
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 بایگانی دفتر بهبود کیفیت و اعتباربخشی

 PED-BL-05-00کد مستند: 

 1041مهر ماه تدوین :  تاریخ

 2041خرداد ماه  تاریخ ابلاغ: 

 1041تاریخ بازنگری : خرداد ماه 

 عنوان مستند:

 سکته قلبیکتابچه خود مراقبتی در 

-1-ببراساس تأكيد سنجه شماره 

راهنماي اعتباربخشی ملي  14-2

بيمارستان هاي ايران) ويرايش 

 (1041پنجم/ سال 

 

 

دانشگاه علوم پزشكی و خدمات بهداشتی درمانی 

 کرمانشاه

 بیمارستان شهدا سرپل ذهاب

 : گانتهيه كنند

 هاي ويژه(پيام محمدي )کارشناس ارشد پرستاري مراقبت

 هاي ويژه(پرستاري مراقبتاکرم عزيزي )کارشناس ارشد 

 



 
 

 

 : جوي محترممدد

شده  شکلي که با آن مواجه  شما در رابطه با م شدهاين کتابچه جهت افزايش آگاهي و دانش  ست با افزايش ايد تدوين  ، اميد ا

 . ، زندگي توام با تندرستي و توانمندي را سپري کنيددانايي شما در مورد بيماريتان

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 است.  تشخيص داده سكته قلبيايد پزشک بيماري شما را بستري شده CCU شما در بخش قلب يامددجوي گرامي 

 چيست ؟  (انفارکتوس ميوکارد)سکته قلبی 

ست و  سي ا ضعيت اورژان ساني مي هاييرگ)دهد که عروق کرونر ماني رخ ميزيک و يا قطع دچار کاهش ناگهاني  (کنندکه به قلب خون ر

دهند در صورتي که درمان سريع براي آن انجام نگردد باعث سكته يافي را به عضله قلب نمشوند و اجازه عبور خون ککلي جريان خون مي

 . شودقلبي مي

 

 عوامل ايجاد کننده سکته قلبی چيست ؟ 

  سابقه خانوادگي 

  (تر ، زنان بعد از يائسگيلاسال و با 06سالمندان )سن و جنس 

 لافشار خون با 

 داشتن اضافه وزن و چاقي 

 مرض قند)به ديابت  لاابت ( 

  (سيگار ، قلبان ، پيپ و چپق)مصرف دخانيات 

 هاي کافيعدم ورزش و فعاليت 

  (پرچرب و پر نمک)رژيم غذايي نامناسب 

 سال  16بارداري به مدت هاي ضدمصرف قرص 

  رقابتخصومت ، خشم ، عصبانيت ، پرخاشگري)استرس روحي ، ( 

 

 

 

  :ها م و نشانهلايع

 اگهاني و احساس ناراحتي در قفسه سينه مثل درد فشار دهنده،درد ن 

 .کشددقيقه طول مي 06بيش از  لافشار يا سوزشي که معمو 

  شودها و بازوي چپ منتشر مي، شانه، گلو، فکدرد به گردن. 

  تفراغ، تهوع و اسبيقراري، ، سرگيجهنفسدرد ممكن است همراه با تنگي ، 

 .باشد (پوست سرد رنگ پريده يا مرطوب) ، عصبانيت و تعريقان، هيجطراباض

  خستگي بدون علت و گيجي.  

