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 ها 

پايان و راه دانش را چراغي براي تعالي كران، رحمتش بيستايش، سزاوار پروردگاري است كه كرامتش بيسپاس و 

آموزد، به كه به انسان آموخت، انديشه را در جانش نشاند و قلم را به او سپرد تا آنچه را ميانسان قرار داد؛ آن

 .ه داردهاي دانايي را روشن نگاديگران نيز بياموزد و چراغي از چراغ

افزايد؛ و پزشكي، در ميان گيرد و بر غناي آن ميدانش، امانتي است كه هر نسل از نسل پيشين به ميراث مي

رو نيست؛ با انساني است. طبيب تنها با بيماري روبه اي شگفت از ها، آميختهدانش

 .سپرده استمواجه است كه رنج، اميد و زندگي خويش را به دستان او 

مان كن كه در راه آموختن، پروردگارا، ما را از جويندگان راستين حقيقت و از شاكران نعمت دانايي قرار ده؛ ياري

آموزيم، با امانت، دقت و شايستگي به وجو بازنايستيم، در داوري به خرد تكيه كنيم و آنچه را مياز جست

 .آيندگان بسپاريم

دهه فعاليت در عرصه آموزش پزشكي، با باور به همين رسالت، كوشيده است پلي ميان در نزديك به دو  

باشد؛ بستري كه در آن آموزش، تنها انتقال محفوظات  

 .تتر و ساختن پزشكي توانمندتر استر، انديشيدن دقيقنيست، بلكه تلاشي براي فهم عميق

و تبديل  اطفال دهي دانشي گسترده در حوزهاثر پيشِ رو حاصل همين نگاه است؛ تلاشي براي گردآوري و سامان

تر سازد. اين اثر كارگيري آن را براي مخاطب آسانمحور و روان كه مطالعه و بهآن به محتوايي منسجم، مفهوم

سازي مباحث تدوين سازي و روانگرامي در مفهوم هاي معتبر و با كوشش مؤلفگيري از منابع و رفرنسبا بهره

 A يار و بررسي جمعي از اساتيد، موفق به كسب شده و پس از عبور از فرآيند كنترل و ارزيابي علمي رزيدنت

 .شده است 

اي از صفحات و مطالب نباشد؛ بلكه اميد است اين كتاب، تنها مجموعه

آموزيد، روزي در نجات جاني، آرامش باشد كه هر دانشي كه از اين صفحات مي

 .تر شدن چراغ زندگي انساني به كار آيدبيماري و روشن
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 ناشرمقدمه 



 
  



 
 

 

                    

جهت  ي به صورت تمام رنگي در نگارش كتب پزشك يهمواره سع يورود به عرصه مقدس پزشك يابتدا از

 برداشته باشم. يام تا بتوانم قدم هر چند كوچك در عرصه پزشكهمكاران گرانقدرم داشتهاستفاده 

 :شوميم ادآوريرا خدمتتان  ليكتاب نكات ذ نيمطالعه ا جهت

 است. دهيمطالب مطرح گرد حيتوض يدر متن كتاب برا ديبدان شتريبصورت ب ي. نكات١

است تا همكاران بتوانند  دهيشده است كاملا مشخص گرد اضافه اينموده  رييتغ ٢٠٢٤كه در نلسون  ي. موارد٢

به  ياژهيال نگاه وؤچرا كه تجربه نشان داده است طراحان محترم س نديمطالعه نما شتريرا با دقت ب دينكات جد

 مباحث دارند. نيا

 هر فصل آورده شد. انيدر پا رياخ يهاو بورد سال ءالات ارتقاؤ. س٣

الات فوق تخصص در متن كتاب ؤكتب انجام دادم آوردن س نيدر ا زانيشما عز يكه برا يگري. از خدمات د٤

 .باشديمطالب م شتريب ميتفه يبرا

 يبرا ديمجموعه بتوان نيدر هر مبحث گنجانده شده است تا با خواندن ا يكاف حيمهم كتاب با توض ري. تصاو٥

