


يةّالزلة التنفسّالسعال

نفث الدمالألم الصدري



:نوعينهي

حادة. 1

مزمنة. مترقية2

ّالتنفسّيةّالزلة(dyspnoea)بالحاجةملائمغيربشكلالمريضشعورهي

.للتنفسّ

العنيفالجسديبالمجهودالقيامعندطبيعيةّتعُتبروهي.

ضيق»مثلالعرضهذالوصفمختلفةمصطلحاتالمرضىيستخدم

التنفسّ»أو،«بالانتفاخالشعور»،«الهواءاستنشاقصعوبة»،«التنفسّ

(6.7الصندوق)«المُتعب





:يةتنفس-1
ّالطرق التنفسّية

.أورام الحنجرة

.الأجسام الأجنبيةّ

الربو
COPD

التوسّع القصبي

سرطان الرئة

التهاب القصيبات

التليفّ الكيسي

الرئويالبرانشيم

التليفّ الرئوي

التهاب الأسناخ

الساركوئيد

التدرّن

الرئةذات

الرئويالمنتشرة مثل ذات الرئة بالمتكيسّالأخماج

(ةالانتقالات، التهاب الأوعية اللمفاويّ )الأورام 

الدوران الرئوي

الرئويةّالخثريةّالصمّة 

التهاب الأوعية الرئويةّ

فرط التوترّ الرئوي البدئي

الجنب

الصدريةّالريح

انصباب الجنب

المنتشرالجنبيالتليفّ 

جدار الصدر

الجنفيالحدب 

التهاب الفقر المقسط

ّالعضليةّالآفات العصبية

الوهن العضلي الوخيم

اعتلالات الأعصاب

الحثل العضلي

بارية-متلازمة غيلان 



:يةّغير القلبيةّ التنفسّ-2

فقر الدم

الحمّاض الاستقلابي

البدانة

الأسباب نفسيةّ المنشأ

ّالأسباب العصبية

:القلبيةّ -3

قصور البطين الأيسر

أمراض الدسّام التاجي

ّاعتلال العضلة القلبية

التهاب التامور العاصر

انصباب التامور



دقائق:

 يةّالرئوالخثريةّالصمّة

ّالريح الصدرية

حادقصور البطين الأيسر ال

الربو

ّاستنشاق الأجسام الأجنبية

ساعات حتىّ أياّم:

ذات الرئة

الربو

 تفاقمCOPD

أسابيع حتىّ أشهر:

فقر الدم

انصباب الجنب

ّة العصبيّ الأمراض التنفسّية

.العضليةّ

أشهر حتىّ سنوات:

COPD
التليفّ الرئوي

التدرّن الرئوي



 1الدرجة
أومستويةطريقفيالسريعالمشيعندالتنفسّيةّالزلةّ

.صاعدةطريقفيالمشي

 2الدرجة
أوالعمرنفسمنأشخاصمعالمشيعندالتنفسّيةّالزلةّ

.مستويةطريقعلى

 3الدرجة
عندنفسّيةّالتالزلةّبسببالتوقفّإلىالمريضيضّطر

.الخاصّةبسرعتهمستويةطريقعلىالمشي



الـتصنيفMRC3الصدريةأطباءعندمعرفتهالهاممنالبريطاني

أجلمنCOPDالـمرضىعندعليهويعُتمدأكثر،نوعيفهووالقلبية،

.والعلاجالإنذارتحديد

الدرجة. .الشديدالجهدعندنفسضيق:الأولى1

الدرجة. .خفيفعمرتفصعودأوالسريعالسيرعندنفسضيق:الثانية2

الدرجة. أرضعلىالسيرأقرانه،معبالمقارنةنفسضيق:الثالثة3

.الزلةبسببأقرانهمنأبطأبشكلمستوية

الدرجة. سافةلممستويطريقعلىالسيرعنالمريضتوقف:الرابعة4

.دقائقعدةبعدأوم100

الدرجة. لىعزلةّأوالمنزلمنالخروجمنيمنعهنفسضيق:الخامسة5

.القصيرالجهد



غياب الألم الصدري:

