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  :شکم و لگن گرافیسونو

و رحم یا در این آزمون، احشای شکم و لگن اعم ازکلیه ها، مجاری ادراری، کیسه صفرا، روده ها، مثانه 

  د.پروستات بیمار بررسی می شو

 هاسونوگرافی 
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 :آمادگی های قبل از انجام آزمون

صبح روز  ند.بیمار باید از شب قبل سوپ ساده بخورد و از خوردن مواد غذایی چرب و لبنیات خودداری ک 

  د.آزمون اقدام به تخلیه مدفوع و گازهای روده نماید و به صورت ناشتا به بخش مراجعه نمای

 ید.قدام به خوردن آب و مایعات نماشدن مثانه، اجهت پر 

 ن:های پس از انجام آزمو آمادگی

گیری حجم ادرار باقیمانده،  اقدام خاصی نیاز نیست، فقط در صورت درخواست پزشک معالج جهت اندازه

 .بیمار باید پس از تخلیه ادرار، دوباره به اتاق سونوگرافی مراجعه نماید

 

 سونوگرافی شکم و لگن از نظر تروما و آسیب احشا:

 :آمادگی های قبل از انجام آزمون

 ید.قدام به خوردن آب و مایعات نماجهت پر شدن مثانه، ا

  :نانجام آزموهای پس از  آمادگی 

گیری حجم ادرار باقیمانده،  اقدام خاصی نیاز نیست، فقط در صورت درخواست پزشک معالج جهت اندازه

 .بیمار باید پس از تخلیه ادرار، دوباره به اتاق سونوگرافی مراجعه نماید

  :سونوگرافی تیروئید

 .اندازه گیری ندول می باشد سونوگرافی جهت بررسی اندازه لوب های تیروئید و در صورت وجود ندول،

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

 .نیاز به آمادگی خاصی ندارد

 :اقدامات پس از انجام آزمون
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 .نیاز به اقدام خاصی نیست 

  :سونوگرافی نسج نرم هر ناحیه

هر نوع در این سونوگرافی نسج نرم زیر بغل، جدار شکم، کشاله ران و ... از نظر وجودکالکشن، هرنی و یا 

  .شودضایعه فضاگیر بررسی می

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

 .نیاز به آمادگی خاصی ندارد

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 

 

 ا:گر افی کالر داپلر از عروق شریانی و یا وریدی هر یک از اندام هسونو

و  نگی، واریسباز یا بسته بودن عروق، میزان ت در این سونوگرافی، سیستم عروقی هر یک از اندام ها از نظر

 د.... بررسی می شو

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی 

 .نیاز به آمادگی خاصی ندارد

 :انجام آزموناقدامات پس از 

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 
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  :رحم وضمائمسونوگرافی 

  .شودهر نوع ضایعه فضاگیر بررسی میرحم و تخمدان ها از در این سونوگرافی 

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

 ید.به خوردن آب و مایعات نماجهت پر شدن مثانه، اقدام 

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 

 

 

 :جنین لامتسونوگرافی حاملگی و بررسی س

 

مت جنین، ضربان قلب، وضعیت قرار گرفتن جفت، وزن، سن، میزان مایع آمنیوتیک لادر این سونوگرافی س 

  .و جنسیت جنین بررسی می شود

 :ز انجام آزمونهای قبل ا آمادگی
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در غیر این صورت نیاز  .باشد ؛ باید با مثانه پر مراجعه کند (هفته 12قبل از )اگر بیمار در سن پایین بارداری 

 .به آمادگی خاصی نمی باشد

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 

 :سونوگرافی بیوفیزیکال

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

 دقیقه قبل از انجام سونوگرافی خوراکی شیرین مصرف شود. 20در صورت نداشتن دیابت بارداری 

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 

 : لسونوگرافی ترانس واژینا

ی مص از راه واژن بیمار بررسی در این سونوگرافی رحم، ضخامت اندومتر و تخمدان ها به وسیله پروب مخصو

 د.شو

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

بیمار باید با مثانه نیمه پر، جهت آزمون مراجعه کرده و پس از بررسی از روی شکم، اقدام به خالی کردن 

