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Կլինիկական ուղեցույցը հաստատվել է ՀՀ առողջապահության նախարարի 16.09.2015թ.  
թիվ 2521 – Ա  հրամանով:

ՀՏԴ 618 : 616.1
ԳՄԴ 57.1 + 54.102
 Ե 760

  Երակային թրոմբոէմբոլիզմի կանխարգելումը
Ե 760 հղիության ժամանակ և հետծննդյան շրջանում.  
 –Եր.: Փրինթինֆո, 2015. – 36 էջ:

ՀՏԴ 618 : 616.1
ԳՄԴ 57.1 + 54.102

Սույն կլինիկական ուղեցույցը մշակվել է ՀՀ առողջապահության նախարարության, Վերարտա
դրողական առողջության, պերինատալոգիայի, մանկաբարձության և գինեկոլոգիայի հանրապետական 
ինստիտուտի և ՄԱԿի Բնակչության հիմնադրամի համագործակցությամբ իրականացվող «Սեռական և 
վերարտադրողական առողջության ծառայությունների հզորացում» ծրագրի շրջանակներում: Ուղեցույցի 
համար հիմք են հանդիսացել Մեծ Բրիտանիայի Մանկաբարձգինեկոլոգների թագավորական քոլեջի, 
Մանկաբարձգինեկոլոգների ամերիկյան քոլեջի, Անեսթեզիոլոգների ամերիկյան քոլեջի, Ավստրալիայի 
Քվինսլենդ նահանգի առողջապահության բաժնի, Կոհրեյնի տվյալների բազայի, Առողջապահության 
համաշխարհային կազմակերպության և այլ բարձր ապացուցողական մակարդակ ունեցող նյութերը:

Կլինիկական ուղեցույցի դրույթները քննարկվել և հավանության են արժանացել Մանկաբարձ
գինեկոլոգների և նեոնատոլոգների ասոցիացիայի, Մոր և մանկան առողջության պահպանման 
գիտահետազոտական կենտրոնի, ԵՊԲՀ Մանկաբարձության և գինեկոլոգիայի թիվ 1 և 2 ամբիոնների, 
ԵՊԲՀ Սիրտանոթային վիրաբուժության ամբիոնի, պրոֆ. Ռ.Հ. Յոլյանի անվան արյունաբանական 
կենտրոնի կողմից: Ուղեցույցը նախատեսված է բուժաշխատողների համար:

Աշխատանքային խմբի ղեկավար`
Աբրահամյան Ռ.Ա., ՀՀ ԳԱԱ ակադեմիկոս, բ.գ.դ, պրոֆ.

Աշխատանքային խմբի անդամներ՝
Աբրահամյան Լ.Ռ., բ.գ.դ., պրոֆ.
Գրիգորյան Վ.Ֆ., բ.գ.թ., դոց.
Գյուլխասյան Վ.Մ., բ.գ.թ., դոց.
Հարությունյան Ա.Գ., MD, MPH

Աշխատանքային խումբը իր խորը երախտիքն է հայտնում ուղեցույցների մշակման աշխատանք
ներին իրենց աջակցությունը, խորհրդատվությունը և մասնագիտական գնահատականը տրամադրած 
գործընկերներին:

Կլինիկական ուղեցույցը ապացուցողական բժշկության վրա հիմնված ուղղորդող փաստաթուղթ 
է, որն օգնում է կայացնել գիտականորեն հիմնավորված որոշումներ` որոշակի հիվանդության կամ 
կլինիկական վիճակի վարման վերաբերյալ:

Այնուամենայնիվ, որևէ կլինիկական ուղեցույց չի կարող ընդգրկել մասնավոր դեպքերի բոլոր 
հնարավոր տարբերակները: Ուղեցույցում ներառված ցուցումները դեպքի վարման կամ բուժման բա
ցառիկ եղանակներ չեն պարտադրում: Դրանք պետք է գնահատվեն, հաշվի առնելով պացիենտի 
անհատական կարիքները, ինչպես նաև բուժհաստատության հնարավորությունները:

Երբ պացիենտի դեպքը դուրս է ուղեցույցի շրջանակներից, ուղեցույցն օգտագործող բուժաշխատողն 
ինքն է պատասխանատվություն կրում վարման պլանի մշակման և նեղ մասնագետի օգնությանը 
դիմելու անհրաժեշտության մասին որոշում կայացնելու վերաբերյալ:

Ուղեցույցում արտահայտված կարծիքները հեղինակային են և կարող են չհամընկնել ՄԱԿի 
Բնակչության հիմնադրամի տեսակետին:

© ՄԱԿի Բնակչության հիմնադրամ, 2015ISBN 978-9939-831-84-8
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ՀԱՊԱՎՈՒՄՆԵՐ 

ԱՄԹԺ ակ տի վաց ված մաս նա կի թրոմ բոպ լաս տի նային ժա մա նակ

Ե ԹԷ ե րա կային թրոմ բոէմ բո լիզմ

ԸՕԿ ընդ միջ վող օ դաճն շա կան կոմպ րե սիա

ԹԶ ԹԷ թո քային զար կե րա կի թրոմ բոէմ բո լիա

ԽԵԹ խո րա նիստ ե րակ նե րի թրոմ բոզ

ԿՀ կե սա րյան հա տում

ԿՆՀ կենտ րո նա կան նյար դային հա մա կարգ

ՀԱ հետծնն դյան ա րյու նա հո սու թյուն

ՀԴԹ հե պա րի նով դրդ ված թրոմ բո ցի տո պե նիա

ՀՀՀՀ հա մակց ված հոր մո նային հա կա բեղմ նա վո րիչ հա բեր

ՀՖՀ հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա մախ տա նիշ

ՃԳ ճն շող գուլ պա ներ

ՄԶԳ մարմ նի զանգ վա ծի գոր ծա կից

ՄՆՀ մի ջազ գային նոր մա լի զաց ված հա րա բե րու թյուն

ՆԱԲ նեյ րոաք սիալ բլո կա դա

ՈՍՀԴ ոչ ստե րոի դային հա կա բոր բո քային դե ղա մի ջոց ներ

ՑՄՀ ցածր մո լե կու լ յար հե պա րին

ՏԵՐՄԻՆԱԲԱՆՈՒԹՅՈՒՆ

Ե ԹԷի ըն տա նե կան 
պատ մու թյուն

Ե ԹԷի ըն տա նե կան պատ մու թյու նը դրա կան է, ե թե 
ախտա հար ված են մեկ կամ ա վե լի ա ռա ջին կար գի 
հարա զատ ներ 

Դրդ ված Ե ԹԷ Ե ԹԷի այն դեպ քե րը, ե րբ առ կա է ո րո շա կի ռիս կի 
գործոն

Չդրդ ված Ե ԹԷ Ե ԹԷի այն դեպ քե րը, ե րբ ռիս կի գոր ծո նը ան հայտ է

Կրկն վող Ե ԹԷ եր կու և ա վե լի Ե ԹԷի դր վագ ներ ա նամ նե զում
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Բարձր ռիսկի գործոններ
● ցանկացած ԵԹԷ անամնեզում

Բարձր ռիսկ
● խորհուրդ տալ ՃԳ
● ՑՄՀով թրոմբոկան

խարգելում
● նեղ մասնագետի 

խորհրդատվություն

Միջին ռիսկ
● խորհուրդ տալ ՃԳ
● ՑՄՀով թրոմբոկան

խար գելում:
Թրոմբոկան խարգելման 
ժամկետները և դեղաչա փերը 
որոշել նեղ մասնա գիտական 
խմբի հետ

Ցածր ռիսկ (բոլոր հղիները)
և ցանկացած ռիսկի 
խումբ
● հսկողություն
● խրախուսել 

շարժունակությունը
● խուսափել ջրազրկումից 

Միջին ռիսկի գործոններ
● բարձր ռիսկի թրոմբոֆիլիա առանց ԵԹԵի
● համակարգային կարմիր գայլախտ
● սրտային կամ թոքային հիվանդություններ
● մանգաղաձև բջջային սակավարյունություն
● բորբոքային հիվանդություններ
● նեֆրոտիկ համախտանիշ
● քաղցկեղ
● Կրոնի հիվանդություն կամ խոցային կոլիտ
● ռևմատոիդ արթրիտ
● շաքարային դիաբետ 
● ձվարանների գերխթանում
● վիրահատական միջամտություն

Ռիսկի գործոններ
● տարիք >35 տ
● ՄԶԳ> 35 կգ/մ2

● ծխող
● երակների արտահայտված վարիկոզ 

լայնացում
● պրեէկլամպսիա ընթացիկ հղիության 

ժամանակ 
● ցածր ռիսկի թրոմբոֆիլիա
● բազմածնություն > 2
● բազմապտուղ հղիություն
● անշարժություն (պարապլեգիա, 

անկողնային ռեժիմ, երկար 
ճամփորդություն)

● անզուսպ փսխումներ/ջրազրկում
● համակարգային վարակ (որը պահանջում 

է հակաբակտերիալ բուժում կամ 
հոսպիատալացում)

● առանց դրդապատճառի կամ 
էսթրոգեններով դրդված ԵԹԷ ընտանեկան 
անամնեզում

● օժանդակ վերարտադրողական 
տեխնոլոգիաներ

02 ռիսկի գործոններ

3 և ավելի ռիսկի 
գործոններ

Նախածննդյան շրջանում ԵԹԷ-ի գնահատումը և կանխարգելումը
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Հետծննդյան շրջանում ԵԹԷ-ի գնահատումը և կանխարգելումը

Միջին ռիսկ
● խորհուրդ տալ ՃԳ
● առնվազն 10 օր ՑՄՀով 

թրոմբոկանխարգելում

3 և ավելի ռիսկի գործոն
ների առկայության դեպքում 
քննարկել թրոմբոկան խարգել
ման տևողությունը նեղ մաս
նագիտական խմբի հետ

Ցածր ռիսկ 
(բոլոր ծննդկանները)
● հսկողություն
● խրախուսել 

շարժունակությունը
● խուսափել ջրազրկումից 

Միջին ռիսկի գործոններ
● անհետաձգելի ԿՀ ծննդաբերության 

ժամանակ
● ՄԶԳ ≥ 40 կգ/մ2 
● որևէ վիրահատական միջամտություն հետ

ծննդյան շրջանում (բացի շեքի վերականգ
նումից)

● քաղցկեղ
● երկարատև հոսպիտալիզացում նախա

ծննդյան շրջանում
● սրտային կամ թոքային հիվանդություններ
● Կրոնի հիվանդություն կամ խոցային կոլիտ
● համակարգային կարմիր գայլախտ, ՀՖՀ
● նեֆրոտիկ համախտանիշ
● շաքարային դիաբետ 
● մանգաղաձև բջջային սակավարյունություն
● ռևմատոիդ արթրիտ

Ռիսկի գործոններ
● տարիք >35 տ
● ՄԶԳ> 30 կգ/մ2

● ծխող
● երակների արտահայտված վարիկոզ 

լայնացում
● պրեէկլամպսիա ընթացիկ հղիության 

ժամանակ 
● ցածր ռիսկի թրոմբոֆիլիա
● բազմածնություն > 2
● բազմապտուղ հղիություն
● անշարժություն (պարապլեգիյա, անկողնա յին 

ռեժիմ, երկար ճամփորդություն)
● համակարգային վարակ (որը պահանջում 

է հակաբակտերիալ բուժում կամ 
հոսպիատալացում)

● ԵԹԷ ընտանեկան անամնեզում
● պլանային ԿՀ
● գործիքային ծննդաբերություն
● մեռելածնություն
● վաղաժամ ծննդաբերություն
● հետծննդյան արյունահոսություն (> 1լ )
● ձգձգված ծննդաբերություն (> 24 ժ.)

