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  ډالۍ 
 ېچې  زما په پالنه او روزنه كې يې ډېر  خپلې ګرانې مور او  ګران پلار ته ،

   .او د ژوند په سختو شيبو كې يې كتاب او قلم ته هڅولى يم ګاللي يستړ
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 يوڅوخبرې
نـومې كتـاب     Emergency Medical Treatmentدا كتاب د انګليسـي  

څخه بېړنۍ طبي درملنې نومې كتاب ته  ژباړل شوې دى او لوستل يـې د   
چـې د   ستاژرډاكټرانو  او غيرفارغ محصلينو ته ډېر اړين تماميږي ځكـه 

ټولوناروغيو بېړنې درملنـې پكـې ذكـر شـوې او يـو ډاكټـر كـولاى چـې د         
، كلينيك آو نورو صحي مركزونو كـې لـه    ICUون په عاجل وارډ، روغت

او كومه انسانې طبي وسه چـې د ډاكتـر لـه لاس     ناروغ سره مرسته وكړي
كيږي ورسره يې وكړي او ژوند يې كه د االله پاك خوښه وي له مرګ  څخـه  

    .وژغورې
د بله طرفه تر ډېره وخته مې دا كتـاب د خپلوګرانـو محصـلينو ورونـو پـه      

سو كې لېده مګرپه لوستلو كې يې ورتـه سـتونزه وه او هـم زمـا د خپلـو      لا
دا غوښتنه وه چې دا كتـاب پښـتو تـه وژبـاړل شـې تـر        ورونو همصنفيانو

څو هر محصل ورڅخه په اسانه گټه پورته كړي او له مخـې يـې ناروغـانو    
ته د طبـي خـدمت مصـدروګرځي، نـو هماغـه و چـې د مومنـد  خپرندويـه         

سـره مـې د كتـاب د ژبـاړې پـه اړه خبـرې وكـړي،         رمومندټولنې مشر نصي
هغې هم په دغه خبره كې له ماسره خوښې څرګنده كړه او زما عزم يـې نـور   
ــو      هــم پيــاوړې كــړې چــې پــه چټكــې ســره كتــاب وژبــاړم او وروســته لــه ي
څومياشتو څخه مې  االله تعالى په مرسته او نصرت  كتـاب لـه انګليسـي    

   .څخه پښتو ته وژباړو
   .اب د ژباړې  په اړه خپر نظر په لاندې يو څوټكې كې ذكركومد كت
  .كتاب په اسانه او عام فهمه ټكو سره ژباړل شوې دى 

په كتاب كې هغه طبي اصطلاح ګانې چې لاتينې وي او يا پـه پښـتو     
  .كې كومه ځانګړې مانا نه لري په خپل اصلې بڼه ليكل شوې دى
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ــه      دې ژبــاړل شــوي بلكــې  كتــاب لــه انګليســي څخــه ټكــې پــه ټكــې ن
له جملي څخه يـې اصـلې مفهـوم پـه ګوتـه شـوې ځكـه چـې كـه          يوازې 

چيرې ټكې په ټكې ژباړل شوې نو ښـائې چـې موضـوع پـه هـدف كـې       
   .تغير رامنځ ته شوې واى

پــه كتــاب كــې د نــاروغيو تــداوې پــه عاجــل ډول څرګنــده شــوې او د    
ــه مر     ــابونو ت ــورو كت ــد د داخلــي ن ــې باي ــاره ي اجعــه اوږدې تــداوۍ لپ

  .وشي

ــاړه ده    ــومړۍ ژب او پــه  ســختې ګرمــۍ او د روژى د    څرنګــه چــې دا زمــا ل
و ښــائې چــې يــو څــه  مياشــتې پــه اخــرو شــپو كــې مــې ســرته رســولي  ده ن ــ 

د خــوږو سـتونزې پكــې موجــودې وي لـه تاســو څخــه يـې بښــنه غــواړم او    
لوستونكو څخه په مهربانې سره دا غوښتنه كوم چې د كتاب په لوسـتلو  

ــه ز  ــر څــو     كــې مات ــه كــړۍ ت د كتــاب پــه  مــا ســهوې او اشــتباګانې پــه ګوت
   .راتلونكې چاپ كې دغه ستونزې حل كړم

  په خورا پښتنه مينه
  سيدمليار سادات

   )نورګل ولسوالى (ښكلي كنړ
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  ليكلړ
  مخ                     سرليك     ګڼه 

  يقلبي سيستم ناروغ
1. Angina Pectoris                                                                                    2 
2. Unstable Angina                                                                                   7    

 10                               قلبى احتشاء                                                              .3

4. Acute Coronary Syndrome                                              16 

5. Cardiac Neurosis                                                                         17 

 19                              د زړه حاده عدم كفايه                                              .6

          27                             د زړه بې نظمي                                                             .7

8. Atria Ectopic Beats                                                                  28  
   30                                                          ټكې كارډيا                                      .9

  30                          فوق البطيني ټكې كارډيا                                        .10
11. Sinus Tachy Cardia                                                                  35   
12. Atria Flutter                                                                                      35    

13. Atrial Fibrillation                                                                        36    

14.  Atrial Fibrillation with Rapid Ventricular Rate                38  

  39                                                      دبطيناتو بې نظمي                           .15

16. Ventricular Ectopic Beat                                                      40            

 41                                  بطيني ټكې كارډيا                                                .17

  44                                  بطيني بې نظمې                                                      .18

  44                                      بريډيكارډيا                                                         .19
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20. Sinus Bradycardia                                                                       46  

  47                              قلبې بلاكونه                                                                 .21

  44                              لومړې درجه قلبې بلاك                                         .22

   49                            دويمه درجه قلبې بلاك                                           .23

    50                             دېيمه درجه قلبې بلاك                                            .24

 51                                                                              ساينكوپې                      .25

26. Stokes Adam Attack                                                                  52  

27.                                      Torsade pointes(TDS)53  

 Cardiac Arrest (                                                 54 (قلبې توقف .28

      CPR (                                                     56 (د زړه اوسږوبياروغونه .29

   59                              پېرېكاردايتس                                                           .30

  Shock (                                                                                       61 (شاك   .31

 62                              كارديوجينيك شاك                                                .32

33. Hypovolumic Shock                                                                   64       

34. Anaphylactic Shock                                                                65  

35.                                    Septic(Bacterial)Shock  67    

36. Hypertensive Encephalopathy                                      70  

37. Pulmonary Embolism                                                              71 

38. Deep Veins Thrombosis                                                        74  

 تنفسي سيستم ناروغۍ

            76                       خودبخودي نوموتوراكس                                           .39

40. Status Asthamaticus,Sever COPD,Corpulmonal       76             
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41.     Sever Respiratory Tract Infection                       81   

42. Pleural Effusion                                                                           84 

43. Haemoptysis                                                                                     85 

 هظمي سيستم ناروغۍ

44. Haematemisis                                                                                   88  

45. Oesophageal Varices                                                                 91  

 92                              غذائي تسمم                                                                 .46

  95                     د اپينډكس حاد التهاب                                                .47

  98                                                              د پانكراس حاد التهاب       .48

49. Acute Cholecystitis,Biliary Colic                             100  

50.     Ascending Cholangitis                                                     102  

  Jaundice (                                                                           102 (زيړى   .51

52. Fulminant Hepatitis                                                               105  

  Ascites (                                                                                    105 (حبن  .53

54.                                          Tapping of Ascites   107   

55. Hepatic Failure                                                                            108   

  
 د وينې ناروغۍ

  113                           وينه لږي                                                                            .56

  117                               د وينې تېرونې عكس العمل                            .57

58. Immediate Reaction                                                                 117 
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59. Delayed Reaction                                                                        118 

60. Incompatibility Reaction                                                   119  

61. Volume Overload                                                                         120 

 د پښتورګوناروغي

62. Haematuria                                                                                       123 

63. Renal Colic                                                                                         124 

64. Acute Retention of Urine                                                    126   

65. Acute Glomerulonephritis                                             126          

    
 128                           د پښتورګو عدم كفايه                                           .66

 131                            د پښتورګو حاده عدم كفايه                                .67

  131                               د پښتورګو ځنډنۍ عدم كفايه                       .68

  د انداوكراين ناروغي
69. Diabetic Ketoacidosis                                                           134  

70.                    Hyperosmolar Non0Ketotic State 137 

71. Hypoglycemia                                                                               138 

72. Thyroid Emergencies                                                             140  

73. Thyroid Crisis                                                                                 140 

74. Myxoedema Coma                                                                     141 

 مركزي عصبي سيستم ناروغي

75. Cerebro Vascular Accident(CVA)                         144 

 149                          د شعور مختل كيدل                                                 .76
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77. Vertigo                                                                                                    150 

78. Status Epilepticus                                                                     152 

 152                                                                                      سردرد                    .79

          Migraine (                                                                153 (نيم سرى   .80

81. Temporal Arthritis                                                                153 

82. Trigeminal Neuralgia                                                         154  

                 Paralysis (                                                                            155 (فلج  .83

84. Paraplegia and Quadriplegias                                155            

85. Monoplegia                                                                                    156 

86. Spinal Cord Compression                                           157 

87. Meningitis/Encephalitis                                                 158 

 
 انتاني ناروغي

  Typhoid Fever (                                                     166 (وچكۍ  .88

        168                           روماتيكه تبه                                                             .89

       170                                                                              ملاريا                          .90

91. Dysentery                                                                                        173  

92. Amoebic Liver Abscess                                                   175 

 176                                   كولرا                                                                       .93

 177                            تيتانوس                                                                     .94

95. Rabies                                                                                                  179              

96. Chicken Pox                                                                                      180 
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          Mumps (                                                                                  181 (بُغټ   .97

 Measles (                                                                           182 ( شيرى   .98

 تسمم
99. Poisoning  (تسمم)                                                                         184 

100 Chemical poisoning                                                               187  

101 Barbiturate poisoning                                                       189     
102 Opium/Morphine poisoning                                        190     
103 Bhang Poisoning                                                                       190  
104 Aspirin Poisoning                                                                    191  
105 Alcoholic Poisoning                                                              192  
  194                        د خاورو تيلو تسمم                                                  106
107 Benzodiazepine Poisoning                                           195  
108 Drug Withdrawal State                                                   196  
  Snake-Bite (                                                     197 (چېچل رد ما 109
  198                    د غومبسې او د مچۍ چېچل                                110
  199                            لړم چېچل                                                                   111

  
Miscellaneous 

   201                           اقليمي اغېزې                                                              112
113 Heat Exhaustion                                                                         202  
   203                                      ې                                                       د يخ اغېز 114
  204                                هايپوترميا                                                              115
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  207                                                       برېښنائي شاك                               116
  Drowning (                                                                  207ډوبېدل)  117
     Burns (                                                                       208 (سوځېدنه   118

  پركټس لپاره لارښود عمومي
   213                                 بېړنې درمل                                                            119
  217                            د ډېسپينسرۍ درمل                                             120
  دګېډې ساحي او په هغه كې   121

  220                                 پتالوجيك تغېرات                                                     
  او د اپنډكس د التهاب ترمنځ  Renal Colic د 122

  223                                                            تفريقي تشخيص 
   223                                                                        عمده شكايات             123
  Fever (                                                                                       225 (تبه   124
125 Rigors, Chills, Shivering                                                  226   
  Headache (                                                                  229سردرد)    126
   230                                   نيم سرى                                                                 127
  232                                                                           ، سرچكرګيډنيس   128
  Glossitis (                                                    235 (د خولې زخمونه 129
130 Aphthous ulcers                                                                        236  
  237                               زخم                                                          معدې  د 131
  238                               نس ناسته                                                                132
        240                                                  مزمنه نس ناسته                                 133
134 Irritable Bowel Syndrome                                             241          
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   242                                 د ګېدې توبركلوز                                               135
  243                                  ت                                                                 قبضي 136
  244                                                                        كانګې                              137
   245                                                                        هيټكۍ                           138
139 Biliary Colic pain                                                                   246  
  247                                                                        مزمن ټوخې                   140
  248                                                                       قنات انتان         بولې 142
  250                                                                                               كمزورتيا 143
  251                                                                              دردونه           دپښو 144

  Itching (                                                                            252 خارښ) 145
146  Generalised Arthritis                                                       253  
147 Rheumatoid Arthritis                                                       254  

Prescriptions 
  257                                                              تنفسي سيستم انتانات   148
  258                                                 توبركلوز                                               149
  259                      دبولې قنات انتانات                                                150
151 Enteric Fever                                                                                260  
152  Dysentery                                                                                         260   
153 Bacillary Dysentery                                                               261  
  262                                              ګونوريا                                                       154
  263                                     ملاريا                                                                  155
  263                                     د كولموچينجي                                             156
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  264                                                                              د وينې لوړ فشار  157
  266                     د زړه اسكيميك ناروغي                                         158
  Asthma (                                                                       267 (سابندې  159
160 Gastroenteritis                                                                            267  
  268                                قبضيت                                                                     162
163 Peptic ulcer, Gastritis                                                         268  
   Jaundice (                                                                          269 (زيړى  164
165 Epilepsy                                                                                              269  
166 Bell's palsy                                                                                        270  
167  Peripheral Neuritis                                                                270  
168 Nervous Patint                                                                             271       
169 Diabetes Mellitus                                                                      271    
170 Hyperthyroidism                                                                     272           
171 Hypothyroidism                                                                        272              
172 Arthritis                                                                                            272  
   273                                                                                                  نقرص    173
  274                                بُغټ                                                                          174
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  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 1

        
        

        
        د زړه اسكيميك ناروغيد زړه اسكيميك ناروغيد زړه اسكيميك ناروغيد زړه اسكيميك ناروغي

Ischaemic Heart Disease 
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  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 2

 د زړه اسكيميك ناروغي
Ischaemic Heart Disease 

په لاندې شكلونو باندې   ) IHD (د زړه اسكيميك ناروغۍ
  تظاهر كوي 

• Angina Pectoris  

• Unstable Angina 

• Myocardial Infarction  

Angina Pectoris 
ســـندروم دى، چـــې د ســـينې پـــه  يانجينــا پكټـــورس يـــو كلينيكـ ــ

ږي او تـر ټولـو سـتر عامـل يـې د زړه د      ې ـحملوي درد سـره پېژنـدل ك  
   .مايوكارډيم طبقې ته د وېنې او د اكسيجن  د ارواء كموالى دى

، چـې د  يكـارونو څخـه  زيـاتيږ    يد سينې دردونه وروسـته د فزيك ـ 
Effort Angina    په نامه سره ياديږي، چې د زړه مايوكـارډيم برخـي