ّالصمّة الرئوية

ّالريح الصدرية

الحمّاض الاستقلابي

 نقص الحجم/ الصدمة

ر القصور الحاد في البطين الأيس /

وذمة الرئة

 الجنبيالألم الصدري:

ذات الرئة

ّالريح الصدرية

ّالصمّة الرئوية

كسور الأضلاع

الألم الصدري المركزي:

 ّة مع احتشاء العضلة القلبي

قصور البطين الأيسر

تشاء الاح/ الصمّة الرئويةّ الكبيرة

الرئوي

والسعالالوزيز:

الربوCOPD



الاضطجاعيةالزلةOrthopnea:الوسائدبعددوتقاسبالإستلقاءتثارزلة-

.غالباقلبية

الوضعيةالزلةTrepopnea:الجنبانصباب-المريضبوضعيةعلاقةلهازلة.

القياميةالزلةPlatypnea:إلىالاستلقاءوضعيةمنالانتقالعندتحدثزلة

.الحجمنقص-الجلوسوضعية

الانتيابيةالزلةEpisodic:والـالربوهجماتفيتظهر-مترددةCOPDووذمة

.الرئة



ونيكحيثعميق،شهيقأخذبعديحدثانفجاريزفيرعنعبارةهو

عاليةلدرجةالصدرجوفداخلالضغطفيرتفعمغلقا  المزمارلسان

مماةكبيربسرعةالهواءعبرهيخرجمجرىمحدثةبشدةالمزمارتدفع

مميزصوتلصدوريؤدي

قسمينإلىبقسم:

سعال. أسابيع3منأقل:حـاد1

سعال. أسابيع8منأكثر:مزمن2





تخريش. :الهوائيةالطرق1

التدخين

ةالأجنبيالأجسام-المعديالمريئيالقلس-البلعوممفرزات:الاستنشاق

الخلفيالتنقيطمتلازمةPostnasal drip syndrome

آفات. :التنفسيةالطرق1

العلويةالتنفسيةالطرقانتانات

والمزمنالحادالقصباتالتهاب

القصبيالتوسع

القصبيةالأورام

آفات. رئةانتفاخ-مزمنقصباتالتهاب-ربو:المزمنةالسادةالرئة3

الآفات. الانضغاطية4ّ



آفات. خلاليةالالرئةآفات-الرئويةالخراجة-الرئةذات:بارانشيمية5

أسباب. الإحتقانيالقلبقصورأهمها:قلبية6

أسباب. :أهمها:دوائية7

للأنجيوتنسينالقالبالإنزيممثبطاتACE inhibitor

بروبرانولولاللانوعيةبيتاحاصرات





التشخيص التفريقيلون القشع

الأبيض الرائق المخاطي

Mucoid
-السلبداية–الرئويالنفاخالمزمن،القصباتالتهاب،COPD–الربو

الأورام

القيحي الأخضر

purulent green
المزمنالقصباتالتهاب–القصبيالتوسع–الجرثوميةالرئةذات

الصدئي القيحي

purulent rusty
أشيع-الرئويةبالمكوراتالرئةذاتوهيالرئةذواتمنخاصبمرضنراه

الرئةلذاتجرثومينمط

الزهري الرغوي

frothy pink
الحادةالرئةلوذمةمميز

مربى الكرز الأحمر

red currant jelly
.الرئويةالكليبسيلاالرئةذات

كريه الرائحة

Foul odor
صبيالقالتوسع–(الرئويةالخراجةأسبابأهم)اللاهوائيةبالجراثيمإصابة

(الرائحةوكريهالمقدارغزيرقشع)



