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 :ملي الف) عنوان دقيق خدمت مورد بررسي  (فارسي و لاتين) به همراه كد

 Coronary CT Angiography              عروق كرونر قلب رشتيب اي سياسلا 64دتكتور  يمالت يوگرافيآنژ يت يس

 702485 كد ملي: 

 

 تعريف و تشريح خدمت مورد بررسي :ب) 

انجام وريدي كه غالباً از دست راست با آنژيوكت با كانولارسيون روش غير تهاجمي تصويربرداري عروق كرونر قلب است. در اين روش 

با تعداد رديف دتكتور  مولتي دتكتورانژكتور دوال انجام شده و با استفاده از دستگاه سي تي اسكن با يددار مي شود تزريق ماده حاجب 

 60حدود  كاهش تعداد ضربان قلب به اضمن كنترل ضربان قلب بقلب ) تصويربرداري سريع از عروق كرونر 384-256يا بيشتر ( 64

 )1(دد. انجام مي گر  ECG كنترل و تهيه تصاوير با دقيقهدر  ضربه

 

 ت) موارد ضروري انجام مداخله تشخيصي (انديكاسيون)

 acute coronary syndrome سندرم حاد كرونري  بيماران مشكوك به ·

Ø  در صورتي كهECG  نرمال و بيوماركر نرمال دارند ياECG غير قابل قضاوت وبيو ماركر غير قابل قضاوت دارند.  

Ø  در صورتي كهintermediate pre test probability, low pre test probability  اشند انديكاسيون انجام دارد.ب 

 علائم ايسكميك نشان دهند. يعنيدار شود در صورتي كه بيمار علامت  CABGدر بيماران  ·

 ميلي متر 3با ديامتر استنت بيش از  left mainدر  Stentبعد از  ·

است ممكن  3mmسال است و ديامتر استنت بالاتر از  2ز در ساير عروق كرونر دارد و زمان آن بيش ا Stentاگر بيمار  ·

 تشخيص دهد مناسب باشد. كلينيسيناست در شرايطي كه 

 هاي تشخيصي را انجام داده اند در موارد ذيل پيشنهاد مي شود:تست انجام سي تي آنژيوگرافي براي بيماراني كه ساير  ·

Ø Stress Imaging است نمايانگر ايسكمي خفيف بوده. 

Ø استرس نرمال بوده است. تست هاي قبلي باه تشديد علائم بيمار در صورتي كه مشاهد 

Ø  400اسكور و مشاهده اسكور كمتر از انجام كلسيم HU 

Ø  تست ورزش با كنترلECG بيمار با  و مشاهدهintermediate risk  

،  pre stent probability of CADعلائم بيمار حاد نيست ولي احتمال ايسكمي ميرود و بيمار بر اساس  ·

intermediate risk score .است 

 lowباشد و يا  intermediate risk for CADابتدا كلسيم اسكور انجام شود. اگر بيمار  :براي بيماران بدون علامت ·

risk باشد با سابقه فاميلي مثبت 

 / low risk scoreصورت در، مراجعه كردهتازه آغاز شده و با كاهش بازده قلب او نارسايي قلبي ي كه در بيمار ·

intermediate risk score مناسب است 

 )intermediate risk probability  )3در صورت انجام داده اند براي بيماراني كه جراحي قلب غير كرونري  ·



  : ج) تواتر ارائه خدمت

باليني مرتبط در قسمت انديكاسيون ز علائم لذا در صورت بروخاصي ذكر نشده است. براي انجام سي تي آنژيوگرافي عروق كرونر تواتر  

 ها قابل تكرار مي باشد. 

 

 ) خدمت مربوطه و استاندارد تجويز:Orderافراد صاحب صلاحيت جهت تجويز (د) 

 فلوشيپ هاي مرتبطفوق تخصص ها و متخصص قلب و عروق و كليه  -

 فوق تخصص جراحي قلب -

 فوق تخصص قلب كودكان -

 فوق تخصص جراحي قلب اطفال -

 خصص داخلي مت -

 (در مواقع بستري و اورژانس)  متخصص طب اورژانس -

 

 ه) ارائه كننده اصلي صاحب صلاحيت جهت ارائه خدمت مربوطه:

 راديولوژيمتخصص 

 

 عنوان و سطح تخصص هاي مورد نياز (استاندارد) براي ساير اعضاي تيم ارائه كننده خدمت:و) 