ــا د      تــه ــه كــې كمښــت رامــنځ تــه كيــږي او ي د اكســيجن پــه رســيد ن
غوښـتنه   ) Oxygen (مايوكارډيم طبقى  تـه د وېنـې او د اكسـيجن    

ــې د ارواء كمــــوالى د    ــه د وېنــ ــې همدغــ ــاتيږي، چــ  Anginaزيــ

Pectoris  دو لپاره له ټولو څخه لوى سبب جوړويېد رامنځ ته ك.   
تــه د  Myocardium پــه حالــت كــې Thyrotoxicosisد تمــرين او د  

   .وېنې د ارواء غوښتنه زياتيږى
برخې ته د وېنـې او د    Myocardiumهغه حالاتونه چې د زړه   

  .اكسيجن غوښتنه زياتوي په لاندې ډول دي
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  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 3

  .تمرين يا فزيكې فعاليتونه �

� Thyrotoxicosis 

برخـي تـه د وېنـې او د      Myocardiumهغه حالاتونه چـې د زړه    
   .، په لاندې ډول دياكسيجن غوښتنه كموي

   .شريان اتيروما يد اكليل �

   ) Anemia (د وينې كموالى  �

  . ) Low BP (د وينې د فشار كمښت  �

 ) Aortic Valvular Lesions (ابهر دسامى افات �

   : ) Diagnostic Points (تشخيصيه ټكې 
درد د ســټرنم د هــډوكې شــاته وي او پــه وصــف كــې كــش     �

داى شــي، چــې دغــه  ېــوي او ك كــوونكې او فشــار راوړونكــى درد 
هډوكې منځنـۍ برخـى تـه     Scapulaدرد زنې، غړۍ، كيڼ مټ او د 

  .انتقال شي

درد د كار په وخت او يا د دراندو كـارونو كولـو پـر وخـت رامـنځ       �
تــه كيــږى او همدارنګــه شــديد احساســاتي حالتونــه كــولاى شــي،  

  .چې دغه دردونه نور هم تقويه كړي

    .يږيدرد  په ارام كولو سره كم �
ټيبليـټ پـه كــارولو     glyceryl trinitrateدرد د ژبـې لانـدې پـه     �

   .سره اراميږي

  .دقيقو پورې وي 20دقيقو څخه نيولى تر  3د درد وخت له  �

  .ناروغ كيداى شي د وينې فشار يا د شكر ناروغي ولري �
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  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 4

كلونـو څخـه پورتـه عمـر كـې رامـنځ تـه         40دغه پېښـې زيـاتره د     �
پېښو څخـه ځوانـان د نظـره ونـه غورځـول       كيږي، خو بيا هم له دغه

  .شي

   : كلينكي معاينه
 كيداى شي د ناروغ كلينكي لوحه په بشپړ ډول سره نارمل وي  �

په هغه صورت كې چې دسامى افات موجود وي، لكه د بېلګې  �
تضيق يا د ابهر عدم كفايه؛ نو په دغه صورت كې به د  په ډول د ابهر

  .موجود وي ) Cardiac murmmers (زړه غير نارمل اوازونه 
 (كه چيري ناروغ كې د وينې كمى وي، د  وينې د فشار  لوړوالى �

High blood pressure (  يا د شكري ناروغي يې درلوده؛ نو په
دغه صورت كې به په ناروغ د هرې رامنځ ته شوي ناروغۍ 

  .تظاهرات ولري

 : ) Investigations (پلټنې 

  .ايد نارمل ويش  ) ECG (ايلكټروكارډيوګرام  �

سګمنټ لوړوالى يـا ښـكته    STپه جريان د درد كې كيداى شي د  �
  .وليدل شي Inversionموجې  Tوالى او يا د 

  .قلبې انزايمونه به نارمل وي �

    .همدارنګه نورې پلټنې هم صورت نيسې، چې په لاندې ډول دي
 د وينې مكمل معاينات لكه

  . Creatinineسيروم  �

  . Ureaد وينې  �
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  .ينې شكرد و �

   .د وينې كلسټرول �

� Lipid profile  . 

  . ) LFT (د ځكر د وظايفو معاينات  �

� Cogulation profile  لكهPTT ،PT ,INR . 

   : Manigmentاداره 
   .عمومي تدابير 1

مــوجې د تغيراتــو د كتــو  Tاو د   STد زړه د بــې نظمــۍ لپــاره او د  �
  .مانيټور نسب كيږي Cardiacاو د كنټرول لپاره 

  Dextros Water %5وريـــدې لايـــن خلاصــــول او ورســـره     د �
   mmHg 100 كه چيري د وينې سيستوليك فشارد  .تطبيق

ډريـب  وركـوو    Normal Salinد نارمل څخه كم و، نـو نـاروغ تـه     �
  .او هم پرې د پښو نهايات پورته كوو

   .اكسيجن وركوو L/min 4-3ناروغ ته  �

   : ) Drug Therapy (درملو تظبيق  )2

a( 0.4 mg Sub-Lingual nitroglycerin 

دا درمل بايد سمدلاسه تطبيق شي، كـه چيـري ورسـره درد ارام نـه     
شو، نو وروسته له پنځو دقيقو څخه بيا وركول كيـږي، كـه نـاروغ    

   .طرف ته فكر كيږي ) MI (بيا هم ارام نه شو د قلبې احتشاء 
    :مضاد استطباب Nitratesد 
  .څخه كم وي mmHg 100چې د وېنې سيستوليك فشار  �
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څخـه كـم    min/50څخـه زياتـه وي او يـا د     min/110د نبض اندازه د  �
  .وي

b( Aspirin 75-300 mg د خولې د لارې.  

c( Beta Blocker 

Atenolol 25 mg  ياMetoprolol 25 mg د خولې لارې.    
   :مضاد استطباب Beta Blockerد 
  .څخه كم وي mmHg 100سيسټوليك فشار  �

  .څخه كم وي min/60 اندازه ) Puls (نبض  �

  .د زړه عدم كفايه �

 .د برانكسونو سفزم �

� AV بلاك.  

  .اوعيو محيطې ناروغۍ �

d(  د هايپوګلايسيميا په صورت كېinj Insulin تطبيقيږي.  
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  د سينې ناوصفي درد
(Unstable Angina) 

    .په لاندې ټكو سره پېژندل كيږي  د سينې نناوصفي درد 
ې د ســينې د دردونــو تكــراري حملــې د اســتراحت پــه وخــت كــ �

   .زياتېږي

   .په وركولو سره ناروغ له درد نه اراميږي glyceryl nitrateد  �

 سـګمنټ   STكې مختلف تغيـرات ليـدل كيـږي، لكـه      ECGپه  �

depression  ــا د ــوجې   ي ــه     inversionم ــاتره د ســينې پ ، چــې زي
   .كې وي Leadقدامي 

 ــ   � ــه پكــې نارمــل وي، خــو ځين ــه پكــې  قلبــي انزايمون ې وختون
Troponin ليدل كيږي.  

Unstable Angina    ــاتره ناروغــانو كــې  Atheromatousپــه زي

Plaqu   ليــدل كيــږي، چــې بيــا همدغــهPlaqu   د اوعيــو د جــدار پــه
داخــل كــې تــرومبس جــوړوي او پــه همدغــه وخــت كــې د اوعيــو د    

څخـــــه  ) (Platelatجـــــدار پـــــه داخـــــل كـــــې د دمويـــــه صـــــفحاتو  
Vasoconstrictor Substances  افرازيـږي، دVasoconstrictor 

ــې د زړه د     ــه صـــورت كـ ــراز او د تـــرومبس د جوړيـــدو پـ مـــوادو افـ
مايوكــارډيم طبقــى تــه د وېنــې ارواء كميــږي او بلاخــره د ســينې د   

  .درد لامل ګرځي
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 : Manigmentاداره يا 

      :عمومي تدابير
   .په شان دي Anginaعمومي تدابير يې د 

   : Drugsدرمل 
a( ــارو ــه د ژبــې لانــدې  ن د هــرو پنځــو دقيقــو   Nitroglycerenغ ت

 نـاروغ څخه وروسته دوه ځلې وركول كيږى، كه له دې سره بيا هـم  

د سينې له درد څخه شكايت كاوه، نو پـه دغـه صـورت كـې ورتـه د      
   .تطبيقيږي Nitroglycerenورېد د لارې  

   : Nitroglycerineورېدې    
پـه انـدازه    microgram/min 10-5نايټروګلايسـيرين د  ورېـدې     

او د  Heart Rateوركــول كيــږي، ډوز يــې ډېــر پــه احتيــاط ســره د  
ــه       ــږي، پ ــارنې ســره كنټرولي ــه څ ــې د فشــار پ   Normotensiveوين

ډوز د هـر پنځــو دقيقـو پــه دوران    Nitroglycerenناروغـانو كــې د  
كــې د درد د اراميــدو پــورې لــوړيږى، د نــبض انــدازه ورســره نــه        

ورسره د وينې فشار ښكته كيږي، خو په ډېرو نـادرو   لوړيږي او نه
رامنځ تـه كـوي، چـې بيـا ورتـه پـه ځينـې         Bradycardiaحالاتو كې 

  ) Atropin (وريــدې اټــروپين   mg 0.5-1.0اساســې كيســونو كــې  
   .وركول كيږي

   :مضاد استطباب:
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ــاد اســــتطباب يــــې د    پــــه تــــداوۍ كــــې د ژبــــې لانــــدې       Anginaمضــ
Nitroglycerine  ديپه شان.   

b( Aspirin . 

  Aspirin 300 mg  100او بيـا وروسـته    د خـولې د لارې mg    پـه منحـل
   .ډول سره يې استعمال ډير غوره دى

c( Beta blocker :  

   .ډوز يې د انجينا په تداوۍ كې ذكر شوي
d( Calcium channel blocker :  

يــــا  Verapamil (Calan)د اســــكيميك اعراضــــو د كنټــــرول لپــــاره 
diltiazen (Herbesser)  وركول كيږي.   

e( Heparine :  

وركـول كيـږي، چـې دغـه ډوز       Heparin 5000 i.u  injد وريـد د لارې  
1000 i.u  ساعتونو كې د سيرم  24پهdrip  په  واسطه تعقيبيږى چې په

   .څارل كيږي PT,APTT,INRهر شپږو ساعتو كې 
 هـم  Heparin (enoxaprin) 1 mg/kg/12 hoursد كم ماليكولى وزنه 

  .كارول كيږي
د خولې د لارې هغه ناروغـانو تـه     Tielodapin 250 mg BDهمدارنګه 

   .اخيستو توان ونلري Aspirinوركول كيږي، چې د 
f( Thromblytic Therapy :  

ســګمنټ  جګــوالى  STچيــري مقــاوم  دا بايــد اســتعمال نــه شــي كــه
  .موجود وي
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        قلبي احتشاءقلبي احتشاءقلبي احتشاءقلبي احتشاء
Myocardial Infarction)(  

ــه نكــروز څخــه عبــارت د   قلبــي احتشــاء ، چــې د ىد مايوكــارډيم ل
ــي عضــلي د مصــرف پــه مــنځ كــې       اكليلــي شــراينو د جريــان او قلب

كـې   ) MI (وخيم عدم توازن له كبله منځ ته راځي، په قلبـي احتشـاء  
Sub endocard      طبقـه پـه افـت اختـه كيـږي) Non transmural 

Infarction (        او يـا د مايوكـارډ ټـول ضـخامت پـه نكـروز) Trans 

mural infarction (    ــې ــه دې اخـــرې ډول يـ ــه كيـــږى، چـــې پـ اختـ
په بشپړ ډول او پـه ګـذري ډول    ) Cronary Artery (اكليلى شريان 

Plague ترمبوزس او سفزم پواسطه پيدا شوي وي ،.   
 : تشحيصيه ټكې

  .ناروغ شايد د وېنې د لوړ فشار او د شكري ناروغي ولري �

كلونو څخه پورتـه عمـر كـې     40د قلبي احتشاء پېښې زياتره د �
  .ليدل كيږى، خو په هر حال ځوانان بايد له پامه ونه غورځول شي

نــاروغ بــه د ســينې پــه برخــه كــې لــه ســخت درد څخــه شــكايت    �
 كوي.  

  .ناروغ به پر سينه د وزن ايښودو احساس كوي �

  .ځينې وخت ناروغ د سينې له ناارامۍ څخه شكايت كوي �
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  .والې څخه شكايت وكړيشايد ناروغ د سر له ګنګس  �

په لږو پېښو كې شـايد نـاروغ د ګيـډې د پـورتنۍ برخـه كـې د        �
  .درد او د زړه بدوالى موجود وي

  .په ډيرو كيسونو كې له ناروغ پريمانه خوله كيږي �

قلبې احتشاء په ځينو كيسونو كې خاموشه وي، لكـه دبيلګـې پـه    
ه ډول ډول په زړو خلكـو كـې او د شـكر پـه ناروغـانو كـې، چـې دغ ـ       

   .په نامه سره ياديږي Silent MIاحتشا ء 
  :كلينكى معاينه 

   .ناروغ به يو د لاندې خصوصياتو درلودونكي وي
  .ناروغ شايد د شاك په حالت كې وي �

په شديدو حالاتو كې به ناروغ مخ خاسف او ډېـر خـوليجن بـه     �
  .وي

ناروغ شايد د د چپ بطين عدم كفايي له امله سخته سـالنډي   �
  .ولري

  .ولري Strokeامكان لري ناروغ  �

 .امكان لري د وينې فشار لوړ، ښكته او يا نارمل وي �

� Pulse      زياتره ناروغان ټكې كارډيـا لري،امكـان لـري پـه لـږو  .
ولـري، كـه  چيـري متنـاوب نـبض       Bradycardiaپيښو كـې نـاروغ    

 .موجود وو نو دا په پراخه ډول د مايوكارډ تخريب څرګندوي

   :د زړه اصغاء
  .زياتره كيسونو كې قلبي اوازونه نارمل وي په �
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امكان لري د زړه لـومړنۍ اواز پـه عتمـادي كيسـونو كـې ښـكته        �
  .وي

د زړه د ســامي نــاروغيو پــه صــورت كــې شــايد د زړه غيرنارمــل     �
  .واوريدل شي ) Murmur (اوازونه 

  .كې د زړه دريم اواز موجود وي CCFپه وخيم  �

  .په ګوته كوي VSDكسبي  د نوې سيسټوليك مرمر ښكاره كيدل �

  : د سينې اصغاء    
په زياتو كيسونو كې په سينه كې كوم افت نه څرګنديږي، خـو بيـا   

    .پكې موجود وي Crepitationهم شايد 
  :  Investigationsپلټنې 

   .كې به لاندې تغيرات ليدل كيږي ECGپه 
  .سګمنټ لوړوالى STد  �

� ST سګمنټ ښكته والى.   

