
 
 آنژیوگرافی عروق کرونر

 مقدمه:

 مي بدن به را لازم مواد غذايي و اكسيژن خون،. كند مي پمپ بدن سراسر به را خون كه است اي ماهيچه قلب

 از غني خون وسيله به بايد كند عمل خود به وظيفه بتواند قلب اينكه براي. كند كار درستي به بتواند تا رساند

 .شوند مي ناميده كرونري هاي سرخرگ كنند، مي تغذيه را قلب كه ماهيچه خوني هاي رگ. شود تغذيه اكسيژن

 



ماری سرخرگ کرونربي   

 مي رسوب كرونري هاي سرخرگ داخلي ديواره در شوند( مي ناميده پلاك )كه كلسيم يا  و چربي رسوبات ،سن افزايش با

 يا سينه قفسه درد نتيجه در ،شود قلب به غذايي مواد و اكسيژن حاوي خون جريان كاهش موجب تواند مي پلاك. كنند

روند اترو اسکلروز ناميده مي شود اين. شود ظاهر آنژين  

 

 

 

 



 

 تشخيص

 سرخرگ بيماري فاميلي سابقه و لكلسترو افزايش دخانيات، مصرف وزن، افزايش شامل) خطر عوامل و شما علائم سابقه

سي تي انژيوگرافي  ،قلب نوار مانند هايي آزمايش. دارند اهميت كرونر سرخرگ بيماري تشخيص كردن مطرح براي( كرونر

 كنند. مي كمك پزشك بهقلبي شما  مشکل تشخيص درنژيوگرافي آقلبي، تاليوم اسکن، تست ورزش و 

 

وپلاستینژیآ -وگرافی نژیآ  

زمتايش ختاب بتا كمتك اشت ه      آيتك   استت  ممکن شما پزشك شده، مسدود يا تنگ كرونري هاي سرخرگ ديدن براي

گفتته متي شتود. ايتن        ”heart catheterization“ قلبيكاتتريزاسيون  يا ،فيآنژيوگرا آن به كه دهدانجام  Xايکس

در داخل اطاق انژيوگرافي يا كت لب كه براي اين كار تجهيز شده است، انجام مي شود.  يك اقدام تشخيصي است كهروش 

ساعت به طتول   يقه  تا يكقممکن است از بيست دژيوگرافي آن بسته به وض يت خاب بيماري شما و وض يت عروق بدن 

اندامهاي ديگر  مغز و  ،در مواقع ديگر كه لازم شود، پزشکان مي توانند سرخرگهاي ساير مناطق بدن مانند كليه ها انجامد.

 كنند. نيز از طريق اين روش ارزيابيرا 

پلاستی کرونر از راه  پوست آنژیو  

اين روش از يک    است. در قلبي نام ديگر اين روش، بالن زدن مي باشد كه يكي از معروفترين روش هاي درماني

ضايعه به  بادكن ، پلاک وتزريق  مايع داخل ن ي  بادكن  قرار دارد، استفاده مي شود. با آي كه در انتها ركاتت

 03از ايکن عمکل    .اجازه مي دهد كه جريان خون به طور طبيعي ادامه يابکد  سمت  ديواره شريان فشرده شده و

انجامد. مقدار كمکي درد سکينه در نکين    مي به طول  تعداد انسدادها ساعت  بسته به نوع انسداد وي  دقيقه تا 

 .اين عمل طبيعي است ولي بهتر  است هرگونه نارانتي را به پزش  خود اطلاع دهيد

ه استنتيتعب  

صاف كوچ  از جنس فلز است كه به طور دائمي درون سرخرگ شما قرار داده مي شود  سيمي  استنت ي  لوله 

تعبيکه   استنت  را مي توان درون سرخرگهاي كرونر قلکب ، كليکه يکا انکدامها قکرار داد .      .دارد ن را باز نگه ميآ و

به محکل مسکدود    وي كاتتر بالن دار گذاشته وردر اين روش ، استنت  بر ساعت به طول مي انجامد. 1-2استنت 

سکپس   فشرده ميشود. به دو طرف ديواره رگ ، استنت باز مي شود وسپس  با باد كردن بالن سرخرگ هدايت  و



اجازه مکي   رگ را باز نگه داشته و وريم اما استنت در محل خود باقي مي ماند وآبيرون مي  بالن را خالي كرده و

 دهد خون به رانتي جريان يابد.

