
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 دبیرخانه شورای راهبردی تدوین راهنماهای سلامت

 
 شناسنامه و استاندارد خدمت

 سي تي آنژيوگرافي بيماري هاي مادرزادي قلب
 



 

 1398پاییز    
 

 درمان معاونت 



 

 

 

 

 تنظیم و تدوین:

 رئیس انجمن قلب و عروق ایران و عروق و قلبدبیر بورد تخصصی رشته دکتر فریدون نوحی 

 دکتر سیف اله عبدی متخصص قلب و عروق، فلوشیپ اقدامات مداخله ایی قلب و عروق

 هیئت علمی مرکز قلب و عروق شهید رجایی دکتر مرضیه متولی  عضو 

 دکتر حمیدرضا پورعلی اکبر  عضو هیئت علمی مرکز قلب و عروق شهید رجایی

 هیئت علمی مرکز قلب و عروق شهید رجایی ودکتر کیارا رضایی کلانتری  عض

 دکتر سا ناز اسدیان  عضو هیئت علمی مرکز قلب و عروق شهید رجایی 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تحت نظارت فنی:

 گروه  استانداردسازی و تدوین راهنماهای سلامت

 دفتر ارزیابی فن آوری، استانداردسازی و تعرفه سلامت

 

 

 

 فرانک ندرخانی، دکتر بهزاد کلانتری، 

 آزاده حقیقیدکتر مریم خیری، 

  



 ملی: )فارسی و لاتین( به همراه کد  الف( عنوان دقیق خدمت مورد بررسی 

   Congenital heart CT angiography   ب(بيماري هاي مادرزادي قلا )ارگان ه ریسا یوگرافیآنژ یت یس

 702520 :کد ملی 

 

 :ب( تعریف و تشریح خدمت مورد بررسی 

 بررسی بيماري هاي مادرزادي قلب و عروق به وسيله سی تی اسكن با کنتراست وریدي  تعریف:

 به بررسی قلب و عروق بزرگ خواهيم پرداخت.  تشریح: در این روش پس از تزریق ماده کنتراست وریدي،

 

 ت( موارد ضروری انجام مداخله تشخیصی )اندیكاسیون(

 بيماري هاي مادرزادي قلب و عروق می توان استفاده نمود.از این روش جهت بررسی کليه 

 موارد زیر نيز اشاره به موارد جزئی تر استفاده از سی تی آنژیوگرافی بيماري هاي مادرزادي قلب دارد.

  وجود اجسام خارجی و وسایل پزشكی که امكان انجامCMR  .در بيمار وجود نداشته باشد 

  کيفيت نامناسب تصاویرCMR ر آي قلب()ام آ 

  عدم امكان انجامCMR ( به دليل چاقی و یا ترس از محيط بستهClaustrophobia) 

  وجود ندارد و بجاي  طولانی بيهوشی امكاندر نوزادان و بيماران جوان بدحال کهCMR می توان از سی تی 

 آنژیوگرافی بيماري هاي مادرزادي قلب کمك گرفت.

 ل زمان طولانی هر بيماري که امكان کنترل تنفس و تحمCMR .را نداشته باشد 

  .ارزیابی وسایلی که در داخل قلب قرار می گيرند 

  همراه بررسی بيماري مادرزادي قلبنياز بيمار به انجام سی تی اسكن جهت ارزیابی بررسی همزمان سایر علل قلبی به 

 )مانند ریه ها، راه هاي هوائی و اختلالات استخوانی(

 جام جراحی قلب داشته و جهت بررسی چسبندگی و فواصل عروق از استرنومدر بيماري که سابقه ان 

 جهت ارزیابی دریچه هاي مصنوعی قلب 

  بررسی کلسيفيكاسيون عروق و شانت هاي و کاندویت قبلی از اقدامات تهاجمی آنژیوگرافی 

 بررسی عروق کرونر در بيماري مادرزادي قلب 

 

 ج( تواتر ارائه خدمت

روش بر اساس نوع بيماري مادرزادي قلب و عروق تواتر منظمی وجود نددارد. تكدرار ایدن روش بدر اسداس       به طور کلی در این

 علائم بالينی و عوارض ناشی از اعمال جراحی  و نظر متخصص مربوطه می باشد. 



 ( خدمت مربوطه و استاندارد تجویز:orderد( افراد صاحب صلاحیت جهت تجویز )

  کودکانفوق تخصص قلب و عروق 

  فلوشيپ هاي مرتبطکليه فوق تخصص ها و متخصص قلب و عروق و 

  فوق تخصص جراحی قلب  

 فوق تخصص جراحی عروق 

  اطفالفوق تخصص جراحی 

  نوزادانفوق تخصص 

 

 ه( ارائه کننده اصلی صاحب صلاحیت جهت ارائه خدمت مربوطه:

  متخصص رادیولوژي 

 

 ارد( برای سایر اعضای تیم ارائه کننده خدمت:و( عنوان و سطح تخصص های مورد نیاز )استاند