  .موجى موجوديت Qد  �

Cardiac Enzymes Test :   
د زړه د ناروغيود معلومولو لپـاره پـه وينـه كـې د قلبـې انزايمونـو       
معاينه  يوه خاصه معاينه ده، چـې پـه دوران كـې د زړه د انزايمونـو     

ســاعتو  6موجوديـت د زړه نـاروغۍ څرګنــدوي، دغـه انزايمونـه د     
 ســاعتو 12پــه مــوده كــې لــوړيږي او د لوړيــدو اخــرې نقطــه يــې تــر  

   .ساعتو لپاره په دوران كې پاتې كيږي 24پورې ده او د 
    .د زړه انزايمونو بېلګې
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Duration of 
Elevation 

Peak (hour) Enzymes   

1-2 days 12 CK-MB-  1 

4 days 36-48 SGOT(AST) 2 

 48-72  LDH  3  
Cardiac troponin T :   

ږي او د ساعتو څخه مثبت كي ـ 4دغه انزايم له افت څخه وروسته د 
ورځـو څخـه    14-5ورځـې ده او بيرتـه د    2-1لوړيدو اخرې نقطه يې 

يــــو  Cardiac troponin Tخپــــل نارمــــل حالــــت تــــه راځــــي،  
ــه     ــين دي، دا لـ ــې جنـ ــل انټـ ــې دوران   CPKمايوكارډيـ ــه مخكـ څخـ

   .خوشې كيږي او ډېر خاص دى
   .كې ذكر شوي دي Angina Pectorisنورې پلټنې په 

: Diagnosis تشحيص   

   .رې د لاندې دريو څخه دوه موجود و تشخيص وضع كويكه چي
  .انديښنه پيداكوونكى تاريخچه )1

  .تغيرات ECGد  )2

  .قلبې انزايماټيك تغيرات )3

   : Managementاداره يا      
a( عمومي تدابير.   

   .عمومي تدابير يې په وړاندې مخونو كې ذكر شوي دي
b( Oxygen herapy :  

3-5 LO3/ min هپه دوام دار ډول سر.   
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c( Inj Morphine 5 mg I.V 

d( Sub-lingual nitroglycerin 

e( I.V Nitroglycerine 

f( Aspirin 

g( Heparin 

h( Beta blocker 

i( ACE Inhibitor 

Acetopril (Capaten) 6.25 mg  ياLisinopril (Zestril) 2.5 

mg OD  .  دا په خاص ډول دچپ بطين بى كفايتي كې توصيه
    .كيږي

j( Thrombolytic therapy 

   :باستطبا
� Persistant elevated ST segment 

� Appearance of new LBBB . 

k( Streptokinass :  

1.5 million units  100پهcc. saline  كې دI.V  انفيوژن په شكل
دقيقو كې وركول كيږي، ګړندې انفيوژن امكان لري  60په 

   .بطيني بې نظمي رامنځ ته كړي
د قلبې احتشاء  اعظمي غوره اثريې هغه وخت كې دى، چې ناروغ

ساعتو پورې دا درمل  24ساعتو كې راشي، په هر حال د  6په 
  .كارول كيږي

  : Side Effects   جانبي عوارض
عكس العمل سره د سخت هايپوټينشن  امكان لري الرژيك �

  .واقع شي

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 15 

رامنځ ته  Mild Hypotentionپېښو كې امكان لري  %10په  �
  .وركول كيږي Expanderشي، چې د فشار د لوړولو لپاره پلازما 

  مضاد استطباب       
� Bleeding ناروغۍ.  

  . ) Pregnancy (حمل  �

  . ) 180/110 (سخت د وينې لوړ فشار �

  . ) Peptic ulcer (د معدې زخم �

  .مياشتو د مابين تازه سټروك 12د تيرو  �

  .ورځو تازه جراحي يا ټراما 10د تيرو  �

    :اعراضي تدابير
  .اوېد وېنې د لوړ فشار تد �

  .شاك تداوي �

  .ټكې كارډيا تداوي �

  .بريډې كارډيا تداوي �

  .د زړه د بې نظمۍ تداوي �

په صورت كې تل بايد د سېنې ښې  Inferion MIد   :يادونه  
Lead  ته فكر وشي د دې لپاره چې د ښې بطين قلبې احتشاء

ناروغ   .سګمنټ لوړوالى وښايي STبه  V3-4R   .څرګنده كړي
  به 
� Hypotention .  

  .د جګولر وريد لوړ فشار �
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  .سينه به له افت څخه پاكه وي �

 

   : د ښې بطين  قلبي احتشاء اداره
-I.V Salin rapidly 500د نيم څخه تر دوه ساعتو په موده كې   �

1000 ml .  

څخه كم و، نو بيا  mmHg 90كه سيسټوليك فشار بيا هم د 
 Dobutamineپه اندازه  microgram/min/kg 5ورته د 

په  microgram/min/kg 20انفيوژن شروع كيږي، چې ډوز يې د 
   .اندازه لوړيږي

  
  

        حاد اكليلې سندرومحاد اكليلې سندرومحاد اكليلې سندرومحاد اكليلې سندروم
Acute Coronary Syndrome   

   .ويشل شوي دي) برخو (په دوه كلاسونو ) ACS (حاد اكليلى سندروم 
  .سګمنټ  سره  raised ( ST (حاد اكليلى سندروم د لوړ )1

  .څخه  ,elevationسګمنټ له  STحاد اكليلى سندروم پرته د  )2

   :كلينكى لوحه
  .د ارام په وخت كې د سينې درد �

  .په ځينو ناروغانو كې د هضم انديښنې �

  .سالنډى �

  .معاينه امكان لري لاندې ناروغۍ په ګوته كړي فزيكې �

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 17 

  .د ابهر څيرې كيدل �

  .د سږو ايمبوليزم �

   ;علايم
  .د وينې د فشار ښكته والى �

  .قلبې مرمرونه �

   :جمنټمن
   .د ناروغ منجمنټ د قلبې احتشاء په شان دى

  
  

        قلبې نيوروزسقلبې نيوروزسقلبې نيوروزسقلبې نيوروزس
Cardiac Neurosis 

(Effort Syndrome)  
عمومـــا زيـــات ناروغـــان د روغتـــون بيړنـــۍ څـــانګې تـــه د زړه (قلبـــي)   
   .ناروغانو په نوم مراجعه كوي، چې په حقيقت كې د زړه ناروغان نه وي

   .تفريقي تشخيص يې په لاندې ډول دى
  .د زړه په څوكه كې وي او ناروغ يې مستقيماًپه نښه كوي درد �

درد په لمس كولو سره او يـا پـه سـاحه بانـدې د فشـار راوړلـو سـره         �
  .زياتيږي

 .درد له كار كولو څخه وروسته راځي �

  .درد د ډېر اوږد وخت لپاره وي او په ارام كولو سره نه اراميږي �

  .قلبي انزايمونه به ټول نارمل وي �

�  
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   :معاينه كلينكى
د ناروغ په كلينكى لوحه كې به كوم غير نورمال تغير نه ليدل  �

  .كيږي او په يو خوندې حالت كې به وي

لانــدې د بســتر د خــوا ټيســټونه د تشــخيص د وضــع كــول لپـــاره        
    .توصيه كيږي

له نـاروغ څخـه پوښـتنه كيـږي، چـې خپـل تـنفس ودروي، خـو          �
پـل تـنفس د نيمـې    ناروغ به په دغه كار كې ناكـام شـي، چـې هغـه خ    

   .دقيقې لپاره ودروي

دقيقو لپاره ګړندى  5له ناروغ څخه پوښتنه كيږي، چې د  �
څخه پورته  min/100تنفس اجرا كړي، چې د نبض اندازه به د 

   .لاړه شي
   :تداوي
 .ناروغ ته ډاډ وركول كيږي، چې كومه قلبي ناروغي نه لري �

� Tranquillizer  د بيلګې په ډولValium, Neuzam ا ي
Laxillium د تشويش د ختمولو لپاره توصيه كيږي.  

� Beta blocker يهم موثره تماميږ.   
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        د زړه حاده عدم كفايهد زړه حاده عدم كفايهد زړه حاده عدم كفايهد زړه حاده عدم كفايه
Acut Heart Failure 

(Pulmonary Odema) 
زړه  ې، چىڅخه عبارت د ۍكفايت ېهغه ب زړه عدم كفايه دزړه د د

ه ضرورت پ بدن د خپل كافى قلبې دهانه د ېچ ،كولاى ينه ش
   ..ياساس برقراره وسات

 ،ىسندروم د سخت يو) (Heart failureدزړه عدم كفايه  يا
رامنځ ته  امله له ناروغيو ېوظيفو او ېزړه دساختمان د ېچ

وينى  د ېچ ،كولاى يزړه نه ش ېالت كحپه دغه  ې، چيكيږ
ته وينه  برخو بدن مختلفو د ي، چېوسات  يوفزيالوژيك دوران

چپ زړه  همدارنګه د زړه او ېښ د ې يېك په نتيجه ې، چيپمپ كړ
بالاخره قلبې دهانه ورسره  ې، چيځ ته كونعدم كفايه هم رام

 ياعضاوو ته پوره وينه نه رسيږ يبدن حيات د او يكميږ
مرګ سبب  د ېچ ي،رامنځ ته كيږ Multi organ failureاويو
  يګرځ

   :پتوفزيالوجي
له امله د وېنې د كموالې   ) Cardiac out put (د قلبي دهانې 

د په اروء كې كمښت رامنځ ته كيږي او هم د بدن اعضاء او 
 Cardiacانساجو ته د اكسيجن ارواء كميږي چې په دې سره 
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reserves.   كميږي او په فلمونري او په ځانګړي توګه په
Systemic  وريدونو كېCongestion رامنځ ته كيږي..  
  :تشخيصيه ټكې

   .ې ناروغيو څخه يوه ناروغي ولريامكان لري ناروغ له  لاند
� Ischeamic Heart Disease . 

� Hypertention . 

  .د زړه دسمامي ناروغۍ �

  .انيميا �

   .نور واقعات لكه 
  . Overloadلكه د مايعاتو  �

� Head injury .  

� Acut Respiratory distress Syndrom(ARDS) 

   .امكان لري ناروغ د لاندې حالاتو تاريخچه ولري   
� Exertional dysponea(PND) 

� Paroxysmal nocturnal dyspnoea 

� Orthopnoea 

� Chest Pain 

   :كلينكى معاينات
ناروغ نه شي كولاى، چې په كټ يا خپل بستر كې سيده څملي او 

  .هڅه كوي چې كيښني

  .ناروغ د تنفسي ناروغۍ په حالت كې وي �

  .ناروغ د پام وړ سالنډي لري �
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  .ياتي خولې لريپه ځينو كيسونو كې ناروغ  ز �

  .امكان لري سيانوزس موجود وي �

  .په لږو پېښو كې امكان لري ناروغ د شاك په حالت كې وي �

   ) Pulse (نبض
په هغه صورت كې چې د زړه عدم كفايه د قلبي احتشاء له امله 

 Pulsus (رامنځ ته شوي وي؛ نو امكان لري متناوب نبض 

alternans ( موجود وي   
   :د وينې فشار

   .وينې فشار امكان لري، زيات، كم او يا نارمل ويد 
   : ) JVP (د جګولروريد فشار

   .د جګولر وريدي فشار به لوړ وي
Odema feet :  

   .په مزمنو حالاتو كې د پښو پړسوب موجود وي
   :د زړه معاينه

  .موجود وي Heaving apexمربوط د كيس امكان لري  �

  .ټكې كارډيا موجوده وي �

ي ناروغيو په صورت كې شايد مرمر موجود د زړه د دسام �
  .وي

موجود  ) S3 gallop (په زياتو كيسونو كې د زړه دريم اواز  �
  .وي

  .امكان لري د زړه بې نظمي وليدل شي �
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   :د سينې اضغاء
  .وي Coarse crepitationد سېنې په دواړو خواوو كې  �

   :د ګيډې معاينه
، حبن   Hepatomegalyپه مزمن كيسونو كې امكان لري   �

Ascites) ( موجود وي.  

 Cardiac (د لاندې ټكو په واسطه بايد د زړه حاد عدم كفايه   :يادونه

Asthma (   دBronchial Asthma څخه تفريق شي يا فرق يې وشي.   
Bronchial AsthmaAcute heart failure Points to be 

noted  
Prolonged historyShor history-may be 

first time in life
History of 
dyspnoea  

Thick and (may be) 
purulent

Thin and (may be) 
reddish frothy

Sputum 

    Examination of

Barrel shape(in 
most of the cases)

Normal Chest-Shape

Marked Not significant Wheeze/Rhonchi
Not palpable May be palpable CVS-apex beat

Not significant  Marked Crepts/Crackes
May be paradoxus May be alternans Pulse
Absent in most of 

cases 
May be present Sing of Heart 

disease i.e 
Arrhythmia or 
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   Investigation: پلټنې
1( ECG :   
� ECG   موندنه يې د كيس په موافقه ده، يانې د كومې ناروغۍ لـه

ــه    HFاملــه چــې  رامــنځ تــه شــوي وي، د همغــې نــاروغۍ تغيــرات ب
  . پكې ليدل كيږي

� Cardiac enzymes, blood uria    اوArterial blood 

gases (ABG)  هم معاينه كيږي.  

   : x-rayد سېنې  )1

  . )په مزمن حالت كې (والى يا كارډيوميګالىد زړه غټ �

  . ) Congestion ) Bats wings appearaceد سږو دوه طرفه  �

ــري      � ــې امكــان ل ــت كيســونو ك ــه اوږدو ثاب  Pleural effusionپ
  .موجود وي

  .وليدل شي K kerley B lineپه چپ طرف كې  Baseد سږو د  �

ې  د زړه د نورې پلټنې چې په مناسبو څپركو كـې ذكـر شـوي دي چ ـ   
ــاروغيو  ــراء  Hypertensionاو د   ) IHD (اســـكيميك نـ ــاره اجـ لپـ

   .كيږي
  ) Managementاداره ( 

i.  نــاروغ  تــه دتكيــه فوزيشــن وركــول كيــږي، د بســتر ســرنۍ برخــه د
  .درجو په اندازه لوړيږي 30-40

ii.  اكسيجن) Oxygen (   دNasal catheter د لارې وركول كيږي.  
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iii.Inj Morphin 2.5-5 mg I.V   لـهantiemetic injection (i.e Inj 

Plasil 10 mg)  سره يو ځاى وركول كيږي.   