وگرافیینژآقبل از  مراحل  

 .پر كنيدبعد از مطالعه  كه  فرم رضايتنامه مخصوص  را  از شما خواسته مي شود

 .كنيداصلاح محل مورد نظر را  ، با كم  پرسنل كم  بهيار بخش كرده  واستحمام 

 .از شب قبل  ناشتا بمانيد 

 .دريايي يا نساسيت به هر دارو وغذايي به پرستار خود اطلاع دهيديا غذاهاي  در صورت نساسيت به يد و

 .ب ميل كنيدآداروهاي مصرفي خود را با نظر پزش  معالجتان با كمي 

در نتيجه انسداد جريان خون سرخرگ وجکود دارد    در داخل استنت و خوني اندكي براي ايجاد لخته توجه: خطر

مصرف اين داروهکا از شکب   . تجويز خواهد كرد به نام پلاويكس شما  دارويي خاصي پزش  ، به منظور پيشگيري

 .قبل تا زمان توصيه شده پزش  ضروري است

 در کت لب پلاستیو ینژآ رافی وگو ینژآ  انجاممراحل 

    .كند مي فراهم را شما به داروها و مايعات تزريق امكانشما  بازوي  سياهرگداخل  در كوچ  لوله ي 

 مي تميز و شسته نانيه آن پوستتراشيده شده و از قبل  موهاي نانيه اي كه قرار است  كاتتر وارد بدن شود  

  .بازو(  يا ران كشاله نانيه) شود

 شما سينه قفسه )الكترود( روي كوچ  چسب تكه چند ،قلب ريتم و ضربان تعداد مستمر مشاهده براي

   .شود مي چسبانيده

  .شود مي پوشانيده استريل پوشش وسيله به شما بدن

 ي  آرام بخش خفيف به شما داده مي شود تا در جريان عمل آرام و رانت باشيد. 

 ييق مماده شده تزرآپوست كه  از قسمت آن در دارويي ،شده تميز قبلاً كه پوست از نانيه اي  نسي بي براي

.گردد  

.شود مي وارد بازو يا ران كشاله نانيه در سرخرگ داخل به توخالي لوله ي   



 سرخرگ به تا براند پيش و به نمايد وارد را كاتترها و راهنما سيم تواند مي پزش  توخالي، لوله همين طريقاز 

شود تا پزش   از طريق كاتتر تزريق مي ،شود مي ناميده كنتراست كه بناج رنگي ماده ي  د سپسبرس قلب

مشاهده  را قلب كرونري هاي سرخرگ و ها دريچه نفرات، است، تلويزيون شبيه صفحه كه بتواند روي نمايشگر

 .كند

  كه نمايشگر در ديد شماست نگاه كنيد. يد در جريان اين عمل  در صورتيشما نيز مي توان

اري ، براي از فيلم برد پس. بكشيد عميق نفس كهخواسته مي شود شما ازاشعه  وسيله به فيلمبرداري هنگام

  پاک شدن سرخرگ كرونر از ماده ناجب، از شما مي خواهند سرفه كنيد.

-23مدت  بروي محل برش به توسط دستيار پزش   گرافي از  كشاله ران انجام شده باشد، آنژيودر صورتيكه 

سه شن  در صورت لزوم كي فشاري انجام  و پانسمان  يزي كنترل  وسپستا خونر فشار اورده ميشوددقيقه   13

 روي محل گذاشته مي شود.

منتقل مي  به بخش ريكاوري جهت كنترل بيشتر پس از عمل انژيوگرافي ، قبل از اينكه به اطاق خود برگرديد

 شويد.

 

 وگرافیینژآبعد از مرحله 

.تحت مراقبت باشيدبستري  در بخش تا مدتي است بعد از انجام لازم  

با  هيار وبا كم  پرسنل كم  ب نفظ ثابت بودن اندام انژيو گرافي شده و بعد از انتقال به تخت خود كه با

ئم ساير علا هدايت پرستار صورت مي گيرد، پرستار بخش طبق روتين خاصي در ساعتهاي اول فشار خون و

كرد.نياتي شما را كنترل خواهد   

مانيتور براي  يا تعبيه استنت قرار گرفته باشيد به تختهاي مجهز به در صورتيكه  شما تحت انژيو پلاستي و

 كنترل دقيق تر  منتقل خواهيد شد.

