
  Deep vein thrombosis یقمیترومبوز سیاهرگی

عمقیی  سیاهرگ خونی در دیواره داخلی یک لخته تشکیل

معروف اسیت  بیییشیتیر    DVTاست. این اختلال که به

کیدید. ایی یاد  را درگییر میی اندام تحتانی های سیاهرگ

هیا  بیاعی   های خونی در مسیر عروق خونیی انیدام لخته

اختلال جریان خون شده و در نتی ه مد ربه انسداد نسبی 

گردد. اگرچه ترومبوز سییاهیرگیی  یا کامل عروق خونی می

های اندام تحتانی اتفیاق  )وریدی( عمقی بیشتر در سیاهرگ

نیز در حال افیزایی   اندام فوقانی افتد  ولی وقوع آن در می

مشکلاتی است که در بیماران ارتیودیدی بیا  از  DVTاست.

های تحتانی مواجه هستیم چون بیییمیاران  شکستگی اندام

حیرکیت DVTاکثراً مسن هستدد و تحرک کمی دارند. اگیر

تیریین  یکی از میمیمشود.  کدد به آمبولی ریوی تبدیل می

آمیبیولیی  عوارض احتمالی ترومبوز سیاهرگی عیمیقیی  

دسیتیگیاه  است که به علت انتقال لخته خونیی بیه ریوی

گردد. دیشگیری از آمبولی ریه  ریوی ای اد می گردش خون

ترین دلیل جمت درمان بیماران مبتلا بیه تیرومیبیوز  ممم

سیاهرگی عمقی است  چون ترومبوز در میراحیل اولیییه 

ممکن است سست و شکددده بوده و به خوبی بیه دییواره 

آمبولی ریوی ممکن است مدی یر بیه  .عروق متصل نباشد

مرگ بیمار گردد. از علایم آمبولی ریه  کوتاه شدن تدفی  

است که با تدف  عیمییید شیدد درد  و درد قفسه سیده

 .یابد افزای  می

 یلل:
  افزای  سن 

 چاقی 

 بیماری بورگر 

 لودوس اریتماتوی سیستمیک بیماری 

 های ناتوان کددده داشتن بیماری 

 استفاده از کاتترهای ساب کلاوین 

 سپتی سمی 

  خون های قرمز گلبول افزای 

  ها افزای  دلاکت(ترومبوسیتوز( 

 

 : ها یلایم و نشانه

بسیاری افراد با وجود داشتن ترومبوز سیاهرگی عیمیقیی  

هیچگونه علامتی ندارند  اما سایرین ممکن است عیلاییم و 

 :های زیر را بروز دهدد نشانه

  تغییر دما به صورد گرمی و تغییر رنگ دوست به

 صورد قرمزی در ناحیه

  ورم اندام 

  درد اندام درگیر که ممکن است مبمم یا شدید

 باشد

  حساسیت در مسیر سیاهرگ درگیر به هدگام

 لم  عمید

 شود. که کمتر دیده می سیاه شدن اندام 

 اتساع سیاهرگی سطحی که نادر است. 

 آمبولی ریه احتمال داشتن علایم مربوط به 

 خستگی و احساس ناخوشی 

 تب خفیف 

 

 

 تشخیص:

 

 اولتراسونوگرافی وریدی دوگانه 

 ۰۹اسکن فیبریدوژن بییی  از  اسکن فیبریدوژن 

درصد از ترومبوزهای سیاهرگی ماهییچیه سیاق را 

کدد  ولی برای تشخیص ترومبیوزهیای  شداسایی می

 سیاهرگی فوقانی کمتر اختصاصی است.

  از طریید حی یم سیدی یی کیه بیه دو روش

انی یام (PRG)دلتیسموگرافی و فیلیبیورریوگیرافیی

شود. در روش اول از الکترودهای دوستیی و در  می

 گردد. از کاف استفاده می (PRG)روش دوم 

 بیه  ماده حیاجیب ونوگرافی که از طرید تزرید یک

 گیرد. داخل سیاهرگ سطحی ان ام می
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 درمان ترومبوز سیاهرگی یقمی یبارتنداز:

  استراحت مطلد و عدم تمرین درمانی در ایین دوره

که مدد زمان آن به نظر دزشک متخصص بستیگیی 

 .دارد

 بخصیو  انیوکسیادیاریین( )ت ویز داروهای ضد انعقادی

 برطبد نظر دزشک معالج

 اندام مبتلا باید بالاتر از سطح قلب قرار گیرد. 

 های الاستیک استفاده از جوراب 

 تدری ی بیمار با توجیه بیه عیلاییم و  راه اندازی

 ها نشانه

 هایی که باع  دیشگیری از بروز م دد  رعایت برنامه

 .گردد ترومبوز وریدی عمقی می

 جمت تعیین مییزان  دارو درمانی تدظیم یک برنامه

 و مدد زمان مصرف دارو د  از دوره حاد

  حیدرمان میمیکین اسیت در  یقل جراحی جرا

بیمارانی که ت ویز داروهای ضد انعقادی احیتیمیال 

دهد یا میوارد خیاصیی از  خونریزی را افزای  می

 .ها صورد گیرد بیماری

 ای مداسب برنامه تغذیه 

 

 

 

از بروز ترومبوز سیاهرگی یقمی مهقتر از  پیشگیری

درمان پس از ایجاد آن است. مواردی که باید جهههت 

پیشگیری از ایجاد ترومبوز وریدی یقمی در نهرهر 

 داشت یبارتنداز:

  استفاده از داروهای ضد انعقادی قیبیل از عیمیل

های انیدام  جراحی )به خصو  در موارد شکستگی

های تعویض مفصل )زانو ویا  تحتانی( و بعد از عمل

موارد بستری خا  طبد نظر میتیخیصیص   لگن(

 مربوط.

   بیمار در اولین فرصت میمیکین بیا تیوجیه بیه

 مشکلات  راه برود.

 های الاستیک یا کف  مخصو  جیمیت  ازجوراب

 جلوگیری و کاه  ادم استفاده کدید.

  ان ام دهید.حرکاد فعال مچ دا و انگشتان 

 ها را جمت جلوگیری و کاه  تیورم بیالاتیر  اندام

 قرار دهید.

 های طولانی مدد درهیییز  از بی حرکتی و نشستن

 کدید 

 ترمبوز ورید های عمقی
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 تلفن هاي بيمارستان:

 25222525 

 تلفن هاي گوياي بيمارستان )نوبت دهي(:

 76052676 

 پيامک بيمارستان

 0666506 

 وب بببتب ب ب ب ب
razihospital.tums.ac.ir 

بب  razihospital@sina.tums.ac.irاب بلب ب ب ب

تهیه کننده: کارگروه آموزش سلامت 

 بیقارستان رازی

IIW-Pa-17- 03 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D9%87_%D8%A7%D9%86%D8%AF%D8%A7%D8%B2%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D8%A7%D8%B1%D9%88_%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D9%85%D9%84_%D8%AC%D8%B1%D8%A7%D8%AD%DB%8C

