
 

 گذرا حمله انقباضی
زمانی اتفاق ( ايِ-آي-تی گذرا ) نقباضیحمله ا مغزي وسکته
هايی از مغز اکسيژن کافی و مواد غذايی دريافت افتد که بخشمی

نکنند. بسياري از افرادي که دچار سکته يا حمله ايسکمی گذرا 
هاي خونی آنها درمغز، انسدادي ايجاد شوند، در يکی از رگمی
هايی از مغز رسانی به بخششود و اين حالت سبب قطع خونمی
 شدن معمولا به دليل تشکيل لخته خونی است.  شود، اين بستهمی

هايی از مغز وقتی بيش از دو ساعت خون به مغز نرسد، بخش 
تري به مغز نرسد، روند. اگر خون به مدت کوتاهاز بين می

هاي سکته شامل ضعف، کرختی يا اختلال در صحبت نشانه
رود. اين شود اما بعد از چند ساعت از بين میکردن ايجاد می

( خوانده اِي-آي-تیحالت به نام حمله ايسکمی گذرا )
 شود.می

حمله شامل گروهی از نشانه هاست که کوتاه مدت بوده وبه  
 علت قطع موقتی جريان خون در قسمتی از مغز روي ميدهد 

اين علايم شايد از چند دقيقه تا چند ساعت دوام داشته باشد،  
 ساعت برطرف می شوند. ۲۴اما معمولا در عرض 

بعداز حمله ، بيمار شواهدي از باقی ماندن آسيب مغز يا  
ممکن ،ايِ-آي-تیاعصاب را نشان نمی دهد.بيماران دچار 

 دچار سکته مغزي می شوند. است 

 گذرا انقباضیعلل حمله 
وجود يک لخته خونی کوچک که در شريانهاي کوچک مغز  

گير می افتد. و و جريان خون متوقف شده و اکسيژن به مغز 
 نميرسد .

 اشکالات انعقادي خون 

 خونريزيهاي کوچک در مغز 

اختلالات خونی از قبيل افزايش قابل توجه سلولهاي خونی ،  
 کم خونی داسی شکل

 عروق کوچک مغزي  انقباض  

 
 
 

بيمتاري شتريان کاروتيتد  ،ايِ-آي-تتیعلتت شايع ترين  
است.ساير علل متی تواننتد يتک آمبتولی کوچک،کتاهش 
د بتترون ده قلبی،کتتاهش فشتتار خون،مصتترف بتتيش از حتت

 .يا اسپاسم عروق مغز باشند داروهاي ضد فشار خون،

 علت تشکیل لخته خون در عروق
عروقی لخته خون به دنبال چسبيدن پلاکتها به پلاک  

 تشکيل ميشوند  . 

عروق رگ گردن يک مکان شايع براي تشکيل لخته  
خونی ميباشد . 

 

 تشخیص
 اسکن مغز 

باريک اسکن اولتراسوند عروق کاروتيد گردنی )  
شدن شديدعروق گردنی که در اين تست 

 مشخص ميشود .

 

 

الکتروکاريوگرافی ) نوار قلبی ( براي بررسی ريتم  
 غير طبيعی قلبی از قبيل فيبريلاسيون دهليزي

 تستهاي مختلف خونی 

 درمان
 دارودرمانی براي کاهش خطر تشکيل لخته خونی 

 کاهش عوامل خطر ساز در بيمار 

 جراحی 

 

 لخته خون

 لخته خون به دنبال يک عارضه قلبی ايجاد ميشود . 
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 دارودرمانی شامل 
 . دارودرمانی خطر تشکيل لخته خونی را کاهش ميدهد 

  پلاکت ها سلولهاي ريزي در  پلاکت :داروهاي ضد

خون هستند که در تشکيل لخته خون کمک می کنند 
معمولا متعاقب حمله داروهاي ضد پلاکت تجويز ميشوند 
اين داروها ، چسبندگی پلاکت ها را کاهش می دهند ، 
آسپيرين با دوز پائين از داروهاي مورد استفاده از اين دسته 

کت ميتوان کلوپيدوگرل و هستند از ساير داروها ضد پلا
 ديپريدامول را نام برد .

 : هنگامی استفاده ميشود که بيمار سابقه حمله  وارفارين

 با منشا لخته خونی از قلب داشته باشند . 

 کاهش عوامل خطر ساز *
 سيگار کشيدن  

فشار خون بالا ، فشار خون شما بايد حتما حداقل سالی  
 يکبار کنترل شود 

 کاهش وزن 

 کلسترول بالا ) چربی خون (  

عدم فعاليت ، بايد فعاليت بدنی متوسط حداقل به مدت  
 دقيقه در بيشتر روزهاي هفته را هدف قرار دهيد . 30

 رژيم غذائی ، شما بايد از غذاهاي سالم استفاده کنيد . 

 
:                        

 
 وعده ميوه و سبزيجات در طول روز 5استفاده از حداقل 

نشاسته اي ) ازقبيل غتلات ، وعده هاي غذائی بايدغذاي  
نان گندم کامل ، ستيب زمينتی ، بترن  و ماکتارونی ( بته 

 همراه ميوه و سبزيجات باشد .

 

 
 

 

کاهش غذاهاي چترب از قبيتل پنيتر و شتير پتر چترب ،  
گوشت هاي چرب ، غذاهاي سرخ شده و کره ، استفاده از 

 مواد با چربی پائين يا چربی غير اشباع 

 نوبت انواع ماهی استفاده کنيد . 3تا  ۲در هفته  

 استفاده از گوشت بدون چربی يا گوشت پرندگان مثل مرغ  

ی کنيد از روغتن گيتاهی اگر غذاي سرخ کردنی استفاده م 
 مثل آفتاب گردان يا زيتون يا هسته انگور استفاده کنيد 

 محدود کردن غذاهاي پر نمک 

اگر شما ديابت داريد استفاده داروها براي حفظ سطح قنتد  
 خون در حد نرمال ضروري است .

 جراحی 
در صورتی که شما تنگی شديد شريان کاروتيد داريد عمل 

ان خواهد بود ، جراحی موفق ميزان جراحی بهترين راه درم
 کاهش ميدهد . %50سکته هاي آتی را تا حد 

 گذرا و رانندگی انقباضیحمله 
گذرا داشته ايد بايد مدتی از رانندگی  انقباضیاگر شما حمله 

 کردن پرهيز کنيد 
 

 
 
 

 بيمار راهنماي

 

  انقباضیحمله 

 مغزيگذرا 
TIA 

 (اِي-آي-تی)
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