
 خود مراقبتي  
  پس از تميز كردن محل تزريق با الكل اجازه دهـيـد

آن محل خشك شود. وجود رطوبـت مـوجـب افـزايـش 
 .احساس سوزش مي شود

 چين پوستي شكم را تا پايان تزريق به آرامـي نـگـه
 .داريد

در هر بار تزريق محل تزريق را عوض كنيد 
سرنگ را پس از تزريق در محفظه ايمن بيندازيد 
 هر روز در زماني معين و بر اسـاس  داروي كلگزان را

 نسخه ي خود مصرف نماييد
 مراقبت بروز علايم غير عادي و يا ناخواسته ناشـي از

 خونريزي باشيد
 هنگام اصلاح، استفاده از چاقو و ساير ابزار برنده دقـت

 كافي به عمل آوريد
 در صورت استفاده از داروهاي ديگر و مـكـمـل هـاي

 .غذايي يا گياهي با پزشك خود مشورت نماييد
پس از برداشتن سرپوش سوزن آن را نبايستي بـه طـرف  

اجازه دهيد چيزي با آن تمـاس پـيـدا  پايين بگيريد و يا 
كند. رعايت اين مسئله به استريل ماندن سرنگ كمك مي 

 .نمايد

 

 داروي كلگزان چيست؟ 
  
كلگزان نوعي داروي ضدانعقادي است كه براي كاهش ميزان خطر  

ايجاد لخته هاي خوني استفاده مي شود. كلگزان كـه گـونـه اي 
هپارين با وزن مولكولي پايين است براي درمـان آن دسـتـه از 
بيماراني كه لخته هاي خون در بدنشان تشكيل يافته اسـت نـيـز 

 استفاده مي شود.
لخته خون مي تواند در سياهرگ هاي عمقي بـدن و بـه طـور  

معمول در پاها تشكيل شود(ترومبوز وريد هاي عـمـقـي) .وجـود 
چنين لخته هايي در بدن ممكن است كشنده نباشد او بايد هرچـه 

لخته خون مي تواند جدا شده و در جـريـان  سريعتر درمان شوند.
خون به حركت درآيد(آمبولي). در طي اين اتفاق لخته مي تواند در 
جايي مثل ريه گير افتاده و آمبولي ريوي ايجاد كند كه اين حالـت 

 خود به صورت بالقوه كشنده است.
 عوامل مستعدكننده ايجاد ترومبوز(لخته) وريدهاي عمقي 
 عدم تحرك به مدت طولاني ) 1
 داشتن سابقه ابتلا به ترومبوز وريدي ) 2
 چاقي  )3
  سرطان ) 4
 نارسايي قلب ) 5
 نارسايي ريوي ) 6
 ) بيماري هاي مزمن ريوي7
  ) ذات الريه يا عفونت ريه8
 انواع عفونت ها ) 9

انواع جراحي شامل جراحي هاي ارتوپدي(تعويض مفاصل ران  ) 10
و زانو) و جراحي هاي لگن و شكم( كه مي توانند تشكيل لـخـتـه 

 هاي خون را تشديد نمايد.)

 قرص هاي ضد بارداري ) 11
 درمان هاي جايگزين استروژن ) 12
 عروقي -اختلالات فعال كلاژني ) 13

 تزريق كلگزان
 تزريق بايد در حالتي كه بيمار خوابيده يا نشسته است انـجـام

شود. قسمتي از سطح شكم در طرف چپ و يا راست از پهلوها 
سانتي متر مانده به ناف انتخاب و سپس محل تزريق بـا  5تا 

پنبه الكل تميز شود. توجه شود كه نوبت هاي بعدي تـزريـق 
 يك در ميان در سمت چپ يا راست شكم انجام شود.