01 ռիսկի գործոն

2 և ավելի ռիսկի 
գործոններ

Բարձր ռիսկի գործոններ
● ցանկացած ԵԹԷ անամնեզում 
● ՑՄՀով թրոմբոկանխարգելում ընթացիկ 

հղիության նախածննդյան շրջանում
● բարձր ռիսկի թրոմբոֆիլիյա
● ցածր ռիսկի թրոմբոֆիլիյա + ԵԹԷ 

ընտանեկան անամնեզում

Բարձր ռիսկ
● խորհուրդ տալ ՃԳ
● ՑՄՀով թրոմբոկան

խարգելում առնվազն 
հետծննդյան 6 շաբաթ
ների ընթացքում

● նեղ մասնագետի 
խորհրդատվություն
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Թո քային զար կե րա կի թրոմ բոէմ բո լիան (ԹԶ ԹԷ) և խո րա նիստ ե րա կային թրոմ բո զը 
(ԽԵԹ) ե րա կային թրոմ բոէմ բո լիզմ (Ե ԹԷ) կոչ վող հի վան դու թյան եր կու բա ղադ րիչ
ներն են: 
Հ ղի կա նանց մոտ Ե ԹԷի զար գաց ման ռիս կը 45 ան գամ ա վե լի բարձր է, քան ոչ հղի 
կա նանց մոտ, ին չը պայ մա նա վոր ված է հղի նե րի մոտ ա րյան գեր մա կար դե լիու թյամբ, 
ե րա կային կան գով, նվա զեց ված ե րա կային ար տա հոս քով, ի նչ պես նաև մե ծա ցած ար
գան դի կող մից ստո րին սի նե րա կի և կոն քային ե րակ նե րի կոմպ րե սիայով: Հետծնն
դյան շր ջա նում այդ ռիս կը 2025 ան գամ ա վե լի բարձր է ոչ հղի կա նանց հա մե մա տու
թյամբ:
●  Հա մաշ խար հային տվյալ նե րի հա մա ձայն մայ րա կան մա հա ցու թյան պատ ճա ռա

գի տա կան կա ռուց ված քում Ե Թէով պայ մա նա վոր ված մա հե րը կազ մում են 3.2%: 
Վեր ջինս զար գա ցած ե րկր նե րում մայ րա կան մա հե րի գլ խա վոր պատ ճառ նե րից է

● Ըստ ՀՀ ԱՆ վեր ջին 3 տա րի նե րի տվյալ նե րի՝ Հա յաս տա նում Ե Թէով պայ մանա
վոր ված մայ րա կան մա հե րը կազ մել են ը նդ հա նուր մայ րա կան մա հե րի 27%ը

● Ե ԹԷի ռիս կը 45 ան գամ ա վե լի բարձր է հետծնն դյան շր ջա նում, քան հղի ու թյան 
ըն թաց քում: Հղի ու թյամբ պայ մա նա վոր ված ԽԵԹնե րի մոտ մեկ եր րոր դը և հղի ու
թյամբ պայ մա նա վոր ված ԹԶ ԹԷնե րի կե սը զար գա նում են հետծնն դյան շր ջա նում

● Ե ԹԷնե րի 4060%ը զար գա նում է հղի ու թյան ա ռա ջին ե ռամ սյա կում
● Հ ղի ու թյան ժա մա նակ թրոմ բոէմ բո լիկ բար դու թյուն նե րի ը նդ հա նուր տա րած վա ծու

թյու նը կազ մում է մոտ 2 դեպք 1000 ծնն դա բե րու թյան հաշ վով 
● Ե ԹԷնե րի 7580%ը պայ մա նա վոր ված է ԽԵԹով, ի սկ 2025%ը՝ ԹԶ ԹԷով, ո րի 

դեպ քում 40ից մե կը մա հա ցու է 

● Հ ղի ու թյամբ պայ մա նա վոր ված ԹԶ ԹԷնե րի 4360%ը զար գա նում է ծնն դա բե րու
թյու նից 46 շա բաթ հե տո 

●  ԽԵԹն ա ռա վել հա ճախ զար գա նում է ձախ ստո րին վեր ջույ թում:



8

ԹՐՈՄԲՈԿԱՆԽԱՐԳԵԼՄԱՆ ՄԵԹՈԴՆԵՐԸ

Մե թո դը Դի տար կում ներ և ա ռա ջար կու թյուն ներ

Ոչ դե ղո րայ
քային

● Խ րա խու սել շար ժու նա կու թյու նը
●  Խու սա փել ջրազր կու մից 

Մե խա նի կա կան ● ՃԳն ար դյու նա վետ են ոչ հղի պա ցի ենտ նե րի մոտ ԽԵԹի ռիս
կի նվա զեց ման հա մար, ի սկ ա ռա վել ար դյու նա վետ են այլ կան
խար գե լիչ մե թոդ նե րի հետ հա մա տեղ օգ տա գործ ման դեպ քում

●  Տար բեր եր կա րու թյան (ծն կից ցածր կամ ծն կից բարձր) ՃԳի 
հա մե մա տա կան ար դյու նա վե տու թյան մա սին տվյալ նե րը սահ
մա նա փակ են

● ՃԳ
–  պա ցի են տի պատ րաս տա կա մու թյունն ա ռաջ նա հերթ է: Ա նհ

րա ժեշտ է խրա խու սել ՃԳի հնա րա վո րինս եր կա րատև կրու
մը, 

– հա կա ցուց ված է վեր ջույթ նե րի ծայ րա հեղ ի շե միայի դեպ քում
– ցու րա քան չյուր կնոջ հա մար հար կա վոր է ը նտ րել հա մա պա

տաս խան չափ սը 
– պար բե րա բար ստու գել մաշ կի վի ճա կը 

● ԸՕԿն կան խար գել ման այլ ձևե րի հետ մեկ տեղ նվա զեց նում է 
ԽԵԹի հա ճա խա կա նու թյու նը բարձր ռիս կի խմ բի ոչ հղի կա
նանց մոտ

Դե ղո րայ քային ● Ցածր մո լե կու լյար հե պա րին 
– նա խածնն դյան թրոմ բո կան խար գել ման ը նտ րու թյան դե ղա

մի ջոց է
–  չի թա փան ցում ըն կեր քով, թե րա տո գեն ազ դե ցու թյան կամ 

պտ ղի մոտ ա րյու նա հո սու թյան ռիս կի բարձ րաց ման վե րա բե
րյալ փաս տեր չկան

– հե պա րի նի հա մե մա տու թյամբ ա րյու նա հո սու թյուն ներն ա վե լի 
հազ վա դեպ են

–  հե պա րի նի հա մե մա տու թյամբ ՀԴԹի ռիսկն ա վե լի ցածր է,
–  հե պա րի նի հա մե մա տու թյամբ օս թե ո պո րո զի ռիսկն ա վե լի 

ցածր է 
● Վար ֆա րին

–  հա կա ցուց ված է նա խածնն դյան շր ջա նում թրոմ բո կան խար
գել ման հա մար,

–  կի րառ վում է միայն հետծնն դյան շր ջա նում եր կա րատև 
թրոմ բո կան խար գել ման և բուժ ման նպա տա կով,

–  մինչ հղի ու թյու նը վար ֆա րի նի կի րառ ման դեպ քում վերսկ սել 
դրա կի րա ռու մը նաև հետծնն դյան շր ջա նում, ՑՄՀը, հե պա
րի նը և վար ֆա րի նը ան վնաս են կե րակ րող մայ րե րի հա մար
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ԵԹԷ-Ի ԿԱՆԽԱՐԳԵԼՄԱՆ ՀԵՏ ԿԱՊՎԱԾ ՌԻՍԿԵՐԸ

Ախ տա բա նա կան վի ճակ նե ր, որոնց դեպքում թրոմբոկանխարգելումը կապ ված է 
ա րյու նա հո սու թյան բարձր ռիսկի հետ

● Նա խածնն դյան և հետծնն դյան շր ջան նե րում ծա վա լուն ա րյու նա հո սու թյուն ներ (պա
հանջ վում է ա ռն վազն 2 միա վոր ա րյուն կամ ա րյան բա ղադ րա մա սե րի փոխ նե րար
կում 24 ժամ վա ըն թաց քում կամ հետծնն դյան ա րյու նա հո սու թյու նը 1լից ա վե լի)

● Կ լի նի կո րեն նշա նա կա լի խրո նիկ ա րյու նա հո սու թյուն ա վե լի քան 48 ժամ վա ըն թաց
քում 

● Ա րյու նա հո սու թյան բարձր ռիսկ ու նե ցող կա նայք (օ րի նակ, ա ռա ջա դիր ըն կեր քի 
դեպ քում)

●  Մա կար դե լի ու թյան ձեռք բե րո վի կամ ժա ռան գա կան խան գա րում ներ (սուր լյար
դային ան բա վա րա րու թյուն, հե մո ֆի լիա)

● ԿՆՀի թարմ ա րյու նա զե ղում
●  Ներ գան գային կամ ող նու ղե ղային վնաս վածք 
● Թ րոմ բո ցի տո պե նիա
● Թ րոմ բո ցի տային ծանր խան գա րում
● Ս տա մոք սի սուր խոց կամ աղեստամոքսային հա մա կար գի խո ցային հի վան դու թյուն 
● Օբստ րուկ տիվ դեղ նուկ կամ խո լես տազ
●  Մոտ ան ցյա լում կա տար ված մեծ վի րա հա տա կան մի ջամ տու թյուն՝ բարձր ա րյու նա

հո սու թյան ռիս կով
●  Մա կար դե լի ու թյան վրա ազ դող դե ղամիջոց նե րի հա մա ժա մա նա կյա օգ տա գոր ծում
●  Մոտ ան ցյա լում կա տար ված ող նու ղե ղային պունկ ցիա:

ՑՄՀ-ի հա կա ցու ցում նե րը

Տե՛ս էջ 25:

Խոր հուրդ է տր վում զգու շա նալ մե խա նի կա կան կան խար գե լու մից, ե րբ 

● ճար պա կալ ման հետևան քով հա մա պա տաս խան ՃԳնե րը բա ցա կա յու մ են,
● առ կա են սրունք նե րի բոր բո քային վի ճակ ներ, 
● առ կա է պե րի ֆե րիկ նեյ րո պա թիա, 
● առ կա է դիա բե տիկ նեյ րո պա թիա, 
● առ կա են ստո րին վեր ջույթ նե րի ար տա հայտ ված այ տուց ներ, 
● առ կա է ստո րին վեր ջույթ նե րի ար տա հայտ ված դե ֆոր մա ցիա, 
● ԸՕԿի կի րա ռու մը ծան րաց նում է ստո րին վեր ջույթ նե րի ի շե միկ հի վան դու թյու նը: 
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ԵԹԷ-Ի ԱԽՏԱՆԻՇՆԵՐԸ

Թո քային էմ բո լիա ● Դիսպ նոե (ա մե նա հա ճախ հան դի պող ախ տա նի շը)
● Սրտխ փոց
● Կրծ քա վան դա կի ցավ 
● Ա րյու նախ խում
●  Հի պօք սիա, ցիա նոզ
●  Տա խի կար դիա
●  Տա խիպ նոե
●  Հի պո տեն զիա
●  Կո լապս

Խո րը ե րակ նե րի թրոմբոզ* ● Ցա վի առ կա յու թյուն մեկ ոտ քում
● Ս տո րին վեր ջույ թի այ տուց
● Ս րուն քի շր ջագ ծի մե ծա ցում
●  Բարձր ջեր մու թյուն
●  Տե սա նե լի մա կե րե սային ե րակ ներ
●  Վեր ջույթ նե րի ցիա նոզ

*  ԽԵԹը հղի ու թյան ժա մա նակ հա ճախ պրոք սի մալ է և կա րող է չդրսևոր վել դիս տալ ԽԵԹի 
կլի նի կա կան նշան նե րով:
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ՌԻՍԿԻ ԳՆԱՀԱՏՈՒՄԸ

● Ե ԹԷի ռիս կի գոր ծոն նե րը հայտ նա բե րե լու հա մար ան հրա ժեշտ է կա տա րել Ե Թէի 
ռիս կե րի գնա հա տում բո լոր կա նանց հղի ու թյան վաղ շր ջա նում կամ մինչ հղիա նա լը

●  Ռիս կե րի կար գա վի ճա կի փո փո խու թյան դեպ քում և ծնն դա բե րու թյու նից հե տո ան
հրա ժեշտ է վե րագ նա հա տել ռիս կե րը. 
– ս տու գել Ե ԹԷի ախ տա նիշ նե րը, 
– ի րա կա նաց նել Ե ԹԷի կան խար գե լիչ մի ջո ցա ռում ներ լրա ցու ցիչ ռիս կե րի ի 

հայտ գա լու դեպ քում
● Գ նա հա տել կա նանց մոտ ա րյու նա հո սու թյուն նե րի ռիս կը և/ կամ դե ղո րայ քային կամ 

մե խա նի կա կան կան խար գել ման հա կա ցու ցում նե րը նախ քան Ե ԹԷի կան խար գել
ման ի րա կա նա ցու մը 