 

 ز) استانداردهاي فضاي فيزيكي و مكان ارائه خدمت:

بر طبق مقررات و استانداردهاي سازمان انرژي اتمي و همچنين اداره صدور پروانه تاسيس و بهره برداري مراكز تصويربرداري وزارت 

 پزشكي آموزشبهداشت و درمان و 

 

 

 

 عنوان تخصص رديف

تعداد مورد نياز به 

ندارد به ازاي طور استا

 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 سي تي  مولتي 

اسلايس يا گذراندن دوره 

 اختصاصي براي انجام 

 تي آنژيوگرافي سي

 انجام سي تي اسكن

2 

يا بهيار  /پرستار 

تكنسين 

 بيهوشي

 يك نفر
فوق ديپلم و يا 

 بالاتر
 

، مراقبت حين  IVگرفتن 

تزريق دارو و عوارض مربوط به 

 آن و احيائ قلبي و عروقي

   ليسانس و يا بالاتر يك نفر منشي 3



 پزشكي سرمايه اي به ازاي هر خدمت: ح) تجهيزات 

 يا كمتر  ms 350گانتري با سرعت چرخش  سريعدستگاه سي تي اسكن  -

 0.625اههاي جديدتر با عرض دتكتورهاي گ) و يا دستx 2  collimation 32يا   x 1 64( 64رديف دتكتور داقل تعداد ح -

mm  يا كمتر 

 ) 1) دارند (cc/sec 7-4كه پروتكل تزريق دوفاز يا سه فاز با سرعت تزريق بالا ( (Dual injector)انژكتور دوال  -

 نيز قابل انجام است single head injectorنبود يا امكان تهيه آن نباشد با بصره: چنانچه انژكتور دوال در دسترس ت ·

 پرينتر جهت چاپ گرافي  -

 PACSسيستم  -

 ونتيلاتور -

 ترالي اورژانس -

 مونيتور علايم حياتي -

 دستگاه اندازه گيري فشار خون -

 گرم كننده دارو -

 يخچال جهت نگهداري دارو -

 ط) داروها، مواد و لوازم مصرفي پزشكي ارائه هر خدمت:  

 اد يا نسبت)(تعد ميزان مصرف اقلام مصرفي مورد نياز رديف

 در اطفال 22در فرد بالغ و سايز  20يا  18يك عدد سايز  آنژيوكت 1

 داروي حاجب يددار 2
270-400 mg/cc  7-5با سرعت تزريق cc/sec    ثانيـه و   10و مدت زمان تزريـق حـداقل

 cc/kg 2-1در بالغين و در اطفال به مقدار   cc/kg 1 حجم ماده حاجب به ميزان 

 بتابلوكر 3

ساعت و يك ساعت قبل از اسـكن تـا رسـيدن بـه ضـربان       12ميلي گرم  50-100پرولول متو

 bpm 60كمتر از يا مساوي 

 اتنولول براي بيماران نارسايي كبدي به عنوان بتابلوكر

دقيقـه بـا كنتـرل     5ميلـي گـرم هـر     5اگر ضربان قلب به حد مطلوب نرسيد بتابلوكر وريدي 

 mg 25-20ضربان قلب تا حداكثر 

 نيتروگليسيرين 4
400-800 mg  نيتروگليسيرين زير زباني به صورت قرص يا اسپري (يك يا دو قرص يا يك

 دقيقه قبل از اسكن 5يا دو پاف اسپري) 

 يك عدد  connectorلوله هاي  5

 نرمال سالين 6

 با dualتزريق سالين با انژكتور  cc/sec 7-5ميلي ليتر سالين با سرعت تزريق  40-50تزريق 

است كه بلافاصله بعد از تزريق ماده حاجب تزريق آغاز ميشـود و هـدف    biphasicپروتكل 

 آن پاك كردن قلب راست از ماده حاجب به منظور از بين رفتن آرتيفكت ماده حاجب است

7 ECG leads 
بــر روي قفســه ســينه در جــداره قــدامي متصــل مــي شــود. قبــل و كــل مراحــل  ECGليــد 

 )ECG gatedقابل مشاهده باشد. ( ECGايد تصاوير تصويربرداري كرونر ب



 اقدامات پاراكلينيكي، تصويربرداري يا دارويي مورد نياز قبل از ارائه خدمت: ظ)