 عنوان تخصص رديف

تعداد مورد نياز به طور 

استاندارد به ازاي ارائه هر 

 خدمت

ميزان تحصيلات 

 مورد نياز

سابفه كار و يا دوره 

آموزشي مصوب در 

 صورت لزوم

نقش در فرآيند ارائه 

 خدمت

1 
كارشناس 

 راديولوژي
 ليسانس و بالاتر نفر دو

حداقل يكسال سابقه كار 

با دستگاه سی تی مولتی 

اسلايس يا گذراندن دوره 

اختصاصی براي انجام 

 سی تی آنژيوگرافی

 انجام سی تی اسكن

2 

پرستار  يا 

تكنسين بيهوشی 

 يا بهيار

  بالاديپلم به  يك نفر

، مراقبت حين  IVگرفتن 

تزريق دارو و عوارض مربوط به 

 آن و احيائ قلبی و عروقی

   بالاديپلم به  يك نفر منشی 3

 

 ز( استانداردهای فضای فیزیكی و مكان ارائه خدمت:

بر طبق مقررات و استانداردهاي سازمان انرژي اتمی و همچنين اداره صدور پروانه تاسيس و بهره برداري مراکز تصویربرداري  

 موزش پزشكیآوزارت بهداشت و درمان و 

 

 



 ح( تجهیزات پزشكی سرمایه ای به ازای هر خدمت: 

 ( 16دستگاه سی تی اسكن مولتی اسلایس )اسلایس و بالاتر 

 انژکتور جهت تزریق کنتراست وریدي 

  پرینتر جهت چاپ گرافی 

  سيستمPACS 

 ونتيلاتور 

 ترالی اورژانس 

 مونيتور علایم حياتی 

 دستگاه اندازه گيري فشار خون 

 گرم کننده دارو 

 جهت نگهداري  داروخچال ی 

 

 ط( داروها، مواد و لوازم مصرفی پزشكی ارائه هر خدمت

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ظ( اقدامات پاراکلینیكی، تصویربرداری یا دارویی مورد نیاز قبل از ارائه خدمت:

 هيدراسيون کودک قبل از تزریق کنتراست وریدي بخصوص در بيماران سيانوتيك قلبی 

  سيب کليهآکنترل عملكرد کليه در بيماران بد حال و مشكوک به 

 

 

 )تعداد يا نسبت( ميزان مصرف اقلام مصرفي مورد نياز رديف

   cc/kg1-2   كنتراست وريدي حاوي يد 1

 يك عدد    آنژيوكت  2

 يك عدد لوله رابط جهت تزريق 3

 يك عدد سرنگ انژكتور 4

 يك عدد سرنگ 5

 يك عدد گان يكبار مصرف 6

 يك عدد ملحفه 7

 يك عدد چسب 8



 ی( استانداردهای گزارش:

 وزن،  جنس و پزشك ارجاع کننده، قدد،  سن، ، اطلاعات دموگرافيك بيمار شامل نام،اطلاعات کلينيكی: اندیكاسيونBMI  و

 ریسك فاکتورها و تستهاي تشخيصی مربوطه ،مار شامل علائمتاریخچه بي

 ذکر ميزان دوز جذبی اشعه براساس DLP  

Visceral Situs 

Atrial situs 

Cardiac apex 

Looping 

AV concordance or discordance  

VA concordance or discordance  

Aorta left arch    right arch  

No coarctation 

The pulmonary vessels are as follows:  

MPA: mm, RPA ostium:  mm, RPA hilum: mm, LPA ostium: mm, LPA hilum: mm   

Aorta   measured as follow:  

Ascending, descending and aortic Arc 

Normal supra aortic arch branches 

Interatrial septum: 

Interventricular septum:  

PDA  

All pulmonary veins have shown normal return to LA 

RSVC: normal continuity to RA, LSVC 

Normal IVC continuity  

Surgical shunt  

Coronary arteries have shown normal origin and course. 

Collateral from descending thoracic aorta measured      mm are seen. 

Pericardium 

Lung  

Pleura 

 خدمت:  دقیقشواهد علمی در خصوص کنترااندیكاسیون های ک( 

  اختلال عملكرد کليه ها 

 عدم امكان گرفتن ورید محيطی جهت تزریق کنتراست وریدي 

 ل( مدت زمان ارائه هر واحد خدمت:

 15حدود  ن دقيقه و در صورت انجام بيهوشی به این زما 20- 15بطور کلی متوسط در صورتيكه بدون بيهوشی باشد در حدود   

 دقيقه اضافه ميگردد 20تا 



 

 ف( موارد ضروری جهت آموزش به بیمار 

 هيدراسيون بيمار 

  در صورت انجام بيهوشی تحت نظر گرفتن بيمار تا هوشياري کامل و پس از  مصرف مایعات و اطمينان از شرایط مناسب

 مار قبل از ترخيصبي

 

 منابع: 

1. Computed Tomography imaging in patient with congenital heart disease. An expert 

consensus document of society of cardiovascular computed Tomography (SCCT). 2015 

2. ESC Guidelines for the management of grown-up congenital heart disease 2010 

 

 

