
راهنماي بیمار 

آمپول انوکساپارین

درجه صورت بگيرد زيرا بافت زير جلد باازو 

 09بسيار كمتر از شكم بوده و در تارريا          

درجه احتمال ورود دارو به عضله وجود دارد  

پس از تزريق 

دقيقه   09اين امكان وجود دارد كه تا حدود        

بعد از ترري  در مالات تارريا  احسااس

سوزش و گرگر كنيد . اين مسئله طباياعا 

بوده و جاي هيچ نگران  نيست. فقط ناحياه

ترري  را نخارانيد و با دسات آن را فااار

ندهيد چرا كه بعدا در اطراف ملت تارريا       

 شاهد كبودي خواهيد شد.   

بايد ها و نبايد ها در استفاده از انوكساپارين 

دارو را به همان ميران تجوير پرشا  و  -1

هر روز در زمان معين مصرف نماييد .  

هنگام اصلاح صورت و استفاده از چاقو و  -0

ساير ابرار برنده دقت كاف  به عمت آوريد .  

در صورت استفاده از داروهاي دياگار و  -3

مكمت هاي غذاي  يا گياه  با پرش  خاود

 ماورت كنيد .  

شتاان ساارپااوش  نبايد  -4 پس از بردا

سوزن آن را به طرف پايين بگيارياد و ياا

 اجازه دهيد با چيري تماس پيدا كند .  

سرپوش سوزن را براي درآوردن بپيچانيد چاارا كااهنبايد    -5

ممكن است باعث خم شدن سوزن گردد . 

ساپارين را درون زخم ، كبودي ترري  كنيد .   نبايد -6 انوك

انوكساپارين را در يخچال نگهداري كنياد ، از ياز زدگا  آن  -7

جلوگيري كنيد و بلافاصله پس از درآوردن از يخچال آن را تارريا 

 نكنيد .   

عوارض جانبي ناشي از انوكساپارين 

درد   -0ايجاد كبودي ، حساسيت و واكنش هاي موضع  خفيف             -1

 -4هماتوم ) خونريري درون پوست  كه ايجاد توده م  كند . (                     -3

قرمري پوست و ندول ) برجستگ  كوچ  و سفت موضع  در مالات

 ترري  ( م  باشد .   

عوارض جانبي كمتر شايع 

هر نوع خونريري ديگر ماانادد  -0خونريري از ملت زخم جراح         -1

خونريري از ملت ترري   ، خونريري از بين  ، وجود خون در ادرار  ،

كبودي غايار    -3مااهده خون هنگام سرفه كردن و يا استفراغ خون   

 عادي كه در اثر ضربه يا علت واضح ديگري ايجاد ناده باشد .    

بیمارستان تخصصى و فوق تخصصى 
زنان و زایمان دکتر على شریعتى

تهیه کننده: سمانه مطهرى
تایید کننده: کمیته آموزش به بیمار

ناظر کیفى: سوپروایزر آموزش سلامت



كلگران يا آمپول انوكساپارين براي پياگيري از لخته        

شدن خون در وريدهاي عمق  بدن به كار م  رود .            

جدا شدن اين لخته ها از ديواره رگ منجر به انتقاال            

 آن  به انسداد مسير رگ هاي ريه و مغر م  شود . 

عوامل مستعد كننده ايجاد لخته در وريد هاي 

 عمقي 

     عدم تلرك به مدت طولان 

   سال ، چاق    49سن بالاي 

     سابقه ابتلا به ايجاد لخته در وريد هاي عمق 

   نارساي  قلب  و ريوي 

   ذات الريه 

   اختلالات خون  يا عروق 

   مصرف قرص هاي ضد بارداري 

 علائم ايجاد لخته در وريد هاي عمقي 

تورم و تغيير رنا      -0درد يا حساسيت در لمس  -1

 گرم شدن پا يا ساق پا    -3يا قرمري عضو 

 علايم جابجاي  لخته خون در رگ هاي ريه 

درد قفسه سينه ، تنگ  نفس ، ضاعاف و تا              -1

 نبض تند ، تنفس تند و سريع  -0خفيف 

 سرفه همراه با خلط خون  يا بدون خلط خون   -3

 نحوه ي تزريق انوكساپارين 

 اول دستان خود را با آب و صابون باوييد .   -1

پس از تمير كردن ملت ترري  با الكت اجازه دهيد آن مالات                  -0

خا  شود ، سپس ترري  را آغاز كنيد چون وجود رطوبت موجا              

 افرايش احساس سوزش م  شود .  

سرن  را در دست خود گرفته و غلاف پلاستيك  آن را با دقات     -3

 بيرون بكايد ) دقت كنيد كه سوزن سرن  به جاي  برخورد نكند . 

چنانچه قطره از قسمت انتهاي سوزن خارج شد پيش از ترري  با  -4

 ضربه زدن بر روي سرن  آن را برطرف كنيد . 

ترري  را آغاز كنيد قبت از ترري  سرن  آماده شده را هواگياري               -5

 نكنيد . 

 ترري  در حالت ناسته يا خوابيده انجام دهيد .   -6

 5قسمت  از سطح شكم در طرف چپ و يا راست ، از پهلوها تاا     -7

سانت  متر به ناف را انتخاب كنيد ، زيرا داراي بافت زير جلدي آزاد           

 م  باشد .  

پوست تمير ناحيه شكم را با دست ديگر خود به كم  تنگاات               -3

شست و سبابه ) نياگون مانند بالا بياوريد ، فاار ملايم وارد كناياد     

درجاه      09تا فقط ي  پاته ايجاد شود ( سپس سرن  را در حالت  

 تا آخر وارد ملت برجسته كنيد . 

 

چين پوست  شكم را تا پايان ترري  به آرام  ناگاه              -0

داريد چون در اين حالت دارو تنها وارد بافات چاربا               

 شكم م  شود و به عضله نم  رسد . 

بافت زير جلدي همان بافت چرب  دار كاه بايان             —19

 پوست و ماهيچه قرار دارد .  

همانطور كه ملت برجسته در دسات شامااسات            —11

ترري  را به آرام  و با دقت انجام دهيد تا جاايا  كاه                

 انوكساپارين موجود در سرن  خال  شود .  

همانطور كه ملت برجسته در دسات شامااسات            —10

سرن  را به آرام  و مستقيم بيرون بكايد و ساپاس             

 ناحيه ترري  را آزاد كنيد . 

نوبت هاي بعدي را به صورت ي  در ماياان در         —13

سمت چپ يا راست ترري  كنيد . يعن  اگر دياروز در              

سمت راست شكم ترري  انجام شد امروز بايد در سمت          

چپ ترري  صورت بگيرد و همينطور به تنااوب اداماه            

 م  يابد .  

اگر چه در ساير نقاط نير م  توان ترري  را انجاام            —14

داد مثلا در عضله بازو ، اما كناره هاي سطح شكام باه          

علت جذب سريع دارو ملت مناسب  براي ترري  ما            

 باشند .  

اگر احيانا ترري  انوكساپارين به جاي شاكام در            —15

  45ناحيه بازو صورت گرفت بايد اين تررق با زاويه 