  درصد موارد سكته قلبي 06حدوداً در در افراد سالمند و يا افراد ديابتي 

 .بدون درد مي باشد 

 

 

 

 

 



 
 

 

مهمترين  د از شروع سكته قلبياعت اول بعنيم س .افت کمک پزشكي ارزش حياتي داردبراي دري، دقيقه براي رسيدن به بيمارستانيک هر  

ست و به آن زمان  ش .شودي گفته ميطلايزمان ا ضله قلب کمتر و احتمال هر چه درمان زودتر انجام  سيب ع شت به زندگي عاديود آ  برگ

شتر مي ضله قلب نميکه ني اشود و مدت زمهر چه درمان ديرتر انجام  ،شودبي سد طوخون به ع سيعيلانر ضله قلب و صدمه ع شد   رتتر با

 . رودتري از بافت قلب از بين ميشود و مقدار بيشيم

  ی:هاي تشخيصراه

  (هام و نشانهلايع)شرح حال بيمار 

 نوار قلب 

  و ....( نهاي قلبي ، چربي خوبررسي آنزيم)آزمايشات خون 

 اکوکارديوگرافي 

  تست ورزش 

 اسكن قلب 

 آنژيوگرافي 
 

 و مراقبت بيمار مبتلا به سکته قلبی: ندرما

 و قلبي سكته از بعد اول ساعت 84.  گيرد انجام اورژانس در و آمبولانس داخل و راه مسير در _ خانه در لزوم صورت در درماني اقدامات

 . است بيمار براي زمان ترين بحراني اول ساعت 2  خصوصاً

 :است زير موارد شامل شود می انجام CCU  مراقبتی که براي شما در بخشاقدامات درمانی و 
سكين درد .1 سكين درد بر اقدامات ديگر در الويت قرار دارد زيرات شانه تداوم و : ت سكته قلبي ادامه درد ن شرفت  شدمي پي کاهش درد  جهت ،با

 شود.مسكن داده مي

ت تواند باعث کاهش وسعيشود و شواهد نشان داده که اين امر مباعث کاهش درد ميه مقدار کم نيز : دادن اکسيژن حتي بتجويز اکسيژن .2
 شود . يسكته قلب

شوند که اگر زود تشخيص داده شوند ميزان مرگ مي اختلالاتي در ضربان قلبدجار  بيماران بعد از سكته قلبي % 09: مانيتورينگ قلبي    .3
شممود مانيتورينگ جهت شممما انجام مي CCU محترم يكي از مهمترين اقدامات که در بخشيابد . بيمار و مير به مقدار زيادي کاهش مي

 باشد لطفاً به هيچ وجه بدون اجازه پرسنل بخش آن را از خود جدا نكنيد .قلبي مي

 از اهميت خاصي برخوردار است . مبتلا به سكته قلبي کنترل علائم حياتي : کنترل نفس ، نبض و فشار خون در بيمار   .8

 گردد .يا آريتمي تكرار مي شود و در صورت درد ونيز روزانه گرفته مي  EKG  :و اکوکارديوگرافي گرفتن نوار قلب   .5

 انجام آزمايشات روتين  .6

 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
  

 

  بخش پرستار به حتماً غيرطبيعی علائم گونه هر يا نفس تنگی –درد قفسه سينه بیمار محترم، در صورت بروز 

ر که د شوید می سینه قفسه در متعددی دردهای دچار شما بیماری اول روز چند.  دهید اطلاع معالج پزشك یا

شد شما بدتر خواهد  ضعیت بالینی  سكین درد و بنا براین حتماً درد را اطلاع دهید تا به موقع  .صورت عدم ت

 .اقدامات لازم صورت پذیرد

 



 
 

 
 

 :قلبی سكته روز اول
 روحي و جسمي استراحت بايد شما. شودمي انجام پرستار توسط شما تغذيه شود خودداري( فه ملا تعويض حتي) حرکت هرگونه انجام از 

شته شيد دا سكتهتلويز و راديو به دادن گوش از و با ضعيت نيمه ن يون در روزهاي اول بعد از  سته برايقلبي خودداري کنيد و شما  ش
  .شودسينه ميدرد قفسه  تر است زيرا سبب کاهش تنگي نفس ومناسب

 
 
 
 
 

 :روز دوم
شويد ومي سينه يا تنگي نفس مدتي را در توانيد در تخت جابجا  سه  شتن درد قف صورت ندا شينيد در  بار در روز و هر بار به  2 .تخت بن