● Պա ցի ենտ նե րի վար ման հա մար հետևյալ ռիս կի գոր ծոն նե րից որևէ մե կի առ կա յու
թյան դեպ քում ան հրա ժեշտ է օ գտ վել «Հա տուկ խմբի պա ցի ենտ նե ր» բաժ նից (տե՛ս 
էջ 20).
– Ե ԹԷով բար դա ցած ա նամ նեզ,
– թրոմ բո ֆի լիա,
–  հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա մախ տա նիշ,
–  հա կա մա կար դիչ նե րի օգ տա գոր ծում մինչ հղի ու թյուն: 

Ե ԹԷ-ի բարձր ռիս կի գոր ծոն նե րը

Հ ղի ու թյան ժա մա նակ Ե ԹԷի ա մե նա բարձր ռիս կի գոր ծոն է հա մար վում ա նամ նե զում 
թրոմ բո զի առ կա յու թյու նը, քա նի որ հղի ու թյան ըն թաց քում 1525%ը Ե ԹԷի կրկն վող 
դեպ քեր են: Ռիս կի մյուս կարևո րա գույն գոր ծո նը թրոմ բո ֆի լիան է, քա նի որ վեր ջինս 
հայտ նա բեր վում է Ե ԹԷ ու նե ցող կա նանց 2050%ի մոտ ի նչ պես հղի ու թյան ըն թաց
քում, այն պես էլ հետծնն դյան շր ջա նում:

Շր ջան Բարձր ռիս կի գոր ծոն

Նա խածնն դյան ● ցան կա ցած Ե ԹԷ ա նամ նե զում

Հետծնն դյան ● ցան կա ցած Ե ԹԷ ա նամ նե զում 
● ՑՄՀով թրոմ բո կան խար գե լում ըն թա ցիկ հղի ու թյան նա

խածնն դյան շր ջա նում
●  բարձր ռիս կի թրոմ բո ֆի լի յա
●  ցածր ռիս կի թրոմ բո ֆի լի յա + Ե ԹԷ ըն տա նե կան ա նամ

նե զում



12

Ե ԹԷ-ի ռիս կի գոր ծոն նե րը

Ռիս կի բազ մա թիվ գոր ծոն նե րի առ կա յու թյու նը կա րող է ու նե նալ ի նչ պես գու մա րային, 
այն պես էլ սի ներ գե տիկ ազ դե ցու թյուն:

Մի ջին ռիս կի գոր ծոն ներ Ռիս կի գոր ծոն ներ

● ՄԶԳ ≥ 40 կգ/մ2 
● ան հե տաձ գե լի ԿՀ ծնն դա բե

րու թյան ժա մա նակ
●  բարձր ռիս կի թրոմ բո ֆի լիա 

ա ռանց Ե ԹԵի
●  բոր բո քային հի վան դու թյուն ներ 
● եր կա րատև հոս պի տա լա ցում 

նա խածնն դյան շր ջա նում
● Կ րո նի հի վան դու թյուն կամ խո

ցային կո լիտ
●  հա մա կար գային կար միր գայ

լախտ ձ վա րան նե րի գերխ թա
նում

●  ման գա ղաձև բջ ջային սա կա
վա րյու նու թյուն

●  նեֆ րո տիկ հա մախ տա նիշ
●  շա քա րային դիա բետ 
● որևէ վի րա հա տա կան մի ջամ

տու թյուն հետծնն դյան շր ջա
նում (բա ցի շե քի վե րա կանգ
նու մից)

● ռև մա տոիդ ա րթ րիտ
● սր տային կամ թո քային հի վան

դու թյուն ներ
●  վի րա հա տա կան մի ջամ տու

թյուն քաղց կեղ

● տա րիք >35 տ
● ՄԶԳ> 30 կգ/մ2 

● ան զուսպ փս խում ներ/ջ րազր կում 
● ան շար ժու թյուն (պա րապ լե գիա, ան կող

նային ռե ժիմ, եր կար ճամ փոր դու թյուն) 
● ա ռանց դր դա պատ ճա ռի կամ է սթ րո գեն նե

րով դրդ ված Ե ԹԷ ըն տա նե կան ա նամ նե
զում

●  բազ մած նու թյուն > 2
●  բազ մապ տուղ հղի ու թյուն
●  գոր ծի քային ծնն դա բե րու թյուն 
● Ե ԹԷ ըն տա նե կան ա նամ նե զում 
● ե րակ նե րի ար տա հայտ ված վա րի կոզ լայ

նա ցում
● ծ խող
●  հա մա կար գային վա րակ (ո րը պա հան ջում է 

հա կա բակ տե րիալ բու ժում կամ հոս պի տա
լա ցում)

●  հետծնն դյան ա րյու նա հո սու թյուն (> 1լ )
● ձգձգ ված ծնն դա բե րու թյուն (> 24 ժ.)
●  մե ռե լած նու թյուն
● պ լա նային ԿՀ
● պ րե էկ լամպ սիա ըն թա ցիկ հղի ու թյան ժա

մա նակ 
● վա ղա ժամ ծնն դա բե րու թյուն
●  ցածր ռիս կի թրոմ բո ֆի լիա  օ ժան դակ վե

րար տադ րո ղա կան տեխ նո լո գիա ներ

Ռիս կի գնա հատ ման չա փա նիշ նե րը

Հաշ վի առ նել ռիս կի բազ մա թիվ գոր ծոն նե րի գու մա րային ազ դե ցու թյան նե րու ժը:

Ռիս կի 
գնահատա կա նը

Նա խածնն դյան չա փա նիշ Հետծնն դյան չա փա նիշ

Բո լոր ռիս կե րը ● Բո լոր հղի նե րը հա մար
վում են Ե ԹԷի ռիս կի 
խումբ

● Բո լոր ծննդ կան նե րը հա
մար վում են Ե ԹԷի ռիս կի 
խումբ

Բարձր ռիսկ ● Նա խածնն դյան մեկ կամ 
ա վե լի բարձր ռիս կի գոր
ծոն

● Հետծնն դյան մեկ կամ ա վե
լի բարձր ռիս կի գոր ծոն
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Ռիս կի 
գնահատա կա նը

Նա խածնն դյան չա փա նիշ Հետծնն դյան չա փա նիշ

Մի ջին ռիսկ ● Նա խածնն դյան մեկ կամ 
ա վե լի մի ջին ռիս կի գոր
ծոն

●  Նա խածնն դյան ե րեք 
կամ ա վե լի ռիս կի գոր ծոն

● Հետծնն դյան մեկ կամ ա վե
լի մի ջին ռիս կի գոր ծոն 

● Հետծնն դյան եր կու կամ 
ա վե լի ռիս կի գոր ծոն 

Ցածր ռիսկ ● Նա խածնն դյան ռիս կի 
02 գոր ծոն

● Հետծնն դյան ռիս կի 01 
գործոն

Լ րա ցու ցիչ գնա հա տում

Հայե ցա կետ Դի տար կում ներ և ա ռա ջար կու թյուն ներ

 Նախ կի նում 
ունեցած Ե ԹԷ

● Ե ԹԷի ըն տա նե կան ա նամ նե զը եր կու ան գամ մե ծաց նում է 
Ե ԹԷի ռիս կը 

● Նախ կի նում Ե ԹԷ ու նե ցող բո լոր կա նայք պետք է են թարկ
վեն թրոմ բո ֆի լիա նե րի լիար ժեք հե տա զոտ ման, նե րա ռյալ՝ 
– ակ տիվ պրո տեին Cի ռե զիս տեն տու թյուն, 
– ակ տիվ պրո տեին Cի ռե զիս տեն տու թյան հայտ նա բեր

ման դեպ քում կա տա րել Լեյ դե նի V գոր ծո նի մու տա
ցիայի ո րո շում,

– պ րոթ րոմ բի նի գե նի մու տա ցիա,
–  հա կաթ րոմ բին IIIի ան բա վա րա րու թյուն,
– պ րո տեին C ան բա վա րա րու թյուն,
– պ րո տեին S ան բա վա րա րու թյուն,
–  հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա կա մար մին ներ.

▪  գայ լախ տային հա կա մա կար դիչ,
▪  հա կա կար դի ո լի պի նային հա կա մար մին ներ,
▪ β2 գլի կոպ րո տեին 1 (β2ԳՊ1)

Ու ղեկ ցող հի վան
դու թյուն ներ

● Ե ԹԷի կան խար գե լումն ի րա կա նաց նել նեղ մաս նա գետ նե
րի հետ, ե թե առ կա են հետևյալ վի ճակ նե րը.
– ու ղե ղային ա րյու նազեղում ներ,
– աղեստամոքսային հա մա կար գի ա րյու նա հո սու թյուն ներ, 
– ե րի կա մային ան բա վա րա րու թյուն

●  Պետք է ա պա հո վել հս կո ղու թյու նը բազ մա դիս ցիպ լի նար 
խմ բի կող մից 

● Թ րոմ բո կան խար գել ման հա մար պետք է ցու ցա բե րել ան
հա տա կան մո տե ցում

●  Վար ման պլա նը պետք է մշա կել ա նես թե զի ո լո գիա կան թի
մի հետ հա մա տեղ
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ԵԹԷ-Ի ԿԱՆԽԱՐԳԵԼՈՒՄԸ

Ան կախ Ե ԹԷի ռիս կից, ան հրա ժեշտ է նվա զա գույ նի հասց նել ան շար ժու թյան տևո ղու
թյու նը և ջրազր կու մը:
● Թ րոմ բո ֆի լիայի պո լի մոր ֆիզ մը ստու գել միայն բարձր ռիս կի խմ բի հղի նե րի մոտ
● Թ րոմ բո ֆի լիայի ռու տին հե տա զո տու թյու նը ցուց ված չէ մի ջին և ցածր ռիս կի խմ բի 

հղի նե րի հա մար
●  Պե րի նա տալ հա կա մա կար դիչ կան խար գել ման հա մար ան հրա ժեշտ է բազ մապ րո

ֆիլ մաս նա գի տա կան խմ բի մաս նակ ցու թյու նը 
● Մ շա կել վար ման պլա նը և ո րո շել դե ղա չա փե րը, ել նե լով ան հա տա կան ռիս կի գոր

ծոն նե րի գնա հա տու մից:

Նա խածնն դյան կան խար գե լու մը 

Ռիս կի 
գնահատումը

Կան խար գե լու մը

Բարձր ռիսկ ● Խոր հուրդ տալ ՃԳ
● ՑՄՀով թրոմբո կան խար գե լում
●  Նեղ մաս նա գե տի խորհր դատ վու թյուն

Մի ջին ռիսկ ● Խոր հուրդ տալ ՃԳ
● ՑՄՀով թրոմբո կան խար գե լում: Ժամ կետ նե րը և դե ղա

չա փե րը ո րո շել նեղ մաս նա գի տա կան խմ բի հետ

Ցածր ռիսկ (բո լոր 
հղի կա նայք)

● Հս կո ղու թյուն
●  Շար ժու նա կու թյան խրա խու սում 
● Ջ րազր կու մից խու սա փում 

Ա ռա ջար կու թյուն ներ*

Հ ղի նե րի փս խու մով հոս պի տա լաց ված կա նանց մոտ պետք է դի տար կել ՑՄՀ
ով թրոմ բո կան խար գե լու մը և այն դա դա րեց նել փս խում նե րի ա վար տից հե տո C

Ձ վա րան նե րի գերխ թան ման հա մախ տա նի շով կա նանց մոտ ՑՄՀով թրոմ բո
կան խար գե լու մը դի տար կել հղի ու թյան ա ռա ջին ե ռամ սյա կում C

Ար տա մարմ նային բեղմ նա վոր ման օգ նու թյամբ հղիա ցած կա նանց մոտ ռիս կի 
ե րեք գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան դեպ քում ՑՄՀով թրոմ բո կան խար գե լու մը դի
տար կել սկ սած ա ռա ջին ե ռամ սյա կից

C

* Տե՛ս Հավելված 4
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Լեյ դենV գոր ծո նի հե տե րո զի գո տը, պրոթ րոմ բին գե նի մու տա ցիան կամ հա
կա ֆոս ֆո լի պի դային հա կա մար մին նե րը դի տար կել որ պես ռիս կի գոր ծոն 
ա նախ տա նիշ կա նանց մոտ: Ռիս կի ե րեք այլ գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան դեպ
քում պետք է դի տար կել նա խածնն դյան թրոմ բո կան խար գե լում: Ռիս կի եր կու 
գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան պա րա գա յում թրոմ բո կան խարգ լու մը դի տար կել 
սկ սած հղի ու թյան 28 շա բա թա կա նից, ի սկ ռիս կի մեկ գոր ծո նի առ կա յու թյան 
դեպ քում հետծնն դյան թրոմ բո կան խար գե լու մը դի տար կել 10 օ րե րի ըն թաց
քում