 

iv.Diuretic ;  

I.V Inj frusemide (Lasix) 40-80 mg 

څخه كم شو،  mmHg 100كه چيري د وېنې سيستوليك فشار له 
   .قطع شي diuretic therapyبايد چې 

v.Inj Aminophyline 250 mg   100پـهcc    پنځـه فيصـدهdextrose 
  .كې منحل كيږي او په شلو دقيقوكې د وريد د لارې ذرق كيږي

vi.Nitroglycerin ;  

ــولې د لارې           ــه د  Nitroglycerine tabletد خـ ــه   5دوه ځلـ ــو پـ دقيقـ
  .فاصله كې وركول كيږي

vii.I.V Nitroglycerine   

د تطبيـق پـه    Nitroglycerineكه نـاروغ ښـه والـى نـه وي كـړي،             
  ر كيږياړه هم فك

Dose  :5-10 microgram/min (2-10 mg) as infusion 

 90د انفيــوژن پــه دوران كــې بايــد د وينــې سيســټوليك فشــار د   

mmHg څخه پورته وساتل شي.   
viii. ACE Inhibitor :  

Capoten: 6.25-12.5 mg 6-8 hourly 

Renetec: 2.5-5 mg BID 

ــه وي   mmHg 100چــې د وېنــې سيســټوليك فشــار د   څخــه كــم ن
   .رول كيږيكا
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ix. Ventoline Nebulisation   وركول كيږي او امكان لري، چـې
  .د ضرورت په اساس بيا هم استعمال شي

x.  كه چيري ناروغ اذيني بې نظمي ولري او د تداوۍ سره ځواب
  .تيرافي صورت نيسي Digitalizationورنكړي؛ نو بيا 

Digitalizationد ناروغۍ د شدت سره مستقيماً اړيكه لري  :.   
 Ventricular arrhythmia (كه چيري بطينې بې نظمې   :يادونه

   .نه وركول كيږي Digoxineموجوده وه؛ نو بيا  )
Rapid digitalization :  

ــو        ــه هغــه پېښــو كــې كــارول كيــږي، چــې د دوه اوني ــه پ دغــه طريق
    .نه وي اخيستي  Digoxineراهيسې يې په هيڅ ډول  

Inj Digoxin (Lanoxin) 0.5 mg( may be diluted in 5 cc 5% 

Dextrose)   او د وريد د لارې په ډير قراره وركول كيږي.  
 Inj Digoxin 0.25 mg I.V( may be diluted in 5 ccوروسـته 

of 5% Dextrose)       په هر شپږ ساعتو كې تكراريـږي تـر هغـې چـې
Pulse Rate 100/min  په اندازه شي.   

څخـه زياتـه نـه     mg/24 hours 1.5ټول  اندازه بايد له  digoxineد 
   .شي

 Pulse (د ذرقي تطبيق څخه بايد د نبض اندازه Digoxinمخكې د 

rate (  100وكتل شي، د نبض اندازه/min    او يا له دې څخـه كـم  د
Digoxin   قطع كول په ګوته كوي او ورتـهmaintenance   ډوز چـې

  .لاندې ذكر شوي دي وركول كيږي
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Oral Digitalisation :  
Tab Digoxin (Lanoxin) 0.25 mg.  

ساعتونو كې، تر هغې  6دوه ګولۍ په يو ځل، بيا يوه ګولۍ هر 
   .ته ښكته شي min/100چې نبض اندازه 

 mg/24 1.5بايد doseټول  Digoxinكې هم د  Caseپه دغه 

hours څخه زيات نه شي.   
   .كتل كيږي Pulseاستعماليږي،  Orll doseهر وخت كله چې 

Pulse rate  100د/min  څخه كم دRapid digitalization قطع :
   .ډوز پيل كيږي maintenanceكول په ګوته كوي او بيا ورته 

  .سببي تداوي

   .سببي تداوي يې په لاندې ډول ده
  .د زړه د اسكيميك ناروغيو تداوي �

  .تداوي ) Hypertention (د لوړ فشار �

  .تدواي Arrthythmiasد  �

   .په مناسبو څپركيو كې شوى دى د هر يوې تداوۍ ذكر
  

 

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 27 

        د زړه بې نظمي د زړه بې نظمي د زړه بې نظمي د زړه بې نظمي 
Cardiac Arrthymias  

 ته   التح ېپيداشى د يكومه ابنارملټ ېزړه په ريتم ك دي كه چير
   .يواي Cardiac Arrhythmiaدزړه بى نظمې يا

Arrthymias په دوه ډوله ده:   
1( Tachyarrythmia :  

� Supra Ventricular Tachycardai 

� Atrial Fibrilation 

� Atrial Flutter 

� Ventricular Tachycardai 

2( Bradyarrythmia :  

� Sinus Bradycardai 

� Heart block 

    : Causesلاملونه 
i. قلبې احتشاء) Myocardial infarction ( .  

ii. يد مټرال دسام ناروغ) Mitral valve disease (  

iii.  كارډيو مايوپتي) Cardiomyopathy ( .  

iv. )د ميوكارډ التهاب) Myocarditis ( .  

v. د كافينو څښل.  

vi. د سګرټو استعمال) Smoking ( .  

vii. نمونيا) Pneumonia ( .  

viii. ميتابوليكى تشوشات) Metabolic disturbance ( .  
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ix.   دElectrolytes اندېښنې.  

x.د تايراډ غدې ناروغۍ.  

   :معاينات 
  .د وېنې بشپړه معاينه �

� Blood sugar . 

� Blood Urea & cratinine 

� ECG  

� X-ray chest 

� Serum electrolytes 

Atrial Ectopic Beats  
Atrial Ectopic Beats       د اذيـن لــه ځينـو محراقونـو څخـه مـنځ تــه

راځـي، چــې دغـه مخــرش محراقونـه د تنبــاكو، چـاى، كــافى او پــه     
نارمل خلكو كې د روحـى فشـارونو لـه كبلـه مـنځ تـه راځـي، همـدا         

ــاروغۍ هــم د     ــې عضــوي ن  Atrial Ectopic Beatډول د زړه ځين
   .لامل ګرځي

پيـدا   E. Beatڅخـه د بانـدې پيـدا شـي      SANكوم وخت چې تنبه له 
كيږي، چې د قلبي يو مركز په بنفسه ډول فعاليږي او په پايلـه كـې   

E.Beat رامنځ ته كوي.   
ECG تغيرات:   
  .به غير منظم وي ) Rhythm (نظم  �
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� Ectopic Beat  به د يو معاوضويPause    ،پواسـطه تعقيبيـږي
 Rانټروال او د نارمل  R waveد  Ectopic Beatبيلګې په ډول د  د

wave  انټروال ترمنځ به دR R انټروال زيات وي.  

د بيلګـې   .موجه بـه مختلـف شـكل لـري    P  د   Ectopic Beatد  �
مـوجې څخـه تـوپير     Pد  Beatبه يـې د نارمـل    Shapاو  Sizeپه ډول 

  .لري

    Treatment: تداوي  
ــواځې كــه چيــري نـ ـ   � او  Beta blockerاروغ اعــراض ولــري  ي

Calcium channel blocker استعماليږي.   
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 ټكې كارډياټكې كارډياټكې كارډياټكې كارډيا

Tachycardia  
او يا  ) Supraventricular (ټكې كارډيا شايد فوق البطيني

   .وي ) Ventricular (بطيني 
  

        فوق البطيني ټكې كارډيافوق البطيني ټكې كارډيافوق البطيني ټكې كارډيافوق البطيني ټكې كارډيا
Supraventricular Tachycardi  

څخه ده، د همدې لپاره ورته فوق  ) Atria ( منشاء يې له اذين
البطينې ټكې كارډيا وايي، چې عموماً د زړه ټكان پكې ډېر 

   .ناروغ په له لاندې اعراضو څخه شكايت كوي اوګړندې وي،
   ) palpitation (د زړه ټكان 

  . ) Dyspnoea (سالنډي �

  .په سينه كې د ناارامتيا احساس �

  .موجود وي امكان لري د ساينكوپي حملات �

  .د سينې درد �

ونلري؛ خو د بله راض عالږ ناروغان امكان لري، چې هېڅ           
 اعراض ولري .  يو څه  كېداى      شي چې  طرفه
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   :لوحه كلينيكي
  .نبض ډېر سريع وي �

  .په زياتو پېښو كې نظم منظم وي �

  .وړ ويامكان لري جګولر وريدې فشار ل �

   :د زړه معاينه 
  .موجود وي  Heaving Apexچې  امكان لري �

  .واوريدل شي Thrillشايد په قرع سره  �

 :د سينې معاينه

  bsalپه زياتو پېښو كوم افت نه ليدل كيږي، كه چيرې �

crepts موجود و، د چپ بطين بې كفايتي په ګوته كوي.  

ECG تغيرات:   
  .نشتوالى  P Waveد  �

 Narrow، چې د همدې لپاره ورته QRS Complexنرى  �

complex tachycardia وايي، د بيلګې په ډولQRS complex 
  .څخه پراخه وي squareوړو   3د  

  .په زياتو پېښو كې يې نظم منظم وي  �

� Heart rate  220-150د/min په اندازه وي.  

 : Managementاداره   

  .د ورېدې لاين خلاصول �

  .د قلبي مانيټور نسبول  �
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� Pulse    اوB.P څارنه.  

� Oxyger 3-5 L/min 

Carotid sinus massage :   
 20-15د  borderغدى په پورتني   ) Thyroid (لومړۍ د تايراډ 

sec  لپاره كاروتيد شريان ته مساج وركوو، كه چيرې ځواب يې
   .ورنه كړ، نو بيا چپ كاروتيد شريان ته مساج وركوو

 بايد دواړه شريانونه هيڅكله يو ځاى مساج نه شي او نه دا طريقه
   .پر زړو كسانو تطبيق كړو

 Carotidشريان له مساج څخه، د  Carotidمخكې د   :يادونه

artery stenosis  د معلومولو لپاره لومړۍ بايد په اصغاء سره
   .كاروتيد شريانونه وګورو

اواز به واوريدل  bruite كه بندش موجود وي؛ نو سيسټوليك
   .شي

Drug Therapy :   
   .لاندې درمل كارول كيږي

� Calcium channel blocker (CCB) .  

� Digitalis 

� Beta blocker 

� Adenosin  

1. Inj Verapamil (Isoptin) :  
Verapamil     ــلاره ســره ــه  ق ــد د لارې پ ذرق كيــږي او   mg 5د ورې

د  .دقيقو څخه بيا تكـرار شـي   10-5كيداى شي  ډوز يې وروسته د 
رات دقيقـو كـې صـورت نيسـي او اعضـمي اث ـ     2-1فعاليت پيل يې 
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ساعتو لپـاره   6يې د  Actionدقيقو كې څرګنديږي او  15-10يې د 
دوبــاره  Sinus rhythmپــاتې كيــږي او چــې يــو ځلــې د زړه نارمــل  

د خـولې د لارې   Isoptin 40 mgخپل ځاى ته راغـې بيـا يـو ګـولۍ     
ــې د    ــه مــنځ كــې    2-1وركــول كيــږي، اعظمــي اثــرات ي ســاعتونو پ

   .ساعتو پورې وي  12-4يې  Half liveصورت نيسي او 
   :عوارض جانبي I.V  Verapamilد 
� Hypotention 

� Bradycardia 

� AV Blocke 

� Asystole 

  :مضاد استطباب 
� Hypotention 

   .څخه كم وي mmHg 100د بيلګې په ډول سيسټوليك فشار له 
� Heart Failure 

� WPW syndrome 

  Verapamilپه جاري ډول بايد له    Beta blockerذرقي :يادونه
   .ره يوځاى استعمال نه شيس
2. Digitaalis : Inj  

Inj Lanoxin 0.5 mg        پـه قـلاره سـره د وريـد د لارې، دغـه ډوز پـه
سـاعتو پـه مـوده كـې      6-4پـه تكـراري ډول سـره     mg 0.25اندازه د 

ته راشي، بايـد   Heart Rate 100/minوركول كيږي تر هغه چې د 
خـه زيـات نـه    څ mg 1.25سـاعتونو كـې لـه     24په  Total doseچې 
 شي 
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3. Beta blocker :  

Inj Inderal 1mg I.V slowly  
  
4. Inj Adenosin : 

 . 6mg I.V 30-10په سريع ډول سره چې دغه ډوز د m saline  په
   .واسطه تعقيبيږي

5. Electrocardioversion (DC Shock) :  

كه چيري د ناروغ عمومي وضع ثابته نه وه، د بيلګې په ډول 
څخه كم و؛ نو په دغه  mmHg 90ار د وينې سيسټوليك فش

   .غوره تداوى ده  DC Shockيېصورت كې 
-25 شاك  DCلپاره   Supraventricular Tachycardiaد 

100 Joules كارول كيږي.   
  :مضاد استطباب

� Digitalis toxicity 

� Hyperthyroidism 

� Multifocul  atrial tachycardia 

   :شاك د تطبيق تخنيك DCد 
   .اك له تطبيق څخه لاندې تدابير نيول كيږيش DCمخكې د 

  .د مختلف درملو د تطبيق لپاره د وريدې لاين خلاصول �

مانيټور بايد نسب شي، چې وخت په وخت قلبي حالات  ECGد  �
  .معلوم كړي
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 .ناروغ ته دې د اكسيجن تطبيق پيل شي �

 amboاو  Endotracheal tubeد ضرورت په اساس بايد �

bag موجود وي.  

� I.V diazepam 2.5 mg  مخكې له شاك څخه دې تطبيق
  .شي

Sinus Tachycardia 

(STC)  
 ) SAN ( د جيبــي عقــدې   ) Heart Rate ( كــه چيــري د زړه ټكــان  

څخـه پـه دقيقـه كـې زيـات       100څخه منشاء ونيسي او تعداد يې له
په نامه سره يـاديږي، پـه دې حالـت كـې ټـول تنبهـات د        STCوي، د 

SAN   ــزۍ ســر ــه تي ــات   څخــه پ ــول تنبه ــه  AVNه منشــا نيســي او ټ ت
  .انتقاليږي

ECG تغيرات:  
  .فاصلي پكې خواره لنډي وي R  Rد  �

 : Treatmentتداوي     

�Beta blocker 
Atenolol 50-100 mg OD  يــاInderal 10-120 mg/day  پــه

ــه هغــه صــورت كــې    .ويشــل شــوي ډوز ســره  ــا  Heart Failureپ ي
Bronchial asthma نه وي موجوده. 
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Atrial Flutter 
پكې ډېر سريع وي، پـه   Atrial rateيوه اذينې بې نظمې ده، چې د 

پـه   2بلاك موجـود وي، يـانې د     4:1 , 3:1 , 2:1دې بې نظمۍ كې 
په مقابل كـې يـوه تنبـه     4په مقابل يوه او يا د  3يا د مقابل كې يوه 

    .څخه بطيناتو ته تيريږي AVNله 
ECG تغيرات: 

  .په اندازه وي min/300-220د به  Atrial rateد  �

� P waves  (به د ارى د غاښونو په شانSaw toothed (  
F waves ته تغير كړي وي. 

