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 بسمه تعالی

 اسامی پدیدآورندگان به ترتیب حروف الفبا:

 ، عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی اصفهانعلیرضا خسرویآقای دکتر 

 آقای دکتر امیرحسین داورپناه، نماینده معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکی اصفهان در تدوین دستورالعمل ها

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، حسن شمیرانیآقای دکتر 

 ، عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی اصفهانحمید صانعیآقای دکتر 

 ، عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی اصفهانبهروز کلیدریآقای دکتر 

 ، عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی اصفهانغلامرضا معصومیآقای دکتر 

 ، عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی اصفهانجزی سید محمد هاشمیآقای دکتر 

 

 با همکاری

آقای دکتر حمید گنجی، مشاور معاون درمان و مدیر امور بیماریها و مراکز تشخیصی درمانی دانشگاه علوم پزشکی 

 اصفهان

 خانم پریسا عطاآبادی، مسئول واحد ایمنی و کنترل عفونت معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکی اصفهان 

 چمران شهید دکتر خانم زهرا مرادی، سوپروایزر کنترل عفونت مرکز آموزشی درمانی
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 مقدمه

حساس  ،نامشخص بودن پایان اپیدمی ،دامات تهاجمی تشخیصی درمانی قلببا توجه به تداوم پاندمی کرونا و تعطیلی اق

سلامت بیماران ، ضروریست خدمت رسانی به بیماران با رعایت اصول علمی و بهداشتی و توجه به بودن بیماریهای قلبی و 

 آنژیوگرافیکنترل عفونت مجدداً آغاز شود . این راهنما به منظور یکسان سازی این عملکرد در بیمارستانهای دارای بخش 

 تدوین شده است . 

 قبل از آنژیوگرافی اقدامات مورد نیاز 

و ...( و بیماریهیای نیمیه اورژانی      STEMI ،دایسکشین آویورت   ،742)کید   ی عروقیی اورژانسی قلببیماریهای  .1

(NSTEMI ،ACS ، ضایعات  ،سنکوپ ، آریتمیLM ،  پروگزیمالLAD   باید از طریق اورژان  مراکیز ) .. و

 انجام شود .  گذشتهی معالجه آنها مانند بلبستری شوند و بر اساس دستورالعمل های ق

بیماریهای دریچه ای و ، بیماریهای عروقی محیطی ،آنژین پایدار)بیماریهای غیر اورژان  و الکتیو قلبی و عروقی  .7

 ...( مشمول این دستورالعمل می باشند . 

شیوه انجیام اعمیال    دستورالعمل"برای اقداماتی که نیاز به بستری بیش از یک روز  در بیمارستان دارند  مطابق  .3

  اقدام شود. " COVID 19ان  در زمان اپیدمی جراحی غیر اورژ

درمانگاه یا واحد اسکرین مشخصی را با حضور پزشک یا پرستار آمیوز    ،مراکزمحترم لازم است روسا و مدیران  .4

 دیده فعال نمایند که محل مراجعه بیماران الکتیو باشد . 

یا از طریق اورژان  یا واحد اسکرین و بخش در ایام کرونا لغو و همه بیماران باید  742کد  Fast Tract   واحد .5

 و پ  از طی مراحل ذکر شده به کت لب منتقل شوند .

پ  ، سی بر اساس چک لیست توسط پزشکان معالج بطور سیرپایی انجیام   غربالگری ،هنگام تنظیم دستور بستری .6

 د .ننمای به بیمارستان معرفیبیمار را جهت آنژیوگرافی یا آنژیوپلاستی 

ماران باید به نحوی برنامه ریزی گردد تا از تجمع و ازدحام بیماران در زمان پذیر  و اتیا  انتظیار   نوبت دهی بی .2

 پیشگیری شود.

