
 مراقبتی در بیماران آنژیوگرافی خود

آنژیوگرافی یک روش تشخیصی است  هته فتاز ا     

انجام آن تشخیص درگیری عروق تغذیه هننتا  لبت    

 می باشا.

پس ا  تشخیص درگیری عروق لب  بر اساس میزان 

درمتتان دارو تتی یتتا    ،و تعتتااد و م تتگ درگیتتری  

آنژیوپلاستی)یا با  هردن عروق هرونر با استتن وو یتا   

 عمگ جراحی انتخاب خوافا شا.

یا مچ دس  انجتام   *آنژیوگرافی ا  ناحیه هشاله ران و

می شود و معمولا نیا  به بیهوشی عمتومی نتاارد و بتا    

 سی موضعی انجام خوافا شا. ا  طریت  هتاتتر و   بی

عتروق لبیتی متی     درگیتری تزری  ماد  حاج  متوجه 

 شونا.

در صورت انجام آنژیوگرافی ا  ناحیه هشاله ران، هیسه 

شا. لا م اس  در ماتی هه  شن در م گ تعییه خوافا

ن وجود دارد جه  جبتوگیری ا  ختونریزی ا    هیسه ش

 8تتا   6تکان دادن پا جبوگیری شود و حا الگ به مات

خود را استراح  مطب  بافیتا و   ساع  اناام ت تانی

در صورت وجود خونریزی در م گ به پرستتار بخت    

اطلاع بافیا. در این مات ا  پایین آمان ا  تخ  و را  

رفتن بر روی پا بایتا پرفیتز شتود. در صتورت آنژیتو      

در پای شما وستیبه ای وجتود    ،پلاستی)تعییه استن و

دارد هه ش  ساع  بعا توسط پزشک خارج خوافتا  

 .شا

در صورت انجام آنژیو گرافی ا  طریت  متچ دست ،    *

دس  بنای تعییته خوافتا شتا هته فتوای داختگ آن       

بتاریج توسط پرستار خارج خوافا شا. ا  با  هردن و 

دستکاری دس  بنا پرفیز هنیا. در ایتن روش نیتا ی   

به هیسه شن نیست .ا  حرهتات شتایا دست  بایتا      

 جبوگیری شود.

ا  هشتاله ران، پتس ا    آنژیوگرافی  م*در صورت انجا

رو  ا  خم و راس  هتردن شتایا پتا     اترخیص تا چن

جبوگیری شود. ا  دستشو ی فرنگی استتااد  شتود.در   

تورم و درد در ناحیه صورت برو  علا م هیودی شایا، 

آنزیوگرافی با پزشک معتالج مشتورت شتود. در یتک     

فاته پتس ا  آنژیتوگرافی ا  انجتام فعالیت  ستنگین      

صورت نیا  به پبه، بتالا رفتتن ا  آن بتا     در پرفیز هنیا.

  احتیاط انجام شود.

* پس ا  تترخیص در صتورت انجتام آنژیتوگرافی ا      

ناحیه مچ دس  ا  تکیه دادن مچ به  مین، ببنا هتردن  

رو  پس ا  آنژیوگرافی خودداری  2-1جسم سنگین تا 

درد و خونریزی در م تگ آنژیتوگرافی    شود. در صورت

 اطلاع داد  شود. 

* نیا ی به پانسمان در م گ آنژیوگرافی نیس  ولتی   

می توانیا با گتا  استتریگ ناحیته را باوشتانیا. دوش     

گرفتن بلامانع اس  ا  متال  دادن ناحیته جبتوگیری    

 هنیا.

* در صتتورت انجتتام آنژیوپلاستتتی ) تعییتته استتتن و 

هبوپیاگرول )با نام تجاری  ،ASAپزشک به شما لرص 

و یا تیگترول تجتویز    پلاویکس یا  یب  یا اسویکسو

میکنا . مصرز مرت   و رو انه این دارو طیت  دستتور   

ضروری می باشا و ا  لطع و یا هاف  دو  خودسرانه 

 دارو پرفیز نماییا.

* در صورت وجود علا م مثگ خونریزی بینی، دفع خون 

یا مافوع، مافوی شگ و ستیا  رنت ، هیتودی     ا  ادرار

و ا  لطتع   شایا پوس  با پزشک معالج مشورت هنیا

 خودسرانه دارو خودداری نماییا.
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*در م گ  خم آنژیوگرافی ا  لوسیون و دیگتر داروفتا   

 استااد  نکنیا.

* تا سه رو  در منزل استراح  هنیتا و پتس ا  آن در   

 مشورت نماییا.مورد شروع فعالی  با پزشک معالج 

* افراد بایا به مات یک فاته تا فنگام التیتام یتافتن   

 خم ا  انجام فعالی  فایی هه  خم بته درون آب فترو   

 می رود مثگ وان حمام، استخر جبوگیری هننا.

*در مورد امکان انجام رانناگی ا  پزشک ختود ستوال   

 هنیا.
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