� QRS complexes به نارمل بڼه لري.  

  .په زياتو پېښو كې يې د زړه نظم منظم وي �

  .به موجود وي AV block(2:1 or3:1)د مختلفو درجو  �
  

Atrial Fibrillation 

(AF)  
ې بې نظمـى ده، چـې د ازيـن حركـات پكـې خـورا زيـات او        يوه اذين

پـه انـدازه وي او    min/600-300بې اغيـزه وي، د ازيـن حركـات د     
AV بلاك په مختلفو درجو موجود وي.    

 : Causesاسباب  

� Left Ventricular Hypertropyله هره سببه، چې وي (.   
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   . ) MS (د مترال دسام تضيق �

 ) CHD (نادراً قلبي ولادي ناروغي �

  .الكول �

  .كارډيومايوپتي �

� Thyrotoxicosis چې ازيني تنبهات زياتوي.  

ناروغي په تنهايي ډول په اخر كې د ختطلاط  Aortic valveد  �
  .منځ ته راوړي Fibrilationپه شكل ازيني 

     ECG تغيرات: 

� Atrial rate  400به د or more/min وي.  

  .ل شوي ويته بد F wavesبه په زياتو  P wavesد  �

  .به غيرمنظم وي ) Rhythm (نظم    �

� QRS complex به نارمله بڼه لري.  

� Heart rate امكان لري سريع يا رو وي.  

 :تداوي

  .پاس كول   I.V Canulaناروغ ته د  �

� Cardiac monitor بايد نسب شي.  

� Pulse  اوB.P وڅارل شي.  

� I.V 0.5 mg Digoxin په قلاره سره تظبيق شي.  

پواسطه تعقيبيږي،  Digoxin 0.25 mg I.v 6 hourlyوز  د دغه ډ
   .ته راښكته شي Heart rate 100/120تر هغې چې د 
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Atrial Fibrilation  

With  
Rapid Ventricular Rate 

   Management: اداره 
درلــــوده، د مثـــال پــــه ډول   Hypotentionكـــه چيــــري نـــاروغ    �

 J 360-100ك د شـا  Dcو،   m.m.Hg 90سيسټوليك فشار يـې د  
  .په ندازه وركول كيږي

كــه چيــري د نــاروغ د اعراضــو وخــت دوه ورځــې يــا دوه ورځــو   �
شاك څخـه   DCڅخه زيات و، نو په دغه صورت كې ورته مخكې د 

 anticoagulation    ــه ډول ــال پــ ــه وركــــول كيــــږي، مثــ  Injورتــ

Heparin 5000 units I.V .  

  . unit S/C/8 hourly 5000وروسته 

 anticoagulantsپــه عــين وخــت كــې د خــولې د لارې  همدارنګــه

(coumidine 5 mg OD)  پيليږي.    
ــدې    5-4وروســته د   3قطــع كيــږي او د   Heparinورځــو څخــه وري

اونيو لپاره اورل تيراپي جاري سـاتل كيـږي، د تيراپـۍ پـه جريـان      
    .په مابين كې ساتل كيږي 3-2د  INRكې 
   .شان دهپه  SVTپه ثابت كيسونو كې يې تداوي د  �

  Inj Digoxinو  LVFكه چيري �
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        د بطيناتو بې نظميد بطيناتو بې نظميد بطيناتو بې نظميد بطيناتو بې نظمي
Ventricular Arrhythmias  

   Ventricular Arrthythmias بې نظمۍ دي، چې  زړه هغه د
منشا يې له بطيناتو څخه ده، د همدې لپاره د بطيني بې نظميو په 

      .نامه سره ياديږي
   :ډولونه

i. Multiple ventricular ectopic beats 

ii. Ventricular Tachycardia . 

iii.Ventricular Fibrilation 

   :كلينكې لوحه
   .د ناروغ موجوده شكايت به په لاندې ډول وي

  . ) Palpitation (د زړه ټكان  �

  .په زړه كې د ټوپ وهونكې ټكان حس �

  .د سينې درد �

  .د سينې ناارامتيا �

� Breathlessnes 

  .ساينكوپي  �

    :د سينې معاينه
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 Heaving apexاس امكان لري په اصغا سره د سبب په اس �
  .وي

  .ټكې كارډيا به موجوده وي �

امكان لري د زړه اوازونه په مختلفو درجو سره زيات  �
   .وي

  .موجود وي gallop rhythmشايد  �

  .د دسامي ناروغيو په صورت كې به مرمر موجود وي �

  .د زړه نظم امكان لري غيرمنظم وي �

   .هيڅ اثر نه لري Rateړه پر مساج د ز  Carotid:يادونه
    :د سينې معاينه

 basalد چپ بطين بې كفايتي په صورت كې به دوه طرفه �

crept موجود وي.  

    : Investigationپټلنې 

� ECG د ښه تشخيص لپاره اخيستل كيږي.  

  
 

Ventricular Ectopic Beat 

(VEB, VPB) 
 Beat كــې نــاروغ پــه ســينه كــې د يــو درونــد اضــافى  EBپــه بطينــي 

پـه نورمـالوخلكو كـې ليـدل كيـږي او د       VEBڅخه شـكايت كـوي،   
    .عمر د زياتوالي سره يې وقوعات زياتيږي
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ECG  تغيرات:   
  .موجود وي P waveڅخه به مخكې د   Ectopic beatله  �

ــري او د     QRS Complexد  � ــډ وډ شــكل ل ــه ګ  squareوړو  3ب
مختلـف  څخـه   QRS complexڅخـه بـه ډېـر پراخـه وي او د نارمـل      

  .وي

موجـود   Pauseڅخه به وروسته يـو معاوضـوي     Ectopic beatله  �
  .وي

څخه زيات و، نو  min/6د   Ventricular ectopicsكه چيري   :يادونه
   .يواځې بيا لاندې تداوي صورت نيسي

    Management:اداره 
  .زياتره كيسونه يې تداوۍ ته ضرورت نه لري �

ي تــداوي صــورت  پــه اعــراض لرونكــې كــيس كــې يــې ســبب       �
ورتـه   I.V Lignocain 50-100 mg in 2-3 minنيسي، خو بيـا هـم   
پـه انـدازه     I.V infusion at rate of 4mg/minوركول كيږي، بيـا  

 وركول كيږي 

تــه راښــكته   mg/min 2بياوروســته يــې ډوز لــه يــو ســاعت څخــه  
  .كيږي
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        بطينې ټكې كارډيابطينې ټكې كارډيابطينې ټكې كارډيابطينې ټكې كارډيا
Ventricular Tachycardia  

خطرناكــه بــې نظمــي ده، ځكــه چــې تــل دا ټكــې    يــوه ډېــره مهمــه او
كارډيا د يوې خوا د وخيمـو قلبـي نـاروغيو سـره ملګـري وي او لـه       
ــه بطينـــي     ــريع  وي او پـ ــربان پكـــې خـــورا سـ ــوا بطينـــي ضـ بلـــې خـ

Fibrilation بدليږي.   
ECG تغيرات:   

� Heart rate 250-150 د/min په منځ كې وي.  

  .غيرمنظم وي Rhythmامكان لري  �

  .كې نوتې وي QRS complexبه په   P waveد  �

� QRS complex  وړو  3به پراخه وي د مثال په ډول  دsquar  څخه
  .به پراخه وي

� ST  سګمنټ اوT wave  به دQRS complex  سره به يې فرق نه
  .كيږي

  .د ازين او د بطين هماهنګي به موجود وي �

   : Managementاداره 
 .د قلبي مانيټور بايد نسب شي �

  .وړ جريان اكسيجنپه ل �

  . Canulaوريدې  �

� 12 leads ECG 

   :لابراتواري معاينات
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   .لاندې معاينات بايد اجراء شي
� Blood Urea 

� Creatinine 

� Sugar 

� Electrolyte 

� ABG 

   .هم وركول كيږي Medicationهمدارنګه لاندې 
� Xylocain (plane i.e without adrenalin)    يــې د خوښــې

   .ول استعماليږيدرمل دي، چې په لاندې ډ

I.V. 50 mg  10-5دقيقــو كــې، تكــرارې ډوز يــې وروســته د  2پــه 
    .پورې ده mg 200دقيقو څخه تطبيقيږي، اعظمي اندازه يې د 

ــدازه وركــول   mg/min 4-2كــې د  I.V. Infusionبيــا دا پــه   پــه ان
پېښـو كـې يـې ډوز     %50او د شـاك پـه      Heart failureكيـږي، د  

   .راښكته كيږي
 I.Mد  mg 300نه وي موجود بيـا   I.V. lineصورت كې چې  په هغه

   .د لارې ذرق كيږي
� Amiodarone I.V. 150 mg   100دقيقو كې، بيا  10په mg   يـه

  .نه وي موجود   Xylocainيو ساعت كې په هغه صورت كې چې  

      Maintenance   ډوز يـېAmiodone infusion 0.5 mg/min 
.   

يپســول هــم د ورځــې دوه ځلــې يــا درې  ك Amiodoneهمدارنګــه د 
   .ځلې وركول كيږي

� DC Shock  
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په غير ثابت كيسونو كې د مثال په ډول چې د وېنې سيسټوليك 
جوله په اندازه اجرا كيږي،   200شاك د  DCفشار ډېر ښكته وي، 

   .شاك وركول كيږي J 360كه چيري ځواب يې ورنكړ بيا 
  
  

        بطيني بې نظميبطيني بې نظميبطيني بې نظميبطيني بې نظمي
Venricular Fibrilation 

Ventricular Fibrilation      د زړه د غيـرمنظم او چټـك څخـه عبـارت دي
چې د بطيناتو د يو مخرش محراق څخه پيدا كيږي، بطيني فايبريلشـن  
د ناڅاپې مړينې معمول سبب دي، بطيني پايبريلشن د بطين د وخيمـي  

Anoxia  اوIschemia څخه منځ ته راځي.  
ECG تغيرات:   

� ECG ه غيرمنظم ګډ وډ شكل ولري او داسې فكر به په بشپړ ډول سر
 به كيږي، چې زړه ولاړ دى

  تداوي 
په شكل ده، چې په نږدې صفحه كې ذكر  Cardiac Arrestتداوي يې د 

   .شوي ده
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        بريډيكارډيابريډيكارډيابريډيكارډيابريډيكارډيا
Bradycardias 

  تشخيصيه ټكې
   .امكان لري ناروغ د لاندې حالاتو تاريخچه ولري

  . ) IHD (د زړه اسكيميك ناروغۍ �

  .دتطبيق تاريخچه درمل  Beta blockerيا  Digoxinد  �

� Myxoedema . 

� Interacranial pressure لوړوالى.  

 كلينكي لوحه 

  .سر ګرځېدنه �

 .درد �

  .ساينكوپي �

  .د زړه احتقانې عدم كفايه �

  په معاينې سره 
� Pulse 40-5-/min 

� Rhythm امكان لري غير منظم وي.  

  .شايد جګولر وريدې فشار لوړ وي �

  د زړه معاينه      
  .ورو وي او امكان لري چې نظم غيرمنظم وي HR د  �

  .موجود وي Murmursد زړه د دسامي ناروغۍ په صورت كې  �
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  د سينې معاينه
د زړه د حتقانې عدم كفايى سره يو ځاى  Bradycardiaكه چيري  �

  .موجود وي   Basal creptsوي؛ نو په دغه صورت كې به دوه طرفه 

   : Investigationپلټنې 
 ECG ::   
� ECG  دbradycardia كوي، لكه  ابتدايي عامل په ګوتهSinus 

bradycardia  ياHeart bloker  1د مثال په ډول
st

 degree  يا
2

nd
 degree  او ياComplete Heart block . 

 

Sinus Bradycardia 
 60د ېپـه يـوه دقيقـه ك ـ    Sinus rateال ه ـم پـر  ېورځ كه چيري د
الــت ح ې، دغ ـيڅخــه كـم و  50لـه ال ه ـم پــر ېشـپ  د او يڅخـه كـم و  

ه اكثــره وخــت اعــراض نــ ې، چــيوايــ Sinus Bradycardiaتــه
پــه فزيالوژيــك  ېكــ ، پــه لوبغــاړويرو و رېــډ ېپكــ rate اوي لــر

ــوده و  ــره موجـ ــيډول سـ ــاتود  vagal tone ې، چـ ــل زيـ الي لامـ
دغـه   ېچ ي،سببونه هم لر نور   sinus Bradycardia، دګرځي

لكه  ې،سببونه ي يداخل ېچ ي،منشاء لر يداخل او يسببونه خارج
Sick sinus syndrome ــاد  او ــه حـ ــه پـ ــره  همدارنګـ ډول سـ

 يداســى نــور، خــارج  انپاركشــن او sinus node د اســكيميايا
جګـوالى،   فشـار  ېداخل قخف ـ Beta blockersلكه ې سببونه ي

Hypothyroidism داسى نور او.   
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   .ظم ويرو او من  HRپه دغه  ټكې كارډيا كې د  �

� PQRST Waves به نارمل بڼه ولري.  