لب انجام می شیوند در ایین شیرایط حتیی     که به طور معمول در کت مانند پریکاردیوسنتر برخی از پروسیجرها  .8

  الامکان در بالین بیمار انجام شوند

مانند دانشجویان پزشیکی  )بهتر است حضور پرسنل غیرضروری و فراگیران   آموزشیدر بیمارستان های  .9

فردی بیه  منابع و وسایل حفاظت  استفاده بهینه ازو  ایشاندر کت لب  به دلیل حفاظت از  (و پرستاری

  حداقل رسانده شود .

آموز  کلیه کارکنان کت لب از نظر علایم بیماری کروناویروس، اقیدامات محیافظتی و استریلیزاسییون     .11

 با هماهنگی کمیته کنترل عفونت بیمارستان به عهده سرپرستار بخش می باشد. و ضروری بوده 

  مستندات مربوط به آموز  کارکنان باید در کت لب موجود باشد . .11
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ترجیحیاً بیا    1PPEحوه صحیح پوشیدن و درآوردن وسایل حفاظت فردی کلیه پرسنل باید در خصوص ن .17

استفاده از فیلم های آموزشی معتبر سازمان بهداشت جهانی آموز  دیده و یک بار به صورت عملیی بیا   

  دهند .نظارت سرپرستار بخش آن را انجام 

که حضور  ءدر صورت موارد استثنا ورود همراهان، بستگان و مراقبین بیمار به بخش آنژیوگرافی ممنوع میباشد و .13

 انجام شود. چک لیست غربالگریمطابق  برای آنها نیز باید ارزیابی مشابه بیماران ،همراه نیاز است

لازم است به کلیه افراد قبل از ورود ابتدا ماسک جراحی داده شده و سپ  چک لیست غربالگری برای ایشان پر  .14

استفاده از ترمومتر لیزری بررسی و ثبت گردد. در این محل می بایست ییک  شده و در انتها درجه حرارت آنها با 

نفر پرسنل آموز  دیده با وسایل حفاظت فردی مناسب شامل ) گان، ماسک جراحی، دستکش (، جهیت کلییه   

پرکرده و تب ایشان را بررسی نماید. شایان ذکر است در صورت مثبیت بیودن هیر     را افراد چک لیست غربالگری

  ز علاوم می بایست ضمن آموز ، پیگیری های لازم در خصوص تشخیص و درمان صورت گیرد.کدام ا

آگاه شده و رضایت نامه آگاهانه  Covid 19نژیوگرافی از نظر خطر احتمالی ابتلا به آضروریست بیماران کاندید  .15

را پذیرفته و امضا نمایند.  فرایند اخیذ رضیایت و معیارهیای افیراد جیایگزین      "19آنژیوگرافی در اپیدمی کووید"

  ذیصلاح برای امضای آن مطابق قوانین پزشکی قانونی و مراجع ذیربط خواهد بود )نمونه فرم رضایت آگاهانه(. 

و تخیت هیا و صیندلی هیای محیل       بودهگرافی ضروری ان قبل از آنژیوبرای بیمارگذاری اجتماعی فاصله  رعایت .16

 باشد . فاصله داشته حداقل دو متر از هم می بایست استقرار بیماران

و از تردد آزادانه آنان در محیط بیمارسیتان و   شدهحل کت لب منتقل مبیماران با صندلی چرخدار یا برانکارد به  .12

 .  دبه عمل آیبخش ها جلوگیری 

درصورتی که بیمار اندیکاسیون اینتوباسیون دارد؛ باید قبل از ورود به کت لب اینتوبه شود. انجام این کار  .18

  قبل از ورود به کت لب از احتمال انتقال بیماری در کت لب می کاهد .

زولیه  کیت لیب ای   کلیه وسایل مصرفی و تجهیزات مورد نیاز اعم از کاتتر و استنت باید در خارج از اتیا   .19

 نگهداری شوند 

 

 

 اق آنژیو گرافی تااقدامات مورد نیاز در 

 گان یکبار مصرف داشته باشند .  وکلیه بیمارانی که به بخش آنژیو گرافی وارد می شوند باید ماسک جراحی  .1

 ،دستورالعمل های قبلی مطابقمحیط کت لب ، برانکارد ، صندلی چرخدار و سایر وسایل موجود در کت لب  .7

 گندزدایی شوند و کاتترها و رابط ها یکبار مصرف باشد . 