 BUN &CREATININاندازه گيري 

تجويز بتابلوكرغير از 

 موارد كنتراانديكاسيون

ساعت و يك ساعت قبل از اسكن تا رسيدن به ضربان كمتر يا  12ميلي گرم  50-100رولول تجويز متوپ .1

  bpm 60مساوي 

 تجويز آتنولول براي بيماران نارسايي كبدي به عنوان بتابلوكر   .2

دقيقـه بـا كنتـرل ضـربان قلـب تـا        5هر  mg 5اگر ضربان قلب به حد مطلوب نرسيد بتابلوكر وريدي   .3

 فاده ميشوداست mg 25-20حداكثر 

تجويز نيتروگليسيرين غير 

 از موارد كنتراانديكاسيون

نيتروگليسيرين زير زباني به صورت قرص يا اسپري (يك يا دو قرص يا يـك يـا دو     mg 800-400تجويز

 دقيقه قبل از اسكن 5پاف اسپري) 

 

 :استانداردهاي گزارشي) 

 عروق كرونرگزارش دهي در سي تي آنژيوگرافي اجزاء

و  BMIوزن ،  قـد ، و پزشك ارجاع كننـده ،  جنس  سن،دموگرافيك بيمار شامل نام ،، اطلاعات عات كلينيكي: انديكاسيون اطلا ·

 تاريخچه بيمار شامل علائم ، ريسك فاكتورها و تستهاي تشخيصي مربوطه

، وريـدهاي پولمـونر ،    فونكسـيون بطـن   -كلسـيم اسـكور   -نوع تست (يعني سي تي آنژيوگرافياطلاعات مربوط به پروسيجر:  ·

 آئورت و ....)

-Zو پوشـش   Xمنبـع توليـد اشـعه    تعداد  به كار رفته يعني نوع دستگاه سي تي اسكن شامل تعداد رديف دتكتورها ،تجهيزات  ·

axis 

 ، مشخصات تيوپ ECG- synchronizationاسكن مد ،  ·

 نوع بازسازي ، ضخامت اسلايس ·

ضربان قلب شامل بتابلوكر ، نيتروگليسيرين و نوع ماده حاجب مورد اسـتفاده و دوز  ل نوع و دوز داروي استفاده شده جهت كنتر ·

 مصرف شده و سرعت تزريق كنتراست

 عوارض احتمالي ايجاد شده براي بيمار   ·

 يا آريتمي يتعداد ضربان قلب و ريتم قلبي شامل ريتم سينوس ·

) آنومـالي كرونـر (در   coronary dominanceونر غالب (كلسيم اسكور ، آناتومي عروق كرونر ، رگ كرگزارش اصلي شامل : ·

 myocardial) ديلاتاسيون و آنوريسم ، واريانتهـاي آناتوميـك (خـوش خـيم) و     مالي بدخيم عروق كرونروو آن منشاء يا مسير

bridging 

 تنگي عروق كرونر و شدت آن ·

 plaque burdenو  remodelingتعيين نوع پلاك كلسيفيه و يا غير كلسيفيه و حضور  ·

 Positiveيـا    tortuosityعروق كرونر شامل طول ضايعه ، درگيري استيوم يـا محـل شـاخه شـدن ، حضـور      وسعت تنگي  ·

remodeling 

 درگيري عروق كرونر شدتبراي بررسي  SCCT classificationاستفاده از  ·

 مشاهده مكان استنت ، قابل تفسير بودن و باز بودن استنتاستنت عروق كرونر : ·



 ، باز بودن ، تنگي و يا انسداد گرافتافت عروق كرونر : نوع ، مكان ، مسير ، قابل تفسير بودن گر ·

 (pace maker-ICD)يافته هاي غير كرونر شامل عروق بزرگ ، حفرات قلب ، ميوكارديوم ، پريكـارديوم، دريچـه ، حضـور     ·

device يافته هاي غير قلبي شامل ريه ، مدياستن ، مري ، قفسه سينه ، استخوانهاي ، ديواره قفسه سينه و بخش فوقاني شـكم   و

 )2( و كبد و هر آنچه كه در فيلد تصويربرداري قابل مشاهده است بايد مد نظر و مورد گزارش باشد.