 درپوش محافظ از روي سوزن برداشته شده و چنانچه قطره از
قسمت انتهاي سوزن خارج شد، پيش از تزريق با ضربـه زدن 

 بر روي سرنگ آن را برطرف نماييد.
.تزريق را آغاز كرده و پيش از تزريق هواگيري انجام ندهيد 
 تكنيك تزريق انوكساپارين سديم(كلگزان) به اين صورت است

كه بايستي سوزن به طور كاملا عمود(و نه مماس يا كج) به داخـل 
يك چين پوستي كه بين انگشت شست و انگشت سبابه تشـكـيـل 

 شده است فرو شود و تمام سوزن در داخل چين پوستي وارد 
 مي شود و چين پوستي بايستي در تمام طول مـدت تـزريـق

 .بين انگشتان دست نگه داشته شود
 پس از آنكه تزريق انجام شد، به فشار دادن سرنگ ادامه دهيد

 .تا مكانيزم ايمني به طور خودكار فعال گردد
 پوشش ايمني به طور خودكار سوزن را مي پوشاند به طـوري

 .كه هيچگونه ناراحتي براي بيمار ايجاد نمي كند
 .مكانيزم ايمني تنها پس از تخليه كامل سرنگ، فعال مي گردد
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نبايستي سرپوش سوزن را براي درآوردن بپيچانيد چراكه باعث خم شدن سوزن مي گردد. 
 كلگزان را نبايد درون زخم، كبودي و يا جايي كه لباس مي تواند با آن تماس داشته باشد و يـا روي

 .آن كشيده شود تزريق كنيد
 نبايد پس از تزريق محل تزريق را ماساژ دهيد و گرنه باعث ايجاد كبودي مي شود. 
نبايد كلگزان را منجمد نماييد. آن را در دماي اطاق نگهداري نماييد. 

نبايد داروي كلگزان و يا وارفارين را بدون تشخيص پزشك با داروهاي آسپيرين، ديپريدامول، ايندومتاسين، 
 .بروفن استفاده نماييد چراكه استفاده همزمان اين داروها با كلگزان خطر خونريزي را افزايش مي دهد

 عوارض جانبي انوكساپارين 
شايعترين عوارض جانبي داروي كلگزان شامل ايجاد كبودي، حساسيت و واكنش هاي موضعي خـفـيـف،  

درد، هماتوم( خونريزي درون پوستي كه ايجاد توده مي كند، قرمزي پوست و ندول برجستگي كـوچـك و 
به خاطر داشته باشيد كه ممكن است درد يا كبودي ناچيـزي در  سفت موضعي در محل تزريق) مي باشد.

  .محل تزريق ايجاد شود

 داروي كلگزان
 “ويژه بيماران” 

با اين وجود قرمزي، درد، گرم شدن، پف آلود شدن، تغيير رنـگ  
پوست، ترشح در محل تزريق قديمي يا تب ممكن است از علايـم 
واكنش پوستي يا عفونت باشد. اگر متوجه هر يك از علايم مذكور 
در محل تزريق قديمي خود شديد، بلافاصله با پـزشـك تـمـاس 

در صورت مشاهده هر كدام از عوارض با پـزشـك خـود  بگيريد.
 .مشورت نماييد

 . خونريزي از محل زخم جراحي1
. هر نوع خونريزي ديگر مانند خونريزي از محل تزريق، 2

خونريزي از بيني، وجود خون در ادرار( كه ادرار را به رنگ 
، مشاهده خون هنگام سرفه (صورتي يا قهوه اي تيره در مي آورد

 .كردن يا استفراغ خوني
. كبودي غير عادي در اثر ضربه يا علت واضح ديـگـري ايـجـاد 3

 .نشده باشد
همچنين در صورت زمين خوردن يا وارد شدن ضـربـه بـه سـر 
حاملگي يا تصميم به حاملگي، و بروز هر گونه علايم يـا حـالـت 

 .هاي غير طبيعي به پزشك خود اطلاع دهيد
توجه نماييد، افرادي كه به انوكساپارين(كلگزان) و يا هـپـاريـن   

حساسيت دارند و همچنين بيماراني كه دچار خونريزي شديـد و 
 .فعال هستند نبايد از داروي انوكساپارين استفاده نمايند
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info@sasanhospital.com    
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