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لبية حاجة القصور التنفس ي الحاد يحدث عندما لا يستطيع  الجهاز التنفس ي ت

.الجسم للاستقلاب
co2الوظيفة الرئيسية للرئتين والصدر أكسجة الدم الشرياني وطرد 















:عمليا القصور التنفس ي يصنف حسب التالي 
Pao2  <60

Paco2 >50 

Hypoxemic R.F : يكونPao2 <60  بينماco2  طبيعي أو
(إصابة جدار الصدر –وذمة الرئة ) ينخفض قليلا 

Hypercapnic R:F : يكونPaco2  >50 وPao2   <60 
(عضليةإصابة عصبية –انسداد الطرق التنفسية  (





:الإمراضيةتصنيف حسب الألية 

التهاب –نفاخ –ربو )  Obstructiveتنفس ي انسدادي اضطراب -1
(قصبات مزمن 

ريح –كسور عدة اضلاع )  Restrictiveتنفس ي تحددي اضطراب -2
(صدرية ضاغطة 

 Diffusionالتروية اضطراب -3
افق التهوية إلى التروية عدم -4 mismatchV:Qتو



:تصنيف حسب المكان البدئي للقصور 

التنفس ي المركزي اضطراب -
التنفس ي المحيطياضطراب -



:تصنيف حسب الفترة

تنفس ي حاد من دقائق إلى ساعات قصور -
تنفس ي مزمن عدة أيام أو أكثر قصور -





:o2أسباب القصور التنفس ي بنقص 

Fi o2 -1 العاليةالمرتفعات
mismatchV:Qالتهوية على التروية اضطراب 2-
(COPD –Asthma- الإنخماص الرئوي –الصمة الرئوية)

: بدون تهويةتروية الشنت 3-
(الانخماص الرئوي -رض الرئة–وذمة الرئة )

 RLيوجد شنت قلبي 
(Eisenmengerتناذر –رباعي فاللو )







تؤدي لزيادة المسافة بين التروية والتهويةالخلاليةالآفات 4-
 (ARDS - تليف الرئة)

آفات -CNS disease–التحدديةالآفات ) السنخيةنقص التهوية 5-
(عضلية عصبية



: CO2أسباب قصور التنفس بزيادة 

منخفض PHمزمن مع  co2عند مريض عنده حبس يحدث 

 Medullaمركز التنفس إصابة -1
زائدة من الأدوية المهدئة أو المخدرة جرعة -2
Hypothyrodismالدرق صور ق-3
العضلي الوخيمالوهن -باريه غيلان -4
الطرق التنفسية العلويةانسداد -5
– ASTHMAرئوية أمراض -6 COPD
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