 .انيد روي صندلي کنار تخت بنشينيدتودقيقه مي 33 مدت

 :روز سوم
  به روز اين در عارضممه نداشممتن صممورت در ،بنشممينيد تخت کنار صممندلي روي توانيد مي سمماعت 1 مدت به بار هر و روز در بار 2 

 .شويدمي منتقل  POST CCU بخش

 دقيقه در بخش قدم بزنيد.  5  توانيد از تخت خارج شويد و به مدتاز روز سوم به بعد در صورت صلاحديد پزشک و نداشتن مشكل مي

 روز چهارم و پنجم :
 توانيد با کمک استحمام کنيد .مي 

 روز ششم :
                 .شويدمي مرخص دهم الي ششم روز عارضه نداشتن صورت در و يابدمي افزايش تدريج به شما فعاليت 

 روز ترخیص :
شک معالج مرخص مي صلاحديد پز شما با  شده و از اين کنون اکثر آموزششويد. تادر اين روز  سط کادر درمان داده  شما تو هاي لازم به 

 .دهيددر منزل اين مراقبت را ادامه مي خانوادهپس شما هستيد که با کمک ساير اعضاء 
 
 

 

 

 

 هاي بعد از ترخيص آموزش

شروع مي بيمار محترم سكته قلبي خيلي زود  سكته  لذا دوره نقاهت بعد از ،شودهفته کامل نمي 6 –12شود ولي تا مدت کمتر از بهبود 

 کشد.ماه طول مي 5/1 – 3قلبي حدود 

 داروها

 . بدون تجويز پزشک دارو را کم يا قطع نكنيد 

   اطر داشت کنيد تا از خداست يا بهتر .پزشک در مورد چگونگي مصرف دارو به شما توضيح خواهد دادقبل از مرخص شدن پرستار يا
 نبريد .

 به هيچ وجه نوبت بعدي مصرف دارو را دوبرابر نكنيد.  ،کرديدفراموش را  دارويي يک نوبت مصرف هدر صورتي ک 

  خودداري کنيدها به ديگران نباشد از دادن آداروهاي تجويز شده مخصوص شما مي. 

  .داروهاي خود را طبق دستور پزشک و سر ساعت مشخص مصرف کنيد 

 عيادت کنندگان محترم:

 هاآنا قات بلاکنيد از دوستان عذرخواهي نموده و از مدر زماني که احساس خستگي مي .شودعيادت کننده زياد باعث خستگي بيمار مي

 .ساعت استراحت کامل در بستر نياز داريد 24تا  02در روزهاي اول شما به . بپرهيزيد
 

ستان امام علی )ع(  شتن نامه ارجاع به بيمار ست دا شما امروز با حال عمومی خوب و با در د بيمار محترم 

ستان مرخص می آنژيوگرافی قلب جهت انجام  ستان امام علی از بيمار سرع وقت به بيمار شويد. لطفا در ا

 )ع( مراجعه نماييد.



 
 

 
 

 تغذیه

 

 

 باشدي کم نمک و کم چربي ميهاتوصيه اصلي به استفاده از غذا. 

 بهتر اسيت در پنج وعده غذاي خود را ميل نماييدشوددر دفعات بيشتر بهتر تحمل ميهاي غذايي با حجم کم وعده لامعمو ، . 

  از پرخوري و با عجله خوردن اجتناب کنيد و بعد از صرف غذا مدت کوتاهي استراحت کنيد . 

   ساعت بعد از غذا خودداري کنيد 0از فعاليت بدني تا .  

 صيه ميت سبزيجات و ميوه جات تازه  و شت تازه بدون چربي ،  ضر مي )شود از غذاهاي حاوي مرغ ، ماهي و گو بجز نارگيل حاوي چربي م

 د.شيرين استفاده کنيهاي غيرو نوشيدني (باشد

  پز يا کبابي استفاده کنيد .بهتر است از گوشت مرغ و ماهي به صورت آب ،را کم کنيدمصرف گوشت قرمز 

 ماهي غذاي جهاني قلب است . 