   : Treatmentتداوي    
غيــر اعــراض لرونكــو ناروغــان تـــداوۍ تــه ضــرورت نــه لـــري او        

  .اعراض لرونكو ناروغانو كې يې تداوي په لاندې ډول ده 

 Sinusيـــانې د كـــومې نـــاروغۍ لـــه املـــه چـــې  :ســـببي تـــداوي �

tachycardia      ــد پــه بشــپ ــه باي ــه شــوي ده، هغ ــنځ ت ړ ډول ســره رام
  .تداوي شي

� Inj Atropine 0.6 mg-1.2 mg I.V      وركـول كيـږي، كـه د دغـه
دقيقـو څخـه    5اندازې سره يـې ځـواب ورنكـړ، ډوز يـې وروسـته د      

  .پورې دي mg 3بيا تكراريږي، اعظمي ډوز يې د 

تطبيــق  Pacingپــه غيــر ځــواب وركونكــو كيســونو كــې قلبــي  �
  .كيږي

� Isoprenaline infusion   10-2هـــم د microgram/min   پـــه
   .اندازه وركول كيږي
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        قلبي بلاكونهقلبي بلاكونهقلبي بلاكونهقلبي بلاكونه
Heart Block 

پـه دغـه حالـت كـې د بطـين او ازيـن تـر مـنځ د برقـې سـيالي انتقـال            
خرابيږي، يـا قلبـي بلاكونـه يـا بنـديز د انتقـال سيسـټم لـه تشـوش          

د تنبــه ســياله او د   ) SAN (څخــه عبــارت دي، چــې د جيبــي عقــدې  
   .ې واقع كيږيبطين د ځواب په منځ ك

S.A Block (Sino atrial block :    
په دې حالت كې مكمل قلبي سايكل موجود نه وي، نو د نـبض پـه   
جس كې وقفه موجوده ويو بعنې په يوه كمه وقفه كې نبض نه جس 

نـه ليـدل     Complexكـې د ازينـاتو او بطينـاتو يـو      ECGكيـږي، پـه   
كلينكې علامـه   يوه Sick sinus syndromeد  S.A. Block كيږي،

كه اعراض ونلري تداوي ته يـې ضـرورت نشـته او     S.A. Blockده، 
يښودل يې ضـروري   Pace makerكه اعراض ولري؛ نو مصنوعى 

   .دي
A.V. Block (Atrio-Ventricular block)    

كـې مغشوشـه    AVNپه دې حالـت كـې تنبـه تېريـدل بطينـاتو تـه پـه        
ر نورمـال تـه بطينـاتو تـه     كيږي، يانې دا چې تنبه ډېـره پـه قـراره نظ ـ   

   .كې بلاك كيږي AVNتيريږي او يا دا چې تنبه په 
   :ډولونه

1 (لومړۍ درجه قلبې بلاك .1
st

 degree Heart Block (  

2 (دويمه درجه قلبې بلاك .2
nd

 degree Heart Block (  
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3 (دريمه درجه قلبې بلاك .3
rd

 degree Heart Block (  

 ) 1st degree Heart Block (لومړۍ درجه قلبې بلاك

د لارې د ســيالې د انتقــال تشــوش   AV nodeپــه دې حالــت كــې د  
موجود وي، دغه ډول بلاك په روماتيك تبې او پـه روغـو كسـانو    

لـه كبلـه هـم مـنځ      digoxinكې هم كله كله ليدل كيږي، همدارنګـه د  
    .ته راځي

ECG تغيرات:   
  .انټروال به اوږد وي  PRد  �

  .نظم به منظم وي �

� QRS complex به نارمل بڼه ولري .  

   :تداوي
 Sinus tachycardiaكه چيري نـاروغ اعـراض ولـري تـداوي يـې د      

 .په شان ده

   2nd degree Heart Block (دويمه درجه قلبې بلاك
دې بلاك ته قسمي قلبي بلاك هـم وايـي، پـه دې بـلاك كـې ځينـې       

   .دغه بلاك په دوه ډوله دي   .څخه نه تيريږي A.V nodeتنبهات د 
a( Wenckebch phenomenon 

b( Mobitz type AV block 

ECG  تغيرات  
  .غير منظم وي rateپه زياتره كيسونو كې د زړه  �

  .انټروال به اوږد وي PRد  �
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  .پواسطه نه تعقيبيږي QRS Complexبه د  P waveهر  �

Wenckebch phenomenon :   
 PRدا د دويمه درجه قلبې بلاك يو ډول دى، چې پـه دې بـلاك كـې    

انټروال د تدريجې زياتوالي سره په اخر كې يو بطينـي كمپلـيكس   
  .كې نه ليدل كيږي ECGاو په 
ECG تغيرات  

انټـروال تـدريجې اوږدوالـى، تـر هغـې       PRكـې د   beatپه پر لـه پسـي     �
انټـــروال  PRســـقوط شـــي، چـــې دا د نارمـــل   QRS complexچـــې يـــو 

  .پواسطه تعقيبيږي او پورتنۍ مانورا بيا تكراريږي

   : Treatmentداوي  ت
   .په شان ده Sinus bradycardiaتداوي يې د 

iii. 3 (دريمه درجه قلبې بلاك
rd

 degree  or complete 

Heart Block ( :  

ــه       پــه دې حالــت كــې هــيڅ يــوه تنبــع لــه ازينــاتو څخــه بطينــاتو تــه ن
كې بـلاك كيـږي، بطينـي تقلـص د      AVNتيريږي او ټول تنبهات په 
و په دې حالت كـې د ازينـاتو او بطينـاتو د    بل مركز پورې اړه لري ا

تقلص په منځ كې هم اهنګي موجوده نـه وي، يـانې ازيـن پـه دقيقـه      
 (او بطينـات پـه دقيقـه كـې       ) min/90-60  (كې نورمـال  تقلصـات  

څخه ښكته تقلصات اجرا كوي چې د ازيناتو او بطينـاتو    ) 45-50
كـــې  AVNتقلصــات ســـره تطــابق نـــه لـــري، اســباب يـــې لكــه پـــه       
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پيبروزي او التهابي حالات او قلبي احتشـا   AVNاسكيميا، د 
   .   يې تر ټولو مهم ترين سبب دى

ECG تغيرات:   
سره هيڅ اړيكه نه لـري، د بيلګـې پـه     QRS complexبه د  P waveد  �

، يـانې د ازينـاتو او بطينـاتو     بـه موجـود وي   A.V dissociationډول يو 
مقصد دا چې ازيـن بـه خپـل كـار كـوي       ترمنځ به كومه هم اهنګي نه وي،

  .او بطين به خپل

� PR انټروال به اوښتونكى بڼه لري.  

  .څخه كم وي min/60به د  rateبطيني  �

  .ګډ وډشكل ولري QRS complexامكان لري  �

   :منجمنټ   
� Inj Atropin 0.6 mg-1-2 I.V  

   .دغه ډوز وروسته له پنځو دقيقو څخه بيا تكراريږي
� Isoproterenol ( Isoprenaline) 10-20 mg     د ژبـې لانـدې پـه

 ساعتو په موده كې، 4-2هر 

� Permanent pace maker( PPM) .  

 Dopamin infusion at rateد كيس د ناكامۍ په صورت كې  �

of 2-5 microgram/KG/min وركول كيږي.  

  .سببي تداوي يې بايد اجرا شي �
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        ساينكوپيساينكوپيساينكوپيساينكوپي
Syncopy 

   .ختل كيدو ته ساينكوپې واييد موقت وخت لپاره د شعور م
   :ډولونه

a( Vasovagal Syncope :   
دغه ډول ساينكوپې د  احساساتو، وېرې، درد، خپه كوونكې 
  .منظرې كتل او د ډېر وخت لپاره ودريدو له امله منځه ته راځي

   :كلينكى تطاهرات
  .ګنګستيا �

  .خاسفوالى �

  .خولې �

  .شعور له منځه تلل �

  .لىد اطرفو د تقلصاتو خرابوا �

  .د فشار كميدل �

 .ګډ وډ دريدل �

  .بريډيكاډيا �

b( Stokes Adam Attack :  
 Cardiac outله امله قلبـي دهانـه يـا     bradycardiaپه دغه حالت كې د 

put          كميږي، نـاروغ پـه ځمكـه غْـورځيږي او شـين كيـږي، نـبض ډېـر رو
وي ، رغونه په دېر كم وخت كې كې صورت نيسـې، چـې د نـاروغ رنـګ     

   .يې سريع كيږي او د بې هودۍ حالت له منځه ځي سور او نبض
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  :نور اسباب يې لكه
� Orhostatic hpotension 

� Cough syncope 

� Micturation syncope 

   :منجمنټ
نــاروغ ژر تــرژره پــه بســتر بانــدې اچــول كيــږي او د بســتر د خپــو   �

   .طرف پورته كيږي

  .ناروغ ته ورېدې مايعات تطبيقيږي �

  .سببي تداوي �

Torsade De Pointes (TDS) :   
TDS        د بطينـي ټكـې كارډيـا يـو ډول دى چـې پـه تـدريجې ډول  د  

QRS Complex    مــوجې پــه جګيــدو ســره منصــف ده، همدارنګــه
TDS          په هغـه  كيسـونو كـې زيـاتيږي چـې پـه هغـې كـېQT   انټـروال

  .اوږد وي

  
   :اسباب

  .په ولادې ډول �

 Amiodrone,Bretylium Norpaceدرمل لكه  �

  .نو عدم توازنالكټرولايټو �

  .د اخرې مرحلې كارډيومايوپتې �

  كلينكى تظاهرات     
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TDS    امكــان لــري مــوقتي  او يــا  ســتنيدونكى وي، دا هيموډايناميــك
   .كولپس سره يو ځاى وي

   :منجمنټ
پــه انــدازه اجــرا شــي، كــه دغــې    j 200د  DC shockژر بايــد  �

پــه  j 360او يــا  J 300انـدازې ځــواب ورنكــړ د دوهـم ځــل لپــاره د   
  .اندازه اجرا كيږي

  .ټول حمله كوونكې درمل بايد قطع شي �

� MgSO4  1-2 GM   د ورېـدېbolus     پـه شـكل وركـول كيـږي. 
   .كې د خوښې درمل دي  drug induced TDPدغه درمل  په 

� Isoproterenal infusion   ــو د ــق ترڅـــــ -90د  HRتطبيـــــ

120/min په اندازه شي.  

انټروال سـندروم تـداوي    QTسره د  ولادې  Betal blockerپه  �
  .وشي

 Pacemakerپه غيرځواب وركوونكـو كيسـونو كـې مـوقتي      �
  .اچول كيږي
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        قلبي توقفقلبي توقفقلبي توقفقلبي توقف
Cardiac Arrest 

(Cardio-Resp.Arrest) 
 

قلبي توقف په ناڅاپي توګه د قلبي وظايفو په مكمل ډول د منځـه  
 Asystolتللو وتيـره ده چـې دا حالـت د  بطـين فايبريلشـن او بطـين       

ــه  ECGمـــنځ تـــه راځـــي چـــې دا درې واړه حالتـــه يـــواځې د  څخـــه  پـ
واسطه  او يا د قلبي جرحى په وخت كې تفريقـي تشـخيص كيـږي،    

اجرا شي، بايد د نـاروغ د ژونـدي كيـدو پـه      ECGمخكې د دي چې 
برخـه كـې اقـدام وشـي، چـې د سـينې مسـاژ او خولـه تـنفس بايــد د          

وغ سـره د دوبـاره   داكټرانو، نرسانو د امبولانس اقدام وشي  او نار
ژوندي كيـدو پـه برخـه كـې مرسـته وشـي، د دوبـاره ژونـدي كيـدو          

   .لپاره مساج او خوله په خوله تنفس ژر تر ژر اجرا شي
   :اسباب
  .قلبي احتشاء 

  .هايپوكسيا 

  .اسيډوزس 

 .د سږو ايمبوليزم 

  .ټينشن نوموټراكس 

  .هايپوترميا 
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   .د ډوز زياتوالى Digoxinد  

   .لايټونو عدم توازند يوريا او الكټرو 

   :كلينكى لوحه
  .بې هودې �

� Apnoea  . 

  .نشت Pulseد كاروتيد  �

   :منجمنټ
ــارغونې    ــږو بيــ ــې د زړه او ســ  Cardio Pulmonary (اداره يــ

Resuscitation,CPR)  صورت نيسېسره.    
  
  

        د زړه او د سږو بيارغونهد زړه او د سږو بيارغونهد زړه او د سږو بيارغونهد زړه او د سږو بيارغونه
Cardio Pulmonary Resucitation (CPR)   

ۍ او چټكه درملنه پكار ده، ځكه كېـداى  د زړه د ودريد لپاره بيړن
شي د دماغ نه راګيرځيدونكى زيان رامنځ ته شي، كـه  پـه لومړيـو    
دو يا درى دقيقو كې لـه اكسـيجن څخـه ډكـه وينـه دمـاغ تـه ورونـه         
رســيږي لــه درې دقيقــو وروســته  پــه بيــا د دمــاغ  زيــان هميشــينې     

   .وي
   :د زړه او سږو بيا رغونه دوه مرحلې لري

i. بنسټيز ملاتړ د ژوند) Basic life support (  
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i.    ــي حيـــاتي مرســـته  Advance cardiac life (دزړه پرمختللـ

support ( . د ژوند بنسټيز ملاتړ) Basic life support ( :  

 smart pericardialژر تر ژره دې د مرستې لپاره چغه وشـي او   �

thump دې اجراء شي.  

پـه شـان حالـت، د     بې شعوره، د مړه (خپل تشخيص  يقينې كړۍ �
  . )نبض نشتوالى

  .دبې شعوره حالت د پېژندنې لپاره ناروغ وخوزوئ �

كه نبض مو ونه موند، د مرسـتې لپـاره غوښـتنه وكـړئ، ډېـر ژر       �
ناروغ په يوه داسې حالت كې كيږدئ چې مناسب وي، لاندې تـرې  

  .يو شخ شى كيږدئ

 Airway, Breathing, Circulationد ژونــد بنيــادي مرســتې  �

(ABC) سره پيل وكړئ.   

1.   :Airway 
د ناروغ د خـولې څخـه دې وينـه، مخـاط او يـا نـور شـيان راويسـتل          �

  .شي

  .تنفسي لاره د غاړى په پراخولو او شاته د سر په غځولو ازاده كړئ �

  .د شوكى نخاع هره انجرې وګورئ �

2. Breathing :  

 Amboپـه هغـه صـورت كـې چـې        شـوي هـوا تـنفس:    expiredد  �

bag ه وي، د نـاروغ سـر شـاته خـوزول كيـږي او اوږې يـې       موجود ن ـ
مخــې تــه راكښــل كيــږي، مرســته كــوونكى شــخص يــوه ژوره ســاه   
اخلي او خپلې شونډې د ناروغ په خوله ږدي او څو پياوړي پـوكي  
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په اندازه وركـول كيـږي، لـومړۍ دوه هـر تنفسـه  بـه        min/15-12د 
  .دوه سكنډه اوږده وي

3. Circulation :  

   .په اندازه فشار وارديږي min/100نه باندې د د ناروغ په سي �

    :طريقه ) Compression (د سينې د فشار
ــه لارې امــاده        ــو ل ــر خــارجي جــدار د فشــار راوړل دوران د ســينې پ
كيـــږي، د يـــو لاس ورغـــوي د نـــاروغ د ســـر پوښـــتۍ هـــډوكي پـــه   
لانــدينۍ برخــه ايښــودل كيـــږي او دوهــم لاس پــر لــومړۍ داســـې       

يــې ســره نښــتي وي او پــر ســينه فشــار    ايښــودل كيــږي چــې ګــوتې 
انچــو پــورې ننــوزي پــه دې  2نــه تــر  1.5راوړل كيــږي، چــې ســينه د 

وخت كې سـينه د يـوه پمـپ كـار وركـوي او زړه د يـوه طرفـه وال پـه         
سيســټم كــار پيلــوي او دوران فعــاليږي چــې دا كــار د اكليلــي او       

   .دماغي دوران په ښه ډول ساتنه كولاى شي
ii.  ــا ــي حيـ ــتهدزړه پرمختللـ  Advance cardiac life (تي مرسـ

support ( :  

ــه       ــټ كــې اجــرا كېــږي او پ دا د اكليلــي شــريانونو د څــارنې پــه يون
   .لاندې ډول وي

� Defibrillation :  

   .په اجرا كولو سره صورت نيسې  DC shockدا د 
DC shock 200 J   360بايد اجرا شي، كه ځواب يې ورنكـړ j   اجـرا

نــبض بايـد و څــارل  څخـه   defibrillation  كيـږي، وروسـته د  هــر   
   .شي
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   .داخل شزني تيوب داخلول �

   .وريدې كينولا  داخلول �

   .اكسيجن �

  .منيټورنګ ECGد  �

 لكه   .درمل �

Adrenaline 1 mg د وريد د لارې.    
   :نور درمل

Inj Lidocain 1- 1.5 mg/KG I.V   دقيقـو   5نـه تـر    3او وروسـته د
كـه ځـواب يـې ورنكـړ، بيـا دغـه       په موده كې دا ډوز بيـا تكراريـږي   

  پواسطه تعقيبيږي،  Inj Atropin 1 mg I.Vډوزد  
Inj Amiodrone 150 mg I.V in 10 min  

  

  پيريكارډايټس
(Pericarditis) 

Pericarditis د زړه د پيريكار طبقي د التهاب څخه عبارت دى.   
   :تشخيصيه ټكي

  ناروغ  امكان لري كومه  معلومه ناروغي ولري لكه
  . ) IHD (ړه اسكيميك ناروغيد ز �

  . ) TB (توبركلوزس  �

   .د پښتورګو عدم كفايه �
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� Collagen ناروغي.   

