
دکتر سلمان نیک فرجام
متخصص قلب و عروق

کاردیولوژیفلوشیپ اینترونشنال 
دانشگاه علوم پزشکی گیلان



نیاددرومیرمرگعلتترینمهمعنوانبهعروقیقلبیهایبیماریگذشتهدههدر
هایبیماری2010درسال.استشدهشناختهجهانیاپیدمیصورتبهومطرح
طبق.استبودهکارافتادگیازمیلیون293ومرگمیلیون16عاملعروقیقلبی
ازموارداز%11وهامرگاز%30علتعروقیقلبیهایبیماریآمار،همین

.استبودهکارافتادگی
قلبیهایبیماریخطرعواملازپیشگیریاقداماتراستایدراخیر،هایسالدر

ورتصبههابیماریازگروهاینسنبهوابستهوقایعدرمانیهایمراقبتوعروقی
ووامعجدرکلیسنمیانگینافزایشبهتوجهبااما.استداشتهکاهشتوجهقابل

یافتهافزایشجهاندرعروقیقلبیهایبیماریکلیشیوعزندگی،بهامیدافزایش
.است

سالانبزرگدرقلبیبیماریترینشایععنوانبهکرونرعروقبیماریراستاایندر
.داردایویژهاهمیت



قسیمتزیرانواعبهایزمینهپاتولوژیبراساسکرونرعروقهایبیماری
:شوندمی
عروقیقلبیمزمنبیماری

کرونریحادهایسندرم(UA; NSEMI; SEMI)
ناگهانیمرگ

قطعهرفتنبالاباکهقلبیسکتهSTکهباشدهمراهقلبینواردر
اصلیرگیککاملانسداداثردرشود،مینامیدهSTEMIاصطلاحاً

اهرتظترینوخیمفرماین.دهدمیرخخونییلختهوسیلهبهکرونر
کهاینبهباتوجه.باشدمیحیاتکنندهتهدیدوکرونریحادسندرم
دارد،نقشآنمیرومرگوعوارضازپیشگیریدردرمانشروعزمان

.شودانجامسرعتبابایدآندرمانوشروعتشخیص



ازموارد%25-40تقریباًجهانیشدهمنتشرآمارهایآخرینطبق
اخیرهایسالدروهستندSTقطعهرفتنبالاباهمراهقلبیحادسکته
کهتهیافتغییرمکانیکالعمدتاًروشبهفارماکولوژیکروشازآندرمان
باعثداروییدرماندرشدهایجادهایپیشرفتهمراهبهموضوعاین

.استشدهآنومیرمرگمیزاندرتوجهقابلکاهش
نوعازقلبیسکتهبهمبتلابیماربرایاستاندارددرمانSTEMIبرقراری

فوریصورتبه(پرفیوژنری)شدهبستهعروقدرخونجریانمجدد
اردمیوکنجاتومیوکاردنکروزازجلوگیریدرماناینازهدف.باشدمی
عمرطولافزایشنهایتاًوقلبینارساییبروزکاهشخطر،معرضدر

.باشدمیبیمار
رگارپایدانسداددرصورتقلبیهایسلولعملکردکهاینبهتوجهبا

ایاستانداردهرعایتبادرمانسریعشروعیابد،میکاهشدرگیر
الزامیانفارکتمنطقهدرخونجریانمجددبرقراریودرمانی
.است



نجیرهزصورتبهبایدقلبی،حادسکتهمناسبدرمانبرایضروریاقداماتسلسله
:باشندمیزیرشرحبهخلاصهبطوروشوندتعریفهمبامرتبطوای

ابهنگامزودتماسوقلبیسکتهعلایمدرکبرایجامعهبهدرستودقیقآموزش
درمانیسیستم

بیمارستانازقبلموقعبهدرمانیاقداماتبرایاورژانسسیستمهماهنگی
مجهزمراکزبهاستانداردهابامطابقبیمارانتقال
متییکتوسطزمانیاستانداردهایرعایتباپرفیوژنریدرمانیاقداماتانجام

بیمارستاندرمجرب

شودمیانجاماولیهآنژیوپلاستیوفیبرینولیزروشدوباپرفیوژنری.
چهیتقریباًاولیهآنژیوپلاستیانجامجهتلازمامکاناتوجودصورتدر

.نداردوجودترومبولیتیکدرمانبرایاندیکاسیونی



تواندمیوجود،صورتدرکهداردهاییکنترااندیکاسیونفیبرینولیزکهحالیدر
مهم(%1حدود)بودننادروجودباعارضهاینکهشودخونریزیخطرافزایشباعث

ترومبولیزهبنسبتاولیهآنژیوپلاستیدرمانارجحیتمتعددبالینیمطالعاتمیباشد،
.استکردهثابتبیماریازناشیمرگومجددعوارض،سکتهکاهشدررا

بهبتنسبالاتریهزینهاولیهآنژیوپلاستیرسدمینظربهاجمالینگاهدراگرچه
اثرنههزیکاملاًروشاینزیرمواردگرفتندرنظرباولیداردتراپیترومبولیتیک

:باشدمیبخش
کنندمیاپیداینترونشنبهنیازترومبولیتیکگرفتنازبعدکهبیمارانیتعداد
هاترومبولیتیکبادرماندربیشتربستریمدتطول
قلبینارساییبیشتروقوع



زمانچقدرهرپرفیوژنریهایازروشیکهردرداشتتوجهباید
مالاحتوقلبیعضلهرفتندستازمیزانشود؛ترطولانیایسکمی