 د .و پياز مصرف کني سبزيجات و سير ،هاي قلب بهتر است ليموترشاد رگبراي جلوگيري از تشكيل لخته خون و انسد 

 ي کنيد.خوددار سرد و خيلي داغ خيلي غذاهاي خوردن از 

  افزايش مصرف ويتامين ها به خصوص ويتامينE   وC 

     ويتامينC: 

 (کلم و شاهي - تره – جعفري – فرنگي گوجه – آناناس – کيوي – توت – سويا – لوبيا –انواع مرکبات )ليمو ترش  

   ويتامينE: 

 خمت سفيده و کنجد روغن – کلم– شاهي – کاهو – هويج – کدو – زيتون – فندق – پسته – گردو – روغن – گندم جوانه –)حبوبات 

 ( مرغ

  ب مثل دل ، جگر ، قلوه ، کله پاچه و چربي رها ، چاي پررنگ ، قهوه و ساير غذاهاي سنگين و پرچاز مصرف غذاهاي آماده ، کنسروها ، تن

 .خودداري کنيدشير ، ماست پر چرب و خامه  حيواني مثل سر

 مصرف هويج ، سيب ، شويد ، گوجه فرنگي و بادام براي قلب مفيد است. 

 از روغن مايع بخصوص روغن زيتون و آفتابگردان استفاده کنيد. 

   در غذاي خود از نمک کمتر اسمممتفاده نمائيد و براي خوش طعم کردن غذا از آب ليمو ، گياهان معطر ، ميخک ، فلفل فرنگي و مرکبات

 .اده کنيداستف

 و پنير محلي استفاده نكنيد (خيارشور و گوجه شور)ها ها ، شوريها ، ترشيانواع سس از. 

 حمام كردن

  09 – 5 توانيد حمام کنيد.کنترل آن طبق صلاحديد پزشک معالج مي بعد از شروع بيماري و روز 

   . بهتر است در حمام يكنفر کنارتان باشد 

     دقيقه طول بكشد . 05 - 09بيشتر از زمان حمام کردن نبايد 

    سر شود و آب گرم هم سبب ضعف و  سرد باعث افزايش کار قلب و درد قلب مي  ستفاده نمائيد. آب خيلي  يچه و گاز آب ولرم ا
 شود .شوك مي

  ديپايه بنشين در زمان حمام کردن بهتر است روي چهار.                       

 های جسمی فعالیت
 شود .ها در منزل شروع مي: فعاليتاول بعد از ترخيصهفته    .1

يابد برنامه پياده روي تا دقيقه افزايش مي 5: پياده روي روزانه شمممروع مي شمممود و هر هفته مدت آن هفته دوم بعد از ترخيص  .2
 دقيقه طي کنيد. 63متر را در عرض  3233يابد به طوريكه در پايان هفته دوازدهم شما بايد مسافت هفته دوازدهم ادامه مي

 



 
 

 .از فعاليت شديد و کوتاه خودداري کنيد 

 ساعت بعد از غذا خودداري کنيد 2 از انجام فعاليت ورزشي تا. 

 ز ( پرهي)زورزدن خون خودداري کنيد و از انجام مانور والسالوا( به علت افزايش فشارهاي سنگينهاي ايزومتريک )ورزشاز ورزش
 .نمائيد

    خودداري شممود. از ورود به از مواجه با هواي خيلي سممرد و گرماي بيش از اندازه پرهيز شممود و از قدم زدن در جهت خلاف باد
 کنيد.آلود و شرجي اجتناب هواي مه

 
 
 

 گشت به سر کار باز 
سر کار شت به  ست مي توانايي بازگ سر کار و فعاليت  بيماران با % 45 .آوريدرا در هفته هفتم الي نهم به د ضه به  سكته قلبي بدون عار

