
 »S4 صدای قلبی است که قبل از صدای ،S1 قلب شنیده 
می شود و نتیجه سخت و سفت بودن قلب است. این صدا در  

اثر ارتعاش دریچه ها و دیواره بطنی ایجاد می شود، زمانی که 
دهلیز ها منقبض شده و بطن ها را پر می کنند. موضع سمع 

 است. S3این صدا نیز همانند 
مورمور، که صدای تلاطم ناشی از جریان خون است. در هر « 

 جایی در حواشی محل قرار گیری قلب شنیده می شود.
 نارسایی احتقانی قلب♦ 
 خستگی♦ 
 سنکوب♦ 
 درد قفسه سینه♦ 

 ژ
 زودرس

 خس خس بازیلار در اثر اورلود مایعات« 
 ناکچوری )ادرار شبانه(« 
 تنگی نفس فعالیتی« 
 خستگی« 
 رفلکس هپاتوژگولار مثبت در اثر احتقان کبدی« 
 قلب S3صدای « 
 

 خفیف )میانه(
 سرفه« 
 ارتوپنه )تنگی نفس وضعیتی(« 
ناراحتی یک چهارم فوقانی راست شکم در اثر هپاتومگالی « 

 )بزرگی کبد(
 خس خس قلبی« 
 ادم« 
 کاردیومگالی )بزرگی قلب(« 
 ادم عمومی در اثر پمپ نامؤثر قلبی –آناسارکا « 
خلط کف دار و صورتی رنگ در اثر تراوش و نفوذ پذیری « 

 مویرگی.
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 به نام خدا
 

 علائم و نشانه های تشخیصی در آنژين صدری
همه دقیقه طول بکشد .        5تا    3درد قفسه سینه که بیشتر از         ♦ 

بیماران دچار درد زیر جناغی نمی شوند، ممکنن اسنت درد              
بصورت فشار، سنگینی، فشردگی یا احساس تنگی قنفنسنه            
 سینه رخ دهد. به کلمات مورد استفاده بیمنار دقنت شنود.               

درد ممکن است در حین استراحت، فعالیت، تهییج ینا در             ♦  
که حاصل افزایش تقاضای اکسیژن ینا       تماس با سرما رخ دهد؛      

 گرفتگی و اسپاسم عروقی است.
استراحت فرصتی    –درد معمولًا با استراحت برطرف می شود        ♦  

 است برای برقراری مجدد اکسیژن مورد نیاز عضلات قنلنب.            
درد ممکن است به سایر قسمت های بدن از قبیل فک، کمر،            ♦  

 .یا بازوها انتشار یابد
از بیمار درد آنژین همیشه در قفسه سینه احساس نمی شود.    ♦  

 سئوال کنید که آیا درد مشابهی در گذشته داشنتنه اسنت.              
افزایش کار بدن برای لحنا  کنردن ننینازهنای                -تعریق  ♦  

 پایه بدن.      فیزیولوژیک
قلب با ضربان سریعتر تلاش می کند که ننیناز             –  تاکیکاردی♦  

 اکسیژن را برآورده کند.
افنزاینش     –، سختی نفس کشیندن     تنگی نفس )دیس پنه(     ♦  

 ضربان قلب، افزایش ریت تنفسی و افزایش اکسیژنناسنینون.           
عدم اکسیژن رسانی کافی به عضلات قلب، بیمنار    –اضطراب ♦  

 عصبی می شود.
 
 
 
 
 
 
 

1 

 علائم و نشانه های تشخیصی در انفاركتوس میوكارد 

با استراحت یانیتروگلیسرین  آنژیندرد قفسه سینه که بر خلاف ♦ 

 برطرف نمی شود. 

 دردی که به بازوها، فک، کمر یا گردن منتشر می شود ♦ 

 تنگی نفس بخصوص در سالمندان یا زنان ♦ 

 تهوع و استفراغ  ♦

در سکته خاموش علامتی وجود ندارد و بیشتر در بیماران  ♦

 دیابتی شایع است. 

( بخاطر تحریک علامتی، 111تاکیکاردی )ریت قلبی بیشتر از  ♦

 درد یا برونده قلبی پایین 

 فشار خون متغیر  ♦

 اضطراب  ♦

 بی قراری  ♦

 احساس مشرف به مرگ بودن  ♦

 پوست رنگ پریده، سرد، مرطوب؛ تعریق )دیافروز(  ♦

مرگ ناگهانی بخاطر آریتمی که معمولاً در طی یکساعت اول رخ  ♦

 می دهد.

 (Heart Failure)علائم و نشانه های تشخیصی نارسايی قلبی 

 ([  CHF)]نارسايی احتقانی قلب 

 صداهای اضافی قلبی )علاوه بر صداهای طبیعی قلب(:♦ 

» S3               یک صدای آرام است که در اثر ارتعاش دیواره بطنی

 S2بعد از     S3بخاطر پرشدگی سریع بطن ها ایجاد می شود.           

