کمک هوش مولد یکشبیه سازی 

 انفورماتیک( دکترایدکتر سیدمحمود تارا )

 هوش مصنوعی در جراحی میزگرد: 00:11ـ  00:11

  دکتر سیدمحمود تاراگرداننده:   

 

 دکتــر رامــین شــهیدی، دکتــر منصــور فــاتحی،اعضــای میزگــرد: 

ــرای ــدیری )دکت ــین ق ــر حس ــی دکت ــک تخصص ــکی(،  فیزی  پزش

 (  یارتوپد دکتر محمدحسین نبیان )متخصص

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 یه سخنرانی افتتاح 05:11ـ  05:01

 دکتر حمیدرضا داوری، رئیس انجمن جراحان توراکس 

 VATS lobectomy میزگرد: 05:01ـ  01:51

 دکتر ابوالقاسم دانشور گرداننده:

دکترضیاءالدین رایی هاشمی، دکتر رضـا یـاقبی، اعضای میزگرد: 

ـــاجری،  ـــا مه ـــکری زاده ، دکترغلامرض ـــا لش ـــر محمدرض  دکت

 رضا ارشادی دکتر
 استراحت 01:51ـ  01:11

 ارائه مقالات 01:01ـ  01:01

عزیزالله عباسی دزفـولی، دکترسـاویز پژهـان،  دکترهیئت رئیسه:  

ــر ــر دکت ــر موســویان، دکت ــر امی ــازاده، دکت ــد بن محمدرضــا  محم

 سیدکباری، دکتر حسین ابراهیم پور

 مدیریت عوارض حین و بعد از اعمال جراحی کم تهاجمی 01:01ـ  01:51

 هاشمیرایی لدین دکتر سیدضیاءا
 Minimal invasive esophagectomy for patients with 01:51ـ  01:11

esophageal cancer  

 روی دکتر صمد بهشتی
 Safety of VATS middle mediastinal lesions 01:11ـ  01:01

 دکترحمیدرضا داوری

 Frequnency of surgically treated chest wall mass 01:01ـ  01:01

 رضا رضاییدکتر 

 Covid 19 and spontaneous pneumothorax 01:01ـ  01:51
 دکتر متین واحدی

  covid 19بررسی پیامد های تنگی نای به دنبال اینتوباسیون در  01:51ـ  01:11

 دکتر آرمان حسن زاده

   covid 19بررسی نتایج تراکئوستومی در بیماران 01:11ـ  01:01

 راد صفاییمدکتر امید 
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 ارائه مقالات 

دکتـر ضـیاءاله حقـی، دکتـر رضـا ارشـادی، دکتـر هیئت رئیسه:  

ــده، ــامعلی گدازن دکتــر مهــدی فرســاد،  مســعود بقــایی، دکتــر غل

 دکترحسین فتاحی، دکترصاد  خدابخشی ، دکتر سلمان سلیمانی

  Covid 19 and pulmonary bullae 1:11ـ  1:01

 دکتر متین واحدی

  Post esophagectomy chylothorax 1:01ـ  1:01

 دکتر مجید منتظر 

 Anastomotic leakage after thoracic esophagectomy for 1:01ـ  1:51

esophageal cancer 
 پور فیضی دکتر معین حسین

 سودوآشالازی در مزوتلیوم بدخیم 1:51ـ  1:11

 دکتر غلامرضا مهاجری

 Effect of diaphragm plication in thymoma patients with 1:11ـ  1:01

and without myasthenia gravis 
 دکتر رضا باقری

  Atrial fibrillation after lung surgery 1:01ـ  1:01
 دکتر رضا باقری

 تراکم جراحان قفسه صدری در جغرافیای ایران 1:01ـ  1:51

 دکتر نفیسه محمدی زاده

 وله گذاری در گروه سنی کودکانل تنگی نای پس از 1:51ـ  01:11

 دکتر مجتبی مخبر دزفولی

 Open surgical management for chronic leak after 01:11ـ  01:01

laparoscopy sleeve gasterectomy 
 دکتر حمیدرضا داوری

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 بررسی مشکلات جراحان توراکس کشور میزگرد: 01:51ـ  00:51

 دکتر حمیدرضا داوری گرداننده:

دکتر محمد بهگام شادمهر، دکتـر جـواد باسـتار،  اعضای میزگرد:

 دکتررضـا بـاقری، دکتـر صـمد بهشـتی روی، دکتـرآرش آزادمهـر،

 دکتر حسام امینی

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

 چگونگی سونوگرافی در جراحی توراکس کارگاه آموزشی: 05:11ـ  01:01

 گام شادمهردکتر محمدبه گرداننده:

 chest wall massژورنال کلاب با ارائه مقالات در مورد  01:11ـ  00:11

 دکتر محمدبهگام شادمهرگرداننده: 

