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patients with covid-19 

Case Report 



 مراقبت کلی اصول

 غیر بیماران با اساسی تفاوت کرونا به مبتلا هموفیلی بیماران مدیریت

  اکسیژن جبران ، درد و  تب علامتی کنترل اساس این بر .ندارد هموفیلی

 پایه اصول رسانی اکسیژن وخامت هرگونه بر دقیق نظارت و ناکافی رسانی

  از که داخلی متخصصان توسط آل ایده طور به مدیریت این .است  مراقبت

 می برقرار ارتباط ویژه های مراقبت متخصصان و عفونی های بیماری با نزدیک

 .شود می نظارت کنند



 . انعقادی فاکتورهای جایگزینی درمان روزانه بیولوژیکی پایش-1
 .بستری هنگام بیمار های ارتروپاتی به توجه -2
 . باشید داشته مصرف منع اینکه مگر ، بگیرید نظر در را ترومبوپروفیلاکسی-3
 جدید درمانی روش یک ارزیابی بالینی مطالعه هر در گنجاندن برای مصرف منع بدون-4
 .شود ارزیابی باید مزایا و خطر .ایمنی سیستم کننده تعدیل عوامل جمله از ،
 

 (ICU) ویژه های مراقبت بخش در بستری های هموفیلی مدیریت



Case report 

 VIIIفاکتور و V فاکتور شده شناختهcase ساله61 بیمار -1

 خلط ( Dry cough) خشک مکرر های سرفه با که انعقادی
  تنگی و  حالی بی و ضعف و لرز وT38.8  تب روشن، خون با همراه
  ارجاع امام بیمارستان به بدن شدید درد قراری بی و شدید نفس
 اکسیژن دادن با%  87-85 بیمار  SaO2 و علایم به توجه با و شد

  تنفسی تریاژ اورژانس در بیمار رود می بالا% 91-90 حدود به
 ریه اسکن تی  سی و شد انجام تشخیصی اقدامات و پذیرش

   .شد درخواست







 .دهد می نشان را درصد 30 تا ,25 حدود ریوی درگیری اسکن تی سی
 و انجام اورژانس سریع اقدامات. دارد را حرکتی محدودیت و چپ پای مچ در خونریزی بیمار 

 . شد بستری طبی بخش در
  اقدام و ویزیت هموفیلی سرویس توسط بیمار و گردید درخواست هموفیلی مشاوره بیمار برای
 .شد انجام بیمار خونریزی از جلوگیری جهت در درمانی تشخیصی اولیه

 بالاD-dimer  آزمایش و سینه قفسه دردشدید به توجه با داخلی مشاوره و قلب درمشاوره 
 .گردید شروع ترمبوتیک آنتی داروی شروع



 کواگولانت آنتی داروی درخواست قلب متخصص توسط آزمایشات به توجه با

LMWH  شد داده. 

 استفاده با درصد 50 حدود انعقادی های فاکتور سطح خونریزی از جلوگیری جهت

  .گردید اصلاح FFPاز

 جهت هوشی بی مشاوره درخواست ریه خونریری احتمال و بیمار شرایط به توجه با

 شد ICU به انتقال



















 اقدامات درمانی روتین جهت فاکتور برای بیمار انجام شد   
 .روز ترخیص شد 11پس از  Sao2= 94%با حال عمومی خوب و 



 با تشکر از توجه شما


