
ت اضطرابا

بواسطة

الغبيشد.سهير 

صبيحمها د. مراجعة: 

ب أمراض من يعانون الذين المرضى وإدارة تقييم  ة القل والمعدية الهيكلي
والالتهابية
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ب عضلة اعتلال أنواع جميع   ب فشل إلى تؤدي قد القل الحاد،القل

ب عضلة اعتلال   ي القل (DCM)التوسع

ت انتظام عدم  ب ضربا ة، القل ت.القاتل والمو

ب عضلة اعتلال   ي القل ،(HCM)الضخام

2

بعضلة اعتلال  القل

ب عضلة اعتلال   وغيره.المضيق أو المقيد القل

ب عضلة اعتلال   ب تضخم الإقفاري: القل ب.بفشل مصحوباً  ،CADعن الناجم القل القل

ي مرض هو   ة ف ب عضل ي بخلل يرتبط القل ب. عمل ف ب تصنيفها يتم  القل ت حس ها التشو

ة  ة الهيكلي ة والوظيفي ب:لعضل القل
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ي.والخلل تضخم  الانقباض

ب، عضلة لاعتلال شيوعًا الأكثر الشكل   ث القل ي يحد والأمريكيين الرجال عند الأحيان من كثير ف
ي، أصل من  ت ارتفاع من أيضًا يعانون الذين أفريق ت.معدلا الوفيا

3

ب عضلة اعتلال سابقًا يُسمى  DCMكان   ي، القل ت بدون  DCMيوجد قد ولكن الاحتقان علاما
احتقان.وأعراض 

ي ملحوظ بتوسع يتميز   الخارجيينالبطينين ف

بعضلة تمدد  القل
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4
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ة العناصر تناقص   العضليةللألياف الانقباضي

ب. عضلة لخلايا منتشر ونخر  ي والنتيجة القل ي. وظيفة ضعف ه هذه تقلل  الانقباض
ت  ة التغيرا من يزيد مما الانقباض، أثناء البطين من الخارجة الدم كمية من الهيكلي

ة الدم كمية  ي المتبقي من الدم من أقل كمية يتمكن ثم ومن الانقباض. بعد البطين ف
ي الضغط زيادة إلى يؤدي مما الانبساط، أثناء البطين إلى الدخول  ي الانبساط وزيادة النهائ

ي الرئوية الضغوط  النهاية.ف

بعضلة تمدد  القل
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ث قد  ت أيضًا تحد البطين.عبر الدم تدفق لضعف نتيجة جلطا

بعضلة تمدد  القل

ب صدى تخطيط استخدام يتم   ب وتخطيط القل للتشخيصالقل
DCM  ب ب لجميع إجراؤه ويج الأولى.الدرجة أقار

تضخمهعن المتغيرة الصمام وظيفة تنتج أن يمكن  

6

ت   ي والأمراض الحالا ب قد الت DCMمرض تسب

س.إلى عادة يؤدي مما البطين، تمدد  القل

ي بما  ة.والعدوى بكثرة، الكحول وتناول الحمل، ذلك ف الفيروسي

ث   يالبطين عن الناجمة الصمية الأحدا والأذين
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HCM   انسدادي.غير أو انسدادي

ة  ب عضل يالقل الضخام

7

ي   ب عضلة حجم يزداد  ،HCMف الحاجز.طول على خاصة وكتلتها، القل

ب   ة الوظيفة لكن كبيرًا، انبساطيًا خللاً يسب يؤدي مما مرتفعة، أو طبيعية تكون أن يمكن الانقباضي
ي الكسر زيادة إلى  ي.عن القذف الطبيع

ب عضلة سمك زيادة   حجمهامن يقلل القل

ة السكتة   هر تكون قد القلبي ة المظا ي ب، عند الأول ي بما الشبا الرياضيينذلك ف

ب البطين تجاويف  ي ويتسب ي أطول وقتًا البطينين استغراق ف صعوبة من يزيد مما الاسترخاء، ف
ي الانقباض على اعتمادًا أكثر ويجعلها الانبساط من الأول الجزء خلال بالدم البطينين امتلاء  الأذين