 این برنامه در بیمارستان آتیه و به صرف شام برگزار می شود.
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 ارائه مقالات 

، طباطبایی، دکتر کامبیز شـیخیدکتر سید عباس  هیئت رئیسه: 

، دکتـر شـهاب رفیعیـان، دکترمحسـن اشـراقی، دکتر رضا عاصمی

   رضا اسلامیان دکترمحمدرحیم وکیلی، دکتر
تنگـی  0.  1یک روش ساده و کارآمد برای جراحـی تیـپ  1:11ـ  1:01

 ساب گلوت 

 دکتر ساویز پژهان

  بررســی نقــش مدیاستینوســکوپی در تعیــین علــت 1:01ـ  1:01

 های مدیاستنلنفادنوپاتی

 دکتر نوین نیک بخش

 Multi organ hydatidosis with the cardiac involvement 1:01ـ  1:51

 دکتر علی صدری زاده

 Management of iatrogenic injury to thoracic duct  ( +  video) 1:51ـ  1:11

 دکتر محمدرضا لشکری زاده

   minimal invasive کوتاه از جراحی هاینمایش چند فیلم  1:11ـ  1:01

 دکترغلامرضا مهاجری

 سلب اعتبار مقالات علمی از پیشگیری تا پیگیری 1:01ـ  01:11

 محمدبهگام شادمهردکتر دکترفریبا قربانی، 

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 چالش های کانسر کاردیا میزگرد: 00:11ـ  00:11

 دکتر محمد بهگام شادمهر گرداننده:

-دکترعزیزالله عباسی دزفولی، دکترعلـی صـدری اعضای میزگرد:

زاده، دکترنوین نیک بخش، دکتر مهدی محمدنژاد، دکترعبـدالعلی 

شهراسبی )مدیکال انکولوژیست(، دکتر عـدنان خسـروی )مـدیکال 

ــو انکولوژیســت  ، (انکولوژیســت (، دکتــر حمیدرضــا میرزایــی )رادی

 (ستعلیرضا نیکوفر )رادیو انکولوژیدکتر 

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

 عوارض لوبکتومی ریه میزگرد: 05:11ـ  01:11

 دکتر علی صدری زاده گرداننده:

ــوکلی، اعضــای میزگــرد:  ــاقری، دکتــر حمیدرضــا ت  دکتررضــا ب

 ، دکتررضا اف انی، دکتر شهاب رفیعیاننیاعلی آریندکتر 
 



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 04پنجشنبه 

 

 قلبجراحی 

 

 1 رتالا

 

 

061 

Hemodynamic instability in cardiac surgery 
(Intraoperative and early postoperative) 

 

شـوند شـامل جراحـی عـرو  اعمال جراحی قلب که امروزه به صورت شایع انجام می

باشـد. موفقیـت در های قلب، پروسیجرهای آئورت و اعمال هیبریدی میکرونری دریچه

 optimum pree operative careها بستگی به عوامل متعددی از جمله نتایج این جراحی

دارد. فهم دقیق از فیزیولوژی کاردیوپولمونر و مراحل عمل و کاردیوپولمونری بای پـس  

هــا و ارزشــمند اســت. ارزیــابی دقیــق آب و الکترولیــت و اینوتروپ out comeدر 

در  novel toolsی فیزیکی  و بررسی بالینی بیمار و کـاربرد وازوپرسورها همراه با معاینه

رود همـراه بـا آزمایشـات هـر پروتکلـی کـه بـه کـار مـی موارد ضروری صـر  نظـر از

ی لازمـه invasive hemodynamic monitoringپاراکلینیک و بررسی وضعیت انعقادی و 

 باشد. موفقیت در نتایج اعمال جراحی قلب می

به دلیل افزایش سن بیماران و انجام جراحی قلب در بیمـارانی بـا موربیـدیتی متعـدد 

ی همکـاری ایـن بیمـاران لازمـه careتر کـرده و امیک را پیچیـدهاین مدیریت همودین

و  ICUو پرسـنل   ICUهمراه با تفاهم بین جراح قلب، متخصـص بیهوشـی، متخصـص 

 آزمایشگاه و  تیم جراحی قلب است. 