 .مثانه جهت بررسی داخلی نماید

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 
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 :کلیه و مجاری ادراری و پروستاتسونوگرافی 

 :آمادگی های قبل از انجام آزمون

 ید.قدام به خوردن آب و مایعات نماجهت پر شدن مثانه، ا

  :نهای پس از انجام آزمو آمادگی 

گیری حجم ادرار باقیمانده،  اقدام خاصی نیاز نیست، فقط در صورت درخواست پزشک معالج جهت اندازه

انجام  PVR) درصورت داشتن سوند  .سونوگرافی مراجعه نمایدبیمار باید پس از تخلیه ادرار، دوباره به اتاق 

 (.شودنمی

 :کبد و کیسه صفراسونوگرافی 

 :آمادگی های قبل از انجام آزمون

صبح روز  ند.بیمار باید از شب قبل سوپ ساده بخورد و از خوردن مواد غذایی چرب و لبنیات خودداری ک 

  د.به صورت ناشتا به بخش مراجعه نماین آزمو

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست 
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 رادیولوژی                   
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 :لومبوساکرال و کمری فقرات گرافی ستون

 

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

 شود. میل سوپ مثل سبک شام مراجعه از قبل شب
 کرچک روغن کپسول 1 ساعت نیم هر شام از بعد

 دایمتیکون قرص 2 خواب از قبل .شود میل

 مراجعه روز صبح 9ساعتشود.  میل  هم با( جویدنی)

و روز انجام  .شود میل هم با دیگر دایمتیکون قرص 2

 ات شام از بعد) گرافی به صورت ناشتا مراجعه نمایید.

 (. ندارد اشکال مایعات مصرف مراجعه از قبل

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .اقدام خاصی نیستنیاز به  

 : (KUBگرافی ایستاده و خوابیده شکم )

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

 نیم هر شام از بعد شود. میل سوپ مثل سبک شام مراجعه از قبل شبدر صورت صلاح دید پزشک معالج ، 

شود.  میل  هم با( جویدنی) دایمتیکون قرص 2 خواب از قبل .شود میل کرچک روغن کپسول 1 ساعت

 . و روز انجام گرافی به صورت ناشتا مراجعهشود میل هم با دیگر دایمتیکون قرص 2 مراجعه روز صبح 9ساعت

 (. ندارد اشکال مایعات مصرف مراجعه از قبل تا شام از بعد) نمایید.

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست
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 یماموگراف                    

 

ماموگرافی یکی از روش های تشخیص سریع بیماری سرطان سینه به وسیله ی تابش پرتوهای خفیف اشعه ایکس 

علایمی از جمله درد ، تشخیص توده ، پوسته پوسته  می باشد. به طور معمول در مواردی که مراجعه کننده دارای

شدن سطح سینه یا فرورفتگی و سایر ناهنجاری های مربوط به سینه باشد پزشک برای اطمینان از نوع عارضه 

 .کندماموگرافی را توصیه می

یانه توصیه کرده سال انجام ماموگرافی را به طور سال 40برای زنان بالای  (NCCN) البته شبکه بین المللی سرطان

است و زنانی که پیشینه ابتلا به سرطان سینه و رحم در اقوام خود دارند میبایست غربالگری ماموگرافی را زودتر از 
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سالگی انجام دهند زیرا بدون شک تشخیص زود هنگام سرطان سینه شانس درمان را تا حد زیاده افزایش  40سن 

 .میدهد

 

 

 :های قبل از انجام آزمون آمادگی

رد و تورم ندا نهیبافت س نکهیا لیاست. به دل یهفته اول بعد از قاعدگ یانجام ماموگراف یزمان برا نیبهتر

 است. دارتریپا طیشرا

 قبل از انجام کار استحمام کنید و از مام و اسپری استفاده نکنید. -1

 موهای زائد نواحی مورد نظر را بتراشید. -2

 ماموگرافی های قبلی( را همراه داشته باشید. )سونوگرافی،مدارک پزشکی مرتبط  -3

. ممکن است در دیمربوطه را مطلع ساز نیتکنس، یحتما قبل از انجام ماموگراف دیدار نهیاگر پروتز س -4

