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 :اهداف

 مربوطه احتمالی عوارض بروز درصورت موقع به مداخلات انجام و بیهوشی استانداردهای و الزامات اجرای  

 واکنش ایجاد صورت در مناسب اقدام و کنترل ، کیفیت با خدمات ارائه بیمار، ایمنی حفظ 

 

 :کليدي کلمات و  واژگان تعريف

 مواد حاجب:

 داروهایی که جهت کمك به تشخیص بهتر بیماری ها در آزمایشات اشعه از آن استفاده می گردد.

 

 انژکتور:

 دستگاهی که با آن داروی حاجب با دستور العمل های اپراتور تزریق می شود.

 

Flow Rate: 

 میزان داروی تزریقی در واحد زمان 

 

CPR :Cardio Pulmonary Resuscitation 

 به کلیه ی عملیات احیاء برای برقراری علائم حیاتی بیمار گفته می شود.
 

 روش انجام  کار :

 شناسایی بیماران هوشیار توسط کارشناس تصویربرداری بر اساس دستورالعمل شناسایی بیمار انجام می شود .

 ودن نوع آزمون تصویربرداری با ماده حاجب ) توسط کارشناس تصویربرداری(مشخص نم .

 یربرداریا کاردیولوژیست برای تعیین پروتكل استفاده از ماده حاجب توسط کارشناس تصویمرور پزشك رادیولوژیست  .

شك ستور پزدمشخص نمودن نوع ماده حاجب و دوز مورد استفاده برای آزمون مورد نظر توسط کارشناس تصویربرداری طبق  .

 رادیولوژیست و یا کاردیولوژیست 



   

 انتقال اطلاعات نوع دارو و دوز مصرفی به پرستار یا تكنسین بیهوشی برا ی تنظیم دستگاه انژکتور  .

 ی تزریق ماده حاجب توسط پرستار یا تكنسین بیهوشیآماده نمودن دستگاه انژکتور برا .

 یقاطلاع رسانی و آموزش به بیماران برای تزریق ماده حاجب و عوارض ناشی از آن توسط پرستار قبل از تزر .

 تهیه شده از قبل به بیمار  IVوصل نمودن اتصال تزریق دستگاه انژکتور به  .

وژیست توسط ماده حاجب طبق دستور پزشك رادیولوژیست و یا کاردیولتزریق و میزان کل حجم تزریق   Flow Rateتعیین  .

 کارشناس تصویربرداری 

ك در صورت در دسترس نبودن پزش Cardiac MRAو  MRAبا تزریق و  MRIدوز داروی تزریقی برای آزمایشات  9.1

 رادیولوژیست مطابق دستور ذیل می باشد:

 0/2 mml/kg  به جز داروی  0/1تا ،gadorist که د( وز همان نصف می باشدhalf doseدوز داروی تزریقی )  برای سی تی

 ( Flow rate * Scan time =Volume) می باشد. ml/kg 2-1, 370-320آنژیوگرافی بزرگسالان با غلظت بین 

 می باشد. 1cc/cc، 320-300دوز داروی تزریقی برای سی تی های روتین با تزریق با غلظت 

 باشد. می 2cc/ccسال و سی تی های روتین با تزریق  3سی تی آنژیوگرافی های اطفال زیر  دوز داروی تزریقی برای

 تهیه شده توسط پرستار و یا تكنسین بیهوشی جهت جلوگیری از تزریق خارج وریدی IVچك کردن  .

 اقدام به تزریق ماده حاجب در زمان مناسب طبق پروتكل های ازمون های تصویربرداری  .

 بیمار بلافاصله بعد از تزریق و چك علائم حیاتی اطلاع از سلامت  .

 CPRانجام اقدامات احیاء در صورت بروز واکنش های ناشی از ماده حاجب طبق آموزشهای  .

 دقیقه پس از تزریق  30کنترل علائم حیاتی و صحت سلامت بیمار  .

. Off  نمودنIV  بیمار 

 همراجعه ایشان به اورژانس و یا واحد مربوطآموزش بیمار در خصوص بروز واکنش های تأخیری ماده حاجب و  .

 که آقایان برای (  140-سن×وزن/cr×72)محاسبه جهت تزریق با آزمونهای از قبل ساعت 24 از کراتینین آزمایش تهیه:  توضیحات

 .  شود می ضرب %85 عدد ها خانم برای کسر این به

 -30 بین GFR و مباشی می تزریق به مجاز 50 بالای GFR آر آیام  و آنژیوگرافی تی سی و اسكن تی سی تزریق با آزمونهای در

 . باشد می انجام قابل نفرولوژیست مشاوره با و دوز میزان حداقل یعنی احتیاط با 50

 .  باشیم نمی حاجب ماده  تزریق به مجاز 30 از تر پایین GFR در و

  گیرد انجام لیزدیا باید تزریق از بعد و آزمون انجام روز همان تی سی های تزریق در گردند می دیالیز که بیمارانی برای

 .  باشیم نمی آی آر ام حاجب ماده تزریق به مجاز گردند می دیالیز که بیمارانی برای و

 

 

 

 



   

 نام و نام خانوادگی تهيه کنندگان و سمت :

 تصویربرداری ریاست و مسئول فنی بخش  دکتر حمیدرضا پور علی اکبر: -

 تصویربرداری سوپروایزر :سید علی حسینی -

 

 (:لازم امكانات و منابع)

 دیده آموزش کارشناس 

 انژکتور 

 آنژیوکت 

 سرم ست  

 سرنگ 

 حاجب داروی 

 

 :مراجع

 اینترنت 

 دارویی های شرکت 

 دارو و غذا سازمان 

 داستاندار سازمان 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تهيه کنندگان:سرپرست نام و امضاء 
 : سيد علي حسيني تصويربرداري سوپروايزر

 نام و امضاء تاييد کننده
 دکتر حميد رضا پور علي اکبر: رئيس بخش تصويربرداري  

 کيفيت بهبود دفتر امضاء و مهر
 بهزاد مومنيدکتر  

 هتصويب و ابلاغ کنندنام و امضاء
 دکتر فريدون نوحي:رئيس انستيتو

 