لذا ما در این برنامه یک روزه با همکاری اساتید مجرب جراحی  قلب و بیهوشـی ایـن 

 .هایی به شرح زیر مورد بحث و تبادل نظر قرار خواهیم دادموضوعات را به صورت پانل
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

حین اینداکشن و قبل از   Hemodynamic management میزگرد: 1:11ـ  1:01

 شروع عمل

 دکترکیومرث عباسی گرداننده:

عباس افراسـیابی، دکتـر رسـول آذرفـرین،  دکتر اعضای میزگرد:

دکتر زهـرا انصـاری اول،  ، رستم اسفندیاری، دکتر هاله اشر دکتر

بهشـتی  رامـین بقـایی، دکترعلیرضـا بخشـنده، دکترمحمـود دکتر

 حســینی، جهــانگیری فــرد، دکتــر ســعید منفــرد، دکتــر علیرضــا

نـورعلی بهرنـگ  عوض حیدرپور، دکترغلامرضا صفرپور، دکتـر دکتر

 ریان،شــــاهی،دکتر ف ــــانزاده گنجــــی، دکترســــهیل منصــــو

  محســـن میرحســـینی،دکتـــر دکترمحســـن میرمحمدصـــادقی، 

 دکتر محمدعلی یوسف نیا

اردیوپولموناری کبعد از شروع   Hemodynamic management میزگرد: 1:01ـ  01:01

  جراحی قلب ICUبای پس تا زمان انتقال بیمار به 

 دکترکامران بابازاده گرداننده:

اسماعیل اصد  پور،  دکتر امیرغفران، احمد دکتر اعضای میزگرد:

ــونچی،  ــیاء توت ــزی، دکترض ــایت پروی ــداعلایی، دکتررض دکترحمی

ـــرداد ـــاغ، دکترمه ـــی دب ـــی  دکترعل ـــالحی، دکترعل ـــدص   محم

 دکتــر ناصــر کرجــی،  فیروزآبــادی،مهــدی  میبــدی، دکتــرصــادقی

 معصومعلی معصومی دکتر محمدحسین ماندگار، دکتر

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 ساعت اول عمل 05در   Hemodynamic management میزگرد: 00:11ـ  00:11

 حکمت منوچهر دکتر گرداننده:

-سیدحسین احمدی، دکتر ضرغام حسـین دکتر اعضای میزگرد:

احمدی، دکترجمشید باقری، دکترمحمد جبلی، دکتراص ررمضانی، 

یـــا ســـتارزاده، دکتـــر امیـــر ؤحســـن رادمهـــر، دکتـــر ردکتـــر 

ـــانوش  صـــابری، دکترمحمدعباســـی، میرمحمدصـــادقی، دکترکی

 دکترعلیرضا علیزاده قویدل، دکترمحمد حسن غفـاری نـژاد، دکتـر

   معصومی، دکتر سیدخلیل فروزان نیا غلامرضا
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

 روز اول بعد از عمل  Hemodynamic management: میزگرد 05:11ـ  01:51

 دکتر سید محمدحسن کلانترمعتمدی :گرداننده

ــرد:اعضــ ــر ای میزگ برخــورداری، مــریم  دکتــرآل محمــد، دکت

دکترحمیدرضا تقی پور، دکترامان الله حیدری، دکترکاوه حسـینی، 

دکترمهرزاد رحمانیان، دکترمحمود رضا سـرزعیم، دکترمحمـدعلی 

فرشـاد دکتر شیروانی، دکترعباس صـالحی عمـران، دکتـر  شیخی،

ـــی ـــارگر، ، جلیل ـــک ک ـــر فران ـــررامتین کلانتررضـــادکت یی، دکت

 محمدرضا میرزاآقایان، دکتر میرانی دکترنامورموحدی، دکتر

 استراحت 01:51ـ  01:11
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 کاروتید 

 خیر مقدم دبیر علمی انجمن 1:11ـ  1:11

 دکتر محمد مظفر

 گزارش فعالیت انجمن )دبیر انجمن( 1:11ـ  1:01

 دکتر جواد سلیمی
 افتتاح کنفرانس )رئیس انجمن( 1:01ـ  1:01

 دکتر محمدرضا ظفرقندی
ــه:  ــت رئیس ــا  هیئ ــید محمدرض ــر س ــرج فاضــل، دکت ــر ای دکت

کلانترمعتمدی، دکترمنصور عالمشاه، دکتر امیر درخشان فر، دکتـر 

 محمد رئیس زاده، دکتر محمدرضا رادپی

  Carotid artery aneurysm :Open surgery Or Endovascular 1:01ـ  1:01
 جواد سلیمی دکتر

  CEA And CAS Guidelines 1:01ـ  1:11
 دکتر نیکی تدین

  Recurrent Carotid Body tumor 1:11ـ  1:11
 دکتر حسن راوری

    Unstable Plaque How to Manage 1:11ـ  1:01
 دکتر حسین همتی

    CEA Versus CAS 1:01ـ  1:01
 دکتر سارا حسینی

    Carotid body tumor The best Operative Technique 1:01ـ  1:11
 دکتر علیرضا کلانتر معتمدی



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 

 7041 اردیبهشت 04پنجشنبه 

 

 عروقجراحی 

 

 1 تالار

 

 