شنیده می شود و روی اپکس بطن چپ بهتر شنیده می شود، که             

در چهارمین فضای بین دنده ای چپ در راستای خط میان ترقوه            

ای واقع شده است. بهترین پوزیشن برای شنیدن این صدا              

خوابیده به پهلوی چپ است. معمولًا وجود این صدا نشانگر              

 نارسایی قلبی است.
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https://parastar.info/index.php/angina-pectoris


 علائم و نشانه های تشخیصی كارديومیوپاتی
(cardiomyopathy) 
بدون علامت: بسیاری ازمبتلایان بنه کناردینومنینوپناتنی               ♦  

بدون علامت هستند. بیمارانی که نشانه       (  HCM) هیپرتروفیک  
سالگی مراجعنه    25های بیماری را نشان می دهند معمولًا بعد از          

 می کنند.
یکی از شایعترین علائم بیماری تنگنی ننفنس            –تنگی نفس   ♦  

بخاطر افزایش فشار در ریه ها است. چون عضلات قلب به اندازه             
کافی شل نمی شوند، معمولا مقداری از خون به ریه برگشت زده            
 و فشننار داخننل ریننه بننالا مننی منناننند.                       

مددجویان درد قفسه سینه را در اثر افزایش تقاضنای    – آنژین♦ 
اکسیژن عضلات بزرگ و کلفت قلب و تنگی کرونری ناشی از آن            

 تجربه می کنند.
غش کردن این بیماران در اثر آریتمی های مرتبنط            –سنکوب  ♦  

 با ناتوانی عضلات قلب در هدایت ایمپالس های الکتریکنی رخ             
 می دهد.

بالغین جوان در طی تمرینات و فعالیت جسمی       –مرگ ناگهانی   ♦  
در خطر مرگ ناگهانی هستند که حاصل فیبریلاسیون بنطنننی            

 است.
 صداهای قلبی غیر طبیعی:♦ 
 نارسایی قلبنی مورمور، که صدای سوم قلب است و معمولا در « 

 شنیده می شود.
  »S3             یک صدای صاف است که در اثر ارتعاش دیواره بطنی رخ

بعد از    S3می دهد، زمانی که بطن ها خیلی سریع پر می شوند.          
S2                شنیده می شود و روی اپکس بطن چپ بهتر شنینده منی

شود، که در چهارمین فضای بین دنده ای چپ در راستای خنط              
 میان ترقوه ای واقع شده است.

  »S4    صدای قلبی است که  قبل از  صدای ،S1     قلب  شننینده 
می شود و نتیجه سخت و سفت بودن قلب است. این صدا در اثر               
ارتعاش دریچه ها و دیواره بطنی ایجاد می شود، زمانی که دهلیز            

 5ها منقبض شده و بطن ها را پر می کنند.               
https://emamhasan.abzums.ac.ir/ 

 (Hypertension)علائم و نشانه های تشخیصی هیپرتانسیون 
 بدون علامت♦ 

 سردرد♦ 

 سرگیجه♦ 
 

 (Pericarditis)علائم و نشانه های تشخیصی پريکارديت 

 پریکاردیت حاد♦ 

معمولا صدای سایشی از قلب شنیده می شود )مالش ♦ 

اصطکاکی پریکارد( که حاصل اصطکاک بین دو لایه پریکارد 

 احاطه کننده قلب است. 

درد تیز ناگهانی بر روی پره کوردیوم )ناحیه میانی تا تحتانی ♦ 

 جناغ سینه(که به گردن، شانه ها، کمر و دست ها تیرمی کشد. 

 کاهش درد در صورت خم شدن به جلو و ایستادن بیمار♦ 

 درد دندان، اضطراب، میالژی )درد عضلانی( ♦ 

 تنگی نفس، تنفس سریع )تاکی پنه( ♦ 

 آریتمی ها♦ 

 پریکاردیت مزمن♦ 

 بزرگی کبد )هپاتومگالی(، آسیب در اثر احتقان کبدی♦ 

 افزایش احتباس مایعات بخاطر عملکرد پمپ نامؤثر قلب♦ 

 مالش پریکارد♦ 
 

 (Myocarditis) علائم و نشانه های تشخیصی میوكارديت

 تب بخاطر فرآیند عفونی♦

 تاکیکاردی♦ 

تنگی نفس در اثر نقص عملکرد سمت چپ قلب، منجر به ♦ 
CHF 

 درد قفسه سینه♦ 

 بخاطر اورلود مایعات S3گالوپ  –صدای اضافی قلبی ♦ 
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 البرزدانشگاه علوم پزشکی وخدمات بهداشتی درمانی 

 شبکه بهداشت ودرمان شهرستان نظر آباد

 بیمارستان امام حسن مجتبی )ع(

 3041بهار  –واحد آموزش دفتر پرستاریتهیه و تنظیم : 

مهدوی شهری    -امینی، حلیمه   -نیك روان ، ملاحت         منبع :  
درسنامه پرستاری داخليی  -محمد علیها، ژاله   -، سید مسلم  

 - 6جلد  - 4430جراحی برونر سودارث ، ) قلب و عروق(        -
 نشر ،جامعه نگر   

https://parastar.info/index.php/angina-pectoris
https://parastar.info/index.php/heart-failure