   :كلينكى تظاهرات
سره زيـاتيږي او   Inspirationناروغ د سينې درد لري، چې په  �

كلـــه چـــې نـــاروغ  د مخـــې طـــرف تـــه تكيـــا وكـــړي او كيښـــنې درد  
  .كميږي

  .وجود ويم Pericardial friction rubپه اضغا سره  �

Pericardial rub      ــاتوالى ســـره ــه زيـ ــت د مايعـــاتو پـ ــره وخـ اكثـ
    .وركيږي

ــه هغــه صــورت كــې     موجــود وي لانــدې   Pericardia effusionپ
   .كلينكى تظاهرات به وليدل شي

� Paradoxus نبض.  

  .د جګولر وريد فشار لوړالى �

  .امكان لري ځګر غټ وي �

  .شايد د خپو پړسوب موجود وي �

ECG تغيرات:   
� ST    سګمنټ elevation سره د محدبيت په ټول ليډونو كې.  

X-ray chest :   
نه وي اكسرى به  Pericardia effusionپه هغه صورت كې چې 
موجود و نو بيا به په اكسرى كې   effusionنارمل وي، كه چيري 

"enlarged pear shaped heart" ليدل كيږي.   
   :منجمنټ
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  NSAIDيا   Inj Indomethacin د درد د ارامولو لپاره  �

  .سببي تداوي ډېره اړينه ده بايد اجرا شي �

 (كه چيري شاك او بې نظمي موجوده وي بايد تداوي شي �
  . )تداوي يې په مناسبو څپركو كې ذكر شوي ده

په صورت كې د الټراساونډ په رهنما  Pericardial effusionد  �
  .اجرا كيږي Pericardia tapسره 

  
  

        شاكشاكشاكشاك
) Shock (    

شــاك يــو فزيالوجيــك لفــظ دى، چــې پكــې انســاجو تــه كــافى ارواء         
   .لامل ګرځي dysfunctionصورت نه نيسي او د اعضاوو د 

يا شاك هيموډيناميكى او متابوليكى شديده خرابـى ده چـې اړينـو او    
حياتي غـړو تـه  كـافى پروفيـوژن د خونـدينى لپـاره د وينـې د دوران پـه         

   .ناتوانۍ سره نومول كيږي
   :شاك ډولونه د
1( Cardiogenic shock .  

2( Hypovolumin shock 

3( Distributive shock 

4( Obstructive shock 

   :اسباب Obstructive shockد 
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b( چې  .زياتره دا د غټ فلمونرى ايمبوليزم له امله رامنځ ته كيږي
 اسباب يې په  لاندې ډول دي

c( Air embolism 

d( Amniotic fluid embolism 

e( Tumour cells embolism 

f( Cardiac temponad 

g( Massive mediastinal shift 

h( Disecting aneuryzm 

 

        كارډيو جينيك شاككارډيو جينيك شاككارډيو جينيك شاككارډيو جينيك شاك
) Cardiogenic Shock (   
  :تشخيصيه ټكې

   .ولري Caseناروغ امكان لري د لاندې ناروغيو يو 
  .د زړه احتقاني عدم كفايه �

  .قلبي احتشاء �

  .د زړه بې نظمي �

   :كلينكى معاينات
  .وي جلد يخ او لوند �

  .د وينې فشار ښكته وي �

  .نبض سريع او واليم يې رو وي �

  .امكان لري مخيظي سيانوزس موجود وي �

  .شايد ټكې كارډيا موجود وي �

  .څرګندوي Creptsد سينې معاينه  دوه طرفه  �
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   : Investigationپلټنې يا   
� ECG         امكـان لـري د زړه د اسـكيميك نـاروغيو علايـم پـه ګوتــه

 ــ  ــال پــــــ ــړي، د مثــــــ ــا    STه ډول  د كــــــ ــرات يــــــ ــګمنټ تغيــــــ ســــــ
depression,elevation  او دT wave inversion شايد وي.  

  .د زړه بې نظمي هم امكان لري چې موجوده وي �

 

   : : Managementاداره يا 
ناروغ په كټ يا بستر كې اچول كيږي او د  زړه طرف تـه د وينـې د    �

  .جريان په خاطر يو اندازه خپې پرې جګيږى

 Intubated ره بايد صفا وي او كه ضرورت وي نـاروغ  هوايي لا �
  .شي

� Ventolin nebulization   چــې دVasodilator   پــه شــان عمــل
  .كوي د قلبې دهانې د لوړيدو لپاره وركول كيږي

� Nasal catheter     ــا د ماســك پواســطه د اكســيجن پواســطه ي
   .په اندازه 6L/min-4تطبيق د 

� I.V. normal saline  ــا  30-20د  Ringer lactateيــ

drops/min       ــوژن د ټــول مقــدار ــول كيــږي، د  انپي ــه انــدازه ورك پ
  .تطبيق د ناروغ د حالت سره ارتباط لري

او  Inj Dopamin 400mgد وينـې د فشـار د جګيديــدو لپـاره      �
Dobutamin 250 mg     500ســره يــو ځــاى كيــږي پــه ml  پنځــه
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 10-8ې د كــې او پــه  قــلاره ســره د وريــد د لار  Dextroseفيصــده 

drops/min په اندازه وركول كيږي.  

د زړه د بې نظمۍپه صورت بايد بې نظمـي پـه بشـپړ ډول سـره      �
 .تداوي شي

كــه چيــري د وينــې شــكر لــوړ وي، پــه مناســب ډول ســره دې         �
  .تداوي شي

� Heparin  10,000-5000د وريــد د لارې د U. I.V  پــه انــدازه
انـــدازه د  پـــه u S/C 8 hourly 5,000وركـــول كيـــږي او بيـــا 
Thromboembolism د مخ نيوى لپاره وركول كيږي.  

  .اوږد  شاك   دوه حالته  وركوي �

Acidosis :    چې دا پـهNaHCO3 50-100 cc   دوريـد د لارې دdrip 
    .دقيقو كې په تطبيق سره اداره كيږي 30په شكل په 

Stress Ulcers دا په  :Inj Tegament 200 mg I.V/8 hrs   انـدازه
   .د تداوۍ په خاطرتطبيق كيږي stress ulcersد 

:Hypovolumic Shock 
د وېنې د بهيېدنې، د مايع د بې دريغـه بـايلنې يـا د رګونـو د پـراخ      
ازاديدنګ څخه  زيږدنده ناكافى دموي حجم څخـه سـرچينه اخلـي    

پـــه  ,چـــې د نســـجې خړوبـــونې لپـــاره د وېنـــې كـــافى خجـــم كمـــوي 
ى والــيم كــې كمښــت هايپووليميــك شــاك كــې د اوعيــو پــه داخل ــ

   .رامنځ ته كيږي او ورسره په زياته اندازه بازګشت وريدې كميږي
   :اسباب

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 65 

  . )د كانګو او اسهالاتو له امله ( .د مالګې او د اوبو ضايع �

  .زياته خونريزي �

  .سوځيدنه �

   : Management اداره يا 
   .منجمنټ يې په  دوه عمده برخو باندې مشتمل دي

   )په مناسب څپركو كې ذكرشوي دي ذكريې ( .سببي تداوي .1

2.  Replacement  تيراپي.   

 Ringerانفيــوژن يــا د   Salineد مايعــاتو ضــايع د وريــدې ا   �

lactate,500 ml په واسطه په نيم ساعت كې صورت نيسي.  

�  .Volume expander 

  .د سوځيدو په صورت كې د پلازما تطبيق �

 .  blood transfusionد وينې د ضايع كيدو په صورت كې  �

وريدې مايعات تر هغه وخته پورې جارې ساتو چې ناروغ د شـاك  
   .څخه بهر شي

Distributive Shock :   
   .دا شاك په دوه ډوله دي

1. Anaphylactic shock 

2. Septic Shock  

Anaphylactic Shock :   
د دې ډول شــاك اعــراض او علايــم اكثــره وخــت د الرژيــك مــوادو  

ــه ســكنډون    ــه   مــخ كيــدو څخــه وروســته پ ــو كــې رامــنځ ت و او دقيق
  .كيږي
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   :كلينكى تظاهرات

پــــه لــــږو كيســــونو كــــې امكــــان لــــري جلــــدى رش، دانــــې،         �
Angioedema   او لړمۍ) Uticaria ( وليدل شي.  

  .ويزنګ  �

  .د سينې د بندوالى حس �

  .د ګيډې دردونه �

  .زړه بدوالى �

ــه ســتونې كــې      � ــه شــكل   Lumpد خنجــرى پړســوب، چــې شــايد پ پ
  .ښكاره شي

  .شديد واقعات يې د دورانې كولپس په شكل ويډېر  �

Management: :   
� Inj Adrenalin 0.5ml I.M د عكس العمل د شدت په اساس  
� Inj phenergan 25mg I.V. slowly   يـــــاInj 

Diphenhydremin(Benedryl) 20 mg I.V slowly .  

� Inj Hydrocortison 200mg I.V  د نـــاروغۍ د شـــدت پـــه
  .طبيق شيت  دقيقو كې 15 .اساس

� Volume expansion   100-500د ml   2-1مايعـاتو ســره پــه 
  .ساعتو كې

� Inj Tegamet   ياZantac د وريد د لارې.  
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اجـرا   tracheostomyپه شديد تنفسي خطرناكو كيسونو كـې   �
  .كيږي

ساعتو لپاره  په روغتون كـې سـاتو، ځكـه چـې      24-6ناروغ د  �
-Biكيـږي چـې ورتـه     ځينې  وخت د ناروغۍ اعـراض  دوبـاره واقـع   

phasic reaction وايي.   

� 100% O2  5 L/min د ماسك په ذريعه وركول كيږي.   

  
  

        سيپټك شاكسيپټك شاكسيپټك شاكسيپټك شاك
(Septic (bacterial) Shock 

هغه وخت رامنځ ته كيږي ،كله چـې پـه زيـات شـمير ګـرام منفـې يـا        
ګرام مثبت او يـا دواړه بكتريـاوي د وېنـې جريـان تـه داخلـې شـي،        

   .پكې  شاك ته ولاړ شيچې امكان لري ناروغ 
ګــرام منفــې بكتريميــا اكثــره وخــت د هظمــي سيســټم د جراحـــى        

ــته    ــه وروســــ ــول  Psudomonasاو  E.Coliعمليــــــات څخــــ معمــــ
مايكرواوګانيزمونه دي چې د ګرام منفې شـاك د رامـنځ تـه كيـدو     

ګرام مثبت بكټريميا په ثـانوي ډول د مفاصـلو    .لپاره لاره برابروي
، د ولادت  drug abuse cellutitisيـــا د او د ســينې د انتانـــاتو  

    .وخت انتانات او د انتانې سقط له  امله منځ ته راځي
Septicamia  يــآSIRS (systemic inflammatory response 

syndrome)  
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هغه وخت تشخيص كيږي كله چې د لانـدې تظـاهراتو څخـه دوه يـا     
   .زيات موجود وي

  .خه كم ويڅ 36Cڅخه زيات وي او يا د  38Cحرارت د  .1

 .ټكې كارډيا  .2

 .څخه زيات وي min/20تنفسي ضربان  .3

4. Wbc  12000د/cmm څخه زياته وي.  

 

   :مساعد كوونكي فكتورونه
  .سوئي تغذي �

  .د عمرزياتوالى �

  .پوريميك او د ځګر ناروغۍ �

  .كم معافيته ناروغان �

  .سټيرايد تيراپي �

  .سايټوټوكسيك تيراپي �

   :كلينكى لوحه       
  .اك حمله شايد د لړزى په شكل ويش septicد  �

په  كمو واقعاتو كې ناروغ امكان لري لوړه درجه تبه ولري او  �
يا په ځينو كيسونو كې شايد د عمر په زياتوالى سره  ناروغ  

  .نارمل يا د نارمل څخه ښكته تبه ولري

  .اطراف  پكې يخ  وي �

  .ناروغ پريښانه او د كوما په خالت كې وي �
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� Oliguria ه ويموجود.  

  .واليم سره Slowهايپوټيڼشن د  �

 Management :   
  .د وينې د بشپړ معايناتو لپاره د وينې د سيمپل اخيستل �

او يا د بستر زخم وي  د كلچـر   pus, boliهغه صورت كې چې په  �
  .لپاره سواب اخيستل كيږي  sensitivityد 

  .ولګول شي Canulaبايد ناروغ ته وريدې  �

فشـار د ښـه كولـو لپـاره او  اد د ادرارو د      د وينې د سيسټوليك �
30 ml/hour     ــا يــا ــاره بايــد  پلازم د حالــت د  Dextrose %5لپ

  .شدت په اساس تطبيق شي

وريــدې   كــه فشــار نارمــل تــه رانغــي، نــو پــه دغــه صــورت كــې    �
Dopamine  جمعdobatamine       وركول كيـږي چـې تشـريح يـې پـه

  .كارډيوجينيك شاك كې شوي ده

 Inj Tegamet(Zantac) I.V/12 hourlyلپـاره   Stress ulcerد  �
.  

