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در صورت امكان قبل از ورود بيمار به بخش يا هنگام پذيرش خود را به بيمار معرفي كنددر غير اينصورت در -1

 اولين برخورد خود و بخش را كامل به بيمار معرفي كند . 
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 . دهيد قرار اتفاقات  همه   جريان  در  وي  خانواده   و   بيمار  و  دهيد  پاسخ  صادقانه   حال  همه  ودر  شود
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 قلب  ماهيچه   به  رساننده  خون  شريانهاي   هنگاميكه   كند  مي  پمپ  بدن  درون به  را   اكسيژن داراي  خون  قلب

 پس  باي   نام  به  باز  قلب  جراحي  عمل  از نوعي  تا  باشد نياز  است  ممكن   شوند  مسدود چربي  رسوبهاي   بوسيله

 كرده  مسدود  را   كرونر  شريان  چربي  رسوبات  كه  شود  مي   انجام   هنگامي  عمل  اين .   دهيد  انجام را  كرونر   شريانهاي 

 .   شود  مي   مسدود  دارند  قلب  براي كننده  تغذيه  نقش  كه  رگهايي  داخل  به  خون  جريان  صورت  اين   در  كه  باشند

 

 :بيماري هاي نشانه و  علائم ب(
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 تنگي نفس   -2
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 ي  حمله ناگهاني قلبي و از دست رفتن هوشيار  -4
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 براي   آن از  و  برداشته  است سينه  قفسه  ديواره  يا   پا  از معمولاً  كه   را  رگ  يك   جراح پزشك  ،  جراحي  عمل  طول  در

 يك   از بيشتر  موارد   اغلب .   كند  مي   استفاده  قلب  به  شده  مسدود  رگ  از  خون  رساندن  براي  ديگري  مسير  ايجاد

 . دارد   پيوند  به نياز  كرونر  شريان

 

 : خطر علائم(د
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 .   شود  مي   ايجاد  انتظار

 كودكان  خصوصا  كودكان  در  خصوص  به  شود  محدود  بايد  ها  فعاليت  قلب  ضربان  در  نظمي   بي  وقوع  زمان  در-3

 فالوت  تترالوژي
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 دهيد.  اطلاع  درمان  كادر  به  را  نفس   تنگي  ناگهاني  درد  احساس  يا   اضافي  ضربان  و  ناخوشايند  احساس   گونه  هر  -5
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