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@APPROACH TO THE RESPIRATORY PATIENT@ @
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HISTORY AND DIFFERENTIAL DIAGNOSIS OF SYMPTOMS IN 

RE4SPIRATORY DISEASE:	 	
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• ������     : 
    :   �                   أ��اض ا����
 ا��
ا�  �  � •

   �      الربو
COPD �   

   �                              انسداد الطرق الھوائية العلوية
   :                       أمراض البرانشيم الرئوي

ARDS �   
   �          ذات الرئة

   �                    المرض الرئوي الخلالي
   :                     المرض الوعائي الرئوي

   �              الصمة الرئوية
   �                     ارتفاع التوتر الرئوي

   �                      التھاب الأوعية الرئوية
  :            ا���ض ا�����
   �              الريح الصدرية

   �               الانصباب الجنبي
  :                                           �ا��ت %$ار ا��$ر وا!���ا��ت ا������ ا������   ا��

   �                                            الالتھاب العضلي المتعدد، الوھن العضلي الوخيم  
   �      باريه  –            متلازمة غيلان 

   �             الحدب الجنفي
   �                          أذية العمود الفقري الرقبي

• �  �  ����  :                  أ(��ب '���� و&
  :                           ار���ع ا��,+ ا�
ر�$ي ا���
ي

LVF �   
   �            تضيق التاجي

   �                     انخفاض النتاج القلبي
   �                فقر الدم الشديد

  �                   السبب النفسي الجسدي 4     القلق
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 � ا������ ا��	���� �����ل�: ��ا���ول 

�ت ا����
 ا��
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   �                                الدخان المستنشق، الأغبرة، الأبخرة

   �         الاستنشاق
   �               محتويات المعدة

    �              إفرازت فموية
   �             أجسام أجنبية

   �               سيلان أنفي خلفي
  :                    أ��اض ا����
 ا��
ا��

   �                                                            يل التنفسي العلوي متضمنة السيلان الأنفي الخلفي والتھاب الجيوب          أخماج السب
   �                               التھاب القصبات المزمن أو الحاد

   �             توسع القصبات
    �       الورم

   �                                   الانضغاط الخارجي بعقدة أو آفة كتلية
   �      الربو

COPD �   
  :                ا���ض ا���ا���01

   �          ذات الرئة
   �                الخراجة الرئوية

   �                    المرض الرئوي الخلالي
CHF �   

  �       بالأدوية        المحرض
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	� ا��م�:��ا���ول 

:أ��اض ا����
 ا��
ا��
 �التھاب القصبات المزمن أو الحاد

 �توسع القصبات
 �الكارسينوما قصبية المنشأ
 �ورم الكارسينويد القصبي

 �المرض البارانشيمي
TB� 

 �الخراجة الرئوية
 �ذات الرئة
 �متفرقات

 �متلازمة غود باستشر − •
 �داء الھيموسيدروز الرئوي خفي المنشأ − •

���&
 :ا���ض ا�
 �الصمة الرئوية

 �ارتفاع الضغط الوريدي الرئوي
• − LVF� 

 �تضيق التاجي − •
 �التشوه الوعائي
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 �اضطراب التخثر

�الانتباذ البطاني الرحمي الرئوي  
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•���% ��3• ���%


ي ر�   :
    �      ورمي

   �        ذات رئة
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���'    :  
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   �       الاقفار
       التھUUUUUUاب   4                      التھUUUUUUاب العضUUUUUUلة القلبيUUUUUUة

   �        التامور
�4���      :   
   �       التشنج

   �             التھاب المري
   �       التقرح

    �          الأكالازيا
  �      الورم

  :     ر�
ي
   �              الريح الصدرية

   �           تدمي الصدر
PE �   

   �        ذات رئة
   �             توسع القصبات

    �       الورم
TB �   

    ��           تقيح الجنب �        الدبيلة 
���'     :   

   �               التھاب التامور
    �              متلازمة درسلر
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�����     : 
    �        لمفوما

   �            ورم التيموس
����6 78�          �   

   �               القرحة الھضمية
   �              التھاب المعدة

   �                 القولنج الصفراوي
   �         بنكرياسي

���  :     و&
   �                        أم الدم الأبھرية المسلخة

   :           ھيكلي عضلي
   �                      التھاب الغضروف الضلعي

   �      الجلد
   �      الصدر

 �     الأضلاع

   �      كرياس           التھاب البن
���  :          ه���9 &

   �                      التھاب الغضروف الضلعي
    �            ضلع مكسورة

   �              التھاب العضلات
   �             الحلأ النطاقي
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PHYSICAL EXAM AND DIFFERENTIAL DIAGNOSIS OF SIGNS IN 

RESPIRATORY DISEASE:	 	
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         وه�� وا����  %   ��  < SaO2                                           ا��ر�� ا���آ��� ��� ���

 �   ً                          ً             أ�+ً� $� ا	��ار ا�"م وأ()' آ�&ً� $� $#� ا�"م
 

 � '��ط ا%$�#"ا������ ا��	���� ���:	�ا���ول 
:   ر.-ي

CF �   
   �              التليف الرئوي

    �                الأخماج المزمنة
         بدئيUUUUUUUUUة أو  �                    الكارسUUUUUUUUUينوما الرئويUUUUUUUUUة 