.با گذاشتن كيسه شن جهت جلوگيري از خون ريزي محافظت خواهد شد با  پانسمان  و كاتترمحل ورود   

ريزي به  وردن وكنترل خونآدستبندي براي فشار  ،ه دست انجام شده باشدنژيو گرافي شما از رادر صورتيكه آ

داخل  دست شما بسته ميشود كه طبق دستور پزش  پرستار در فاصله زماني خاصي اقدام به تخليه هواي

اقدام مي كند. آن نهايتا به باز كردن سرنگ و  



 پالس اكسيمتري اندازه گيري خواهد شد.اكسيژن دست شما با دستگاه خاصي با نام  خون رساني  وميزان 

   نركت انگشتان دست شما كنترل خواهد شد. همچنين نس و

 .رامش استرانت كنيدآبهتر است در كمال  ساعت(  شما ناشتا خواهيد بود و 2-1در طي ساعات اوليه)

و نفظ گرافي شده نژيو آيا دست  ( به توصيه هاي پرستار جهت صاف نگهداشتن پا و8-6 )در طي ساعات اوليه 

 نژيو گرافي برداشته مي شود.آتوجه كنيد، با اين كار فشار از روي  محل  كيسه شن روي محل آنژيو گرافي

ورده آدرجه بالا  03ساعت در صورت پايدار بودن وضعيت  علائم نياتي سر تخت  به اندازه  2بعد از گذشت 

 مايعات براي شما شروع مي شود. شده و

وردن ظرف مخصوص اطلاع آدر صورت نياز به دستشويي  با كم  زنگ اخبار به پرسنل كم  بهيار جهت 

 .دهيد

در صورتيكه ممكن است تا روز بعد شما  استرانت در تخت  داشته باشيد، معالج  با توجه به دستور پزش   

به شما داده شد ممكن است كمي جهت خروج از تخت اجازه لازم  زمان استرانت در تخت شما به پايان رسيد و

 بخواهيد.براي خروج ايمن از تخت راهنمايي  بكنيد كه از پرستار عدم تعادل  و انساس گيجي

 عوارض:

تعدادي  از اين  .نادر هستند ولي گاهي اتفاق مي افتند كم و نژيوپلاستي آ و نژيوگرافيآاگر چه عوارض ناشي از 

 عوارض عبارتند از:

خاصي نساسيت داريد قبل يا غذاي ضروري است در صورتيكه به داروي  : داروها ناجب ونساسيت به ماده  -

در صورت بروز گرگرفتگي يا خارش در بدن  نتما پرستار خود را مطلع . نژيو گرافي به پرستار اطلاع دهيدآاز 

 كنيد.

  مربوطه مي توانيد تا ندودي اينعضو   يو ونژآشما با ثابت نگه داشتن  محل  :نژيو گرافيآخون ريزي در محل  -

   محل  يا خون ريزي و محل  وگز گز يا يا بي نس انساس گرمي يا سردي در صورت را برطرف كنيد مشكل

 سريعا به پرستار اطلاع دهيدرامش آضمن نفظ  ورود كت تر

  .در صورت انساس درد شديد در شكم به پرستار اطلاع دهيد :درد شكم - 

  .در صورت انساس  گيجي در سر يا سبكي در سر سريعا به پرستار خود اطلاع دهيد :فشار خوننوسان  -

 .در ضربان قلب سريعا به پرستار خود اطلاع دهيد يا تندشدن انساس بي نظميدر صورت : طپش قلب -



 .تنگي نفس:  در صورت انساس تنگي نفس سريعا به پرستار خود اطلاع دهيد - 

  نژيو گرافي نتما با كمآد شديد يا بي نسي محل  في:  در صورت انساس درل انژيو گرادرد شديد مح - 

 زنگ اخبار پرستار خود را مطلع كنيد.