یمپیداعینیمصداق“استعضلهزمان“جملهورودمیبالاترمرگ
.کند

برعلاوهبایدقلبی،حادسکتهدرماندرزمانرعایتاهمیتبهتوجهبا
دماتخوقتتمامارائهامکاناتمجرب،پزشکیتیمتامینومراکزتجهیز

پیشاورژانسهماهنگیباهمزمانهفتهدرروز7وساعته24صورتبه
.باشدفراهمبیمارستانی





تعاریف

بیماردرایسکمیکمیوکاردبهخونجریانگرداندنباز:پرفیوژنریSTEMIطریقاز
:زیرهایروش

بیمارآندرکهروشی:اولیهآنژیوپلاستیSTEMIوشودمیبردهلبکتبهاورژانسصورتبه
.گرددمیبرطرفمکانیکالروشبهمربوطهرگدرانسداد

رونرکرگدرانسدادشودمیسعیلخته،کنندهلیزداروهایکمکباروشایندر:فیبرینولیز
.شودبرطرف

Rescue PCI:همچنانترومبولیتیکدریافتازپسدقیقه90کهبیماریدرآنژیوپلاستیانجام
.داردقلبنواردراولیهمیزان%50ازبیشSTقطعهماندنبالایاوسینهقفسهدرد

No reperfusion:نگیرد،صورتفوقهایروشازیکیبهپرفیوژنریکهدرصورتی
noگروهدربیماران reperfusionبراساسداروییدرمانیواقداماتگیرندمیقرار
.شودمیانجامشرایط

شودمیمتعهدکهاولیهآنژیوپلاستیخدمتارائهقابلیتبابیمارستان:247بیمارستان
.نمایدارائههفتهدرروز7وساعته24وقتتمامصورتبهراخدمات



خدمتارائهدرمهمهایزمان:

: First Medical Contact Timeاببیمارتماسوعلایمشروعبینزمانیفاصله
اورژانس

: First ECG Timeبهورودازپسیاآمبولانسدرقلبنواراولیناخذزمان
.بیمارستان

:STEMI ECG TimeتشخیصکهقلبینواراولیناخذزمانSTEMIمیتاییدرا
.کند

:STEMI Verification TimeتشخیصزمانSTEMIدرمستقرپزشکتوسط
اورژانس

:Door To Device TimeدچاربیمارورودبینزمانیفاصلهSTEMIیکبه
Door)اولیهآنژیوپلاستیخدمتارائهقابلیتبابیمارستان Time)ازوایرعبورتا

))قلبیسکتهمسوولکرونریضایعه Device Time.



قطعهصعودباحادقلبیهایسکتهدرمان( STEMI ) STهایگزینهبا
:زیردرمانی

اولیهآنژیوپلاستی(Primary PCI درمانانتخابیگزینه(

تراپیترومبولیتیکthrombolytic therapy))امکاناتنبوددرصورت
اولیهآنژیوپلاستی



اولیهآنژیوپلاستیPrimary PCI)):

رگدرخونجریانمجددبرقراریجهتاورژانسمداخلهروشیک
میSTقطعهصعودباقلبیحادسکتهبهمبتلابیماردرشدهمسدود
بدون(سپرکوتانئو)پوستراهازمکانیکالتکنیکیکروشاین.باشد

حتتهمزمانطوربهمعمولاًبیمارآندرکهاستترومبولیتیکدخالت
تپلاکضدداروهاییاکلوپیدوگرلآسپیرین،لودینگدوزبادرمان
.ردگیمیقرارکواگولانآنتیوهاگایدلاینآخرینبراساسجدیدتر



تراپیترومبولیتیک:
عدیبدرمانیگزینهاولیه،آنژیوپلاستیخدماتنبودندسترسدرصورتدر

لخته،هکنندلیزداروهایکمکباروشایندر.باشدمیتراپیترومبولیتیک
.شودبرطرفکرونررگدرانسدادشودمیتلاش



نریکروحادسندرمبهمبتلابیمارانمناسبوسریعتریاژ:

هتجاززمانیاستانداردداشتننظردرباسریعمعاینهودقیقحالشرحاخذشامل
زمانطبقECGگرفتنوپرفیوژنریهایکنترااندیکاسیونواندیکاسیونتعیین

.استاندارد

بعدلافاصلهبنیستند،اولیهآنژیوپلاستیخدماتارائهبهقادرکههاییبیمارستاندر
(فیبرینرایباختصاصینوعازترجیحاً)فیربیولیتیکدارویبایدتشخیص،تاییداز

.شودتجویزبیماربرای

وجودازاطمینانندارند،راآنژیوپلاستیانجامشرایطکههاییبیمارستاندر
.استالزامیمناسبترومبولیتیکداروی



خدمتتجویزجهتدقیقهایاندیکاسیون
علایمشروعازساعت12ازکمترکهSTEMIتشخیصبابیمار.1

.استکردهمراجعهایسکمی
علایمشروعازساعت12ازکمترکهSTEMIتشخیصبابیمار.2

کاسیونکنترااندیترومبولیتیکدرمانبرایواستکردهمراجعهایسکمی
.(پزشکیمراجعهاولینزماناززمانیتاخیرازنظرصرف)دارد

کاردیوژنیکشوکبروزباهمراهاخیرSTEMIتشخیصبابیمار.3
.علایمشروعزمانازنظرصرف

یصتشخباپایدارایسکمیالکتروکاردیوگرافیکیابالینیشواهد.4
STEMIایسکمیعلایمشروعازساعت24تا12زمانیفاصلهدر.

برولیاندگرفتهقرارترومبولیتیکبادرمانتحتابتداکهبیمارانی.5
ناموفقهاآندرپرفیوژنریالکتروکاردیوگرافیکیابالینیشواهداساس
.استبوده