061 

     Carotid Body Tumor 1:11ـ  01:11
 دکتر عباس ساروخانی

    Carotid Endarterectomy 01:11ـ  01:01
 دکتر امیر احمد عرب زاده

    Penetrating Carotid Injury 01:01ـ  01:01
 صرافی دکتر میلاد

 استراحت 01:01ـ  00:11

 معرفی بیمارمیزگرد:  00:11ـ  00:11
 دکتر محمدرضا ظفرقندی گرداننده: 
دکتـر حسـین حجتـی، دکتـر مهـدی داوودی، اعضای میزگـرد:  

 دکترپژمــان فرشــیدمهر، دکترمجیــد معینــی، دکتــر ایــرج نظــری، 

 دکتر مرتضی شاه بندری
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

 ،دکتـر بهنـام مولـوی، دکتـر ابوالفضـل افشـارفردریسـه: ت هیئ 

 دکترغلامحســـین ، دکترعلی قطفـــان،ردکتـــر مهـــرداد واحـــدیان

 دکتر محمدرضا صبحیه ،زادهکاظم

   Carotid Artery Stenting Technique Tip And Tricks 05:11ـ  05:01
 دکتر پویا طیبی

     Carotid Endarterectomy ,selective shunting 05:01ـ  05:01
 دکتر حسین همتی و دکتر پوراحمدی

  Cost Utility Analysis Of Carotid stenting and endarterectomy in 05:01ـ  05:51

 دکتر حسین همتی ،دکتر محمدتقی آشوبی

 Role of Dupplex and CTA In Carotid disease 05:51ـ  01:11
 دکترعلی مهدوی)رادیولوژیست(
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  ،دکترسـید علـی مرعشـی، : دکتـر ناصـرملک پـورت رئیسـههئی 

 دکتر مرتضی نوع پرست ، آرش مرادیدکتر  ،دکتر رضا شجاعی

  Total Carotid Occlusion 01:11ـ  01:01
 دکترحسین فرسویان

   Genetic Role in Carotid Body Tumor 01:01ـ  01:51
 دکتر امیر شکری

  Blunt Carotid Trauma 01:51ـ  01:11
 دکتر پیمان بخشایی

  Carotid Dissection 01:11ـ  01:01
 دکتر محمد حسنی

 Saccular internal carotid aneurysm, open repair 01:01ـ  01:01
 دکترمنصورحسین زاده

 Carotid Endarterectomy Versus Trans femoral and 01:01ـ  01:51

Trans carotid Stenting   
 ک رفتاردکتر نی

 پرسش و پاسخ چالشهای جراحی کاروتید و معرفی بیمارمیزگرد:  01:01ـ  01:11

  دکتر محمد مظفرگرداننده:  

دکتر محمـد هـادی ، دکتر محمد رضا ظفرقندیاعضای میزگرد:  

 ،دکترجـــواد ســـلیمی، دکتـــر حســـین همتـــی، ســـعید مـــدقق

هدوی دکترعلی م ،دکتر حامد قدوسی ،دکتر غلامحسین کاظم زاده

 )رادیولوژیست(
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 های کولوپروکتولوژیهای نوین در جراحیها و درمانچالش

های جراحی عمومی در -ترین زیر شاخهجراحی کولورکتال یکی از قدیمی

 001) 0111( در سال ASCRSدنیاست. انجمن جراحان کولون و رکتوم آمریکا )

رکتوم و آنوس  های کولون،سال قبل( تثسیس شد چون تشخیص و درمان بیماری

 را، مستلزم کسب علم و مهارت ویژه برای جراحان، می دانستند.

های کولورکتال از سال ها قبل فعالیت در کشورهای مهم اروپا و آسیا نیز انجمن

های بزرگ دنیا به می کنند و سالانه تعداد زیادی از جراحان عمومی در دانشگاه

 .صورت فلوشیپ یا فو  تخصص، آموزش می بینند

سال سابقه، گام  01لازم به ذکر است انجمن کولوپروکتولوژی ایران با بیش از 

های بلندی در جهت اعتلای آموزش این رشته به جراحان و سایر همکاران مرتبط با 

 این حوزه، پرداخته است.

در حال حاضر آموزش فلوشیپ کولورکتال در پنج مرکز دانشگاه کشور )تهران، 

 مشهد، ایران( به صورت فعال صورت می پذیرد.شهید بهشتی، شیراز، 

به امید روزی که مردم عزیز کشورمان در تمان استان ها، بتوانند از خدمات علمی 

 و عملی جراحان کولورکتال بهره مند شوند.
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 آشنایی با تاریخچه انجمن کولوپروکتولوژی 1:11ـ  1:01

 اصول مهم در جراحی آبسه های پری آنال: نمایش فیلم 1:01ـ  1:51

 دکتر محمدرضا هاشم پور

 دغدغه جراح، معضل بیمار ؛جراحی فیستول های آنال میزگرد: 1:51ـ  1:51

 دکتر محمدرضا کرامتی گرداننده:

ــرد: ــای میزگ ــودی اعض ــام بهب ــر بهن ــاک ،دکت ــه پ ــر هال   ،دکت

دکتـر فـائزه  ،ژگان فـروتندکتر م ،دکتر سیدجلال اسحا  حسینی

 دکتر محمد نعیم بنگش ،خراسانی زاده

 جراحی سینوس پایلونیدال بااستفاده کاریداکیس: نمایش فیلم 1:51ـ  01:11

 دکتر امیر کشوری

در جراحــی کانســرهای کولورکتــال:  TMEو  CMEاصــول  01:11ـ  01:01

 نمایش فیلم

 دکتر محمد نعیم بنگش

 : نمایش فیلمLIFTتول آنال به روش جراحی فیس 01:01ـ  01:01

 دکترعلیرضا کاظمینی

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 جراحی آنوپلاستی برای تنگی معقد: نمایش فیلم 00:11ـ  00:01

 دکتر فریدون نعنایی
 نمایش فیلم 00:01ـ  00:01

 دکتر رسول عزیزی

 اصول تعبیه استومی و مدیریت عوارض آن میزگرد: 00:01ـ  00:01

 حسین یوسف فامدکتر  داننده:گر

 ،دکتـر انـور الیاسـی ،دکتر سید محسـن تولیـت اعضای میزگرد:

دکتـر سـید حمـزه  ،دکتـر فریـدون نعنـایی ،دکتر ناصر مسـعودی

 موسوی

 مدیریت درمان ترومای آنال پرینه میزگرد: 00:01ـ  00:01

 دکتر مریم محسنی گرداننده:

 ، علی زاهدیاندکتر ، دکتر فرانک بهرامی اعضای میزگرد:

دکتر فرنوش ، دکتر سامان محمدی پور، زادهدکتر محمد رضا

 داوری

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11
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 جراحی هموروئید با استفاده از استپلر: نمایش فیلم 05:11ـ  05:01

 دکتر شهرام منوچهری

 مدیریت اتفاقات ناخواسته حین جراحی های کولورکتال میزگرد: 05:01ـ  01:01

 دکتر مینا الوندی پور داننده:گر

 ،قرزاده، دکتـر رضـا بـادکتر حامد شریعت رضوی اعضای میزگرد:

ــدی ــامی میب ــین ام ــر امیرحس ــا ،دکت ــتوده نی ــامان س ــر س   ،دکت

 دکتر عباس عبداللهی

 نمایش فیلم جراحی پرولاپس رکتوم به روش التیمایر: 01:01ـ  01:01

 بودکتر روبیک به

 چالشهای درمان در اورژانسهای کولورکتال میزگرد: 01:01ـ  01:01

 دکتر احمد ایزدپناه گرداننده:

 ،دکتر رضا باقرزاده دکتر سید محمدکاظم تدین،  اعضای میزگرد:

 دکتر رادمرد، دکتر عبدالباسط ملک نژاد، دکتر روح اله تقوی

 یا کانسر رکتوم SRU 01:01ـ  01:51

 دکتر سید محسن تولیت

 مدیریت و درمان عوارض جراحی های آنال :میزگرد 01:51ـ  01:51

 دکتر فخرالسادات انارکی گرداننده:

 ،دکتر محمود آقایی افشار ،دکتر محسن م اری اعضای میزگرد:

 دکتر سیامک دانشور ، دکترعادل زینال پور،دکتر آیدین یعقوبی

 جراحی فیشرآنال با استفاده از فلاپ : نمایش فیلم 01:51ـ  01:11

 ادات انارکیفخرالسدکتر 
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 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 تازه های تروماهای فک و صورتمیزگرد:  1:01ـ  01:01
 غلامرضا شیرانیدکتر  گرداننده: 
 دکتــر امیــر کبیــری،  دکتــر محســن دالبنــد،اعضــای میزگــرد:  

دکتر محمدطاهر رجبی، دکتر علیرضا محبـی، دکتـر محمدحسـن 

 مجید بشکار سمندری، دکتر
 استراحت 01:01ـ  00:11

بازسـازی دیفکتهـای فـک و صـورت متعاقـب رزکسـیون  میزگرد: 00:11ـ  00:11

 تومورها: تجربه پانزده ساله انستیتوکانسر

 عطا قراجه ئیدکتر گرداننده:  

دکتر علی عرب خردمند، دکتر محمـد شـیرخدا،  اعضای میزگرد: 

 دکتر امیرحسین جلائی فر

 نماز و ناهار 00:11 ـ 05:11

 تازه های ارتوگناتیک سرجریمیزگرد:  05:11ـ  01:11
 دکتر حسین بهنیا گرداننده: 
ــرد:   ــد اعضــای میزگ ــر حمی ــر ابوالحســن مســگرزاده، دکت دکت