D

Ա նամ նե զում չդրդ ված Ե ԹԷով կա նանց մոտ պետք է հե տա զո տել հա կա ֆոս
ֆո լի պի դային հա կա մար մին նե րը C

Ե ԹԷի ա նամ նե զով կա նանց մոտ (բա ցի մեծ վի րա բու ժա կան մի ջամ տու թյուն
ներ կրած կա նան ցից) այլ ռիս կի գոր ծոն նե րի բա ցա կա յու թյան դեպ քում ՑՄՀ
ով թրոմ բո կան խար գե լու մը պետք է դի տար կել հղի ու թյան ո ղջ ըն թաց քում

C

Ման կա բար ձա կան պա ցի ենտ նե րի մոտ աս պի րի նի օգ տա գոր ծու մը թրոմ բո
կան խար գել ման նպա տա կով ցուց ված չէ D

Բո լոր հղի նե րի և հետծնն դյան շր ջա նում գտն վող կա նանց մոտ խոր հուրդ է 
տր վում Ե ԹԷի ռիս կի գնա հա տու մը կա տա րել բա լային հա մա կար գով (տե՛ս 
Հա վել ված 3)

D

Կան խար գե լու մը ծնն դա բե րու թյան ժա մա նակ 

Նա խածնն դյան շր ջա նում կան խար գե լում ստա ցող մի ջան կյալ կամ բարձր ռիս կի խմ բի 
կա նանց հա մար.
●  Կազ մել խնամ քի պլա նը, ո րում հաշ վի են ա ռն վում ան հա տա կան ռիս կի գոր ծոն նե րը 

և կլի նի կա կան հան գա մանք նե րը.
– քն նար կել պլա նը կնոջ հետ մինչև ծնն դա բե րու թյու նը

●  Կապ հաս տա տել բազ մա մաս նա գի տա կան թի մի հետ, ա կն կա լե լով ո րո շում ներ.
–  մինչև պլա նա վոր ված ծնն դա բե րու թյու նը հա կա մա կար դիչ նե րի օգ տա գործ ման 

դա դա րեց ման ժա մա նա կի մա սին,
– ծնն դա բե րու թյու նից հե տո կան խար գե լու մը վերսկ սե լու ժա մա նա կի մա սին

● Քն նար կել նեյ րոաք սիալ բլո կա դայի հար ցե րը:

Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Ար տա քին ա րյու նա հո սու թյան (այդ թվում հեշ տո ցային) ի հայտ գա լու կամ 
ծնն դա բե րա կան գոր ծու նե ու թյան սկս վե լու դեպ քում ցուց ված է ՑՄՀի ը նդ հա
տում

C

Հ ղի ու թյան ≤3536 շա բա թա կան ժամ կե տում վա ղա ժամ ծնն դա բե րու թյան ախ
տա նիշ նե րի ի հայտ գա լու դեպ քում վի տա մին Kի ան տա գո նիստ նե րի պատ
րաս տուկ նե րի բու ժիչ կամ կան խար գե լիչ դե ղա չա փեր ստա ցող կա նայք պետք 
է ը նդ հա տեն վեր ջին նե րիս օգ տա գոր ծու մը և ան ցնեն ՑՄՀի կամ հե պա րի նի

C
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Հ ղի ու թյան ≤3536 շա բա թա կան ժամ կե տում վա ղա ժամ ծնն դա բե րու թյան ախ
տա նիշ նե րի ի հայտ գա լու դեպ քում այն կա նայք, ո րոնք ստա նում էին ՑՄՀի 
բու ժիչ կամ կան խար գե լիչ դե ղա չա փեր, կա րող են շա րու նա կել վեր ջին նե րիս 
ըն դու նու մը կամ ան ցնել հե պա րի նի՝ որ պես ա վե լի կար ճատև կի սաար տա
զատ ման ժա մա նա կա հատ ված ու նե ցող դե ղա մի ջո ցի

C

Ա րյան մե ծա ծա վալ կորս տի և հե մոտ րանս ֆու զիայի դեպ քե րում Ե ԹԷի դե ղո
րայ քային կան խար գե լու մը սկ սել կամ շա րու նա կել ա րյու նա հո սու թյան վտան
գի նվա զե ցու մից ան մի ջա պես հե տո

C

Ա րյու նա հո սու թյան բարձր ռիս կի դեպ քում Ե ԹԷի կան խար գել ման նպա տա
կով օգ տա գոր ծել հե պա րին կամ ՃԳ և/ կամ ԸՕԿ C

ՑՄՀ ստա ցող կա նանց ծնն դա բե րու թյան դր դու մը, կե սա րյան հա տու մը, ռե
գի ո նար ա նեստ թե զիան և ա նալ գե զիան ան հրա ժեշտ է ի րա կա նաց նել ՑՄՀ 
վեր ջին թե րապև տիկ դե ղա չա փի ստա ցու մից ա ռն վազն 24 ժամ, ի սկ կան խար
գե լիչ դե ղա չա փի ստա ցու մից ա ռն վազն 12 ժամ հե տո

B

Կ նոջ կող մից հեպարինի օգ տա գործ ման դեպ քում ծնն դա բե րու թյան դր դու մը, 
կե սա րյան հա տու մը, ռե գի ո նար ա նեստ թե զիան և ա նալ գե զիան հե տաձ գել 
ա ռն վազն 46 ժա մով՝ հեպարինի վեր ջին դե ղա չա փի ստա ցու մից հե տո

B

ՈՍՀԴնե րի, օ րի նակ աս պի րի նի, օգ տա գործ ման դեպ քում ռե գի ո նար ա նես
թե զիան կա րե լի է անց կաց նել ա ռանց դա դա րեց նե լու Ո ՍՀԴնե րի ըն դու նու մը: 
Այդ դեպ քում է պի դու րալ ա նես թե զիայի փո խա րեն նա խընտ րե լի է սպի նալ 
ա նես թե զիան

C

Ռե գի ո նար ա նես թե զիան հա կա ցուց ված է, ե թե ծնն դա բե րու թյան ըն թաց քում 
ՑՄՀի կամ հեպարինի ըն դու նումն ան հնար է ը նդ հա տել (օ րի նակ, ի նք նա բեր 
ծնն դա բե րու թյան ժա մա նակ ՑՄՀի վեր ջին նե րար կու մից հե տո 12 ժամ վա 
ըն թաց քում)

C

Կան խար գե լու մը հետծնն դյան շր ջա նում 

Ե ԹԷի ռիսկն ա ռա վել բարձր է կե սա րյան հա տու մից, քան բնա կան ծնն դա բե րու թյու
նից հե տո: Այ նուա մե նայ նիվ, բազ մա կի ռիս կային գոր ծոն ներ ու նե ցող կա նանց հա մար 
կա րող է պա հանջ վել Ե ԹԷի հա տուկ կան խար գե լում: 

Ռիս կի 
գնահատու մը

Կ լի նի կա կան խնամ քը

Բարձր ռիսկ ● Խոր հուրդ տալ ՃԳ
● ՑՄՀով թրոմբո կան խար գե լում ա ռն վազն հետծնն դյան 6 

շա բաթ նե րի ըն թաց քում
●  նեղ մաս նա գե տի խորհր դատ վու թյուն
●  Տե՛ս էջ 20` « Հա տուկ խմբի պացիենտներ» բա ժի նը
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Ռիս կի 
գնահատու մը

Կ լի նի կա կան խնամ քը

Մի ջին ռիսկ ● Խոր հուրդ տալ ՃԳ 
● Առն վազն 10 օր ՑՄՀով թրոմբո կան խար գե լում (ե թե  

10րդ օ րը հի վան դի շար ժու նա կու թյու նը լիար ժեք չի վե
րա կանգն վել, շա րու նա կել մինչև լրիվ վե րա կանգ նու մը)

● 3 և ա վե լի ռիս կի գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան դեպ քում 
քննար կել թրոմ բո կան խար գել ման տևո ղու թյու նը նեղ 
մաս նա գի տա կան խմ բի հետ

Ցածր ռիսկ (բո լոր 
հետծնն դյան շր ջա
նում գտն վող կա
նայք)

● Հս կո ղու թյուն
●  Շար ժու նա կու թյան վաղ վե րա կանգ նում
● Ջ րազր կու մից խու սա փում

Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Հե մո ռա գիկ բար դու թյուն նե րը նվա զեց նե լու նպա տա կով հա կա մա կար դիչ նե
րով կան խար գե լու մը հետծնն դյան շր ջա նում վերսկ սել ծնն դա բե րու թյու նից հե
տո 46 ժա մից, ի սկ կե սա րյան հա տու մից հե տո՝ 812 ժա մից ոչ շուտ

C

Հետծնն դյան շր ջա նում Ե ԹԷի բարձր ռիս կի դեպ քում թրոմ բո կան խար գե
լումն ի րա կա նաց նել 6 շա բաթ վա, ի սկ չա փա վոր ռիս կի դեպ քում՝ 10 օր վա ըն
թաց քում

C

Ե թե ծնն դա բե րու թյու նից հե տո 10 օ րից ա վե լի առ կա են ռիս կի լրա ցու ցիչ այն
պի սի գոր ծոն ներ, ի նչ պի սիք են վեր քային ին ֆեկ ցիան կամ եր կա րատև ան
շար ժու թյու նը, Ե ԹԷ –ի կան խար գե լու մը պետք է ի րա կա նաց նել 6 շա բաթ վա 
ըն թաց քում կամ մինչև լրա ցու ցիչ գոր ծոն նե րի վե րա ցու մը

D

Կրծ քով կե րակր ման ժա մա նակ Ե ԹԷ –ի կան խար գե լումն ի րա կա նաց նել ՑՄՀ
ով, հեպարինով կամ վարֆարինով, ո րոնք ան վտանգ են նո րած նի հա մար B

Կրծ քով կե րակր ման ժա մա նակ պետք է շա րու նա կել աս պի րի նի ցածր դե ղա
չա փե րի ըն դու նու մը սիրտ –ա նո թային հա մա կար գի բար դու թյուն նե րից խու սա
փե լու հա մար

B
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Ճար պա կալ ման 3րդ աս տի ճա նի դեպ քում (ՄԶԳ >40 կգ/մ²) ՑՄՀներն օգ
տա գոր ծել հետծնն դյան 10 օ րե րի ըն թաց քում B

Ա նամ նե զում Ե ԹԷի առ կա յու թյան դեպ քում ծնն դա բե րու թյու նից հե տո պետք 
է նշա նա կել ՑՄՀ կամ վարֆարին 6 շա բա թյա տևո ղու թյամբ, ան կախ ծնն դա
բե րու թյան ե ղա նա կից

C

Ա նամ նե զում Ե ԹԷի առ կա յու թյան դեպ քում վար ֆա րի նի դե ղա չա փը ո րո շել 
ՄՆՀ (INR)ի հս կո ղու թյան տակ, պահ պա նե լով այն 2.03.0 սահ ման նե րում B

Ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիայի բարձր ռիս կի կամ ձեռք բե րո վի թրոմ բո ֆի
լիայի դեպ քում ծնն դա բե րու թյու նից հե տո նշա նա կել ՑՄՀ ան կախ ծնն դա բե
րու թյան ե ղա նա կից, նույ նիսկ այն դեպ քում, ե րբ նա խածնն դյան կան խար գե
լում չի անց կաց վել

C

Ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիայի բարձր ռիս կի կամ ձեռք բե րո վի թրոմ բո ֆի
լիայի դեպ քում ա ռա ջին կար գի հա րա զատ նե րի մոտ Ե ԹԷի կամ այլ ռիս կի 
գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան դեպ քում Ե ԹԷ –ի կան խար գե լու մը պետք է եր կա
րաց նել մինչև հետծնն դյան 6րդ շա բա թը

C

Կե սա րյան հա տում

Պ լա նային ԿՀը կրկ նա պատ կում է Ե ԹԷ–ի ռիս կը բնա կան ծնն դա բե րու թյան հա մե
մատ, ի սկ շտապ ԿՀն այն կրկ նա պատ կում է պլա նային ԿՀ ի հա մե մատ: 

Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Ծնն դա բե րու թյան ժա մա նակ ան հե տաձ գե լի ԿՀ դեպ քում հետծնն դյան 10 օ րե
րի ըն թաց քում կան խար գե լումն ի րա կա նաց նել ՑՄՀո վ՝ ՃԳի և/ կամ ԸՕԿի 
հա մակ ցու թյամբ

C

Պլա նային ԿՀ դեպ քում ՑՄՀով կան խար գե լու մը անց կաց նել հա վե լյալ ռիս կի 
գոր ծոն նե րի դեպ քում C

Ա րյու նա հո սու թյան բարձր ռիս կի դեպ քում ի րա կա նաց նել Ե ԹԷ –ի մե խա նի կա
կան կան խար գե լում (ՃԳ կամ ԸՕԿ) C

ԿՀից կամ այլ վի րա հա տա կան մի ջամ տու թյու նից հե տո հեպարինի օգ տա
գործ ման դեպ քում թրոմ բո ցիտ նե րի քա նա կը պետք է վե րահսկ վի նշա նակ ման 
414 օ րե րի ըն թաց քում յու րա քան չյուր 23 օ րը մեկ ան գամ կամ մինչև հե պա
րի նի կա սե ցու մը

D
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ՆԵՅՐՈԱՔՍԻԱԼ ԲԼՈԿԱԴԱ (ՍՊԻՆԱԼ/ԷՊԻԴՈՒՐԱԼ 
ԱՆԶԳԱՅԱՑՈՒՄ)

Ս պի նալ հե մա տո մայի ռիս կը ցածր է, սա կայն այն կա րող է ծանր նյար դա բա նա կան 
հետևանք ներ թող նել պա ցի են տի վրա: Հա կա մա կար դիչ նե րի օգ տա գործ ման հետևան
քով ա ռա ջա ցած մա կար դե լի ու թյան խան գա րում նե րը կա րող են բարձ րաց նել այդ ռիս
կը: 
Ա պա ցուց ված է, որ հա կա մա կար դիչ նե րի ըն դուն ման և կա թե տե րի ներդն ման/ հե ռաց
ման միջև ըն կած ժա մա նա կա հատ վա ծի ճիշտ պահ պա նու մը նվա զեց նում է հե մա տո
մայի ա ռա ջաց ման ռիս կը:

Կ լի նի կա կան մո տե ցում

●  ՆԱԲի ան վտան գու թյու նը հա կա մա կար դիչ ներ ըն դու նող պա ցի ենտ նե րի մոտ կախ
ված է.
– օգ տա գործ վող հա կա մա կար դիչ նե րից,
–  ՆԱԲի մեկ նար կի պա հից,
–  ներդն ման տե ղում կա թե տե րի առ կա յու թյու նից,
–  ՆԱԲի ա վար տի պա հից

● Ս պի նալ հե մա տո ման ա մե նա ծանր բար դու թյունն է և կլի նի կա կան հրա տապ ի րա
վի ճակ է, ո րը հիմնականում տե ղի է ու նե նում կա թե տե րի ներդն ման կամ հե ռաց ման 
ժա մա նակ:

ՑՄՀի կան խար
գե լիչ դե ղա չափ

● ՆԱԲ մեկ նար կե լու կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լու հա մար ՑՄՀի 
դե ղա չա փի նե րար կու մից հե տո սպա սել ա ռն վազն 12 ժամ, 

● ՆԱԲի մեկ նար կից կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լուց հե տո ՑՄՀի 
հա ջորդ դե ղա չա փը նե րար կե լու հա մար սպա սել ա ռն վազն 4 
ժամ

ՑՄՀի թե րապև
տիկ դե ղա չափ

● Ներդր ված կա թե տե րի պա րա գա յում (հ նա րա վո րու թյան սահ
ման նե րում) խու սա փել ՑՄՀի թե րապև տիկ դե ղա չա փից 

● ՆԱԲ մեկ նար կե լու կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լու հա մար վեր ջին 
ՑՄՀ թե րապև տիկ դե ղա չա փի նե րար կու մից հե տո սպա սել 
ա ռն վազն 24 ժամ 

● ՆԱԲի մեկ նար կից կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լուց հե տո ՑՄՀի 
հա ջորդ դե ղա չա փը նե րար կե լու հա մար սպա սել ա ռն վազն 4 
ժամ 

Հե պա րի նի կան
խար գե լիչ դե ղա
չափ

● ՆԱԲ մեկ նար կե լու կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լու հա մար 
հեպարինի վեր ջին դե ղա չա փի նե րար կու մից հե տո սպա սել 
ա ռն վազն 4 ժամ 

● ՆԱԲի մեկ նար կից կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լուց հե տո 
հեպա րի նի հա ջորդ դե ղա չա փը նե րար կե լու հա մար սպա սել 
ա ռնվազն 1 ժամ 

Հե պա րի նի թե
րապև տիկ դե ղա
չափ

● ՆԱԲ մեկ նար կե լու կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լու հա մար հե պա
րի նի ն/ե նե րար կու մը դա դա րեց նել ա ռն վազն 4 ժամ ա ռաջ 

● Հաս տա տել նոր մալ Ա ՄԹԺ ցու ցա նի շը (նե րար կու մը դա դա
րեց նե լուց 34 ժամ հե տո )

●  ՆԱԲի մեկ նար կից կամ կա թե տե րը հե ռաց նե լուց հե տո 
հեպարինի հա ջորդ դե ղա չա փը նե րար կե լու հա մար սպա սել 
ա ռն վազն 4 ժամ
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ՀԱՏՈՒԿ ԽՄԲԻ ՊԱՑԻԵՆՏՆԵՐ

Վե րո հի շյալ խմ բե րի պա ցի ենտ նե րի վա րու մը կազ մա կեր պել հա մա պա տաս խան ո լոր
տի մաս նա գետ նե րի հետ հա մա տեղ, ա պա հո վե լով ան հա տա կան մո տե ցում: Դե ղո րայ
քային կան խար գե լում նշա նա կե լիս, դի տար կել նաև մե խա նի կա կան մի ջոց նե րի կի րա
ռու մը (ՃԳ, ԸՕԿ):

Թ րոմ բո կան խար գե լու մը պա ցի ենտ նե րի հա տուկ խմ բե րում նա խա- և հետծնն-
դյան շր ջա նում 

Պա ցի ենտ նե րի խումբ Նա խածնն դյան 
վարում

Հետծնն դյան վա րում

● Ա նամ նե զում ա ռանց դր դա
պատ ճա ռի Ե ԹԷի մեկ դր
վագ 

● Ա նամ նե զում հղի ու թյան հետ 
կապ ված Ե ԹԷի մեկ դր վագ 

● Ա նամ նե զում Ե ԹԷի մեկ 
դրվագ + թրոմ բո ֆի լիա 

● Ա նամ նե զում կրկն վող Ե ԹԷ 
● Ա նամ նե զում ՀՀՀՀի հետ 

կապ ված Ե ԹԷի մեկ դր վագ

● Ցուց ված է 
կան խար գե լում 
(ս տան դարտ դե
ղա չափ)

● 6 շա բա թյա կան խար գե
լում (ս տան դարտ դե ղա
չափ)

● Ա նամ նե զում որևէ դր դա
պատ ճա ռով Ե ԹԷի մեկ 
դրվագ (բա ցա ռու թյամբ 
ՀՀՀՀի հետ կապ ված)

● Հս կո ղու թյուն 
այլ ռիս կային 
գոր ծոն նե րի բա
ցա կա յու թյան 
դեպ քում

● 6 շա բա թյա կան խար գե
լում (ս տան դարտ դե ղա
չափ)

● Նախ կի նում ցան կա ցած 
Ե ԹԷ և հա կաթ րոմ բի նի ան
բա վա րա րու թյուն 

● Ա ռանց դր դա պատ ճա ռի 
կրկն վող Ե ԹԷ

● Այս կա նայք 
կա րող են եր կա
րատև ըն դու նել 
հա կա մա կար
դիչ ներ 

● Թե րապև տիկ 
դե ղա չա փով հա
կա մա կար դիչ ներ 
են պա հանջ վում 
հղի ու թյան ո ղջ 
ըն թաց քում

● 6 շա բա թյա կամ ա վե լի 
տևո ղու թյամբ թե րապև
տիկ դե ղա չա փով հա կա
մա կար դիչ ներ 

● Ցան կա ցած ցու ցու մով եր կա
րատև ըն դուն վող հա կա մա
կար դիչ ներ

● Թե րապև տիկ 
դե ղա չա փով հա
կա մա կար դիչ ներ

● Հս կո ղու թյու նը 
բարձր ռիս կի 
բա ժան մուն քում

● Վե րա դարձ մինչ հղի ու
թյու նը նշա նակ ված հա
կա մա կար դիչ բուժ մա նը
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Պա ցի ենտ նե րի խումբ Նա խածնն դյան 
վարում

Հետծնն դյան վա րում

● Նա խածնն դյան Ե ԹԷ ըն թա
ցիկ հղի ու թյան ըն թաց քում

● Թե րապև տիկ 
դե ղա չա փով հա
կա մա կար դիչ ներ

●  Բուժ ման տևո
ղու թյու նը ո րո շել 
այլ մաս նա գետ
նե րի հետ 

● Վա րու մը կախ ված է 
Ե ԹԷի ի հայտ գա լու 
պա հից 

● Ո րո շել հա մա տեղ այլ 
մաս նա գետ նե րի հետ

● Ե ԹԷի ըն տա նե կան ա նամ
նեզ, բայց ոչ ան հա տա կան 
Ե ԹԷի պատ մու թյուն հա
կաթ րոմ բի նի դե ֆի ցի տով

● Դի տար կել 
կան խար գե լիչ 
մի ջան կյալ կամ 
թե րապև տիկ 
դե ղա չա փի նշա
նա կու մը

● 6 շա բա թյա կան խար գե
լում (թե րապև տիկ դե ղա
չափ)

● Ե ԹԷի ըն տա նե կան ա նամ
նեզ (բայց ոչ ան հա տա կան 
Ե ԹԷի պատ մու թյուն) ար
տա հայտ ված լա բո րա տոր 
տվյալ նե րի վրա հիմն ված 
թրոմ բո ֆի լիայով (բա ցա ռու
թյամբ հա կաթ րոմ բի նի դե ֆի
ցի տի )

● Կան խար գե լումն 
ի րա կա նաց նել 
միայն ռիս կի 
այլ գոր ծոն նե րի 
առ կա յու թյան 
դեպ քում (ս տան
դարտ դե ղա
չափ)

● 6 շա բա թյա կան խար գե
լում (ս տան դարտ դե ղա
չափ)

● Ար տա հայտ ված լա բո րա
տոր տվյալ նե րի վրա հիմն
ված թրոմ բո ֆի լի յա ա ռանց 
Ե ԹԷի ըն տա նե կան և ան
հա տա կան ա նամ նե զի 

● Հս կո ղու թյուն
●  Դի տար կել կան

խար գե լու մը 
(ս տան դարտ 
դե ղա չափ)

● Դի տար կել 6 շա բա թյա 
կան խար գե լում (ս տան
դարտ դե ղա չափ)

● Ե ԹԷի ըն տա նե կան ա նամ
նեզ, (բայց ոչ ան հա տա կան 
Ե ԹԷի պատ մու թյան) և/ կամ 
թույլ ար տա հայտ ված լա
բո րա տոր տվյալ նե րի վրա 
հիմն ված թրոմ բո ֆի լիա

● Հս կո ղու թյուն 
ռիս կի այլ գոր
ծոն նե րի բա ցա
կա յու թյան դեպ
քում

● Դի տար կել 6 շա բա թյա 
կան խար գե լում, հատ կա
պես ռիս կի այլ գոր ծոն նե
րի առ կա յու թյան դեպ քում 
(ս տան դարտ դե ղա չափ)

● Հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա
մախ տա նիշ և նախ կի նում 
Ե ԹԷի առ կա յու թյուն

● Պա հանջ վում է 
կան խար գե լում 

● Դե ղա չա փը ո րո
շել այլ մաս նա
գետ նե րի հետ

● 6 շա բա թյա կան խար գե
լում

●  Դե ղա չա փը ո րո շել այլ 
մաս նա գետ նե րի հետ 

● Հա կա ֆոս ֆո լի պի դային 
հա մախ տա նիշ նախ կի նում 
Ե ԹԷի բա ցա կա յու թյամբ

● Հս կո ղու թյուն ● Կան խար գե լում հետծնն
դյան 10 օ րե րի ըն թաց
քում
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Ան ցո ղիկ ռիս կի գոր ծոն նե րով հա մակց ված միան գա մյա Ե ԹԷ ա նամ նե զում 