ي  الامتلاء.ف
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ي ، مرض هو  HCMأن بما  • ب عن الأسرة أفراد مراقبة تتم وراث ت عن بحثًا كث العلاما
ي والأعراض  المرضتطور إلى تشير الت
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ة الوظيفة تكون ما عادة   الانقباضي
ة. طبيعي

•

9

ب عضلة اعتلال  المقيدالقل

(RCM) •  ي بخلل يتميز وظيف
ي  البطين جدران عن الناجم الانبساط

ي الصلبة  البطين تمدد تضعف الت
ي.والامتلاء  الانبساط
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ت أعراض بدون يبقى قد   ت  عديدة. لسنوا س ضيق (مثل  HFوأعراض علاما بذل عند التنف

ب). مجهود،  س ضيق  -والتع ي التنف ي الليل مجهود)، بذل عند (خاصة والسعال  ،(PND)الانتياب

س وضيق  ي، التنف ئ تشخيص إلى يؤدي قد مما العظم ب خاط ب لالتها ة الشع ب أو الهوائي الالتها
الرئوي.

المتلازمةالاعراض 

ة، وذمة السوائل، احتباس   ي ألم غثيان، محيطي مجهود.بذل مع إغماء دوخة، خفقان، الصدر، ف

Machine Translated by Google



والتشخيصالتقييم نتائج 

ب كهربية مخطط يوضح   ت انتظام عدم القل ب ضربا الأيسر.البطين وتضخم القل

ي الفحص   ي البدن ة ف ت انتظام عدم عن يكشف قد المبكرة المرحل بدقا القل

ب تضخم عن  CXRيكشف   ب قسطرة  الرئة. واحتقان القل الشريان مرض لاستبعاد القل
ي  ب.كعامل التاج مسب

ت  & ب أصوا ة.القل اضافي

ة من خزعة إجراء يمكن   ب عضلة بطان ة أنسجة خلايا لتحليل القل ب.عضل القل

ب صدى مخطط يعد   ت أكثر أحد القل فائدةالتشخيص أدوا

11
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ب تحديد نحو موجه   وإدارتها.الأسبا

ت إذا   ت المرضى على ظهر لتر  2على للسوائل تناولهم يقتصر فقد الاحتقان، وأعراض علاما
يوميًا.

ي النشاط من الحد   ب البدن ت لتجن ي النظم اضطرابا الحياة.تهدد الت

الطبيةالإدارة 

ب قصور تصحيح   ي نظام اتباع  الأدوية، باستخدام القل ب مضادة أدوية  الصوديوم، منخفض غذائ يتم وقد النظم ، لاضطرا

ي، جهاز زرع  ب نظم ومقوم الرجفان مزيل مثل إلكترون ت تنظيم جهاز أو  (ICD)للزرع القابل القل ب.ضربا القل
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ت ظهور تاريخ   س، ضيق والأعراض: العلاما ب التنف س واضطرا ي، التنف س ضيق أو والإغماء المحيط التنف
المجهود.مع 

ب المريض  بعضلة باعتلال المصا القل

13

ي التاريخ   ي النفس والمجتمع.الأسرة داخل المريض دور على المرض تأثير يستكشف الذي والاجتماع

التمريض: ةيلمع•

التقييم: -1
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الزفير).عند ويرتفع الشهيق عند الدم ضغط (ينخفض 

تالرئوي التسمع  • للفرقعا

الوزننقصان أو زيادة تحديد الوزن:  •

•

الوذمةوشدة وجود تحديد  •

ب تسمع  • ي القل ة ف ة النفخة حال وS3 .4Sوالانقباضي

ي التقييم يشمل  ي:ما الأساس يل

ب  النبضمفارقة وتحديد النبض ضغط حسا

،(PMI)الأقصى النبض نقطة ملامسة طريق عن الكشف  •

ت  • الحيويةالعلاما

ت ما غالبا  اليسارإلى تحول

يالوريد انتفاخ قياس  • الوداج
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العجز •

