
 
 آمبولی ریه

 پیشگیری از ایجاد آمبولی ریوی

پس از هر نوع جراحی، برای پیشگیری از تشکیییل تی،ی ی ،  -

پزشک شما را تشویق میکند ک  در اوتین فرصت ممکن از جیا 

برخاس   و قدم بزنید. همچنین خودتان و ییا فیرد دییگیری، 

 اندامهای تح انی شما را ورزش دهد.

زمانی ک  مجبور ب  نشس ن طولانی مدت هس ید مانند  سفر  -

با هواپیما یا خودرو، هر چند وقت یکبار در صورت امکان قیدم 

زده و یا انگش ان پا را خم و راست کرده و پیاهیای خیود را 

 حرکت دهید.

اگر قادر ب  حرکت نیس ید اندامهای تح انی خود را بالا قیرار  -

 دهید و جوراب واریس بپوشید.

برای بیمارانی ک  جراحی شده اند از داروی هپارین با دوز کم  -

 یا کلگزان برای پیشگیری از ت،   وریید میمیایی اسی یفیاده

 .می شود

هم  این اقدامات ب  پیشگیری از راکد ماندن خون و تشیکیییل 

ت،   در سیاهرگ های اندام تح انی ک  مامل شایع آمیبیوتیی 

  است، کمک میکند.

 درمان آمبولی ریه

هدف از درمان مبارتست از حفظ مملکرد قلب و ریی  در حید 

 قابل قبول تا برطرف شدن ت،   و جلوگیری از آمبوتی.

 درمان غیر دارویی

. جراحی : برای درمان آمبوتی ری  جراحی ممکن اسیت بی  1

ندرت انجام گردد. در این روش با قرار گرف ن یک صیافیی در 

مسیر  ورید بزرگ م صل شونده ب  قلب و ری  )وریید اجیوف  

 بامث جلوگیری از مبور ت،   ها ب  سمت قلب می شود.

 

 

 .  اس فاده از جوراب کشی یا پیچیدن ساق پا با باند کشی2

. بالا نگهداش ن پا بالاتر از سطح بدن در هنگام خواب و حرکیت دادن 3

 مداوم اندام های تح انی در هنگام اس راحت

 .  تجویز اکسیژن در صورت نیاز4

 درمان دارویی :

 اوتین گام در درمان بیماران دارای آمبوتی ری ، داروهای ضد انعااد است.

هپارین داروی ضد انعاادی است ک  در اب دا و ب  منوان ییک راه حیل 

فوری اس فاده میشود و سریع اثر میکند وتی نیاز ب  بس یری کیردن در 

 بیمارس ان و بررسی دقیق بیمار با آزمایش خون وجود دارد.

وارفارین)کومادین  داروی ضد انعااد دیگری است ک  ب  صورت خوراکیی 

مصرف می شود و ممکن است هف   ها طول بکشد تا خون بی  صیورت 

 مناسب، رقیق شود.

 توصیه هایی در خصوص مصرف داروهای ضد انعقاد:

در بیمارانی ک  داروی ضد انعااد در منزل اس فاده میکنند داش ین ییک 

دف رچ  یادداشت و ثبت مادار و زمان مصرف دارو، تاریخ انجام آزماییش 

 . های مربوط  و دس ور پزشک و جواب آزمایش بسیار مهم است

لازم است بیمار از از موقعیت هایی ک  منجر ب  آسیییب و خیونیرییزی      

می شود جلوگیری کند و دارو را دقیااً طبق دس ور پزشک مصرف کند و 

 ب  کلی  ی توصی  های مراقب ی مربوط ب  این دارو توج  نماید.

 مراجعه فوری به پزشک:

در صورت وجود درد قفس  سین ، سرف  همراه خلط خونی،کوتاهی نفیس 

شدید، تورم اندامها، تشدید اضطراب و بیاراری، خونریزی غیرمعیمیول ، 

تب, خونریزی از م،اط بینی و تث  ها ، کبودی وسیییع و خیونیرییزی 

 غیرقابل کن رل ب  پزشک یا اورژانس مراجع  نمایید. 
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 چیست؟   ریه  آمبولی
آمبوتی ری  مبارت است از انسداد ناگهانی در مروق ری  ک  می واند 

بامث آسیب دائمی ب  ری  شود. در اغلب موارد، ت،   های کوچیک 

خون، مروق ری  را مسدود و در اکسیژن رسانی ب  باف ها اخی ی ل 

 ایجاد میکند.