 . ديابيلازم را ب يهمزمان آمادگ زين )KFP( يآزمون بورد شفاه

با نام افشره  يهر مبحث نكات انياست كه در پا نينام برد ا توانيمجموعه م نيا يكه برا ييهايژگيو گري. از د٦

 هر فصل داشت. انيدر پا يكوتاه يبندآورده شده است كه بتوان جمع

 گاهياباورم كه مطالب مشترك در كتب مختلف بهتر است در ج نيبر ا يسينوطبق اصول خلاصه ي. همكاران گرام٧

است  ياحافظه نيترمهم يريحافظه تصو دن،يبر حافظه نوشتن و خواندن و شنكه علاوه رايخودشان عنوان گردد، ز

 . رنديتا مطالب را فراگ ديآيكه به كمك افراد م

كه در  باشديم يمهم يهاسندرم يخارج از كتاب برا ريمجموعه گنجاندن تصاو نيا گري. از نقاط قوت د٨

 مطالب خواهد شد. يمفهوم اريبس يريادگيامر منجر به  نيمشابه نداشته كه ا كتاب نمونه

 مولفمقدمه 



 

 يط يطولان يهاراه ديبا تيبه قله موفق دنيرس يو برا ميراه هست يباور هستم كه در ابتدا نيبر ا شهيهم

و بورد  ءقاارت يهارا در آزمون جهينت نيبتوانند بهتر يبا مطالعه مجموعه فوق همكاران گرام دوارمي. امميكن

 دست آورند.هب

 تيادانشگاه نه يمتخصص اعصاب و روان استاد دانشگاه و مادرم مرب يياز زحمات پدرم، دكتر باقر وفا انيپا در

ن خود در مجموعه از تمام همكارا نياند. همچنبوده ميو تشكر دارم كه همواره راهنما، همراه و كارگشا يقدردان

 سپاس را دارم. تينها يدكتر رسول يو آقا يضيدكتر ف يحترم آقامسئول م ريبخصوص مد اري دنتيرز

 :ديبپرس ريز نكيل قياز طر نستاگراميالات خود را در اؤس ديتوانيال مؤصورت وجود هرگونه س در

https://instagram.com/dr.i.vafaei  
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 قلب: تكامل ٤٦٩فصل 

 قسمت اول: تكامل سيستم قلب ـ عروق

كند. اگر اين حالت به صورت كامل لوله قلبي شروع به خم شدن و كشيده شدن به سمت راست مي ٢٤تا  ٢٢در روزهاي 

 گردد.و هتروتاكسي مي situs inversusصورت نگيرد ايجاد 

 
Fig. 469.1 Timeline of cardiac morphogenesis. 
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هاي شرياني و آئورت هاي ريوي پروگزيمال و مجراي شرياني از ساك آئورت و قوسقوس آئورت، عروق سر و گردن، شريان

dorsal شود.ايجاد مي 

 
Fig. 469.2 Schematic drawings illustrating the changes that result during transformation of the truncus arteriosus, aortic 
sac, aortic arches, and dorsal aortae into the adult arterial pattern. The vessels that are not shaded or colored are not derived 
from these structures. A, Aortic arches at 6 wk; by this stage the 1st 2 pairs of aortic arches have largely disappeared. B, 
Aortic arches at 7 wk; the parts of the dorsal aortae and aortic arches that normally disappear are indicated by broken 
lines. C, Arterial vessels of 6 mo old infant. 

