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 شرايط نگهداري دارو :

 درجه سانتي گراد نگهداري 25در دماي كمتر از 

 به يخچال نيست ( شود )نياز

 از يخ زدگي محافظت شود 

 ش مستقيم خورشيد نگهداري شود تاباز دور 

 

 بدانيد كه :

 در صورت بروز عوارض پزشك خود را مطلع كنيد 

اتفاقي بيش از حد پزشك خود را مطلع در صورت مصرف 

 كنيد 

در صورت فراموش كردن تزريق دارو به محض ياداوري 

تزريق را انجام دهيد و از دوبرابر كردن دوز دارو جدا 

 خودداري كنيد 

ب كوچك در سرنگ ها امري عادي است ان را حباود وج

 تخليه نكنيد مگر به توصيه پزشك جهت تنظيم دوز 

فراورده بايد شفاف بي رنگ و فاقد ذره باشد در غير اين 

 صورت از مصرف ان دارو خودداري كنيد 

 

 

 عوارض ناخواسته دارو :

هردارو به موازات اثرات درماني ممكن است باعث بروز 

ه نيز بشود در صورت مشاهده اين استاخوعوارض ن

 عوارض پزشك خود را مطلع كنيد 

خونمردگي و كبودي در محل تزريق ، خارش و واكنش هاي -1

 حساسيتي 

 تب ، سردرد و سر گيجه -2

)پررنگ شدن خون از ادرار سهال و دفع، اتهوع ، استفراغ -3

 ادرار (

 كم خوني و كاهش پلاكت -4

 فزايش برگشت پذير انزيم هاي كبدي -5

 تورم اندام هاي محيطي -6

 پوكي استخوان كه از عوارض نادر در مصرف طولاني مدت-7

 است 

 

 موارد منع مصرف : 

 .حساسيت به انوكساپارين1

 .حساسيت به هپارين 2

 راي خونريزي فعال .بيمار دا3

 مصرف هپارين به واسطه.بيماران داراي افت پلاكت 4

ر صورتي كه باردار هستيد و دريچه مصنوعي قلب داريد .د5

 مصرف اين دارو در دوران شيردهي توصيه نمي شود .  

   

 با دعای سلامتی برای شما عزیزان 

www.medlinplus 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اشنايي با انوكساپارين و نحوه استفاده ان :

 

انوكساپارين يك نوع داروي ضد انعقاد خون ) هپارين با  

وزن مولكولي پايين ( براي مصرف در بيماراني است 

ا و يده كه احتمال تشكيل لخنه هاي خوني در انها بيشتر بو

 در حال درمان لخته ي از پيش تشكيل شده هستند 

 خطر كجاست ؟

با توجه به علل شايع و متعدد ابتلا به اين عارضه ) لخته 

خوني ( اين نگراني وجود دارد كه با تشكيل لخته خون به 

وبژه در وريد هاي عمقي بدن عمدتا پاها و عدم تشخيص 

و درمان به موقع و مناسب انها همواره امكان جدا شدن 

لخته از بستر عروقي و حركت ان در گردش خون وجود 

 د . داشتن

با حركت لخته در جريان خون )امبولي( احتمال توقف ان 

در رگ هاي اعضاي حياتي بدن مانند ريه )امبولي ريوي 

( و مغز)امبولي مغزي ( افزايش يافته و با انسداد اين 

عروق صدمات جبران ناپذيزي را به اين اعضا خواهد 

 زد .

 

 مصرف صحيح دارو : 

 بيمار گرامي :

 و دستور العمل ان را مطالعه فرماييد پيش از مصرف دار

 اين دارو جهت تزريق زير جادي در ناحيه شكمي اماده شده است 

در صورت صلاح ديد پزشك به منظور تزريق دارو توسط بيمار 

 مصرف كننده نحوه تزريق دارو به شكل ذيل است 

ابتدا دست ها و ناحيه تزريق را با اب و صابون بشوييد  .1

نبه الكلي مي توانيد استفاده كنيد فقط و خشك كنيد )از پ

 فرصت دهيد الكل خشك شود (

به گونه اي كه محل تزريق برايتان قابل مشاهده باشد  .2

 دراز بكشيد )نشستن نيز منعي ندارد(

يك ناحيه روي شكم براي تزريق انتخاب كنيد به گونه  .3

سانتي متر با ناف و پهلو و يا هرگونه  5اي كه حداقل 

 ي پوستي فاصله داشته باشد  خراش و ضايعه 

درپوش سرنگ را برداريد چنانچه قطره اي از انتهاي  .4

سوزن خارج شده پيش از تزريق ان را برطرف كنيد . 

 پيش از تزريق هواگيري انجام دهيد . 

سرنگ را در دستي كه با ان مي نويسيد نگه داريد و با  .5

دست ديگر خود پوست محل انتخابي را بين دو انگشت 

 اشاره نگه داريد . شست و

تمام سوزن را به صورت كاملا عمودي و رو به پايين  .6

( در پوست فرو ببريد و تزريق را انجام  90)با زاويه 

 دهيد . 

در هنگام تزريق همچنان پوست محل تزريق را بين  .7

انگشتان نگه داريد . مطمئن شويد كه اخرين قطره دارو 

د و سپس ثانيه صبركني 10هم از سرنگ خارج شده . )

 سرنگ را از پوست خارج كنيد (

 

تزريق درپوش سرنگ را مجددا روي ان قرار داده و .پس از 8

دور بيندازيد . پس از تزريق به هيچ عنوان محل تزريق را 

 ماساز ندهيد . 

  ..هر سرنگ براي يك بار مصرف مي باشد9

.در صورت باقي ماندن مقداري دارو در سرنگ ، ان را 10

  .يددور بينداز

 

 

 