سر کار .گردندخود بر مي شد مي ،در بازگشت به  تمام يد وانتساعات کار خود را در اوايل کوتاه کنيد اگر کارتان با فعاليت فيزيكي همراه نبا
تر کاي سنگين است بايد به صورت نيمه وقت کار کنيد و يا دنبال شغل سبتوأم با فعاليت فيزيكي و تا اندازهوقت کار کنيد اما اگر کارتان 

 بهتر است محل کار و محل سكونت نزديک به هم باشد. .باشيد

 رانندگی  
 از هفته چهارم الي هشتم اجازه رانندگي داريد. 

  بايد از آن اجتناب کنيدشود اگر رانندگي باعث عصبانيت و خستگي شما مي. 

  ساعت رانندگي مداوم چند دقيقه توقف کرده و قدم زده و مجدداً به رانندگي ادامه دهيد. 1 اگر قصد رانندگي طولاني داريد پس از 

 . اگر داروي خواب آور برايتان تجويز شده پس از مصرف آن از رانندگي اجتناب کنيد  

 

 
 
 

 : روابط زناشويي
 شم مي ش سي را در هفته  شروع کنيدتماس جن سي فعاليت توانندمي بيماران  % 43 .توانيد   خطر بدون را خود معمول جن

 دارند . جنسي فعاليت تعديل به نياز بيماران  % 23 اما کنند شروع خاصي
 فعالیت جنسی فشاری معادل راه رفتن یا بالا رفتن از پله به قلب وارد می کند.

  باشد سنگين غذاي مصرف از بعد ساعت 2_3فعاليت جنسي.  

 باشد( صبح ابتداي) استراحت و شبانه خواب از بعد نزديكي زمان است بهتر. 

  عصبانيت از فعاليت جنسي خودداري کنيد . واسترس  ،در موقع خستگي 

 توانيد بدون هيچ نگراني و کيلومتر راه برويد مي 1 _2 درد بالا و پايين برويد و يا بدون  طبقه پله را 2 زماني که بتوانيد
 ترس فعاليت جنسي خود را از سر بگيريد .

 زباني زير قرص مصرف  TNG  کند .قفسه سينه کمک مي درد ايجاد از پيشگيري به جنسي تماس از قبل 

 دارد لا داروهاي قلبي تداخب يرايز کنيد زبشدت پره (سيلدنافيل) از مصرف داروهاي تقويت قواي جنسي مثل قرص وياگرا. 

 

 سیگار کشیدن

 

 

 

 ديگر سيگار نكشيد و از افراد سيگاري دوري کنيد.  

 دهد. کاهش ميرا ب ه قلشود و اکسيژن رساني بميشدن ضربان قلب  سيگار باعث تنگ شدن عروق و تند نيكوتين 

سافرت با هواپیما به مدت   سیله  6از م شك معالج، بهترین و صلاحدید پز صورت   ماه خودداری کنید مگر در 

 باشد.برای مسافرت شما قطار می

 .باشدمی شنا و سواری دوچرخه ،روی پیاده شما برای مناسب هایورزش

 



 
 

 

 افسردگی

 کنيدود مشورت گر اين احساس را داريد با پزشک خآيد ابعد از سكته قلبي بوجود مي لاافسردگي معمو . 

 بردمي الاافسردگي کيفيت زندگي را ب درمان. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   (دهدساعت از عمر انسان را کاهش می 14)مصرف هر پاکت سیگار 



 
 

 

 منابع: 

 0612، برونر و سودارث پرستاري بيماري هاي قلب و عروق  

 ماري ام کانابيوهند بوك آموزش به بيمار ، 

 حت نيک روانلاهاي ويژه در سي سي يو ، مراقبتاصول م 

   بيمار سايت آموزش بهwww.help.tums.ac.ir    
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


