
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 آنژيوگرافي چيست؟
 در ازعروق خوني تصويربرداريآنژيوگرافي به روشي از

مغز، كاروتيد كليه ها،بدن ازجمله قلب، قسمت هاي مختلف

 حاجب و اشعه ايكس گفته مي شود.و . . . بااستفاده از ماده 

 

 چرا آنژيوگرافي انجام مي دهيم؟
تشخيص  آنژيوگرافي يكي از بهترين وقطعي ترين روشهاي

 در بيماري هاي عروق خوني مي باشد.

 

 روش انجام آنژيوگرافي:
دراين و بيما پس ازپذيرش به اتاق آنژيوگرافي منتقل ميشود

يك تخت  كه شاملاتاق يك دستگاه آنژيوگرافي قرار دارد 

متصل به تجهيزات تابنده اشعه ايكس وصفحات نمايشگر 

طريق زوآنژيوگرافي ا مي باشد.بيمارروي تخت دراز كشيد ه

د.كشاله ران رانجام مي گي كشاله ران وگاهي ازراه دست

تميز مي  "كننده شسته و كاملا  اده ضدعفونيوبازو با ميا

بي حس كردن ازس پوشانده مي شود. پ گرددوبا يك پارچه

موضع، سوزن وبه دنبال آن لوله پلاستيكي انعطاف پذيري 

مي شود.با استفاده ازكاتترهاي مخصوص ماده  وارد شريان

 داخل عروق تزريق مي شودوبا تابش همزمان اشعه حاجب

ايكس، تصويربرداري ازعروق انجام مي شود.تصاويرروي 

صفحه نمايشگر مقابل پزشك ديده مي شودوبررسي هاي 

همين مراحل در موردوريدها نيزانجام .لازم انجام مي گيرد

 .شودونوگرافي ناميده مي آنژيميشود كه 

 

 :آنژيوگرافي از قبل هاي آمادگي
 .بيمارناشتاباشد آنژيوگرافي ازعمل قبل ساعت 8تا6( 1

 تا ناف پايين زهار، ناحيه) عمل ناحيه موهاي زدودن( 2

 (طرف دو هر در ران وسط

(بررسي وضعيت حساسيت بيماربه دارو، موادغذايي 3

 )غذاهاي دريايي:ماهي و حساسيت به مواد يد دار(

 (درخصوص داروهاي مصرفي:ميتوانيد داروهايتان راطبق4

 صبح روزآنژيوگرافي داروهاي فقطنظرپزشك ادامه دهيد.

انسولين، هپارين، گلي بن كلاميد و متفورمين را قطع 

طبق  PTوارفارين نيزباتوجه به جواب آزمايش.وكنيد

 .پزشك از چند روز قبل قطع شوددستور

 همراهتان باشد. نوار قلب و اكوكارديوگرافي(5

 وداشتن دفترچه بيمه لزوم حضور يك نفرهمراه(6

 مراقبتهاي پس ازآنژيوگرافي:

(پس ازخروج لوله انعطاف پذير، خونريزي موضع با 1

دقيقه تاهموستاز 10تا5حداقل به مدتفشاردست پرستار 

كامل كنترل شده و سپس كيسه شن روي موضع گذاشته 

 مي شود.

ساعت روي  4(پس ازانجام آنژيوگرافي بيماربه مدت 2

تخت به صورت طاق بازدرازمي كشد.فشارخون، نبض ونبض 

  پشت وروي پا كنترل مي شود.

 ازتخت ساعت 4بعداز بيمار بروزمشكل عدم صورت در( 3

 .آيد مي پايين

 انجام فمورال ازشريان آنژيوگرافي كه درصورتي(4

 .ميشود كنترل طورمرتب به تحتاني اندام انتهاي شود،نبض

 

 خونريزي نظر از پذيرمرتب انعطاف ورودلوله محل(5

 .شود مي كنترل وهماتوم

 

 خونريزي نظر از پذيرمرتب انعطاف ورودلوله محل(5

 .شود مي كنترل وهماتوم

 

 و شده بيمارآماده آنژيوگرافي جواب مدت اين طي در(6

 نظر طبق بيمار، ترخيص يا و ماندن بستري درمورد

 .شود مي گيري تصميم مربوطه پزشك

 

 .رود حمام به تواند مي آنژيوگرافي بعداز بيمارروز(7

 

 مي مصرف وارفارين ازآنژيوگرافي بيمارقبل درصورتيكه(8

 نظر طبق آنژيوگرافي انجام از پس كرده،

 .نمايد مصرف را خود داروي تواند مي پزشك

 

 استراحت ازآنژيوگرافي پس ساعت 24 بيماربايدتا(9

 .نمايد خودداري بدني شديد ازفعاليتهاي هفته كندوتايك

 

 يا ازنظرهماتوم آنژيوگرافي محل ترخيص هنگام(10

 تا ذكرشده، موارد به شك رت ودرصو شده بررسي آنوريسم

 بيمار نان اطم شدن وحاصل لازم بررسي

 .گردد نمي مرخص

 

 

2 3 4 
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 بركت امام خمينيبيمارستان 

 آنژیوگرافی                     

 

 ییمينا نجفلو ظيم: تنتهيه و 

 کارشناس پرستاری

 منبع: بيماریهای قلب و عروق هينکل

 2018برونر سودارث 

 1397:تهيهتاریخ 

 1399تاریخ بازنگری:

BAREKAT-NC/C-PAM 

 واحدآموزش سلامت

 آنژيوگرافي عوارض

 كه حاجب ماده تزريق حين گرگرفتگي يا گرمي احساس* 

 .شود مي برطرف تزريق از بعد

 با كثرمواردادر كه آنژيوگرافي درمحل خون تجمع*

 .يابد مي بهبود پزشكي هاي مراقبت و استراحت

 هفته سه تا دو است ممكن كه ران دركشاله درد احساس*

 .بكشد طول

 .شود مي برطرف خود هبخود كه سينه قفسه دردگذراي*

 : ز ا عبارتند كه حاجب ماده به حساسيت بروز*

 و تنفسي مشكلات خون، فشار افت پوستي، حساسيت

 .شود مي ل كنتر ضدحساسيت باداروهاي كه هوشياري

 ناشايع پذيرازعوارض انعطاف لوله ورود محل در عفونت*

 .شود مي برطرف بيوتيك آنتي تجويز با كه است

 و مغزي سكته قلبي، سكته رنادرمانند بسيا عوارض بروز*

  عروق پارگي

 

 توجه
 يا آنژيوگرافي محل يا صدري قفسه شديد درد درصورت

 قلب اورژانس نزديكترين به جلدي بثورات يا و صدا گرفتگي

  .نماييد مراجعه

 

 :آنژيوگرافي جواب

 كه آنژيوگرافي جواب ترخيص، زمان و آنژيوگرافي از پس(1

 .شود مي داده بيمار به است آن گزارش و CD شامل

  مورد در معالج پزشك سط تو همراهان يا و بيمار با(2

 .شود مي داده توضيح و صحبت آنژيوگرافي هاي يافته

 مربوطه پرستار توسط ترخيص درزمان درمان ادامه(3

 .شود مي داده توضيح

 

 منابع:

هينکل، جانيس ال. چيوير، کري اچ.  

پرستاري داخلي بيماريهای قلب و عروق، 

 :ترجمم .2014. ي برونر و سوداثحجرا

  مريم.، عليخانی

 help .tums.ac.ir 

 

 ccuبخش -_ بيمارستان برکت امام خمينیمیانهآدرس : 

  041 52242686تلفن :
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