
 

 

 

 

 

 

 

 

 

مراقبت های بعد از آنژیوگرافی: 

مدت   به  آنژیوگرا  ساعت 4*بیمار  از  باید  بعد  فی 

ناشتا باشد. 

ساعت باید روی محل 6الی    4*کیسه شن به مدت  

آنژیو گذاشته شود. 

* پاهای خود را از ناحیه کشاله ران خم نکنید ولی 

جریان   تا  دهید.  حرکت  را  پا  مچ  و  انگشتان  ناحیه 

جلوگیری  لخته  تشکیل  از  و  شود  انجام  بهتر  خون 

کند. 

توانید  24-48* می  شما  عمل  از  بعد  ساعت 

 پانسمان محل عمل را برداشته و حمام کنید. 

*از بلند کردن اجسام سنگین در چند روز اول پس 

از انجام آنژیوگرافی خودداری کنید. 

از  کنید  مسافرت  هستید  مجبور  که  صورتی   *در 

آویزان کردن پایی که آنژیو شده خودداری کنید. 

عوارض آنژیوگرافی: 

این روش عموماً بی خطر می باشد اما می تواند به  

 ندرت سبب عوارض زیر گردد:

خونمردگی و خونریزی در محل کشاله ران •

نارسایی کلیوی •

ایجاد واکنش حساسیتی  •

بی نظمی ضربان قلب •

اگر خونریزی شدید در محل آنژیوگرافی، پیشرفت 

درجه و  38تورم و کبودی در محل آنژیو، تب بالای 

سردی، رنگ پریدگی و احساس کرختی و درد در 

به  سریع  باید  شود  ایجاد  بیمار  در  آنژیو  محل 

 پزشک مراجعه کنید. 

به نام خالق هستی بخش 

و خدمات بهداشتی درمانی شیراز کی دانشگاه علوم پزش

استهبان« )ره(ارستان امام خمینی »بیم

آنژیوگرافی

  ccu تهیه کننده:  شهدخت شکیبا / سرپرستار بخش

تایید کننده علمی: دکتر حسن کشمیري/متخصص قلب 

وعروق

مراقبت هاي پرستاري ویژه   منبع  : 

تاریخ تدوین: مهرماه  98          تاریخ بازنگري:   بهار1402

کد مستند:

GCC-PA-138-05



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ی   دهنده  خون  های  رگ   ( کرونری  های  سرخرگ 

  ) را  قلب  قلبی  عضله  نیاز  مورد  اکسیژن  و  خون   ،

ها   سرخرگ  این  است  ممکن  کنند.  می  تامین 

سایر  یا  کلسترول،  تجمع  سن،  افزایش  متعاقب 

کاهش   سبب  امر  این  شوند.  تنگی  دچار  موارد 

جریان خون به قلب شما می شود. آنژیوگرافی یک  

شدن  مشخص  منظور  به  که  است  تشخیصی  عمل 

تنگی نظر  از  ها  رگ  ها    وضعیت  آن  گرفتگی  یا  و 

 انجام می گیرد.

 چگونگی انجام آنژیوگرافی:

از آرامبخش   قبل  داروی  یک  آنژیوگرافی  شروع 

کاهش جهت    داده     وی   به  بیمار  اضطراب      ضعیف 

معمولاً لوله آنژیوگرافی یا کاتتر ، از یکی     می شود. 

   عروق     وارد    رانی    بازویی یا  از شریان های اصلی  

 شود. می

 

یک   از  استفاده  با  ران  یا  بازو  در  کاتتر  ورود  محل 

 ماده بیحسی، بیحس می شود. 

قلب  شریان    متخصص  به  سوزن  یک  از  استفاده  با 

سرخرگ  وارد  را  کاتتر  سپس  یابد،  می  دسترسی 

هدایت   قلب  سمت  به  را  آن  آرامی  به  و  کرده 

رادیولوژیک  می های  عکس  از  استفاده  با  که  کند. 

 د. محل کاتتر مشخص می شو

ماده رنگی حاجب، جهت واضحتر شدن عکسها به 

 داخل لوله تزریق می شود. 

 آمادگی های لازم قبل از آنژیوگرافی: 

باشید داشته  از    *توجه  عمل، 8که  از  قبل  ساعت 

 نباید چیزی بخورید و بیاشامید. 

سابقه  که  صورتی  در  آنژیوگرافی  انجام  از  *قبل 

 ه پزشک حساسیت )دارویی یا غذایی( دارید، باید ب

 

 و یا پرستار اطلاع دهید. 

تخلیه  را  خود  مثانه  عمل  اتاق  به  رفتن  از  *قبل 

 کنید. 

و   درد  بدون  آنژیوگرافی  عمل  معمولاً  *اگرچه 

ناراحتی انجام می شود، با این حال گاهی در هنگام  

یا   و  استفراغ  تهوع،  احساس  حاجب،  ماده  تزریق 

 گرمی بوجود می آید که سریعاً برطرف می شود. 

چربی   فشارخون،   ، قندخون  داروهای  بیمار  اگر   *

پزشک  به  باید  کند،  می  مصرف  ضدآنژین  و  خون 

 طلاع دهد. ا

از   وارفارین  مثل  ضدانعقاد    48تا    24*داروهای 

ساعت ) بانظر پزشک( قبل از آنژیوگرافی باید قطع 

 گردد.

کتتر   ورود  محل  موهای  آنژیوگرافی،  از  *قبل 

بغل   زیر  و  ران  کشاله  قسمت  در  آنژیوگرافی 

 تراشیده شوند. 

 