التفريقيالتشخيصالسعالنمط

منتج

Productive
التهاب–السل–الرئةخراجة–الجرثوميةالرئةذات–القصبيالتوسع

والحادالمزمنالقصبات

(جاف(منتجغير

Non-Productive

الأولىالمرحلةفيالفيروسيةالرئةذات–الفيروسيةالعلويةالتنفسيةالإنتانات

الأمراض–القلق–الأساسيالرئةتليفمثلالخلاليةالرئةأمراض–

الربومثلالتحسسية

وزيزمعمترافق

Wheezing
COPDالمزمنالانسداديالرئويالداء الهوائيةالطرقتشنج–الربو–

ليليبالوقتعلاقةله

Nocturnal
GERDالـ–الخلفيالأنفيالتنقيطمتلازمة–الاحتقانيالقلبقصور–الربو

نباحي

Barking
الأطفالعندCROUPالمزمارلسانكالتهابالفيروسيةالالتهابات

القصبيالتوسع-الورم–الرئةخراجةبالوضعةعلاقةله



Hematemesisالدموي الإقياءHemoptysisالدموي النفث

بالغثيانومسبوقالإقياءمعيترافقالسعالمعيترافق

قشعيوجدلاقشعيوجد

فقاعاتيوجدلافقاعاتوجود

قاتمواللونحماضيالتفاعلقلويالتفاعل

خلويالبالفحصالسنخيةللبالعاتلاوجودنخيةسبالعاتيوجدالخلويبالفحص







جابالحالصدر،جدارالجدارية،الجنبةحسابعلىالصدريالألميكون

انشيمالبرأوالحشويةالجنبةمنوليسالمنصفعناصرأحدأوالحاجز،

.الرئوي

نوعينإلىويقسم:

الألم. عميقالبالشهيقيزدادألم:(بالخاصةالصدريالألم)الجنبي1

بهسب،(بالإصبعلهيشارأنيمكن)موضعواخزألموهووالسعال،

.الجنبمنالجداريةالوريقةتخريش

الألم. تحت،ةمنصفي،مريئيةقلبية،رئوية،أسبابه:الجنبيغير2

.هيكليةوعضليةوعائية،حجابية



رئوية

–ئويةالرالصمة–الدمويأوالقيحيالجنبانصباب–الصدريةالريح
–السرطان–رئةبذواتاختلاطهعندالقصباتتوسع–الرئةذات
السل

قلبية
Dresslere,sدريسلرمتلازمة Syndrome:احتشاءبعدمامتلازمة

تامورالتهابفيهايحدثوالتيالقلبية،العضلة

الحادالبنكرياسالتهابهضمية

ةهيكيليعضلية 

فيبكثرةيشاهدcostochondritisالغضروفيالضلعيالالتهاب

–عالأضلاكسور–ثقيلةأشياءحملمثلالمفاصلهذهاستخدامسوء
.النطاقيالهربس
أنالممكنمنالذيالورميوالغزوTietzeمتلازمةإلىبالإضافة

.هيكليا  ألما  يسبب



هيالصدريللمريضالسريريالفحصعناصر:
فتوصي–التنفسمراتعدد–حرارة–نبض:الحيويةالعلامات•

CNSلـكتقييموالتجاوبالوعي

التأملInspection

الجسPalpation

القرعPercussion

الإصغاءAuscultation

مكملةفحوص



:الوجهتأمل

جحوظ–جفنينوذمة–يرقان–شحوبوجودنلاحظ:العينين–
.حدقيتوسع–مقلةغؤور

الأنفخنابتيرقصnasal flaringشبهالشفاهمنالتنفسمع

الحادةالربوكهجمةسادةرئويةلآفةموجهةهامةعلامةوهي:المطبقة
COPDالـسياقفيالحادةالهجمةأو

الجفنيةّوالملتحمةالوجهفيالشحوبنتحرىالدمفقرلتحري:الشحوب

.اللسانوعلى

أنمكنيحيثالمفرزاتلتحري:الفمويوالبلعومواللسانالفمفحص

اطياتوالمخاللسانفحصأنكمااحتقان،اوخلفي،أنفيسيلانيلاحظ

.زرقةوجودأوغذائيةعناصرلنقصيوجهقد

الأزرقباللونالمخاطيةوالأغشيةالجلدتلونوهي:الزرقة



الزرقة المحيطيةالزرقة المركزية

الآلية

ينالأكسجإشباعنسبةنقصبآليةتحدث

.الشرياني

الصدريةأسبابهاومن
(COPD،ربورئوية،صمة).