Այս պի սի կա նայք հղի ու թյու նից դուրս և հղի ու թյան ժա մա նակ գտն վում են չա փա վոր 
ռիս կի խմ բում հե տա գա Ե ԹԷ –ի զար գաց ման ա ռու մով: 
Ան ցո ղիկ ռիս կերն են` վի րա հա տա կան մի ջամ տու թյուն նե րը, վնաս վածք նե րը, ան շար
ժու նա կու թյու նը, դե ղա մի ջոց նե րի եր կա րատև նե րե րա կային ներ մու ծու մը և այլն:

Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Հե տա զո տու թյուն ժա ռան գա կան կամ ձեռք բե րո վի թրոմ բո ֆի լիա նե րը հայտ
նա բե րե լու հա մար C

Ա նամ նե զում միան գա մյա Ե ԹԷ հա մակց ված բարձր ռիս կի թրոմ բո ֆի լիայով. 
հղիությու նը հաս տա տե լուն պես հնա րա վո րինս շուտ սկ սել ՑՄՀով կան խար
գե լու մը, ո րն ի րա կա նաց նել ո ղջ հղի ու թյան, ծնն դա բե րու թյան և հետծնն դյան 
6 շա բաթ նե րի ըն թաց քում

B

Ա նամ նե զում միան գա մյա Ե ԹԷ, ո րը հա մակց ված չէ ան ցո ղիկ ռիս կի գոր ծոն
նե րով կամ Ե ԹԷի առ կա յու թյու նը ա ռա ջին կար գի հա րա զատ նե րի մոտ. հղի
ու թյու նը հաս տա տե լուն պես հնա րա վո րինս շուտ սկ սել ՑՄՀով կան խար գե
լու մը, ո րն ի րա կա նաց նել ո ղջ հղի ու թյան, ծնն դա բե րու թյան և հետծնն դյան 6 
շա բաթ նե րի ըն թաց քում

B

Ա նամ նե զում միան գա մյա Ե ԹԷ հա մակց ված ան ցո ղիկ ռիս կի, ի նչ պես նաև 
նման այլ գոր ծոն նե րով, ո րոնք բա ցա կա յում են տվյալ պա հին. հղի ու թյու նը 
կա րե լի է վա րել ա ռանց ՑՄՀի նշա նակ ման, սա կայն ՑՄՀով կան խար գե լու
մը պետք է պար տա դիր ի րա կա նաց նել հետծնն դյան շր ջա նում

C

Կրկն վող Ե ԹԷ ա նամ նե զում 

Այս կա նայք բարձր ռիս կի խմ բի մեջ են հե տա գա Ե ԹԷ զար գաց ման ա ռու մով: Նրան
ցից շա տե րը եր կար ժա մա նակ վարֆարին են ըն դու նում:

Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Ա նամ նե զում կրկն վող Ե ԹԷ ու նե ցող, նախ կի նում վարֆարինով բու ժում չս տա
ցած կանանց հղի ու թյու նը հաս տա տե լուն պես սկ սել ՑՄՀով կան խար գե լու մը C

Հ ղի ու թյու նը հաս տա տե լուն պես վարֆարինը փո խա րի նել ՑՄՀով, քա նի որ 
վարֆարինն ու նի է մբ րի ո և ֆե տո տոք սիկ ազ դե ցու թյուն C

ՑՄՀով կան խար գե լումն ի րա կա նաց նել ո ղջ հղի ու թյան, ծնն դա բե րու թյան և 
հետծննդյան 6 շա բաթ նե րի ըն թաց քում C
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Ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիա

Ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիայի բարձր ռիս կի գոր ծոն ներն են.
●  Լեյ դե նիV գոր ծո նի հո մո զի գոտ մու տա ցիան,
● Պ րոթ րոմ բի նի G20210A հո մո զի գոտ մու տա ցիան,
● V գոր ծո նի և Պրոթ րոմ բի նի հե տե րո զի գոտ մու տա ցիա նե րի հա մակ ցու մը,
●  Հա կաթ րոմ բինIII ան բա վա րա րու թյու նը,
● Պ րո տեին C ի ան բա վա րա րու թյու նը,
● Պ րո տեին S ի ան բա վա րա րու թյու նը
Հե մոս տա զի գե նե րի այլ պո լի մոր ֆիզ նե րը, ի նչ պես նաև ֆո լա տային ցիկ լի պո լի մոր
ֆիզմ նե րը ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիա նե րի բարձր ռիս կի խմ բին չեն դաս վում:

Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Ե ԹԷ –ի զար գաց ման բարձր ռիս կով ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիայի առ կա
յու թյան ժա մա նակ հղի ու թյու նը հաս տա տե լուն պես սկ սել ՑՄՀ –ով կան խար
գե լում, ան կախ ախ տա նիշ նե րի առ կա յու թյու նից, ի նչ պես նաև այլ տե սա կի 
ա նախ տա նիշ թրոմ բո ֆի լիա նե րի և ռիս կի գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան դեպ քում

B

Ե ԹԷ –ի զար գաց ման բարձր ռիս կով ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիայի առ կա
յու թյան ժա մա նակ, ան կախ ախ տա նիշ նե րի առ կա յու թյու նից, ի նչ պես նաև այլ 
տե սա կի ա նախտանիշ թրոմ բո ֆի լիա նե րի և ռիս կի գոր ծոն նե րի առ կա յու թյան 
դեպ քում, ՑՄՀ –ով կան խար գե լու մը նշա նա կել հղի ու թյան, ծնն դա բե րու թյան և 
հետծնն դյան շրջա նի 6 շա բաթնե րի ըն թաց քում

C

Այլ տե սա կի ա նախ տա նիշ ժա ռան գա կան թրոմ բո ֆի լիա նե րի դեպ քում ռիս կի 
այլ գործոն նե րի բա ցա կա յու թյան պա րա գա յում հղի ու թյան վա րու մը հնա րա
վոր է ա ռանց ՑՄՀի ռու տին նշա նակ ման, սա կայն վեր ջինս պետք է նշա նակ
վի հետծնն դյան շրջանում

C

Ձեռք բե րո վի թրոմ բո ֆի լիա (հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա մախ տա նիշ)

ՀՖՀի ախ տո րո շու մը հիմն ված է հետևյալ կլի նի կա կան ախ տա նիշ նե րի հա մակց ման և 
լա բո րա տոր հե տա զո տու թյուն նե րի տվյալ նե րի վրա.
● ե րա կային և զար կե րա կային տար բեր տե ղա կայ ման թրոմ բոզ ներ,
●  սո վո րու թային վի ժում ներ մինչ 10 շա բա թա կան հղի ու թյու նը կամ հղի ու թյան ա ռն

վազն մեկ կո րուստ 10 շա բա թից հե տո կամ վա ղա ժամ ծնն դա բե րու թյուն մինչ 35 
շա բա թա կան հղի ու թյու նը ծանր պրե էկ լամպ սիայի կամ նե րար գան դային ա ճի դան
դա ղեց ման հետևան քով

Լա բո րա տոր տվյալ ներ. գայ լախ տային հա կա մա կար դի չի կրկ նա կի հայտ նա բե րում 12 
շա բա թյա ը նդ մի ջու մով և/ կամ հա կա կար դի ո լի պի նային հա կա մար մին նե րի և/ կամ ß2
հա կա մարմ նի 1 մի ջին կամ բարձր տիտ րի հայտ նա բե րում: ՀՖՀ–ով հղի նե րը Ե ԹԷի 
ա ռա ջաց ման բարձր ռիս կի խմ բում են: Մեծ հա վաս տի ու թյան հե տա զո տու թյուն ներ 
ՀՖՀով հղի նե րի նա խածնն դյան թրոմ բո կան խար գել ման վե րա բե րյալ չկան: 
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Ա ռա ջար կու թյուն ներ

Ա նամ նե զում ՀՖՀի կլի նի կա կան ախ տա նիշ նե րի առ կա յու թյան դեպ քում 
ՑՄՀով կան խար գե լու մը սկ սել հղի ու թյու նը հաս տա տե լուց հե տո հնա րա վո
րինս շուտ

B

Ա նամ նե զում ՀՖՀի կլի նի կա կան ախ տա նիշ նե րի առ կա յու թյան դեպ քում 
ՑՄՀով կան խար գե լումն ի րա կա նաց նել հղի ու թյան, ծնն դա բե րու թյան և 
հետծնն դյան շր ջա նի 6 շա բաթ նե րի ըն թաց քում

C

Կ լի նի կա կան ախ տա նիշ նե րի բա ցա կա յու թյան և հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա
կա մար մին նե րի պեր սիս տեն ցիայի դեպ քում հղի ու թյու նը հնա րա վոր է վա րել 
ա ռանց ՑՄՀ ռուտին նշա նակ ման, մինչ դեռ հետծնն դյան շր ջա նում ՑՄՀ նշա
նա կու մը պար տա դիր է

C

Ժա ռան գա կան և ձեռք բե րո վի թրոմ բո ֆի լիա նե րի թրոմ բո կան խար գել ման ըն
թաց քում նպա տա կա հար մար է 46 շա բա թը մեկ ան գամ ի րա կա նաց նել մա
կար դե լի ու թյան օ ղա կի քն նու թյուն, ի սկ ՀՖՀի թես տերն ի րա կա նաց նել I և III 
ե ռամ սյակ նե րում

Y
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ԵԹԷ ԿԱՆԽԱՐԳԵԼՄԱՆ ՆՊԱՏԱԿՈՎ ՕԳՏԱԳՈՐԾՎՈՂ 
ԴԵՂԱՄԻՋՈՑՆԵՐԸ

ՑՄՀ

ՑՄՀե րն ը նտ րու թյան դե ղա մի ջոց են հղի նե րի Ե ԹԷի կան խար գել ման հա մար: Հե
պա րի նի հա մե մա տու թյամբ դրանք ա ռն վազն նույն քան ար դյու նա վետ են, սա կայն 
ա վե լի ան վտանգ: ՑՄՀ ըն դու նող նե րի մոտ ՀԴԹի զար գաց ման ռիս կը զգա լի ցածր 
է: ՑՄՀե րի հա կա մա կար դիչ ազ դե ցու թյու նը շատ կան խա տե սե լի է, և հա մա ձայն բազ
մա թիվ ու ղե ցույց նե րի, դրանք չեն պա հան ջում ըն թա ցիկ մո նի թո րինգ, ե թե չի ե ղել 
հեպարինի նա խոր դող ըն դու նում: Թրոմ բո ցիտ նե րի մո նի թո րինգն ան հրա ժեշտ է միայն 
այն դեպ քում, ե թե հղին նա խա պես հեպարին է ըն դու նել:
ՑՄՀ ստա ցող 2777 հղի նե րի վի ճա կի հա մա կարգ ված վեր լու ծու թյան տվյալ նե րի հա
մա ձայն նրանց մոտ չի գրանց վել ՀԴԹի ոչ մի դեպք, օս թե ո պո րո տիկ կոտր վածք նե րի 
հա ճա խու թյու նը կազ մել է 0.04%, մաշ կային ա լեր գիկ ռե ակ ցիա նե րը` 1.8%, ման կա բար
ձա կան ա րյու նա հո սու թյուն նե րը` 1.98%: 
ՑՄՀ-ի հա կա ցու ցում նե րը
●  Նա խածնն դյան կամ հետծնն դյան շր ջա նում ծանր ա րյու նա հո սու թյուն 
● Ու ժեղ ա րյու նա հո սու թյան ռիս կի խումբ (օ րի նակ՝ ա ռա ջա դիր ըն կերք) 
● Ա րյու նա հո սա կան նա խատ րա մադր վա ծու թյամբ (հե մո ռա գիկ դիա թեզ) կա նայք 

(օ րի նակ, Վիլ լեբ րան դի հի վան դու թյուն, հե մո ֆի լիա, մա կար դե լի ու թյան ձեռք բեր
ված խան գա րում ներ) 

● Թ րոմ բո ցի տո պե նիա (թ րոմ բո ցիտ նե րի քա նա կը 75 x 109 ից ցածր է)
●  Սուր կաթ ված (ի շե միկ կամ հե մո ռա գիկ) վեր ջին 4 շա բաթ նե րի ըն թաց քում 
● Ե րի կա մային ծանր հի վան դու թյուն (գ լո մե րու լ յար ֆիլտր ման ա րա գու թյու նը  