رعایت اصول استریلیزاسیون برای کلیه دستگاه ها صرفنظر از استفاده برای افراد مشکوک/ قطعی یا افراد  .3

  سالم الزامی است .

                                                           
1
 Personal protective equipment  
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استفاده از وسایل حفاظت فردی توسط کارکنان برای انجام اقدامات درمانی صرف نظر از وجود علایم  .4

اً ترجیح)و عینک  N95ضروری است. این وسایل شامل کلاه، دستکش، ماسک برای همه موارد بیماری؛ 

  . می باشد (یا پوشش کفشگان ضد آب و چکمه  (،شیلد صورت

تفاده از شیلدهای اشعه ایک  و نیز چرخاندن سر بیمار به سمت مقابل با تمهیدات مختلف از جمله اس .5

  سعی شود تا از میزان مواجهه اپراتورها با ترشحات تنفسی بیمار کاسته شود.

نژیوگرافی که همزمان در مراکز ریفرال کرونا نیز به عناوین مختلف مشغول به کار می آپرسنل شاغل در واحد های  .6

)پرسنل( در بیمارستان ریفرال کرونا گذشته است و هیچ  روز از آخرین تماس آن فرد14کهباشند تنها در صورتی 

 گونه علاوم مشکوک کرونا نداشته باشد می تواند در این واحد اراوه خدمات نمایند. 

 د . گیرنعلاوم بالینی کرونا مورد بررسی قرار  نظر از کلیه کارکنان روزانه لازم است .2

 می بایستگرافی بخش آنژیوگرافی و بعد از آنژیو تخت های ،ر ، برانکاردهای دارای بیمارتظاصندلی های سالن ان .8

  داشته باشند .ط استاندارد کنترل عفونت را بمتری و سایر ضوا 7رعایت حداقل فاصله 

 و ترجیحاً در کوتاهترین زمان ممکن انجام شود.  تارجرها در کت لب با حداقل تعداد پزشک و پرسیپروسلازم است  .9

انگشتر و سایر زیورآلات ، گوشی  ،راه ، سوویچ ، دسته کلید ، ساعتپزشکان و پرسنل کت لب از آوردن گوشی هم .11

 معاینه ، کیف ، کتاب و ... بداخل کت لب اجتناب نمایند . 

  انده شود .مدت زمان ماندن بیمار در کت لب و ریکاوری باید به حداقل رس .11

 برسد .  ممکن ا  ها به حداقلتبین ا کارکنانجابه جایی وسایل و  لازم است .17

 .  شود انجام استانداردها حداکثر رعایت با و بهداشت محیط واحد نظارت با لب کت بخش زباله انتقال .13

شیت ها ، ملحفه ، گان ، وسایل و داروهای مصرفی روزانه )ویال بیکربنات ، آمپول آتروپین، آدرنالین، کاتترها ،  .14

دستکش و ...( در حداقل مقدار ممکن درون کت لب نگهداری شود و از دپو کردن آنها درون کت لب خودداری 

 گردد .

پال  اکسی متر و سیم  ضدعفونیو برای همه بیماران اکسیژن  یتعویض زیرانداز یک بار مصرف و کانولا .15

  . می باشد های مونیتور نوار الزامی

بیمار باید به رو  ایمن پسماندهای عفونی معدوم  (Sheath)حفاظت فردی استفاده شده و شیتوسایل  .16

  شوند .

کت لب استفاده شده برای بیمار مشکوک یا قطعی باید در اولین فرصت ممکن ایزوله و اقدام به پاک  .12

  شود که شامل مراحل زیر است:  2سازی؛ ضدعفونی و گندزدایی پایانی

 مشابه سایر قسمت های عمومی بیمارستان، با استفاده ( کف و دیوارها و ... )اختمانی گندزدایی سطوح س

  از مواد و رو  هایی که در دستورالعمل گندزدایی بیمارستان ها ابلاغ گردیده است، انجام گردد. 