ثلمالمزرقةالولاديةالقلبآفات:القلبية

فاللورباعي

وأهمالقلب،نتاجنقصبآليةتحدث

،الاحتقانيالقلبقصورهولهاسبب

مشاكلنتيجةتحدثأنيمكنكما

ضتقبإلىتؤديالتيالدمويةالأوعية

رينوكظاهرةوعائي

المشاهدةمكان
حولالفموي،للبلعومالمخاطيةالأغشية

لسانلالسفليالوجهوخاصةواللسانالشفاه
الأطراففيتشاهد

لا. نقصتإذاإلاالمركزيةالزرقةتظهر1

الشريانيالأكسجينإشباعنسبة
SAaO2<85% .

تظهر. ندعواضحبشكلالمركزيةالزرقة2

وتتأخرالحمر،الكرياتكثرةمرضى

لاوقدالدمفقرمرضىعندبالظهور

الزرقةلديهمتظهر





نتأمل:

 (درق–عقد )ظاهرة ضخاماتبحثا  عن وجود

وجود سحب فوق القص.

قصور القلب الاحتقاني: احتقان وداجيين، أهم أسبابه.

فيكونبالشهيقيزوللاالجلوس،وضعيةفيوداجييناحتقانلاحظناحالفي

متلازمةالسبب

 وذمة –دوران جانبي على الصدر : من مظاهرها أيضا  )انضغاط أجوف علوي

(وجه واجفان وكتفين



الثلاثيالاستنادTripod sitفيالمريضيأخذهاالتيالوضعيةوهي

COPDـللالحادةالهجمةأثناءأوالربوهجمة



السحبباستخدامهايتظاهر:المساعدةالتنفسيةالعضلاتاستخدام:الصدرتأمل

:هيالعضلاتوهذهالشهيق،أثناءالوربيوالسحبالقصفوق

الأخمعية

القترائيةو

الوربيةو.

جانبيدورانوجودملاحظة.

الصدرجداريحركةتناظر.

(هاوزنريكلنغفونداءفيبحليبقهوةبقع)تصبغاتوجود.

سابقةجراحيةأعمالندبات.



وتناظرهالصدرشكلتأمل:
البرميليالصدرbarrel chestللصدرالخلفيالأماميالقطريزدادحيث

لدىخاصلبشكنراهالأسطوانة،شكلفيأخذالمعترضللقطرمساويا  ليصبح
.المتقدمCOPDالـمرضى

الحدبkyphosis،والجنفscoliosisحدب)جنفياحدبانلاحظقدكما
لأحدمنحرفالفقريالعمود)حاصرةتنفسيةآفاتيسببالذي(معا  وجنف
.(الصدريةالقوصرةتشوهمعالجانبين

القمعيالصدرpectus excavatumنحوللقصالسفليةالنهايةغؤور
وإنماتنفسيأوعضوياضطرابأييسببلاخلقيتشوهوهوالداخل
.التجميليةالناحيةعلىمشكلتهتقتصر

(الصدريالمصراع)المتعددةالأضلاعكسورعنالناجمالصدرflail
chest:نفسيا  تقصورا  مسببة  لوحدهاوتتحركالأضلاعمنقسمينفصل

.حادا  

الحمامةصدرPectus carinatumبشكلبالربوالمصابينالأطفالعند
خاص





الزرقة:

زرقةهيالأطراففيمنفردةتشاهدالتيوالزرقة

.محيطية

الأصابعتبقرط:

ريرهوسالظفربينالزاويةتكونالطبيعيةالحالةفي

ع،الأصابتبقرطفيتتغيرالزاويةهذهلكنمنفرجة،

:لتصبح

الظفربينالمنفرجةالزاويةزوال:الأولىالدرجة

.مستقيمةلتصبحوسريره

صبحليالظفرسريرفيضخامةيحدث:الثانيةالدرجة

.رالظفنسيجفيتنسجفرطمعالشكلإسفنجي

لشكليصبحبذاتهالظفرضخامة:الثالثةالدرجة

(الساعةبلورةعلامة)الطبلكمضربالإصبع





والحجابةالوربيالعضلاتهيطبيعيبشكلالتنفسبجهدتقومالتيالعضلاتإن

وبمعدلةالطبيعيالحالةفيوالعمقالمدةفيمتساويانوالزفيرالشهيقوإنلحاجز،

20 – بالدقيقةمرة16

التنفس)الحاجزالحجابحركةمنأكبرالصدرجدارحركةتكونالنساءعند

(الصدري

يويؤدالوربية،العضلاتمنأكبربحريةالحاجزالحجابيستعملالرجالعند

ولكن،(يالبطنالتنفس)البطنلجدارحرةحركةإلىالشهيقمعالأسفلإلىتحريكه

خلالنمعليهنستدلوإنمامرضي،تغيرعلىلتدلكفايةدقيقةليستالقاعدةهذه

.قبلمنعليهكانعماالمريضعندالتنفسنمطتغيرملاحظة



Cheyneستوكسشاينتنفس-1 Stokes Breathing

تنفسالتوقفمعالعميقالتنفسمنفتراتتناوبمنتظمغيرتنفس.

مركزلىعتأثرالتيالأكسجةنقصحالاتفيستوكسشاينتنفسنرى

.مياواليوريالقحفداخلالضغطوارتفاعالأكسجةنقصمثلالتنفس

.والمسنينالأطفالعنطبيعيوجودهيكونممكنوكمان

Boit,sالهزعيالتنفس-2 Breathing

غيرسالتنفتوقفمنفتراتفيهيحصلتنفسهومنتظمغيرتنفس

الدماغأذياتالمتوقع



Sighningالتنهديالتنفس -3 Breathing

(طبيعيةنتكوقدالعرضيةالتنهدات)متكررةبتنهداتيقطعطبيعيتنفس

Obstructive Breathingالانسداديالتنفس -4

ضيقتعنالناجمةالهواءجريانمقاومةبسببالزفيريتطاولالحالةهذهفي

COPDوالـبالربونراهالتنفسية،الطرق

Kussmaoulتنفس كوسماول -5 Breathing                               

الحماضفيكماالتنفسات،عمقازديادمعالنفسمراتعددازدياد

.الاستقلابي



مضض؛فيهاالتيالمناطقنلاحظبالجس:المضض-1

يدلأنالممكنمنالأضلاعبينمضضفوجود

ملتهبجنبوجودعلى

:التنفسأثناءالصدرتمددتحري-2

يكونبحيثمتوازي،بشكل  تقريبا  يداكضع:الخلفمن

ثنيةبينهمتحصربحيثلبعضهميديكقربالعاشر،الضلعمستوىعلىإبهامك

نأالمريضمناطلبعندها(الفقريوالعمودالابهامبينأي)بسيطةجلدية

خلالإبهاميكتباعدوراقببعمق،يتنفس

عدممننوعأيوجودولاحظالشهيق

.لاأمكافياالصدرتمددكانوهلالتناظر

الحافةمستوىفيالإبهامينوضعيتم:الأماممن

درالصجدارمنالوحشيالجانبتعانقانواليدينلهاموازوبشكلالضلعية



الاهتزازاتهوالحسيس:Fremitus(الحسيس)الصدريةالاهتزازاتفحص-3
المريضلميتكعندماالصدرجدارإلىالقصبيةالرئويةالشجرةعبرتنتقلالتي