    ��         انتقالية
    �� Mesothelioma �                              ورم الظھUUUUارة المتوسUUUUطة فUUUUي الجنUUUUب 

   �                       الناسور الأذيني البطيني
   �             توسع القصبات

��
�    :  
   �                            أمراض القلب الولادية المزرقة

   �                     التھاب الشغاف الخمجي
�  :    ه+�

IBD 
    �                الأخماج المزمنة

   �                     سوء استخدام الملينات
   �            داء السليلات

   �               الأورام الخبيثة
   �       التشمع
HCC�

�&�/0    : 
   �                كارسينوما المري  

   �            ورم التيموس
    �          الأكالازيا

   :     أ�2ى
   �         داء غريف
   �          التلاسيميا

   �               الخباثات الأخرى
                              الاعUUتلال العظمUUي المفصUUلي الضUUخامي 

   �       البدئي
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	2 �1 ا��0/ت ا�-'���� وا�*�,�� +*�ذج�:
�ا���ول 
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 ب

          شUUUUUUUUUUUھيق وزفيUUUUUUUUUUUر•

  �       طبيعيان

١.

•  

       الربUUUUUو،  •    زفيUUUUUUUر�       انسUUUUUUUدادي•

COPD  �    
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  ��   مطول
�� 

•  
•  

           بط ء التنفس•

             بUUUUطء تUUUUنفس غيUUUUر  � •

   ��     طبيعي

�� 

        التثبUUUUيط  •

   �                       التنفسي المحرض بالأدوية
       السUUUبات  •

   �       السكري
       ازديUUUUUاد  •

ICPالضغط داخل القحف�                ��  
     سUUUUUUماول       تنفسUUUUUUي كو•

    ��           سريع وعميق �
    الحمUUUUUUUا •

   �           ض الاستقلابي
   �      الجھد •
 �     القلق •

  ���Biot's    ھزعي•
             غيUUUUر منUUUUUتظم مUUUUUع  � •

    ��                        فترات انقطاع تنفس طويلة
�� 

        التثبUUUUيط  •

   �                       التنفسي المحرض بالأدوية
       ارتفUUUUاع  •

ICP �   
      الأذيUUUUUUة  •

   �                       الدماغية، خاصة البصلية
               تUUنفس شUUاين سUUتوكس•

                                      تغير السرعة والعمق مUع فتUرات مUن انقطUاع  �

    ��   فس    التن

�� 

        التثبUUUUيط  •

   �                       التنفسي المحرض بالأدوية
      الأذيUUUUUUة  •

    ��            خاصة المخية �         الدماغية 
• CHF �   
       اليUUوريم •

 �  يا
 �             التنفس المتقطع•
            انقطUUUUUUUUاع تUUUUUUUUUنفس  � •

    ��     مطول

��

    آفUUUUUUUUUUUUUة  •

   �      جسرية
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 �أ$3ات ا��
	�2:��ا���ول 
• �����
6      • ����'      

  �      ناعمة
  �            منخفضة اللحن
   �              الطور الزفيري  >>            الطور شھيقي 

   �                             طبيعية في معظم المحيط الرئوي

 �      مرتفعة
   �            عالية اللحن

   �              الطور الشھيقي  >              الطور الزفيري 
                                      ً طبيعية فوق قبضة القص ولكنھا تمثل تكثفاً 

   �                في الأماكن الأخرى

ل •AAAABد �AAAAD EAAAAF1           

  :      ا��
اء

• �  �AAAAAAAAAAAAAAAAABا�/�ا                         

�        ا���'���
 �     الربو
   �       النفاخ

   �              الريح الصدرية
   �              الانصباب الجنب

   �      نخماص  الا
ARDS� 

   �               التھاب القصبات
   �                           الأخماج التنفسية، ذات الرئة

   �               الوذمة الرئوية
   �              التليف الخلالي

CHF �   
   �                            زيادة مفرزات الطريق الھوائي

• Hز�
              ا!926�ك ا����� •�     ا�,��+�      ا�

 �     الربو
   �               التھاب القصبات

   �               الوذمة الرئوية
CHF �   

   �             الجسم الأجنبي
CF �   

   �         الاستنشاق
   �               لحلقة الوعائية        الورم، ا

                                  جريUUUان الھUUUواء بسUUUرعة عبUUUر طريUUUق ھUUUوائي 

�     مسدود

 �       ذات رئة
   �             انصباب الجنب

   �               الاحتشاء الرئوي

ات  ا��
ت •Kأ            

  ��a    إلى   Egophony (e         الثغائية 
    �                      الكلام الصدري المھموس

   �             اللغط القصبي
  �                    كلھا ناجمة عن التكثف
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		INVESTIGATIONS AND THEIR INTERPRETATIONS:	 	
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@PULMONARY FUNCTION TESTS (PFTs):@ @
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PaO2 >@�ملم زئبقي

  :A-a            زيادة مدروج 
�<  ��    �           ملم زئبقي    
   �                نقص سعة الانتشار �
   �                    المرض الرئوي الخلالي �
طبيعي  PaCO2    �        النفاخ �

� FiO2  منخفض      
الارتفاعات :مثال�
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PaCO2  مرتفع
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  O2 100%نعطي 

PaO2       َّ لم يتحسَّن
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   �       انخماص �
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��وذمة رئوية، ذات رئة: مثال�
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