30 մլ/ րոպե/1.73 մ2ից ցածր է) 
● Լյար դի ծանր հի վան դու թյուն (պ րոթ րոմ բի նային ժա մա նա կը նոր մայից բարձր է) 
● Ան վե րահս կե լի հի պեր տեն զիա (սիս թո լիկ ճն շու մը 200 մմ/սնդ.սից ա վե լի կամ 

դիաս թո լի կը՝ 120 մմ/սնդ.սից ա վե լի): 

Այ նուա մե նայ նիվ, Ե ԹԷ-ի ա ռա ջաց ման և ա րյու նա հո սու թյան ռիս կե րի գնա-
հա տու մը և այդ հղի նե րի վա րու մը հարկ է կա տա րել մաս նա գի տա ցած 
ա րյու նա բա նի հետ հա մա տեղ: 

 

Հե պա րին 

ՑՄՀի հա մե մատ հեպարինի կի սատ րոհ ման պար բե րու թյունն ա վե լի կարճ է և այն 
ա ռա վել ամ բող ջա կան է ո չն չա նում պրո տա մին սուլ ֆա տի ազ դե ցու թյան տակ: Եր բեմն 
հեպարինը կա րող է օգ տա գործ վել Ե ԹԷի շատ բարձր ռիսկ ու նե ցող կա նանց ծնն դա
բե րու թյան ժա մա նակ (օ րի նակ, ռե գի ո նար ան զգա յաց ման դեպ քում, ե րբ ՑՄՀի կի րա
ռու մը ցան կա լի չէ) կամ ա րյու նա հո սու թյան բարձր ռիսկ ու նե ցող կա նանց հա մար: Այս
պի սով, օ րի նակ, ե թե ՑՄՀ չի ներ մուծ վել վեր ջին 24 ժամ վա ըն թաց քում, սա կայն կի նը 
դեռ չի ծնն դա բե րել և մտա հո գու թյուն կա ՑՄՀի ու շաց ման տե սան կյու նից, կա րե լի է 
նշա նա կել հեպարինի կան խար գե լիչ դե ղա չափ (5000 ՄՄ) են թա մաշ կային նե րարկ
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ման հա մար և այն կրկ նել յու րա քան չյուր 12 ժա մը մեկ, նախ քան ՑՄՀ ի վերսկ սու մը 
ծնն դա բե րու թյու նից հե տո: Պետք է հաշ վի առ նել, որ հեպարինի օգ տա գոր ծու մը մեծ 
վտանգ է ա ռա ջաց նում է հե պա րի նով դրդ ված թրոմ բո ցի տո պե նիայի (ՀԴԹ) հա մար:

ՑՄՀ-ի և հե պա րի նի հա մե մա տա կան բնու թա գի րը

Հե պա րին ՑՄՀ

Մո լե կու լային զանգ ված 1000015000 դալ
տոն 40005000 դալ տոն

Կեն սա թա փան ցե լի ու թյու նը ե/մ նե
րարկ ման դեպ քում 28% 99%

Ա նոթ նե րի թա փան ցե լի ու թյան 
բարձ րա ցում այո ոչ

Կա պը թրոմ բո ցիտ նե րի հետ չա փա վոր ն վա զա գույն կամ 
բացա կա յում է

Կա պը պլազ մայի սպի տա կուց նե րի, 
էն դո թե լի և մակ րո ֆա գե րի հետ ար տա հայտ ված ն վա զա գույն կամ 

բացա կա յում է

Xa:IIa ը նկ ճում 1:1 2:1 4:1

Հի պո կոա գու լ յա ցիա ա ռա ջա նում է չի ա ռա ջա նում

ԱՄԹԺ եր կա րաց նում է
կան խար գե լիչ 
դեղաչա փով չի 
երկարացնում

Անդ րա դար ձային թրոմ բոզ ներ այո ոչ

Տ րանսպ լան ցեն տար թա փան ցում ոչ ոչ 

Վար ֆա րին

Հ ղի ու թյան ժա մա նակ վար ֆա րի նի օգ տա գոր ծու մը գրե թե ար գել ված է, քան զի վար
ֆա րի նը թա փան ցում է պլա ցեն տային պատ նե շից` ա ռա ջաց նե լով բնա ծին ա րատ նե
րի բարձր ռիսկ: Վար ֆա րի նով պայ մա նա վոր ված ա րատ նե րի հա վա նա կա նու թյու նը 
կազ մում է 5%, ե թե դե ղո րայքն ըն դուն վել է հղի ու թյան 612 շա բա թա կան հատ վա ծում: 
Ա պա ցուց ված է, որ այդ ազ դե ցու թյու նը կախ ված է դե ղա չա փից, ի սկ պտ ղի ա րա տի 
հա վա նա կա նու թյու նը բարձր է այն կա նանց մոտ, ո րոնք վարֆարինն ըն դու նում են 
5մգ/օր դե ղա չա փից ա վե լի: Հղի ու թյան ժա մա նակ վար ֆա րի նի ըն դուն մամբ է պայ մա
նա վոր վում նաև կրե լա խախ տի, մե ռե լած նու թյան, պտ ղի նյար դա բա նա կան խն դիր նե րի 
և ա րյու նա հո սու թյուն նե րի վտան գի ա ճը: 
Հ ղի ու թյան ժա մա նակ վար ֆա րի նի օգ տա գոր ծու մը սահ մա նա փակ վում է միայն այն 
դեպ քե րում, ե րբ հե պա րի նի օգ տա գոր ծու մը ցան կա լի չէ (օ րի նակ, հղի կնոջ մոտ սր տի 
ար հես տա կան փա կա նի առ կա յու թյան դեպ քում):
Վար ֆա րի նը կա րե լի է ան վտանգ օգ տա գոր ծել հետծնն դյան շր ջա նում և կրծ քով կե
րակր ման ժա մա նակ, թեև դա պա հան ջում է մա կար դե լի ու թյան խիստ մո նի թո րինգ:
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Ցածր դե ղա չա փով աս պի րին

Հ ղի նե րի մոտ Ե ԹԷի կան խար գել ման նպա տա կով աս պի րի նի օգ տա գործ ման վե րա
բե րյալ հա վաս տի հե տա զո տու թյուն ներ չկան: Ո րոշ եզ րա կա ցու թյուն ներ դրա ար դյու
նա վե տու թյան մա սին ար տարկ ված են այլ հե տա զո տու թյուն նե րից, ո րոնք ի րա կա նաց
վել են ոչ հղի կա նանց շր ջա նում: Մի շարք հե տա զո տու թյուն ներ ցույց են տվել աս
պի րի նի բարձր ար դյու նա վե տու թյու նը ԽԵԹի և ԹԶ ԹԷի կան խար գել ման հա մար: 
Մյուս հե տա զո տու թյուն նե րի ար դյուն քում պարզ վել է, որ տա րեց կա նանց մոտ աս պի
րի նի ար դյու նա վե տու թյու նը չի տար բեր վում պլա ցե բոյից: Կրծ քա վան դա կի Օր գան նե րի 
Բժիշկ նե րի Ա մե րի կյան Քո լե ջի (American College of Chest Physicians (ACCP)) ու ղե ցույ
ցում խոր հուրդ չի տր վում աս պի րինն օգ տա գոր ծել որ պես Ե ԹԷի կան խար գել ման մի
ջոց: Հա մա ձայն կլի նի կա կան ռան դո մաց ված հե տա զո տու թյուն նե րի տվյալ նե րի, պրե
էկ լամպ սիայի զար գա ցու մը կան խար գե լե լու նպա տա կով ցածր դե ղա չա փով աս պի րի
նի օգ տա գոր ծու մը բա ցա սա կան ազ դե ցու թյուն չի թող նում պտ ղի վրա: Աս պի րի նի օգ
տա գոր ծու մը նպա տա կա հար մար է հա կա ֆոս ֆո լի պի դային հա մախ տա նի շով կա նանց 
մոտ պտ ղի վի ճա կը բա րե լա վե լու հա մար: 

Սու լո դեք սիդ (Վե սել Դուե Ֆ)

Դե ղա մի ջո ցը պատ կա նում է հե պա րի նոիդ նե րի դա սին և գրանց ված է Հա յաս տա նում: 
Հղի նե րի մոտ Ե ԹԷի կան խար գել ման նպա տա կով Սու լո դեք սի դի օգ տա գործ ման վե
րա բե րյալ հա վաս տի հե տա զո տու թյուն նե րը սահ մա նա փակ են: Դրա ար դյու նա վե տու
թյան մա սին ո րոշ տվյալ ներ կան ռու սա լե զու գրա կա նու թյան մեջ: 



28

ՀԱՎԵԼՎԱԾ 1. ԵԹԷ-Ի ԿԱՆԽԱՐԳԵԼՄԱՆ ՆՊԱՏԱԿՈՎ 
ՕԳՏԱԳՈՐԾՎՈՂ ԴԵՂԱՉԱՓԵՐԸ

Մարմ նի 
զանգվածը (կգ)+

Է նօք սա պա րին  
(Clexane®, Enopar®)

Նադ րո պա րին 
(Fraxiparine®)

Կան խար գե
լիչ (ս տան
դարտ)  
դե ղա չափ**

<50 օ րա կան 20 մգ օ րա կան 2850 ՄՄ (0.3մլ)
5090 օ րա կան 40 մգ օ րա կան 5700 ՄՄ (0.6մլ)
91130 օ րա կան 60 մգ* օ րա կան 7600 ՄՄ (0.8մլ)
131170 օ րա կան 80 մգ* օ րա կան 9500 ՄՄ (1.0մլ)
>170 օ րա կան 0.6 մգ/կգ* օ րա կան 86 ՄՄ/կգ

Բարձր կան խար գե լիչ (մի ջան
կյալ) դե ղա չափ (մարմ նի զանգ
վա ծը 5090 կգ)

40 մգ յու րա քան չյուր 12 ժա
մը մեկ

5700 ՄՄ յու րա քան չյուր 
12 ժա մը մեկ

Թե րապև տիկ դե ղա չափ***

1 մգ/կգ յու րա քան չյուր 12 
ժա մը մեկ մինչ ծնն դա բե րու
թյու նը;
1,5 մգ/կգ օ րե կան ծնն դա բե
րու թյու նից հե տո

86 ՄՄ/կգ յու րա քան չյուր 
12 ժա մը մեկ 

* դե ղա չա փը կա րե լի է բա ժա նել 2 չա փա բաժ նի,
** ե թե կրե ա տի նի նի քլի րեն սը ցածր է 30 մլ/ րո պեից, հար կա վոր է նշա նա կել ՑՄՀի ա վե լի ցածր դե ղա քա

նակ ներ: Այդ հի վանդ նե րի մոտ ար դա րաց ված է նաև հեպարին նատ րի ու մի օգ տա գոր ծու մը:
*** ՀՏIIIի ան բա վա րա րու թյան պայ ման նե րում հարկ է նշա նա կել ՑՄՀի ա վե լի բարձր դե ղա չա փեր:

Մարմ նի 
զանգվա ծը (կգ)+

Հե պա րին նատ րի ում Վար ֆա րին (միայն 
հետծնն դյան շրջանում)

Կան խար գե
լիչ (ս տան
դարտ) 
դեղա չափ

<50 դի տար կել նվա զեց ված 
դեղաչափ

չօգ տա գոր ծել50100 օ րա կան 5000 ՄՄ
>100 օ րա կան 7500 ՄՄ

Բարձր կան խար գե լիչ (մի ջան
կյալ) դե ղա չափ (մարմ նի զանգ
վա ծը 5090 կգ)

5700 ՄՄ յու րա քան չյուր 12 
ժա մը մեկ չօգ տա գոր ծել

Թե րապև տիկ դե ղա չափ
Բեռն ման դե ղա չափ;  
80 Մ/կգ ն/ե ան մի ջա պես
Նե րար կում; 18Մ/կգ/ ժամ ն/ե

տար բեր դե ղա չա փեր, 
ՄՆՀն պա հե լով 2.03.0 
սահ ման նե րում

+  Դե ղա չա փը հաշ վար կել, ել նե լով մարմ նի զանգ վա ծի ա մե նա վեր ջին տվյա լի վրա

● Էնօքսապարին դեղատեսակը ներառված է Մանկաբարձգինեկոլոգների ամերիկյան քոլեջի (ACOG, 2011) և 
Մանկաբարձգինեկոլոգների թագավորական քոլեջի (RCOG, 2009) առաջար կությունների հիման վրա 