ت انخفاض  •  RTCOPالهيكلية الاضطرابا

ي بالتغير المتعلق القلق  • ة ف ة الحال ي الصحي الدورأداء وف

كليهماأو الزائد، السوائل حجم أو  COPانخفض  RTالنشاط تحمل عدم  •

يالتشخيص  -2 التمريض

15

ي خلل  • ت تبادل ف الرئويالاحتقان  RTالغازا

ت بالأدوية الالتزام عدم  • الغذائيةوالعلاجا

ة والرئوية القلبية الأنسجة تروية فعالية عدم  • ة والدماغي إلى أدى مما  RTوالكلوية والمحيطي
يالدم تدفق انخفاض  المحيط
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ت انتظام عدم  • ب ضربا يالقل الأذين

16

تخلل  • الصماما

ب فشل  • يالقل الاحتقان

يأو الرئوي الانسداد  • الدماغ

ب  • يالتوصيل عيو القلب

ت على بناءً  ت تشمل التقييم، بيانا ة المضاعفا ي :ما المحتمل يل

ي، النتاج على الحفاظ أو تحسين  الرعاية ببرنامج والالتزام القلق، من والحد النشاط، تحمل وزيادة القلب
ة،  ي بالقوة الشعور وزيادة الذاتي ب القرار، اتخاذ ف ت.وغيا المضاعفا

هدافالتخطيط  -3 والأ

ت انتظام عدم  • ب ضربا يالقل البطين
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ت  -4 التمريضيةالتدخلا

ي النتاج تحسين   القلق تقليل  النشاط تحمل زيادة  القلب
ة الرعاية تعزيز  بالعجز الشعور تقليل   ي ةالمنزل والمجتمعي
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ت الالتهابا

ب يشير   ب إلى التامور التها ب دعم التامور : وظائف  التامور. التها وعزله القل
عنه

ب  التامورالتها

18
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.HFإلى يؤدي 

يكون:أن يمكن  

19

ب يؤدي   ي التامور التها ي، الامتلاء تقليل إلى التضيق هو الانبساط ثقد ما و يحد

ت تؤدي أن يمكن   ب من المتكررة النوبا ت تكوين إلى التامور التها ت بين التصاقا التامور طبقا
ب إلى يؤدي مما المجاورة، والهياكل  ي.التامور التها التضيق

ةالفيزيولوجيا  المرضي

ت التصاقا

ثانويمرض  

ي   ة هذه مثل ف ي بالتدخل ينصح الحال ةالجراح لإزال

يالمرض   الأساس
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دريسلر:متلازمة 

ت عدد يظهر  البيضاء الدم كرا
(WBC)  أبعد أشهر إلى أسابيع من

ب عضلة إصابة   والتأمورالقل ي م

ب تطور  والشعور التامور، التها
وارتفاعوالحمى، بالضيق، 

ب  ب أسبا التامورالتها

20

الكلويالفشل  

بمجهول   السب

ت  المخدرا

الأورام 

الضامةالأنسجة أمراض  

الإشعاع 

ت   المناعيةالاضطرابا

تالبكتيريا   والفيروسا
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ي والفحص التاريخ   ي ألم  البدن ة (الشريحة الأولية الأعراض  الصدر ف ي التال

س ضيق  المميزة)  ب  التنف س المرتبط الألم بسب العامة الأعراض  بالتنف

التوعك.أو السعال أو الحمى  للعدوى 

ب يستبعد لا فرك وجود عدم فإن ذلك، ومع التشخيص؛ يؤكد  التامور احتكاك فرك   التها

التامور.

21

تشخبص
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ب تقعر  ت قطاع والاكتئا العامةالعلاقا

ت   ةالدراسا الفيروسي

ت   ب إنزيما )القل ب امتد إذا   ب)عضلة إلى الالتها القل

CBC   ت (كثرة البيضاء)الكريا

ب كهربية تخطيط يُظهر قد   الأعلىباتجاه  STالجزء ارتفاع القل

ت   الدمثقافا

ت  ةالمخبرية الدراسا والتشخيصي

23

الروماتويدعوامل  

مفيدغير السينية بالأشعة الصدر تصوير  
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ت (أ)  التصاعديالتقعر  STتغييرا

ت  ب تخطيط تغييرا ي القل ب ف التامورالتها

ب)  ب ( ت قطاع الاكتئا العامةالعلاقا
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إدارة