 كند.هاي دورسال به هم جوش خورده و آئورت نزولي را ايجاد ميآئورت

 

در مورد تغييرات گردش خون بلافاصله پس از تولد و با شروع تنفس، كدام يك از موارد زير صحيح  سؤال:
 )٩٨(فوق تخصصي  ؟باشدينم

 كاهش مقاومت عروق ريهب)   PDAمعكوس شدن شانت الف) 

 كاهش فشار دهليز چپد)   ستميكافزايش مقاومت عروق سيج) 

 پاسخ: گزينه د
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 : تغيير گردش خون جنيني به گردش خون نوزادي٤٧٠فصل 

 گردش خون جنيني:

 و عروق ريوي منقبض است. ها در تبادل گازي نقشي ندارنددر جنين، ريه

 
Fig. 470.1 A, The human circulation before birth (partly after Dawes). Red indicates more highly oxygenated blood, and arrows indicate 
the direction of flow. More highly oxygenated blood from the placenta passes through the foramen ovale from the right to the left 
atrium, thus bypassing the lungs. B, Percentages of combined ventricular output that return to the fetal heart, that are ejected by each 
ventricle, and that flow through the main vascular channels. Figures are those obtained from studies of late-gestation fetal lambs. Ao, 
Aorta; DA, ductus arteriosus; IVC, inferior vena cava; LA, left atrium; LV, left ventricle; PA, pulmonary artery; PV, pulmonary veins; 
RA, right atrium; RV, right ventricle; SVC, superior vena cava. 

 سه عضو ذيل در جنين براي حفظ گردش خون داراي اهميت هستند:

 ) مجراي شرياني٣               ) سوراخ بيضي٢ ) مجراي وريدي١

متر جيوه به سمت جنين جريان ميلي ٣٥تا  ٣٠حدود  2POگردد از طريق وريد نافي با خون اكسيژنه كه از جفت بازمي

 شود.متصل مي IVCن كبدي وارد شده و نصف ديگر از راه مجراي وريدي به نصف خون وريد نافي به گردش خو يابد.مي

داراي اكسيژن كمتري است به دهليز راست وارد شده و از سوراخ بيضي گذشته و سپس از دريچه تريكوسپيد وارد بطن  IVCخون 

 شود.راست مي

 ٤٧٠فصل 
SECTION 470 

Nelson 2024 

  ينيگردش خون جن رييتغ
 يبه گردش خون نوزاد

 

The Fetal to Neonatal 
Circulatory Transition 
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 ده قلب توتال:برون

 است. cc/kg/min 450ده قلب بطن چپ و راست كل برون

Over load  و كار بطن راست بيش از بطن چپ است بنابراين ضخامت جدار بطن راست در دوران جنيني مشابه دوران

 نوزادي است.

 گردد.يابد و همزمان باعث افزايش مقاومت عروق سيستميك ميدر حين تولد، مقاومت عروق ريوي كاهش مي

 شود.ريع مقاومت عروق ريوي ميس باعث   2POها و در هنگام تولد، اتساع مكانيكي ريه

 هاي اساسي بين گردش خون نوزادي با كودكان بزرگتر:تفاوت

 ) شانت راست به چپ يا چپ به راست از راه فورامن اوال در نوزادي١

 هاي قلبي در نوزادان) ادامه اين شنت در زمينه بيماري٢

 اسيدوز) انقباض بيشتر عروق ريوي در پاسخ به هيپوكسي، هيپركاربي و ٣

 ) ضخامت عضلاني بطن در نوزادان برابر كودكان است.٤

 بالاتري دارند. CO) نوزادان، مصرف اكسيژن و ميزان ٥
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 : شرح حال و معاينه فيزيكي٤٧١فصل 

 

 ترين فصول قلب است.اين فصل يكي از پايه

 شرح حال:

 در شرح حال بايد به موارد ذيل بپردازيم:

 ، مصرف داروي تراتوژن، لوپوس، مصرف مواد مخدرDMت مادري: . مشكلا١

 بسته به سن متفاوت است.. علائم نارسايي قلبي: ٢

 شيرخواران:

 تعداد دفعات شير خوردن   حجم هر نوبت تغذيه 

 مكد.زماني كه هر سينه را مي   تنگي نفس يا تعريق حين خوردن شير 

 شود و بايد از كوليك افتراق داد.ا تكرار ميتنگي نفس، تعريق هر ساعت بارهنكته: 