 محمودهاشــمی، دکتــر علــی حســـنی، دکتــر رضــا تبریـــزی، 

 دکتر علیرضا پرهیز
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 نویسینام 1 : 11ـ  1 : 01

 سرود جمهوری اسلامی 1 : 01ـ  1 : 01

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 

 مراسم افتتاحیه: 1 : 01ـ  01 : 11

 
 سخنرانی رئیس جامعه جراحان ایران

 جناب آقای دکتر ایرج فاضل

 مراسم سپاس 

 کلیپ تاریخچه جامعه جراحان ایران 

 

 گزارش دبیر علمی کنگره چهل و پنجم

 دکتر علی جعفریان

 

 

 ی کنگره توسط نایب رئیس جامعه جراحانافتتاح رسم

 قای دکتر سیاوش صحت جناب آ

 

 دکتر بهرام مبشرمهمان: سخنران  01 : 11ـ  01 : 01

 

 
 های تلسکوپ جیمز وبیافته 

 استراحت 01 : 01ـ  00 : 11
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 ندول تیروئید میزگرد: 00:11ـ  00:11

 دکتر کاظم پور گرداننده:

دکتر بـاقری حـق، دکتـر شـفیعی، دکتر کریمی،  اعضای میزگرد:

 دکتر چهره گشا، دکتر بقایی، دکتر ابراهیمی، دکتر چگینی

 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11

  Revision rhinoplasty میزگرد: 05:11ـ  01:51

 دکتر سازگار گرداننده:

ــرد: ــای میزگ ــیرت،  اعض ــوش س ــر خ ــی، دکت ــاج دین ــر ت  دکت

 دکتر صاعدی

 استراحت 01:51ـ  01:11

 لوزه میزگرد: 01:11ـ  01:11

 دکتر عرفانیان گرداننده:

دکتر رزاقیان، دکتر سهراب پور، دکتـر موسـوی،  اعضای میزگرد:

 دکتر ریحانه حیدری، دکتر اسداللهی
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 بوی بد دهان 1:11ـ  1:01

 دکتر بیضائیان

 SSN HL 1:01ـ  1:11

 دکتر ربانی

 ENTریفلاکس در  1:11ـ  1:01

 احمدیدکتر اصلان 

 تیپ پلاستی 1:01ـ  01:11

 دکتر خوش سیرت

 تومور اولیه زبان 01:11ـ  01:01

 دکتر آقازاده

 استراحت 01:01ـ  00:11

 های التهابی گوشبیماری میزگرد: 00:11ـ  00:11

 دکتر محسنی گرداننده:

 دکتر یعقوبی، دکتر امیر زرگر، دکتر عباسی اعضای میزگرد:

 از و ناهارنم 00:11ـ  05:11

 Deviated nose میزگرد: 05:11ـ  01:51

 دکتر تاج دینی گرداننده:

 دکتـــر خـــوش ســـیرت، دکتـــر آمـــالی،  :اعضـــای میزگـــرد

 نژاد، دکتر جهاندیدهدکتر باستانی

 استراحت 01:51ـ  01:11

 پولیپوزیس میزگرد: 01:11ـ  01:11

 دکتر اکبری گرداننده:

ـــرد: ـــای میزگ ـــر اعض ـــری، دکت ـــر طب ـــی دان،  دکت  ذبیح

 نژاد، دکتر گرجی پوردکتر اسلامی
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 دستجراحی 

 

 0 تالار

 

 

071 

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 مبحث شکستگی های بازو و آرنج 

دکتـر  ،دکتـر ابـراهیم زنـوزی ،دکتر فریور لاهیجی هیئت رئیسه: 

 علی دیانت

 (ORIF)پروگزیمال هومروس 1:11ـ  1:00

 دکتر مجتبی باروت کوب

 پروگزیمال هومروس )آرتروپلاستی( 1:00ـ  1:00

 دکتر مهدی کریمی

 پرسش و پاسخ 1:05ـ  1:01

 دیافیز هومروس 1:01ـ  1:50

 دکتر مییم جعفری کافی آبادی

 دیستال هومروس 1:50ـ  1:10

 دکتر هادی کلانتر

 شکستگی ها و دررفتگی های آرنج 1:15ـ  1:11

 دکتر مهران رضوی پور

 و توانبخشی شکستگی ها و در رفتگی های اطراف آرنج بازتوانی 1:01ـ  1:01
 دکتر زهرا قربان پور

 شکستگی های پروگزیمال و دیافیز هومروس اطفال 1:01ـ  1:01

 دکتر منیر نجفی پیراسته

 شکستگی آرنج اطفال 1:01ـ  1:50

 دکتر امیرحسین یابتیان

 پرسش و پاسخ 1:50ـ  1:51

 استراحت 01:01ـ  00:11
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 دستجراحی 