  سال می باشد و بعد از اتمام مهلت زمانی ميبایست ویرایش صورت پذیرد. 2تاریخ اعتبار این راهنما از زمان ابلاغ به مدت 



 بسمه تعالی

  فرم راهنمای تجویز

گزارشات 

 ثبت

مدت زمان 

 ارائه

 تواتر خدمتی

محل ارائه 

 خدمت

ارائه  شرط تجویز

کنندگان 

اصلی صاحب 

 صلاحیت

افراد صاحب 

صلاحیت 

 جهت تجویز

کاربرد 

 خدمت
کد 

RVU 

عنوان 

 استاندارد

تعداد 

دفعات 

 مورد نیاز

فواصل 

 انجام

 کنترا

 اندیكاسیون
 اندیكاسیون

اطلاعااااااا   

كلينيكاااااااا   

انديك سااااي    

طلاعااااااااا   ا

دم گرافياااا  

بيمااا ا لااا م  

 ساااا    ناااا  

جااااااااان     

پزل  ااجا    

    قااادكنناااد 

   BMI   ز 

ت ايخچه بيم ا 

  لاا م  علا اا  

ايساااااااااا  

ف كت اهاااااا    

تسااااااااات    

تشخيصااااااا  

 مرب طه

ذكاار مياازا   

د ز جاااااا ب  

 العه براس س

DLP    ... 

 

داص اتيكه 

باااااااااد   

بي  لاااااا  

ب لاااااد دا 

حااااااااد د  

 20تااااا 15

دقيقااااااه   

صااا ا  دا

انجااااااااا   

باه    بي  ل 

اياا  زماا    

 15حاااد د 

دقيقه  20ت  

اضاااااااا فه 

 .ميگردد
 

بااه طاا ا كلاا  دا اياا   

ا ش باار اساا س ناا     

بيم ا  م دازاد  قلب   

عااار و تااا اتر من مااا   

  ج د ندااد. 

 

ايااا  ا ش بااار  تكاااراا

اساا س علا اا  باا  ين      

ع ااض ن ل   از اعما    

جراح     ن ر متخصص 

 مرب طاااااااااااااااااااااه 

 م  ب لد.

 
 

   بيم است  

 

 م سساااااا  

 برداا تص ير

اخااااااااااتلا  

  عملكرد كليه 

 

عاااد  امكااا    

گاارفت   ايااد  

محيطاا  ج اا  

تزاياااااااااااا  

كنتراساااااااا  

  ايد 

 

از اي  ا ش ج   براسا  كلياه بيما ا  ها   ما دازاد  قلاب          -

 ت ا  استف د  نم د. عر و م 

ماا ااد زياار نيااز الاا ا  بااه ماا ااد جز اا  تاار اسااتف د  از ساا  تاا    -

 آنژي گراف  بيم ا  ه   م دازاد  قلب دااد.

دا  CMR ج د اجس   خ اج     س ي  پزلك  كه امكا   انجا      -

 بيم ا  ج د ندالته ب لد.

 )ا  آا آ  قلب( CMRكيفي  ن من سب تص  ير  -

به د ي  چ ق    يا  تارس از محايس بساته      CMRعد  امك   انج    -

(Claustrophobia) 

دا ن زادا    بيم اا  ج ا  بدح   كه امك   بي  ل  ط لان   جا د   -

م  ت ا  از س  ت  آنژي گراف  بيم ا  ها     CMRندااد   بج   

 م دازاد  قلب كم  گرف .

اا  CMRهر بيم ا  كه امك   كنتر  تنف    تحم  زم   طا لان    -

  لد.ندالته ب

 اازي ب   س يل  كه دا داخ  قلب قراا م  گيرند. -

ني ز بيم ا به انج   س  ت  اساك  ج ا  اازيا ب  براسا  همزما         -

س ير عل  قلب  به همرا  براس  بيم ا  م دازاد  قلب )م نند اياه  

 ه   اا  ه   ه ا     اختلالا  استخ ان (

  دا بيم ا  كه س بقه انجا   جراحا  قلاب دالاته   ج ا  براسا       -

 چسبندگ    ف اص  عر و از استرن  

 ج   اازي ب  دايچه ه   مصن ع  قلب -

براس  كلسيفيك سي   عار و   لا ن  ها     ك ناد ي  قبلا  از       -

 اقدام   ت  جم  آنژي گراف 

 براس  عر و كر نر دا بيم ا  م دازاد  قلب -

متخصص 

 اادي   ژ 

فااااااااا و  -

تخصص قلاب  

  عاااااااار و 

 ك دك  

متخصاااص  -

قلب   عار و  

 كليااه فاا و   

تخصص ها     

فل ليپ ها    

 مرتبس

فااااااااا و  -

تخصااااااااص 

  جراح  قلب 

فااااااااا و  -

تخصااااااااص 

 جراح  عر و

فااااااااا و  -

تخصااااااااص 

 اطف  جراح  

فااااااااا و  -

تخصااااااااص 

 ن زادا 

 بستر 
 

 سرپ ي 

702520 

  ت  س

   گرافيآنژ

ااگ ن    ريس 

    )بيم اي

م دازاد  

 قلب(



 