 ساير علائم نارسايي قلبي در شيرخواران عبارتند از:

 ، سيانوز، رتراكسيون قفسه سينهNasal flaringتاكي پنه، 

 در كودكان بزرگتر:

 عدم تحمل ورزش مثل ناتواني در ورزش با همسالان  سهنياز به خواب در طول روز بعد از بازگشت از مدر 

 رشد ناكافي    اشكالات مزمن شكمي 

 توان بررسي كرد:شرح حال خستگي در اين كودكان را حين موارد ذيل مي

o راه رفتن ◦  هابالا رفتن از پله 

o هاي آموزش بدنسازيكلاس ◦  سواريدوچرخه 

o هاي رقابتيورزش 

 . شرح حال سيانوز:٣

 شود.گرفته مي اكثراً توسط والدين ناديده سيانوز در حال استراحت:

 سيانوز حين گريه كردن يا ورزش

 بسياري از نوپايان حين گريه يا ريسه رفتن كه باعث تغيير رنگ آبي در اطراف لب نرمال است و از سيانوز بايد افتراق داد.نكته: 

 افتراق داد.هاي نوزادان در هواي سرد است كه بايد از سيانوز واقعي آكروسيانوز به صورت سيانوز در اندامنكته: 

 ٤٧١فصل 
SECTION 471 

Nelson 2024 
 يكيزيف نهيشرح حال و معا
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 . درد قفسه سينه:٤

 كند.درد قفسه سينه در بيماران با بيماري كاوازاكي، علل كرونري را مطرح مي
 

 
Fig. 471.1 Genetics screening algorithm for congenital heart disease (CHD) patients. FISH, Fluorescence in 
situ hybridization; WES, whole exome sequencing. 

 . ساير شرح حال:٥

  شود.از بيماران قلبي ديده مي %٥ـ١٠بررسي اختلالات كروموزومي در 

 شود.نوزادان يا بيماري قلبي ارثي ديده مي %٢٠ـ٤٥هاي خارج قلبي در مالفورماسيون 

 شوند.هاي مادرزادي تلقي ميهاي قلبي مادرزادي به عنوان بخشي از مالفورماسيونبرخي از بيماري
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Ph/x: 

 در موارد مشكوك به بيماري قلبي اولين اقدام بررسي سيانوز، اختلالات رشد و شواهد ديسترس تنفسي است.

 در تشخيص افتراقي قلبي هستند. heaveبطني  splitting 2S ،Thrillسوفل قلبي به صورت 

 گيري دقيق قد و وزناندازه گيري شود:موارد ذيل بايد اندازه

 بررسي سيانوز:

 سيانوز خفيف به سختي قابل تشخيص است.

 شود.كلابينگ انگشتان دست و پا تا اواخر اولين سال زندگي ديده نمي

 شود.ها، زبان و غشاي مخاطي ديده ميها، لبسيانوز اكثراً در ناخن

شنت راست به چپ در  هاي تحتاني و رنگ صورتي در اندام فوقاني به دليلبه صورت رنگ آبي در اندام differentialسيانوز 

COA شود.يا قوس آئورت منقطع ديده مي 

 هاي وريدي فراوان در اين ناحيه است.سيانوز در ناحيه پيشاني و اطراف لب به علت شبكه
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 بررسي نارسايي قلبي:

 كند.نارسايي قلبي در نوزادان و كودكان به صورت هپاتومگالي اسپلنومگالي تظاهر مي

 ضربان قلب:

 
 گردد.مي اطلاق ١٥٠بالاي  HRو در شيرخواران به  ٢٠٠بالاي  HRكاردي مداوم در نوزادان به تاكي 

 شود كه با تغييرات ريتميك ضربان قلب با سيكل تنفسي همراه است.آريتمي سينوسي به آريتمي گفته مي