 

 هاي خدمت: شواهد علمي در خصوص كنتراانديكاسيون گ) 

 اين روش شامل موارد زير است:سيون كنترانديسكا

 .آنافيلاكتوئيد به ماده حاجب كه كنترانديكاسيون مطلق استواكنش سابقه  ·

 

 كنترانديسكاسيون نسبي شامل موارد ذيل است:

 اسكن و يا نگهداري تنفس در حين انجام تصويربرداري قلبعدم همكاري بيمار در طي انجام  ·

 حاملگي ·

، فشـار   decompensate HFانفاركتوس حاد ميوكارد، نارسايي قلب با تشديد ناگهاني علائم يعني ل :عدم ثبات كلينيكي (براي مثا ·

 خون بسيار پايين)

 )1(نارسايي كليوي  ·

 

 ارائه هر واحد خدمت: مدت زمان ل) 

 دقيقه 30 از شروع آماده سازي تا پايان خدمت حدود 

 

 موارد ضروري جهت آموزش به بيمار ف) 

 اشد: موارد ذيل قيد گرديده ببيمار قرار گيرد كه در آن بايد فرمي در اختيار اسكن قبل از انجام 

 جنس سن ، وزن ، قد ،مشخصات بيمار ، ·

 بايد اين مورد را تعيين نمايدحاملگي است هر بيماري كه در سنين  حاملگي : ·

 ون براي مصرف بتابلوكر و نيتروگليسيرين  تزريق داروي حاجب و عوارض احتمالي و همچنين كنترانديكاسيسابقه واكنش به  ·

 نارسايي كليويسابقه  ·

 ژن ربه مواد آلحساسيت هرگونه سابقه  ·

 سابقه برونكواسپاسم ، هيپرتروفيك كارديوميوپاتي ، تنگي شديد دريچه آئورت ·

 metformin, sildenafil, vardenafil, Tadalafilدرمان با داروهايي همانند  ·

 بيمار دارد سابقه مديكال كههرگونه  ·

 ساعت قبل از انجام تصويربرداري قلب و عروق 4تا  3ناشتا بودن بيمار  ·



رگ شود (جهت پيشـگيري از اخـتلال عملكـرد كليـه ،     ميتوصيه  انجام سي تي كرونر تا زمانبدون كافئين مصرف آب ومايعات  ·

 )از هيپوتانسيون بعد از انجام سي تي آنژيوگرافي كرونرگيري خوب و ممانعت 

چايي ، نوشيدنيهاي انرژي زا ، قـرص هـاي انـرژي زا ، قرصـهاي      قطع گردد شامل قهوه ،ساعت قبل از انجام بايد كافئين  12از  ·

 رژيم و سودا  

 است (به غير از موارد كنترانديكاسيون) بايد مصرف گردد داروهايي كه از قبل بيمار استفاده ميكرده ·

 1،  7،  13ميلـي گرمـي    50قـرص  بـه صـورت   خـوراكي   پردنيزونبايد الج معبيمار تحت نظر پزشك در صورت سابقه آلرژي  ·

ميلي گرم يـك سـاعت قبـل از مصـرف داروي      50حاجب استفاده نمايد. يك دوز ديفن هيدرامين ساعت قبل از مصرف داروي 

 حاجب

 ساعت قبل از مصرف كنتراست قطع گردد 48متفورمين از  ·

 )1( تمام قوانين فوق در مورد اطفال نيز صادق استدر ضمن نياز به بيهوشي باشد. در اطفال ممكن است  ·

 

 منابع: 

1. SCCT guidelines for the performance and acquisition of coronary computed tomographic 

angiography: A report of the society of cardiovascular computed tomography guidelines 

committee: Endorsed by the north American society for cardiovascular imaging (NA SCI)- 

octobr-2016 journal of cardiovascular CT: Shuuny Abbara  et.al  

2. SCCT guidelines for the interpretation and reporting of coronary CT angiography: A report of 

the society of cardiovascular computed tomography  Guidelines committee 2014,   Jonathon  

Leipsic et.al 

3. ACC F/ SCCT/ACR/ AHA / ASE / ASNC/ NASCI / SCMR 2010 appropriate use criteria for 

cardiac CT: A report of American collage of cardiology foundation appropriate use criteria task 

force, the SCCT, the American collage of radiology, AHA, AS of echocardiography , AS of 

nuclear cardiology, north American society of cardiovascular imaging, society of 

cardiovascular angiography and intervention and SCMR 
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