ت،   ای ک  بامث آمبوتی ری  می شود معمولاً در یکیی از انیدام 

های بدن ایجاد شده، سپس ب  سمت بالا و ری  ها حرکت می کند. 

اگر ت،   خون در یکی از وریدهای اندامهای تح انی)تگن و پیاهیا  

تشکیل شود، این ت،   ممکن است شکس   شده و وارد سییسی یم 

 گردش خون شود ک  ب  آن آمبوتی گف   می شود.

این آمبوتی از طریق گردش خون، وارد یکی از شاخ  های شرییان 

  توانیاییی   بامث کاهش  ن یج ری  میشود و آن را مسدود میکند.در 

 گردد.  می  ری   بافت  ت،ریب  و گاهی  تنفسی

 

 

 
 

شدن  انواع دیگری از آمبوتی ریوی نیز وجود دارد ک  ب  ملت ت،  

  ییک  معیمیولاً از نیاحییی خون نیست مانند آمبوتی چربی )ک  

 ران بوجود می آید.  مانند شکس گی اس ،وان  اس ،وانی  شکس گی

 آمبوتی مایع جنینی )در دوران بارداری ایجاد می شود  

برخی موارد آمبوتی هوا )ب  هر دتیلی ک  هوا وارد جیرییان  و در 

 خون شود  ایجاد می شوند.

  در بزرگسیالان  دهد وتی  رخ  است  ممکن  سنین  در هم   ری   آمبوتی

 . تر است شایع

 علائم و نشانه های آمبولی ریوی
آمبوتی ریوی ممکن است با شروع ناگهانی درد قفس  سییینی  و  •

 تنگی نفس خود را نشان دهد. درد با تنفس ممیق، بدتر می شود.

 اغلب ضربان قلب بالا است. •

سرف  همراه با خلط خونی یا رگ  های خون، تیعیرییق شیدیید،  •

احساس سبکی سر، سرگیج ، اضطراب و ضعف از می ئیم دییگیر 

 است.

 در معاین  فیزیکی ممکن اسیت نشیانی  هیاییی از تشیکیییل •

 ت،   در مضو مانند گرمی و قرمزی مضو، حساسیت بی  تیمیس

 .و تورم مشاهده شود

 تشخیص آمبولی ریوی

 آمبوتی ریوی با روش های زیر تش،یص داده می شود: 

 معاین  بیمار توسط پزشک و بررسی م ئم و نشان  ها -

  مکس رادیوتوژی از قفس  سین  -

سونوگرافی داپلر وریدی از مضوی ک  م ئم وجود ت،   را نشیان  -

میدهد. اگر وجود ت،   در اندام تش،یص داده شد، می توان ن یجی  

گرفت ک  درد قفس  سین  و تنگی نفس ناشیی از آمیبیوتیی ریی  

 میباشد.

 نوار قلب -

آنژیوگرافی ری : ک  دقیا رین روش تش،یص آمبوتی ری  است. در  -

طی آنژیوگرافی ری ، یک ماده رنگی ب  داخل سیاهرگ بازو یا انیدام 

تح انی تزریق میشود. هنگامی ک  این ماده در شریانهای ری  گردش 

  مییابد، وجود ت،   را در سرخرگها نشان میدهد.

 

 

 علل و عوامل خطر ابتلا به آمبولی ریه
آمبوتی ریوی در ن یج  حرکت ت،   خون است ک  می واند در هیر 

 رگییی در داخییل بییدن )حییفییره شییکییم، بییازوهییا و ... 

 ایجاد شود وتی اغلب، منبع این ت،   در پاها و انیدام تیحی یانیی

 . است

 : موامل م، لفی می واند بامث ایجاد آمبوتی ریوی شود از جمل 

. بیحرک ی طولانی مدت شامل:  سفر طولانی )نشس ن در ماشین، 1

هواپیما، قطار و...  و بس ری شدن در بیمارس ان و ییا اسی یراحیت 

 طولانی در بس ر.

. مواملی ک  بامث افزایش اح مال ت،   شدن خون می شیونید از 2

جمل  مصرف قرصهای ضد بارداری، سیگارکشیدن ، مفونت شدید و 

 بعضی بیماریهای خاص.

. آسیب ب  دیواره رگ ها مانند اممال جراحی بر روی پا، بیاسین، 3

 شکم.

  . داش ن زمین  های ژن یکی4
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