 متفاوت باشد. یپروتز کم یپستان دارا یماموگراف طیشرا ،یموارد

 :اقدامات پس از انجام آزمون

 .نیاز به اقدام خاصی نیست
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 سی تی اسکن
 

  :اندام ها سایر و مغز اسکن تی سی

 توجه  با ، تزریق به نیاز صورت در و بوده خاص ارگان هر بررسی جهت ها اندام سایر و مغز  از اسکن سیتی

رضایت نامه  فرمبیمار و همراه آن  و شده کنترل بیمار دارویی حساسیت سابقه باید پزشک درخواست به

 48و  قبل ساعت48  باید  متفورمین،  مصرف  صورت  در  ضمنا  و  نماید  پر  را  دارویی حساسیت و تزریق

 .باشد حرکت بی باید بیمار آزمون، انجام طول در. نماید قطع را دارو مصرف ، آزمون از  بعد  ساعت
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 :نوسایل لازم جهت انجام آزمو

 بیمارباتوجه به نظر کارشناس انجام ولی در موارد با تزریق، در موارد بدون تزریق نیاز به وسایل خاصی نیست؛

 .دهنده ،داروی حاجب لازم را تهیه می کند

 :قدامات پس از انجام آزمونا 

 .بعد از آزمون قطع می کنندساعت  48تا مصرف آن را  در صورت استفاده از متفورمین،

 

 :اعضاء سایر از آنژیو تی سی

 با و حاجب داروی تزریق با حتما که باشد می خاص ارگان هر عروقی سیستم بررسی ، آنژیوگرافی تی سی

 48 و آزمون از قبل ساعت 48 ،متفورمین مصرف صورت در بیمار بنابراین. شودمی انجام بالا نسبتا سرعت

 پر از ،پس دارویی  حساسیت نوع هر داشتن صورت در و نماید قطع را دارو مصرف باید آزمون، از بعد ساعت

  .دهد اطلاع اسکن تی سی پرستار یا و کارشناس به باید مربوطه فرم کردن

 :آزمون انجام جهت لازم وسایل

 .کند می مشخص دهنده انجام کارشناس که ای اندازه به حاجب داروی تهیه

 :آزمون انجام از پس اقدامات

 کند. می قطع آزمون از بعد ساعت 48 تا را آن مصرف ، متفورمین از استفاده صورت در

 تزریق: بدون لگن و شکم اسکن تی سی

 به یازن چون بنابراین و باشد می سنگ وجود نظر از ها، حالب و کلیه بررسی برای معمولا اسکن تی سی این 

  .شود ناسک تیسی اتاق وارد پر مثانه با و بخورد آب لیوان سه باید فقط بیمار ؛ باشدنمی دارو تزریق و خوردن

  :آزمون انجام جهت نیاز مورد لوازم

 .نیست نیاز آزمون این انجام جهت خاصی وسایل
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  :آزمون انجام از قبل لازم هایآمادگی

  .شود اسکن تیسی اتاق وارد پر مثانه بابیمار باید 

 

 ی:کنتراست خوراکی و تزریق تی اسکن شکم و لگن باسی

ورت حاجب به ص تی اسکن جهت بررسی فضای شکمی و لگن بیمار می باشد و به دلیل دریافت مادهسیاین 

  د.های قبل از آزمون را رعایت کنبیمار باید آمادگی  خوراکی و وریدی ،

 :های لازم قبل از انجام آزمونآمادگی

ساعت قبل از انجام آزمون ناشتا  6بیمار باید 

ساعت  48در صورت مصرف متفورمین.باشد

ن دارو باید قطع ساعت بعد از آزمو 48 قبل و

داروی خوراکی از حل کردن دو ویال  .شود

گرم  70یا یک عدد پودر پیدرولاکس مگلومین 

می شود حل  آب معدنیلیتر  5/1 در%76 در

و لیوان آخر آن دقیقا قبل از انجام سی تی اسکن میل  یک لیوان از آن را میل کند بیمار باید هر یک ربع ، و

ل از باید نیم ساعت قب مثانه بیمار پر باشد. در صورتی که بیمار سوند داشته باشد ؛ هنگام انجام آزمون، .شود