مطلع  گرافي و اقدامات بعديآنژيوانژيو گرافي به طور دقيق  شما را از نتيجه آمعمولا پزش   معالج روز بعد  

.كرده و سي دي توسط بخش تحويل شما خواهد شد  

 

پلاستییونژآ/ فیاگریونژآ از پس یصترخ )خودمراقبتی( زشموآ  

 به رپرستا يا منشي توسط و هشد نوشته شما ترخيص رستود وي رستياد يا معالج پزش  توسط يزيتو از پس 

 ونژيوگرافي آگزارش  و هندوپر خلاصه ،منشي به ترخيص برگه ئهارا و بنسا تسويه از بعد د،ميشو معلاا شما

  شد. هداخو ئهارا شما به ترخيص نماز زملا يشهازموآ

در . شود فمصر بيشتر هعدو و كم نجم با اغذ ستا بهتر عتهو و شتهاييا بيبراي كم  به رفع نالت  :یهتغذ

 يهااغذ از توصيه مي شود .كم  كننده است خمز دبهبو تسريع جهت غني يياغذ ادموهفته هاي اول استفاده از

به  پرفيبر يهااغذ و لوبيا ،كاهو ي،سبز ه،ميو از نيداميتو يبوست فعر جهت. كنيد دهستفاا نم  كم و بچر كم

 نفظ هشد ئهارا تغذيه ورهمشا طبق را دخو يابتد يمرژ يابتي د رانبيما. كنيد دهستفاا همراه مايعات كافي

 را و قندخون  ولكلستر سطح. كنند نفظ لنرما ند در را دخو نخو قند ،نسولينا يا صقر فمصر با و .كنند

محدوده  در را دخو وزن ايده ال است همچنين نمائيد لكنتر و چ  مشخصطبق دستور پزش  در فواصل 

 .كنيد نفظ لنرما

   سر از را دخو در ند اعتدال همرروز فعاليت نيداميتو ترخيص از پس يدا هشد فيانژيوگرآ گرا :ليتفعا  

 ستنتا اريجاگذ رتصو در. نزنيد مقد و نايستيد سرپا طولاني نماز تمد ايبر نژيوپلاستيآ از پس اما .بگيريد

 اردمو از ريبسيا در لنا ينا با. كنيد دوري روز 03 تمد به شديد يها ورزش از بايد (نژيوپلاستيآ)  نبد در

 بلند و دادن هل از ،دست نژيوپلاستيآ از پس. ندا برگشته دخو ركا و ورزش به تمد ينا از ترزود خيلي ادفرا

 تفريحي رتصو بهبعد از گذشت نداقل ي  هفته مي توانيد  همچنين. كنيد يجلوگير سنگين مجساا دنكر

 راه قايقيد ساعت 2 هر رانندگي كنيد سفركه قرار است در تيرصو در.با گذشت زمان كنيد نندگيراوكوتاه مدت 

  داروها باشيد. از بعضي گيدلوآ ابخو قبامر. يدوبر



 را نانيه ينا شتابهد و كنيد چ  مرتب ،يدا هشد فيانژيوگرآ كه را دخو يپا يا ستد خمز :خمز از قبتامر

 و ليف نكشيد از. هيدد عطلاا دخو پزش  به "نتما ترشح ،گرمي ب،لتهاا ي،قرمز رتصو در. كنيد عايتر

 هر يا و مسر ، يندبتا ن،پانسما به زنيا شما خمز. كنيد دداريخو خمز روي مختلف يهادپما يا لوسيونها نماليد

 .اردند ييگرد چيز

ده كنيککککد. ستفاا شستشو جهت بچه شامپو يا نصابو و آب از. كنيد دهستفاا داغ خيلي نه ملرو آب از :مستحماا

 مدت زمان استحمام طولاني نباشد. .كنيد خش  مستحماا از پس را خمز محل

 نيداتو مي ،يدوبر بالا نتيرانا سنساا ونبد را طبقه دو تا ي  نيدابتو كهمانيز به طور معمول :جنسی ليتفعا

 نفس تنگي با اههمر قيقهد 4-5 از بيش سينه قفسه درد رچاد تيكهرصو در و كنيد وعشر را دخو جنسي فعاليت

 .كنيد رتمشو دخو پزش  با شديد

 :بگيرید ستما دخو پزشک با یرز ههندد ارهشد اردمو یا تمشکلا وزبر رتصو در

، عميق تنفس مهنگا يخنجر درد ،تب، كاتتر ورود محل در رمتو يا يخونريز عقوو رتصو در علائم غير معمول:

 وزبر ،خمز محل از ترشح يا يخونريز اومتد ،ساعت 24 طي روز در ربا دو جهدر 08 از بيش نبد يماد يشافزا

 با پزش  خود مشورت يا به اورژانس بيمارستان مراجعه كنيد.پوستي راتبثو، خمز افطرا گرمي يا يقرمز

 :دهنده قلبیعلائم هشدار 

 مي قطع مدتي يا كشد،مي طول دقيقه چند از بيش كه سينه قفسه وسط در ناخوشايند درد يا فشردگي انساس

 نکارانتي  انساس (،گردد )اين علائم بويژه زماني اهميت دارد كه فرد در نال استرانت باشدبرمي دوباره و شود

 ، انساس تنگي نفش شديد تهوّع تعريق، ضعف، سر، در سبكي با همراه سينه قفسه در

 مغزي: سكته هشداردهنده علائم

 گيجکي  انسکاس ، بکدن  طکرف  يک   در خصوص به پا، ساق يا و بازو صورت، در ناگهاني ضعف يا كِرخِتي انساس

، چشکم  دو يکا  يک   بينکايي  در ناگهکاني  اشكال، مفاهيم درک ناگهاني اختلال يا كردن صحبت در اشكال ناگهاني،

 .شده شناخته علت بدون ناگهاني شديد، سردرد تعادل اختلال گيجي، رفتن، راه در ناگهاني اختلال

سرریاا   111در صورت بروز هریک از علائم هشدار دهنده بالا با اورژانس محل سكونت خود با شماره 

 تماس بگیرید.



  يهااربزا لبتها. دگير رتصو قلب متخصص تاييد ونبد نبايد (MRI) آي آر ام اري،گذ ستنتا از پس اول هفته 4 در 

  .ندارند ستنتا بر يثرا ها هشگاوفر و گاههاودفر در دموجو ييابهارد مانند فلز هكنند شناسايي

 كه نيرابيما. دشو مي مشخص ترخيص مهنگا پزش  نسخه خرينآ طبق شما يهادارو :هاداور فمصر هنحو

 دهستفاا نخو هكنند قيقر يهادارو از يبيشتر ادتعد يا ي  از بايست مي نداگرفتهارقر اريگذ ستنتا عمل تحت

 و ستنتا در لخته ديجاا لنتماا كاهش به هادارو ينا. هستند سپیرینآ و یكسوپلا هادارو ينا نمونه. كنند

 ينابنابر ميباشد شما قلب نضربا و نخو رفشا تنظيم ايبر شما يهادارو بيشتر. كنند مي كم  گسرخر ادنسدا

 علائم از ستا ممكن شتيددا تعريق يا ،سرگيجه ،بيحالي ،ضعف مانند علائمي كه تيرصو در دارو فمصر از قبل

 را دارو سپس و لكنتر را دخو نضربا و رفشا  دارو فمصر از قبل  نتماً كه باشد شما قلب نضربا يا رفشا فتا

  .كنيد رتمشو دارو انميز تنظيم جهت دخو پزش  با قفو ردمو ارتكر رتصو در و كنيد فمصر

 يزيتو دخو قلب متخصص پزش  توسط ترخيص از پس هيكما ودند :پزشک به جعهامر یبعد نوبت

 نوبت نتماً شپذير از و شد هداخو داده شما به منشي توسط هيد نوبت برگه ترخيص از قبل كه شد هيداخو

 را فمصر هنحو و چ  دخو رپرستا با را نهاآ ستا بهتر دخو يهادارو گرفتن و ترخيص از بعد. دشو گرفته يبعد

       .بپرسيد

ممكن است در  تعبيه استنت هميشه ي  درمان دائمي براي بيماران عروق كرونر نمي باشد و نژيوپلاستي وآ

يا نتي عمل جراني قلب باشد. تغييرات شيوه  نياز به درمان مجدد و بعضي بيماران تنگي مجدد اتفاق بيافتد و

تحرک فيزيكي  در كاهش عوامل خطر  تغذيه سالم، مديريت استرس  وزندگي مانند ترک  استعمال دخانيات ، 

جهت   بروشورهاي علمي ها ومطالعه با كتابچه و زا، زندگي سالم  و كنترل بيماري مهم است. با پزش  يا پرستار

  تغييرات مشورت كنيد. ايجاد اين
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