الوجهأوتماما  الأصابعأسفليديكمنالعظميالقسماستخدم:الفحصكيفية
.معا  الاثنتينمنافضلواحدةيداستخدملليد،الزندي

المناطقبينبهاتشعرالتيالاهتزازاتوقارن22يرددأنالمريضمناطلب
لرئةامناطقمنالكتفلوحيبينأشدالاهتزازاتعادة.الرئتينمنالمتناظرة
.الحاجزالحجابتحتتختفي“الأيسرمنالأيمنالجانبفيأشد“السفلية

حالوفي...الفحصهذاإجراءالصعبمنعادة:الرغاميموضعتحديد-4
أنيجبفالرغامى(الصورفيكما)إجراؤهمنتمكنت

.العنقمنتصففيتتوضع

علىيدلالجانبينأحدإلىالرغاميانحراف

المعاكسة،الجهةفياسترواحأوانصباب

انحرافإلىأدىلجهةنفسفيرئويتليفأو

الرغامي



والقرعالمقروعة،المنطقةمنسم6عمقحتىمعلومةيعطيعادةالقرع

ئلبسامملوءأوبالهواءمملوءأوصلبالمقروعالمكانإذالتحديديفيد

:القرعطريقة:أولا  

منالمتناظرةالمناطققارنمنطقة،كلفيالأقلعلىمرتيناقرع

الكتفلوحفوقتقرعلاالصدر،جانبي

:القرعأماكن:ثانيا  

5الحاجزالحجابيتحركالطبيعيةالحالةفي - الشهيقبينسم4

.والزفير



:القرعتفسير:ثالثا  •

الوضاحةالرنينهوالرئتينلقرعالطبيعيالصوت(Resonance)فرطتسمععندما

التنفسيةالطرقفيمحتبسهواءوجودعلىيدلفهذاHyperresonanceوضاحة

.كبيركهف-صدراسترواح-نفاخ.الرئتيننسيجفيأو-الجنبفيأو-

الطبليةستسمعالمنفوخ،خدكعلىاقرعجربTympanyقرعفيتسمعهافعندما

جوفئيمتلالصدراسترواحفيلأنهواسعصدراسترواحوجودتوقعالرئتينقمّة

(الطبلجوفكما)أفضلللصوتناقلوسطفيشكلبالهواءالجنب

الأصميةستسمعكبدك،علىاقرعجربDullnessالصدرقرعفيتسمعهاعندما

هاببالالتالرئويالنسيجينشغلالرئةذاتفيلأنهفصيةرئةذاتوجودتوقع

.الرنينعنالمسؤولالهواءفيغيبوالرشاحة

الصخريةالأصميةستسمعفخذكعلىاقرعجربFlatnessقرعفيتسمعهاعندما

الموجودلالسائيمنعالجنبانصبابفيلأنهواسعجنبانصبابوجودتوقعالصدر

الوصولمنالرنينالجنبجوففي



أصوات الصدر الطبيعية
وهو صوت طوله متساو  في الشهيق والزفير،. يسمع فوق الرغامى في الرقبة:  الرغامي

عالي الشدة والطبقة

الحويصلي. خلال.الرئتيننسيجمعظمفوقيسمع.الأهمالطبيعيالصوتوهو:1

والطبقةالشدةمنخفضصوتوهوللزفير،الأولوالثلثالشهيق

القصبي. قالشهيفيالطولمتساويصوتوهو.القصقبضةفوقيسمع:2

شدةالعاليصوتوهووالزفير،الشهيقبينفاصلمسافةوجودمعوالزفير

والطبقة

الحويصلي. الأمام،فينيةوالثاالأولىالوربيتينالمسافتينفوقيسمع:القصبي3

وتصوهووالزفير،الشهيقخلالمتساوطوله.بالخلفالكتفلوحيوبين

والطبقةالشدةمتوسط

فالهواءرت،ذكالتيغيربأماكنالقصبيأوالقصبيالحويصليالصوتسمعتحالفي

رئويصانخماأوتصلد)صلبأوبسائلاستبدلالمنطقةهذهفيالرئويالنسيجفي

.(أوتليف



  الخراخر: أولاCrackles :

:الخراخر الخشنة•

تسمع في الزفير ومنتصف الشهيق.