تزریق و عدم  رضایت نامه باید فرم و همراه یمار. بانجام گیرد BUN/Crباید آزمایش های آزمون، بسته شود ؛

 . حساسیت دارویی خود را پر نموده و به کارشناس مربوطه تحویل دهد

 :م آزموناقدامات پس از انجا

 . نیست نیاز خاصی یاقدام خاصی نیاز نیس

 :آزمون انجام از پس اقدامات

 .نیست نیاز خاصی اقدام
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 قفسه سینه: از سی تی آنژیو

 :آزمون انجام جهت لازم وسایل

 انجام کارشناس که ای اندازه به حاجب داروی تهیه

سی تی آنژیوگرافی آئورت  .کند می مشخص دهنده

 های قسمت تشخیص برای شکمی و توراسیک

 و شده استفاه ها رگ یا آئورت شده تضعیف

 این.میدهد نمایش را خون جریان همچنین

 تصاویر دقیق تری از شریان سی تی آنژیوگرافی نوع

های خونی نسبت به ام آر آی و یا سونوگرافی در 

سی تی  دهد. این نوعاختیار پزشک قرار می

-می انجام( حاجب ماده) کنتراست با آنژیوگرافی

 ،متفورمین مصرف صورت در بیمار بنابراین. شود

 آزمون، از بعد ساعت 48 و آزمون از قبل ساعت 48

 داشتن صورت در و نماید قطع را دارو مصرف باید

 فرم کردن پر از ،پس دارویی  حساسیت نوع هر

 سکنا تی سی پرستار یا و کارشناس به باید مربوطه

  .دهد اطلاع

 

 :آزمون انجام از پس اقدامات

 کند. می قطع آزمون از بعد ساعت 48 تا را آن مصرف متفورمین، از استفاده صورت در
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 زمان گزارش دهی خدمات تصویربرداری

 

 سی تی اسکن

 غیراورژانسی اورژانسی نوع درخواست CTنوع 

 

 بدون تزریق

 48کمتر از ساعت الی  24 سرپایی

 ساعت

 یک هفته الی سه هفته

 کمتر از یک هفته ساعت 24زیر  بستری

 

 تزریقبا 

 ساعت الی یک هفته 24 ساعت  48کمتر از  سرپایی

 ساعت 48کمتر از  ساعت 24زیر  بستری

 

 :توجه

PTE شود ساعت جواب زده می 24اورژانس محسوب می گردد و زیر  جزو موارد ویژه. 
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 : یسونوگراف

 دد.گزارش بصورت هم زمان آماده می شود و تحویل بیمار می گر

 ماموگرافی: 

 CDو همچنین لینک تصاویر برای بیماران پیامک می شود شده  ارسال PACSگرافی از طریق مامو تصاویر

آماده می هفته بعد  4الی  3 تصاویرگزارش  د وگردبیمار می بیماران در همان روز بعد از اتمام آزمون، تحویل

 گردد.

 :رادیولوژی

بیماران  CDو پیامک می شود  انهمچنین لینک تصاویر برای بیمارشده  ارسال PACSگرافی از طریق  تصاویر

 د.گردبیمار می در همان روز بعد از اتمام آزمون، تحویل
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 : ارتباط با ما

 

 316و  315  داخلی   03152672222: شماره تماس

 

 دکتر اعظم قادریان مسئول فنی:

متخصص رادیولوژی و سونوگرافی دارای برد 

 تخصصی

Ghaderi an.a.1992@gmai l .com 

 پیام رسان ایتا 09919688710 داوود احمدپور مسئول بخش:

Tayebi درسا طیبی مسئول فیزیک بهداشت: dorsa94@gmai l .com 

 334داخلی     03152672222 مریم کریمی  گزارشات و تایپ: مسئول

متخصص رادیولوژی و سونوگرافی دارای برد  دکتر سارا عزیزالهی

 تخصصی

Sara.azi zol ahi 94@gmai l .com 

دکتر مریم سبحان 

 اردکانی

متخصص رادیولوژی و سونوگرافی دارای برد 

 تخصصی

 

 

 بخش تصویربرداری بلوار خلیج فارس بیمارستان محمد رسول الله )ص( آدرس : مبارکه صفائیه