ب   ب يج ت تجن ي ما نادراً  التخثر. مضادا ت من المرضى يعان متكررة.نوبا

هداف  الأ

ي   ت معظم تختف ب نوبا أسابيع. 6إلى  2من تتراوح فترة خلال التامور التها

الأعراضتخفيف  

ب دكاك   ت من القل النادرة.المضاعفا

ت المسببة العوامل على القضاء   الحيوية)(المضادا

25
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ث أن يمكن   ي يحد ة أي ف عمرية.فئ

ي   ة ه ب التهابية عملي ب. عضلة تصي ب أن يمكن  القل ب يسب ة التها ب عضل ب، تمدد القل القل

ت  ب جدار على والخثرا ت القل التاجية الأوعية حول المنتشرة الدم خلايا وارتشاح الجدارية)، (الخثرا
ت، ألياف وبين  ت ألياف وانحطاط العضلا نفسها.العضلا

26

ت:   ت انتظام عدم المضاعفا ب، ضربا ب قصور أو القل ي، القل الوفاة.أو الاحتقان

ي   ت، بعض ف ب عضلة تلف يكون أن يمكن الحالا ي مزمن مرض إلى يتطور مدمرًا مرضًا القل وتقدم
ئ.تشخيص مع  سي

ب  بعضل التها القل

المعديةالعوامل من العديد تسببها  
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ت استخدام يزال لا   للجدلمثيرًا الكورتيكوستيرويدا

ت على يعتمد   السريريوالعرض المسببا

27

ي لا   ت استخدام ينبغ ب مضادا إذا أو الحادة المرحلة خلال والإيبوبروفين الأسبرين مثل الستيروئيدية غير الالتها
ب  ب، بقصور المريض أصي ب أن يمكن الأدوية هذه لأن القل ة الضرر من المزيد تسب ب.لعضل القل

إدارة

ت لعلاج البنسلين (مثل   ة) العقديا ي بء لتقليل السرير على وضعه ويتم الانحلال ب. على العمل ع ي الراحة تساعد القل ف
ش  ب عضلة تلف تقليل على أيضًا الفرا ت القل ب ومضاعفا ة التها ب. عضل ب  القل الرياضة خاصة الأنشطة، تكون أن يج

ب المصابين الصغار المرضى لدى  ب، عضلة بالتها ب حجم يعود حتى الأقل على أو أشهر  6لمدة محدودة القل ووظيفته القل

طبيعته.إلى 
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ب العلاج وبدء السريع التشخيص   الجيدة.النتائج مفتاح هما المناس

ت. الصماما

سنة). 60من 
ت   ت معدلا سناًالأكبر الأفراد عند (أعلى  %30إلى  %20بين تتراوح الوفيا

ب  بداخلى التها بالقل

28

ب   المعديالشغاف التها

ب، الشغاف سطح إصابة   ي بما بالقل ذلكف
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ي   ي، ف ت معظم  الماض ت الحالا ب كان ب أمراض بسب ة. القل يًا،  الروماتيزمي  حال
ت  الاصطناعيةالصماما

ي  ت تعاط ي الصمام هبوط  (IV) الوريد طريق عن المخدرا ت  التاج المعدية الكائنا
ت  الشائعة  ت العقديا ت المعوية والمكورا ة.العنقودية والمكورا هبي الذ

29

ةالفيزيولوجيا  المرضي
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ثانية

ةالفيزيولوجيا  المرضي

ب عملية تتداخل   يالصمام مع الالتها الطبيع
ي ويؤدي وظيفتها  الصمام.بنية إتلاف إلى النهاية ف

أولاً

ت تؤدي   ة غير الصماما ي الفعال ب.فشل إلى النهاية ف القل

ب   ت تتعرض أن يج الدممجرى إلى نقلها طريق عن للبكتيريا الجلطا

ت تنفصل أن يمكن   ب المصابة الأنسجة من الجزيئا ت وتسب ة الصما أوسلر).(عقد المحيطي

ي البطانة تلف يؤدي   ب إلى للصمام القاعدي الغشاء تكشف الت الدم.تدفق اضطرا

30

ثالثاًالبكتيريا تتكاثر  

ت على جلطة ظهور إلى التعرض هذا يؤدي   ة الصمام وريقا والفيبرين.الدموية الصفائح من مكون
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أوسلرعقد 

31
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