  سطوح  (پودر یا مایع)قبل از اقدام به گندزدایی، ضرورت دارد با استفاده از آب و شوینده های معمولی

شسته شده و پاک سازی گردد. پاک سازی با استفاده از شوینده ها ،علاوه بر کاهش نیاز به مصرف مواد 

  گندزدا، تأثیر آن ها را به شدت افزایش می دهد.

                                                           
2
 Terminal washing, Disinfection  
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  بعد از عملیات پاک سازی، با استفاده از مایع پا  با فشار و نازل های مناسب مواد گندزدا به صورت لایه

  ر روی سطوح پاشیده شود. نازکی به شرح زی

  درصد استفاده  70برای کیبورد ها و قسمت های دیجیتال از پارچه تمیز آغشته به محلول حاوی الکل

  شود .

  علاوه بر تهویه مداوم محیط کت لب، درصورت امکان برای گندزدایی هوای محیط بین پروسیجرها، از

 یمارستان مطابق راهنماهای موجود استفاده شود . لامپ اولتراویوله با هماهنگی کمیته کنترل عفونت ب

 پس از آنژیو گرافی اقدامات مورد نیاز 

 پلاستی بیمار در کوتاهترین زمان ممکن ترخیص و ادامه معالجه را بطور سرپایی نزد پ  از انجام آنژیوگرافی یا آنژیو

  د.نموپیگیری خواهد پزشک معالج 

   کرونا در مورد بیماران مشکوک یا قطعینکاتی 

  یک کت لب مشخص را جهت بیماران کرونا مثبت یا  ،)با توجه به شرایط خاص این بیمارستان( چمران بیمارستان

گیرد . بیمارستانهایی که یک کت لب دارند مجاز به انجام خدمات برای بیماران شکوک به کرونا بطور ثابت در نظر م

 مشکوک یا قطعی کووید نیستند.

  بیمارستان چمران می بایست یک بخش ایزوله و دو تختICU   ایزوله برای بیماران مشکوک یا قطعی کرونا که نیاز

به مداخله اورژان  چه به صورت آنژیوگرافی و چه به صورت جراحی باز دارند فراهم کند. این بخش ریفرال استانی 

 واهد بود. خبرای اراوه خدمات تخصصی و فو  تخصصی قلب 

 ا  ایزوله تبه امی بایست بیمار در بیمارستان، بیماران کرونا مثبت یا مشکوک به کرونا  بستریصورت ضرورت ادامه در

 یا بخش کرونا منتقل و ادامه درمان خود را در کوتاهترین زمان ممکن دریافت کنند .

 در اسرع وقت و کوتاهترین زمان ممکن به  می بایست ، بیماران کرونا مثبتپ  از پایان معالجه بیماری قلبی

 .کرونا منتقل یا ارجاع شوند ریفرال بیمارستانها و مراکز

 و وارد بخش  منتقل شده ا  ایزولهتجر به ایبیماران کرونا مثبت یا مشکوک به کرونا پ  از انجام پروسPost Angio 

 ا  ایزوله خارج شود .تشیت آنها در ا ونشوند 

  ا  شوند و تجر وارد ایدقیقه بعد از ختم پروس 15حداقل  ، پرسنل خدماتدر مورد بیماران کرونا مثبت یا قویاً مثبت

شیلد صورت و کفش رویه دار داشته باشند و پ  از حذف وسایل یکبار مصرف ،  ،دستکش ،ماسک جراحی ، گان

یکبار مصرف برای تخت و برانکارد هر  ملحفه و از نموده ضدعفونی... را شستشو و  و  تاسایر وسایل ، تخت ، کف ا

  .بیمار استفاده نمایند
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 چک لیست غربالگری
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