● Նադրոպարին դեղատեսակը ներառված է Ռուսաստանի Դաշնության և Կանադայի փորձի հիման վրա
● Դալտեպարին և Տինզապարին դեղատեսակները ներառված չեն ՀՀում գրանց ված չլինելու պատճառով
● Հղի կանանց կողմից Ֆոնդապարինուքս դեղատեսակի օգտագործման կլինիկա կան փորձը շատ 

սահմանափակ է
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ՀԱՎԵԼՎԱԾ 2. ՀԱԿԱՄԱԿԱՐԴԻՉՆԵՐԻ ՆԵՐԱՐԿՄԱՆ ԵՎ ՆԱԲ-Ի 
ՄԻՋԵՎ ԸՆԿԱԾ ԺԱՄԱՆԱԿԱՀԱՏՎԱԾԸ

Դե ղա տե սակ Դե ղա չափ Ն վա զա գույն 
ժամանակը նախ քան 
կաթետե րի ներդ նու մը / 
հե ռա ցու մը**

Ն վա զա գույն 
ժամանակը 
ներդնումից 
/ հեռացու մից հետո**

Հե պա րին
կան խար գե լիչ 4 ժ 1 ժ

թե րապև տիկ մ/մ, ն/ե 4 ժ 
ե/մ 812 ժ 1 ժ

ՑՄՀ
կան խար գե լիչ 12 ժ 4 ժ

թե րապև տիկ* 24 ժ 4 ժ

Աս պի րին չ կա չ կա

ՈՍՀԴ չ կա չ կա

*  Խու սա փել ՑՄՀի թե րապև տիկ դե ղա քա նա կից ներդր ված կա թե տե րի պայ ման նե րում (ե թե հնա րա վոր 
է)

** Ժա մային բո լոր պար բե րու թյուն նե րը վե րա բե րում են ե րի կամ նե րի և լյար դի նոր մալ ֆունկ ցիա ու նե ցող 
պա ցի ենտ նե րին: 

Ժամանակահատվածը կա րող է եր կա րել, ե թե առ կա է.

● վի րա բու ժա կան ա րյու նա հո սու թյուն վտանգ, 
● կա թե տե րի ներդն ման բազ մա թիվ փոր ձեր կամ տրավ մա տիկ ներդ նում,
● ա րյու նա մի զու թյուն, աս պի րի նի օգ տա գոր ծում, 80000ից ցածր թրոմ բո ցիտ նե րի 

քա նակ կամ հե մոս տա զի այլ խան գա րում ներ:
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ՀԱՎԵԼՎԱԾ 3. ԵԹԷ-Ի ՌԻՍԿԻ ԳՆԱՀԱՏՄԱՆ ՍԱՆԴՂԱԿ

Նա խածնն դյան շր ջան Հետծնն դյան շր ջան

սկ սել թրոմ բո կան խար գե լու մը ա ռա ջին ե ռամ
սյա կից, ե թե միա վոր նե րի գու մա րը ≥ 4 Ի րա կա նաց նել թրոմ բո կան խար գե

լու մը ա ռն վազն 10 օր, ե թե միա վոր
նե րի գու մա րը ≥ 2սկ սել թրոմ բո կան խար գե լու մը 28րդ շա բա թից, 

ե թե միա վորն նե րի գու մա րը ≥ 3

Նա խածնն դյան շր ջա նում եր կա րատև հոս պի տա լաց ման կամ հետծնն դյան շր ջա նում 
կրկ նա կի հոս պի տա լաց ման դեպ քում ի րա կա նաց նել թրոմ բո կան խար գե լում

Առ կա ռիս կի գոր ծոն ներ միա վոր

ցան կա ցած Ե ԹԷ ա նամ նե զում (բա ցի ծա վա լուն վի րա հա տու թյամբ 
դրդված)

4

ծա վա լուն վի րա հա տու թյամբ դրդ ված Ե ԹԷ ա նամ նե զում 3

բարձր ռիս կի թրոմ բո ֆի լիա 3

հա մա կար գային կար միր գայ լախտ, սր տային կամ թո քային, հի վան
դու թյուն ներ, ման գա ղաձև բջ ջային սա կա վա րյու նու թյուն, նեֆ րո տիկ 
համախտա նիշ, քաղց կեղ, Կրո նի հի վան դու թյուն կամ խո ցային կո լիտ, 
ռևմա տոիդ ա րթ րիտ, շա քա րային դիա բետ 

3

ա ռանց դր դա պատ ճա ռի կամ է սթ րո գեն նե րով դրդ ված Ե ԹԷ ըն տա նե կան 
ա նամ նե զում

1

ցածր ռիս կի թրոմ բո ֆի լիա 1

տա րիք >35 տ 1

ՄԶԳ> 30 կգ/մ2 կամ ՄԶԳ> 40 կգ/մ2 1 կամ 2

բազ մած նու թյուն > 2 1

ծ խող 1

ե րակ նե րի ար տա հայտ ված վա րի կոզ լայ նա ցում 1

Ման կա բար ձա կան ռիս կի գոր ծոն ներ

պ րե էկ լամպ սիա ըն թա ցիկ հղի ու թյան ժա մա նակ 1

օ ժան դակ վե րար տադ րո ղա կան տեխ նո լո գիա ներ  
(միայն նա խածնն դյան շր ջա նում)

1

բազ մապ տուղ հղի ու թյուն 1

ան հե տաձ գե լի ԿՀ ծնն դա բե րու թյան ժա մա նակ 2

պ լա նային ԿՀ 1

գոր ծի քային ծնն դա բե րու թյուն 1
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Առ կա ռիս կի գոր ծոն ներ միա վոր

ձգձգ ված ծնն դա բե րու թյուն (> 24 ժ.) 1

հետծնն դյան ա րյու նա հո սու թյուն (> 1լ ) 1

վա ղա ժամ ծնն դա բե րու թյուն 1

մե ռե լած նու թյուն ըն թա ցիկ հղի ու թյան ժա մա նակ 1

Ան ցո ղիկ ռիս կի գոր ծոն ներ

որևէ վի րա հա տա կան մի ջամ տու թյուն հղի ու թյան ժա մա նակ կամ 
հետծննդյան շրջա նում (բա ցի շե քի վե րա կանգ նու մից)

3

ան զուսպ փս խում ներ 3

ձ վա րան նե րի հի պերխ թան ման հա մախ տա նիշ (միայն նա խածնն դյան 
շր ջա նում)

4

առ կա հա մա կար գային վա րակ (ո րը պա հան ջում է հա կա բակ տե րիալ 
բուժում կամ հոս պի տա լա ցում)

1

ան շար ժու թյուն, ջրազր կում 1
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ՀԱՎԵԼՎԱԾ 4. ԱՊԱՑՈՒՅՑՆԵՐԻ ՄԱԿԱՐԴԱԿԸ ԵՎ 
ԱՌԱՋԱՐԿՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ՎԱՐԿԱՆԻՇՆԵՐԸ

Ա պա ցույց նե րի մա կար դա կի 
դասակարգումը
1++ Բարձր ո րա կի մե թաա նա լիզ ներ, 
ռան դո մաց ված հս կո ղու թյամբ հե տա զո
տու թյուն նե րի հա մա կար գային վե րա
նա յում ներ կամ ռան դո մաց ված հս կո ղու
թյամբ հե տա զո տու թյուն ներ շե ղում նե րի 
շատ փոքր ռիս կով:
1+ Լավ ի րա կա նաց ված մե թաա նա լիզ
ներ, ռան դո մաց ված հս կո ղու թյամբ հե տա
զո տու թյուն նե րի հա մա կար գային վե րա
նա յում ներ կամ ռան դո մաց ված հս կո ղու
թյամբ հե տա զո տու թյուն ներ շե ղում նե րի 
փոքր ռիս կով:
1 Մե թաա նա լիզ ներ, ռան դո մաց ված հս
կո ղու թյամբ հե տա զո տու թյուն նե րի հա մա
կար գային վե րա նա յում ներ կամ ռան դո
մաց ված հս կո ղու թյամբ հե տա զո տու թյուն
ներ շե ղում նե րի բարձր ռիս կով:
2++ Բարձր ո րա կի դեպքս տու գիչ, կամ 
կո հոր տային հե տա զո տու թյուն նե րի հա
մա կար գային վե րա նա յում ներ կամ, դեպք 
ստու գիչ կամ, կո հոր տային հե տա զո տու
թյուն ներ հա կա սու թյուն նե րի և շե ղում նե
րի նվա զա գույն ռիս կով, կամ հնա րա վո
րու թյուն և բարձր հա վա նա կա նու թյուն, 
որ հա րա բե րու թյուն նե րը պատ ճա ռա
հետևան քային են:
2+ Լավ ի րա կա նաց ված դեպքս տու գիչ 
կամ կո հոր տային հե տա զո տու թյուն ներ 
հա կա սու թյուն նե րի և շե ղում նե րի փոքր 
ռիս կով, կամ հնա րա վո րու թյուն և չա փա
վոր հա վա նա կա նու թյուն, որ հա րա բե րու
թյուն նե րը պատ ճա ռա հետևան քային են:
2 Դեպքս տու գիչ, կամ կո հոր տային հե
տա զո տու թյուն ներ հա կա սու թյուն նե րի և 
շե ղում նե րի բարձր ռիս կով, կամ հնա րա
վո րու թյուն և է ա կան հա վա նա կա նու թյուն, 
որ հա րա բե րու թյուն նե րը պատ ճա ռա
հետևան քային չեն:
3 Ոչ վեր լու ծա կան հե տա զո տու թյուն ներ, 
օ րի նակ, կլի նի կա կան դեպ քեր, դեպ քե րի 
շարք:
4 Փոր ձա գի տա կան կար ծիք ներ:

Ա ռա ջար կու թյուն նե րի վար կա նիշ նե րը
A Ա ռն վազն մեկ մե թաա նա լիզ, հա

մա կար գային վե րա նա յում ներ կամ 
ռան դո մաց ված հս կո ղու թյամբ 1++ 
գնա հա տա կա նով հե տա զո տու թյուն, 
ո րն ուղ ղա կի ո րեն կի րա ռե լի է թի րա
խային խմ բե րի հա մար:

կամ
 Ռան դո մաց ված հս կո ղու թյամբ հե

տա զո տու թյուն նե րի հա մա կար գային 
վե րա նա յում ներ, կամ ա պա ցույց նե րի 
ամ բող ջու թյու նը, ո րոնք բաղ կա ցած 
են մե ծա մա սամբ 1+ վար կա նի շով ու
սում նա սի րու թյուն նե րից և ուղ ղա կի
ո րեն կի րա ռե լի են թի րա խային խմ
բե րի հա մար, ի նչ պես նաև ցույց են 
տա լիս ը նդ հա նուր ար դյունք նե րի կա
յու նու թյու նը: 

B Ա պա ցույց նե րի ամ բող ջու թյու նը, ո րը 
նե րա ռում է 2++ վար կա նի շով ու
սում նա սի րու թյուն ներ և ուղ ղա կի ո
րեն կի րա ռե լի է թի րա խային խմ բե րի 
հա մար, ի նչ պես նաև ցույց է տա լիս 
ը նդ հա նուր ար դյունք նե րի կա յու նու
թյու նը, կամ 1++ կամ 1+ վար կա նիշ 
ու նե ցող հե տա զո տու թյուն նե րից ար
տարկ ված ա պա ցույց ներ:

C Ա պա ցույց նե րի ամ բող ջու թյու նը, ո րը 
նե րա ռում է 2+ վար կա նիշ ու նե ցող 
ու սում նա սի րու թյուն ներ, ո րոնք ուղ
ղա կի ո րեն կի րա ռե լի են թի րա խային 
խմ բե րի հա մար և ցույց են տա լիս 
ը նդ հա նուր ար դյունք նե րի կա յու նու
թյու նը, կամ 2++ վար կա նիշ ու նե ցող 
հե տա զո տու թյուն նե րից ար տարկ ված 
ա պա ցույց ներ:

D 3 կամ 4 վար կա նիշ ու նե ցող ա պա
ցույց ներ, կամ 2+ վար կա նիշ ու նե ցող 
հե տա զո տու թյուն նե րից ար տարկ ված 
ա պա ցույց ներ:

Y Ա ռա ջարկ նե րը հիմն ված են ու ղե
ցույց ներ մշա կող խմ բի կլի նի կա կան 
փոր ձի վրա:
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