 

 0 تالار

 

 

071 

 معرفی بیمارمیزگرد:  1:51ـ  01:51

 فرید نجدمظهردکتر : گرداننده 

  ،دکتــر تبریزیــان ،دکتــر هــومن شــریعت زاده اعضــای میزگــرد: 

 دکتر سید مهران رضوی پور ،رامین حاجی زرگرباشی دکتر سید

 استراحت 01:01ـ  00:11

 Mangled handآمپوتاسیون اندام فوقانی و  

یاوری، دکتـر سـیدکمال سـیدفروتن، دکتر مسعود  هیئت رئیسه: 

 دکتر شهرام ناظرانی هوشمند

 اصول و کلیات پیوند دست 00:11ـ  00:11

 دکتر سیدمصطفی علوی

 پیوند انگشت 00:01ـ  00:01

 دکتر احسان آراسته

 بازسازی شست 00:01ـ  00:01

 دکتر علی تبریزی

 New nonmicrosurgical technique for reimplantation of 00:01ـ  00:01

Distal thumb amputation 

 دکتر پرویز آهنگر

 چه زمانی تصمیم به آمپوتاسیون می گیرید؟ mangled handدر بیمار  00:51ـ  00:51

 دکتر یریا شاهرخ

 Surgery planning in mangled hand 00:11ـ  00:11

 دکتر احسان واحدی

 آرنج، فلپ لاتیسیموس درسیبازسازی دیفکت بافت نرم  00:11ـ  00:11

 دکتر حجت مولایی
بازسازی دیفکت بافت نرم مچ دست و دسـت ، فلـپ هـای  00:01ـ  00:01

 Radial forearmدرسال اینتراوسئوس و 

 دکتر حسین عبدالرزاقی
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 دستجراحی 

 

 0 تالار

 

 

076 

 معرفی بیمارمیزگرد:  00:01ـ  00:11

 مسعود یاوریدکتر : گرداننده 

دکتـر شـهرام  ،د فـروتندکتـر سـیدکمال سـی اعضای میزگـرد: 

 دکتر حسین عبدالرزاقی ،دکتر حجت مولایی ،ناظرانی هوشمند

 استراحت 00:11ـ  05:11

 PIP,DIP,MPمفاصل  05:11ـ  05:11

 دکتر هادی بیک پور

 شست CMCمفصل  05:01ـ  05:01

 دکتر محمود بافقی
 فیوژن اینترکارپال، اندیکاسیون و تکنیک 05:01ـ  05:01

 سف فلاحدکتر یو

 کارپکتومی، اندیکاسیون و تکنیک Rowپروگزیمال  05:01ـ  05:01

 دکتر آیدین عرب زاده
 Arthroscopicفیوژن اینترکارپال،  05:51ـ  05:10

 دکتر شهرام ناظرانی هوشمند

 ELBOW DJD- Arthroplasty 05:10ـ  01:11
 دکتر علی دیانت

 پرسش و پاسخ 01:11ـ  01:11

 معرفی بیمارمیزگرد:  01:11ـ  01:51

 دکتر رضا شهریار کامرانی :گرداننده 

دکتـر کـامران ، دکتـر محمـدعلی اخـوت پـور اعضای میزگـرد: 

 دکتر یوسف فلاحی، دکتر محمود فتاحی بافق ،مظفریان
 



 

 

 ان ایرانجامعه جراح سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 
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 رادیوتراپی انکولوژی

 

 5 تالار

 

 

077 

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 مدیریت و درمان تومورهای مغزی 

مدرضا قوام نصیری، دکتر سیدمرتضی دکترمحهیئت رئیسه:  

 طباطبایی فر، دکتر علیرضا زالی
 مغز میخوش خ یتومورها در درمانی وتراپیراد نینو یها کیتکن 1:01ـ  1:11

 دکتر مصطفی فرزین

 مدیریت لنفوم م زی و نقش درمان های لوکالمیزگرد:  1:11ـ  01:01

 دکتر فرشید اربابی گرداننده:

ســید دکتــر مرتضــی طباطبــایی فــر،  دکتــراعضــای میزگــرد: 

رضـا محمـدی، دکتـر مجتبـی  ، دکتـر حسـنایـن یجـوادعلیرضا 

 دکتر محمدعلی کاظمی گرجی،

 استراحت 01:01ـ  00:11

 دکتــر علیرضــا نیکــوفر، دکتــر ســعید الماســی،هیئــت رئیســه:  

 یروانیدکتر مسعود ش

  اعدر متاستاز مغز و نخرادیوتراپی استریوتاکتیک  00:11ـ  00:01

 دکتر نیما موسوی

  مغز و نخاع یدر درمان تومورها کیستمیدرمان س یها تازه 00:01ـ  00:11

 دکتر امیر انواری

 عود تومورهای م ز و چالش های جراحی و رادیوتراپی مجدد میزگرد: 00:11ـ  00:01

 دکتر کاظم انوریگرداننده:  