 (أو مثل فقاعات الماء)صوتها خشن مثل صوت النرجيلة

 نسمعها في الربو والتهاب القصبات المزمن.

:الناعمةالخراخر•

 (من منتصف الشهيق وحتى نهايته)تسمع في نهاية الشهيق

صوتها ناعم مثل فرك الشعر أو رش السكر على النار.

نسمعها في أمراض الرئة الخلالية وقصور القلب الاحتقاني.



  الوزيز:ثانيا:Wheezing:

لأنّ وذلكر،الزفيفيأعلىولكنهوالزفيرالشهيقفييسمعموسيقيصوت

يدلشهيقيالالوزيز.الزفيرفيوتتضيقالشهيقفيتتوسعالتنفسيةالطرق

والتهابوالربفيالوزيزنسمع.التنفسيةّالطرقفيكبيرتضيقعلى

COPDوالـالمزمنالقصبات

  الغطائط:ثالثا:Rhonchi:

مزمنبشكلمفرزاتوجودعلىدليلوسماعهاوالزفيرالشهيقفيتسمع

الكبيرةالتنفسيةالطرقفي

  الصرير:رابعاStridor:

العلويةالنفسيةالطرقفيانسدادعلىيدلشهيقيصوت



ّمنالمتناظرةالمناطقفوقالسماعةنقل

المريضمناطلبللمقارنة،الصدر

اصغ...الإصغاءخلالبعمقالتنفس

المريضينهيحتىموضعكلفي

...الأقلعلىواحدعميقنفس

القرع،أماكننفسهاهيالإصغاءوأماكن

:التاليالشكليوضحكماأو





Pulmonary Function Tests ( PFTs)اختبارات وظيفة الرئة 





















الاستقصاءات الشعاعية

CH X Rayصورة الصدر البسيطة-1•

CT Scanالتصوير الطبقي المحوري -2•

HRCT scanالتصوير الطبقي عالي الدقة-3•

 CT Angiographyالتصوير الطبقي الوعائي-4•

PETالتصوير المقطعي بالإصدار البوزيتروني -5•

- Ventilationومضان التهوية التروية -6• Perfusion Scan

Ultrasonographyالأمواج فوق الصوتية -7•



الإجراءات الأخرى

PFTوظائف الرئة •

Respiratory Muscle Pressureضغط العضلات التنفسية •

Airway Challengeالتحريض القصبي •

Exercise Challenge Testingاختبار الجهد التنفسي •

CARDIOPULMONARY EXERCISE TESTINGاختبار الجهد القلبي التنفسي •

DLCOالإنتشاراختبار سعة •

Bronchoscopyتنظير القصبات •

 Pleural Biopsyخزعة الجنب•

الخزعة الرئوية الموجهة•



Diffusing Capacity-DLCO

عن القيم تقاس سعة الانتشار بمعدل نقل أول أكسيد الكربون ، ويتم الإبلاغ•

ؤثر على العوامل التي ت. بالملليترات في الدقيقة لكل مليمتر من الزئبق

انون انتشار الغاز عبر الحاجز السنخي الشعري يمكن أن يكون أوضحها ق

فيك للنشر

•Volume of gas diffusing = A × D × (P1 − P2)/T

•A = surface area of barrier

•D = diffusion coefficient of particular gas

•T = thickness of barrier

•P1 − P2 = partial pressure difference of gas across barrier