ــرد:   ــای میزگ ــانی، اعض ــه دی ــر مهدی ــردکت ــی دکت ــو عل  ، اناخ

ی، فیشـر ویـدکتـر گدکتر افشین رخشا، دکتر محمدرضا ایوب پور، 

 دکتر محمد صمدیان
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 
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 رادیوتراپی انکولوژی

 

 5 تالار

 

 

078 

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 یادرار یمجار یو درمان سرطانها صیتشخ یتازه ها 

، فرهـان فرشـید دکتـر، زادهیفضل علعبدالله دکتر هیئت رئیسه:  

 سید یوسف حسینی، دکتر عباس بصیری کترد
 در سرطان مثانه   یمونوتراپیا یتازه ها 1:01ـ  1:11

  دکتر صد  صادقی
 حف  ارگان در سرطان میانهمیزگرد:  1:11ـ  01:01

 یمسلم داریوش دکتر گرداننده:

  ی،مـافاحمـد ر : دکترحمیدرضـا میرزایـی، دکتـاعضای میزگـرد

ـــــه،  ـــــرزاد علام ـــــر ف ـــــردکت ـــــانی، حمی دکت  درضـــــا قرب

 دکتر مهیار غفوری

 استراحت 01:01ـ  00:11

ــه:   ــت رئیس ــمهیئ ــاد س ــر فره ــندکتری، عیدکت ــیآ محس  ی، ت

 دکتر علی طبیبی ،یدکتر محمدرضا نوروز

 تازه های درمان کانسر پروستات با نود مثبت لگنی   00:11ـ  00:01

 افشین سعدی پوردکتر 

 هیدر درمان سرطان کلاکتیک رادیوتراپی استریوت 00:01ـ  00:11

 مولاناهادی دکتر 

ــرد: 00:11ـ  00:01 ــد میزگ ــاریب تیریم ــا  م ــتات ب ــرطان پروس ــه س ــا ب مبتل

 متاستاز محدود

 مطلق یدکتر علگرداننده:  

 ،عـار  پـور امیرمحمـددکتـر  دکتر بهرام مفیـد،اعضای میزگرد:  

دکتــر محمــد ســلیمانی، دکتــر نویــد  ،پنــاه لتیفضــ دانیــالدکتر

 یعیدکتر قاسم رضعصومی، م
 نماز و ناهار 00:11ـ  05:11



 

 

 جامعه جراحان ایران سالیانهکنگره  پنجمینچهل و 
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 راپی انکولوژیرادیوت

 

 5 تالار

 

 

079 

 ا... مجیدتلاوت آیاتی از کلام 1:11ـ  1:11

 کولورکتال یو درمان سرطانها صیتشخ یتازه ها 

 ی، همتــ ســیمیندکتر ،آل داوودسـیدامیردکتــر  هیئـت رئیســه: 

 دکتر هادی احمدی آملی

 کولورکتال نسرطا در کیستمیدرمان س یتازه ها 1:01ـ  1:11

 سوده ارسطوییدکتر 

   ستالیدرمان سرطان رکتوم د تیریمدمیزگرد:  1:11ـ  01:01
 یریاقدام ضم رضا دکتر گرداننده:

  ی،عــادل ایــپور دکتــر ی،دکتــر منصــور انصــار: اعضــای میزگــرد

دکتر کامبیز نوین، دکتر مسیح ریخته گر، دکتـر محمـد عبـدحق، 

 دکتر وحید معتمدی

 استراحت 01:01ـ  00:11

ــازوکی،مصــلااحمــد دکتــر هیئــت رئیســه:    یی، دکتــر بهــروز پ

 فاضلی محمدصاد دکتر 

 سرطان رکتوم یوتراپیدر راد نینو یها یاستراتژ 00:11ـ  00:01

 دکتر هدی مهدوی

درمان سـرطان کولورکتـال بـا متاسـتاز محـدود  یتازه ها 00:01ـ  00:11

 )الیگومتاستاتیک(

 حسین رایگانیدکتر امیر

 یهـا سـرطان مـدیریتشـخص محـور در  ینقش پزشک میزگرد: 00:11ـ  00:01

 کولورکتال

 آزاده امیدکتر پگرداننده:  

زاده، دکتر علی تقی ی،ساعد حمید سعیدی دکتراعضای میزگرد:  

ـــان، ـــک اقبالی ـــامان نی ـــر س ـــی، دکت ـــعود ایروان ـــر مس   دکت

 دکتر مسیح بهار، دکتر حسین قناعتی
 از و ناهارنم 00:11ـ  05:11

 