   :انتې بيوټيك
زياتره د ښار څخه بيرون په اطرفي ساحو كې په روغتونونـو كـې د   
كلچــر او د حساســيت  لپــاره اســانتياوي كمــي وي، نــو پــه دغــه         

   .صورت كې لاندې درملو كارول اړين دي
� Benzyl penecilline 20 lakh unite/6 hourly .  

� Getacine 80 mg 8 hourly     په اندازه وركول كيـږي، كـه چيـري
   .لوړه وه ډوز يې كميږي Ureaد وينې 
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� I.V Flagyl 500 mg/8 hourly .  

د حــالاتو پــه مطــابق د لانــدې درملــو كــارول هــم ډېــر اړيــن دي خــو      
   .قيمته دي

� Inj Rocephine 2 Gm/1-2 times/day 

� Inj Amikacin, 500 mg/B.D.I.V . 

  
  

Hypertensive Encephalopathy  
   :تشخيصيه ټكې

ناروغ امكان لري د لاندې ناروغيو څخه د يوې ناروغۍ 
   .تاريخچه ولري

  .د وينې لوړ فشار �

  .د پښتورګو ناروغي �

 . )په ښځو كې (حمل  �

   :اعراض او علايم
  .ناروغ شديد د سر درد لري �

 .استفراقات موجود وي �

  .ناارامه وي �

  .ريناروغ جټكي هم ول امكان لري �

   .ښايي اختلاجات هم موجود وي �

   .په ځينو پېښو كې يې ناروغ سرګنګسي هم لري �

 .يو اندازه ناروغان پكې د شاك حالت ته ځي �
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   :كلينكي علامې
  ناروغ امكان لري بې هوشه وي �
  .محراقي نيورولوجيك علايم موجود وي �

  .څخه زيات وي 210/110د وينې فشار  �

  .نبض سريع وي �

 

   : ) Management (اداره
   .د وينې فشار بايد په تدريجې ډول سره ښكته شي

ــو لپــاره د لانــدې مراحلــو څخــه كــار      د وينــې د فشــار د ښــكته كول
   .اخيستل كيږي

1( Cap. Nifedipine (Adalat) 3-5 drops    ،ــدې ــې لان د ژب
ساعتو څخه بيا هم تكرار شي ، كـه چيـري    2امكان لري وروسته د 

وو د  110ډياسـتوليك فشـار   يـا   200د وينې سيستوليك فشـار  
دې څخه زيات ډوز بايد اضافه نـه شـي، ځكـه كيـداى شـي چـې پـه        

 CVAناڅاپې ډول سره د وينې فشار وغـورځيږي، چـې پـه دې سـره     
  .يا قلبې احتشا رامنځ ته كيږي

محفوظـه لاره يـې دا ده چـې نـاروغ كيپسـول وجـوي او بيـا يـې تيـر          
    .كړى

2( Tab Capoten (25.mg)  ژبې د لاندې نيم ټيبليټ د.  

3( Inj. Lasix 40 mg. IV   سمدلاسه، دا امكان لري چې وروسـته
    .بيا تكرار شي mg I.V 20ساعتو څخه د  6-4د 
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Pulmonary Embolism  
   :كلينكى تظاهرات

  .هفتو د عمليات څخه په ناڅاپې ډول سره د سينې درد 2-1وروسته د  �

  .ه وياو شديده سالنډي موجود Haemoptysisټوخې سره د  �

  .وي collapsedامكان لري ناروغ  �

  .محيطي سيانوزس �

  .ټكې كارډيا �

  .ټكيپنيا �

� Right ventricular heave .  

  .د ښې بطين عدم كفايه علايم موجود وي �

  .د جګولر وريدې فشار لوړ وي �

  .موجود وي  Pleural rubامكان لري  �

Risk فكتورونه:   
  .لد ډېر وخت لپاره په بستر كې استراحت كو )1

2( Malignancy 

  .د اورل د لارې د حمل ضد درملو استعمال )3

  .جراحي عمليات Pelvisد  )4

X-ray Chest ::  
   .د سينې اكسرى به لاندې علايم لري

  .په كوسټو پيرينك انګل كې پليورل افيوژن �

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 73 

به  demarcted wege- shaped areaپه نيمګړتوب سره  به  �
  .موجود وي

E.C.G. :  
   .ارډيو ګرام لاندې تغيرات په ګوته كړيامكان لري ايلكټروك

  .تظاهرات Right bundle branch blockد  �

� Right axis deviation د مثال په ډول  .S wave  پهLead 1  او
Q wave   پهLead 3  كې څرګنديږي.  

  .وي T wave  inversionكې په  Lead V1-3په  �

 .ټكې كارډيا هم موجوده وي sinusامكان لري  �

موجوديت  فلمونرى ايمبوليزم د نه  ECGل د يوه نارمل په هرحا
   .موجوديت قطعى تشخيص نه په ګوته كوي

Investigation :  
   .لاندې پلټنې ترسره كيږي

� Blood uria .  

� Electrolytes .  

� Prothrmbin time 

� PTT 

� INR 

� ABG .   په دې كې بهPO2L ښكته وي.  

   : ) Management (اداره 
� Inj. Morphin 5-10 mg I.V    او ورسره  د كانګو ضد درمل

  . Inj plasilلكه 

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 74 

 .په اندازه د اكسيجن تطبيق litre/min 6-4د  �

 د هايپوټينشن تداوى پايد اجرا شي،  �

� Inj. Heparin 5,000-10,000 unit I,V سمد لاسه.  

  
Deep Veins Thrombosis 

(DVT) 
په حقيقى كيسونو كې يې ناروغ د  زيات وخت لپاره د  �

  .راحت تاريخچه لرياست

  .څخه شكايت كوي Tendernessناروغ د پونډۍ د  �

  .د پښو پړسوب موجود وي �

   : ) Management (اداره
  .ناروغ ته كريپټ بنداژ توصيه كيږي �

� Inj Heparin 5,000 units I.V 5,000سمدلاسه بيا units/8 

hourly .  

� Anti-inflamatory agents  لكهNSAID  

   .وتيكونو استعمالد مناسبو انتي بي �
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        تنفسي سيسټمتنفسي سيسټمتنفسي سيسټمتنفسي سيسټمد د د د 
  ناروغيناروغيناروغيناروغي

Respiratory System Diseases   
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        خود بخودي نومو توراكسخود بخودي نومو توراكسخود بخودي نومو توراكسخود بخودي نومو توراكس
Spontaneous pneumothorax 

په پلورايي فضاكې دخـود بخـودۍ هـوا راټوليـدلو تـه يـې وايـې ،        
چـې لـه هـوا ډكـه پليـورايي فضـاجوړوي هواكېـداى شـي پلـورايي          

ســتينوم ، حجــاب حـــاجز او   جــوف تــه دســېنې لـــه ديــوال ، ميديا    
    .دحشوي پلورا له څيري كيدو ورشي

   :تشخيصيه ټكي
   …ناروغ امكان لري د پخوا څخه  .1
   .توبركلوز �

  .سابندي �

  .د سږو مزمنه ځنډنۍ ناروغي �

    .ولري
پــه لــږو واقعــاتو كــې امكــان لــري نــاروغ د ســينې د ترضــيض   

پـــه هرصــورت پـــه نارمــل شـــخص كــې هـــم      .تاريخچــه ولــري  
Spontaneous pneumothorax رامنځ ته كيداى شي.   

   .ناروغ  د لاندې اعراضو څخه شكايت كوي .2

  .ناڅاپي سالنډي �

   .د سينې درد �

   .امكان لري كانګې هم وي �

  :كلينكي معاينه
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  .ناروغ به شديده سالنډي لري �

   .امكان لري سيانوزس هم موجود وي �

  .شايد د غاړى د وريدونو پراخوالى هم وليدل شي �

   .به ښكته وي د وينې فشار �

   .نبض به سريع وي �

   ;دسينې معاينه
  .په ماوفه برخه كې به د سينې حركت محدود وي �

� Trachea به مقابل طرفه ته ټيله شوي   وي.  

  .وي Hyper-resonantپه ماوفه برخه كې به  �

   .په ماوفه كې به تنفسي اوازونه  كم وي �

Investigation 

1. X-ray chest  
شـكي و، نـو بيـا تـداوي      tension pneumothorax كـه چيـري د   

او  Inspirationيې بغير د پلټنـو څخـه شـروع كيـږي، چـې دواړه د       
Expiration  څخه وروسته  د پليورا په جوف كې د هوا موجوديـت 
    .ښكاره كوي

Management :   
 Propped upكه چيري ناروغ شديده سالنډي ولري، ناروغ په  �

position 4-3ن د باندې اچول كيږي او اكسيج L/min   په اندازه
  .تطبيق كيږي

پراخه نيډل پواسطه ويستل  G 16-14هوا سم د لاسه د   �
2د  Polythene tubeكيږي، وروسته د جلد د غوڅولو  د لارې 

nd
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intercostals space   پهmid-axillary  كې تيريږي او د  دهغې
وا بوتل سره چې اوبه لري ايښودل كيږي، ترڅو په پليورا كې د ه

 .نه موجوديت په ګوته كړي موجوديت او

  .د انتان په خاطر ناروغ ته انتي بيوتيك توصيه كيږي �

  .سببي تداوي يې وشي لكه د توبركلوز، سابندي او يا نور �

 

Status Asthamaticus 

Sever COPD 

Corpulmonale 
   :كلينكي معاينه

 په ناروغ كې سالنډي موجوده وي او كومكي تنفسي عضلات  پكې �
  .ډېر فعاله وي

سينه وي او په اصـغاء    Barrel shapedكيداى شي په تفتيش سره   �
  .وي Hyper-resonant سره 

  .ويزنګ د اوريدو قابل وي �

  .امكان لري سيانوزس  وي �

  .په ګوته كوي  rhonchiد سينې اصغاء  �

  .هم موجود وي  basal creptsپه ځينو پېښو كې  �

  Oedma feetاو  Hepatomegalyلـــــــــــوړوالى،   JVPد  �
  .كارپلمونل په ګوته كوي
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لاندې تضـاهراتو پواسـطه  سـره يـې د حملاتـو د شـدت قضـاوت        د 
   .كيږي

  .د جملي د بشپړولو ناتوانايي �

  .څخه زيات وي min/110نبض به د  �

  .څخه زيات وي min/25به د  rateتنفسي  �

� PEF  په اندازه وي %50-33د.   

    .ندې ډول ديژوند تحديدونكى تظاهرات يې په لا
  .حاموشه سينه �

   .سيانوزس �

   .بريډيكارډيا �

   .ستومانتيا �

� PEF څخه كم وي %33د.   

  .ګډوډتيا �

تفريقي  bronchial asthmaاو  Cardiac asthamaد   :نوټ
   .په چپټر كې ذكر شوي دي CCFتشخيص د 

X-ray  :   
علايم  څرګند كړي د  Emphysemaد سينې اكسري امكان لري د 

 small tubularزياتوالى،  ,translucencyل.، د بيلګې په ډو

heart shadow ، wide intercostals spaces   اوlow flat di\ 

aphragm   
Management  :   

i. 6-4د L/min په اندازه د اكسيجن تطبيق.  
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ii.Inj Solurcortef 200 mg I.V 

iii.Ventoline nebuliztion  

iv.Iprtropium bromind 250-55 microgram   پــهSaline  30 

ml  دقيقو كې  20كې  په nebulized   كيږي،  د ښه ځواب وركولـو
ــاره دا درمــــل د    Iprtropium bromind   .ســــره Ventolineلپــ

  .امكان لري په يو ساعت كې دوه ځلي تكرار شي

v. Inj Aminophylline 250    100پـه ml    پنځـه فيصـدهDextrose   كـې
دقيقــو پــه مــوده كــې   30-20پــه شــكل  د   I.V infusionمنحــل كيــږي د 

ــا   ــه  Inj Aminophylline 250تطبيــق كيــږي، بي د پنځــه   ml 500پ
پــه  dripســاعتو كــې د وريــدې  8كــې ګــډيږي او پــه  Dextroseفيصــده 

  .شكل وركول كيږي

vi.  دCorpulmonale   پــه صــورت كــېInj Lasix 20-40 mg I.V  
  .تطبيق كيږي

vii.   كه چيري د ناروغ عمومي وضعه ښه نـه وهInj Adrenaline 0.3 

ml S/C تطبيقيږي.    
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Severe Respiratory Tract 

Infection 
 د تنفسي لارې شديد انتان په لاندې حالتونو باندې مشتمل دى .

�  Tonsillitis 

� Phyryngitis 

� Bronchitis 

� Pneumonia 

   ;كلينكي معاينه
   .حرارت لوړ وي �

  .وي Congestedمرۍ  �

   .لي ويټانسلي امكان لري غټ او پړسيد �

كه چيـري  ښـكتنۍ تنفسـي لاره پكـې شـامله وه، لانـدې كلينكـى         
    .څرګندتياوي به موجودي وي

   .شايد تنفسي اوازونه نارمل وي �

پــه صــورت كــې بــه برانكــو واســكولر    Bronchopneumoniaد  �
   .تنفسي اوازونه موجود وي

موجـود    Bronchia breathingد لوبر نمونيا په صورت كـې بـه    �
  .وي

  .موجود وي ronchi,creptsلري  امكان �

   .رب موجوديت د پليورا التهاب په ګوته كوي د پليورل �
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   :پلټنې
   .د وېنې معاينات

پـــه ګوتـــه كـــړي، كـــه  Leucocytosisد وېنـــې معاينـــات بـــۀ  �
چيري ليوكوسايټوزس موجود نه و، نو بيا به انتان د وايرس 

  .له امله وي

X-ray chest :  
ــ �  Patchyورت كـــــې بـــــه پكـــــې د برانكـــــو نمونيـــــا پـــــه صـــ

consolidation         ــه پــه ــا ب ــا وه نوبي ــوبر نموني ــه چــې ل ــدل او كل ولي
موجــــوده وي او د  Homogenous opacityماوفــــه برخــــه كــــې 

Bronchitis صورت كې به  په اكسرى كې كوم تغير نه ليدل كيږي  

Management :   
   .ناروغ بايد ارام وكړي .1

   .مناسب انټي بيوتيك استعمال شي .2

  .رملو د لاندې رجيم څخه يو توصيه كيږيد د .3

� Cap. Ampicillin 250-500 mg QID for 5-7 days 

� Tab.Septran BD. For 5-7 days 

� Tab. Erythrocin 250-500 mg TDS for 5-7 days 

� Cap.Amoxil 250-500 mg.TDS for 5-7 day 

� Cap. Tetracycline 250-500 mg.QID for 5-7 days 

يد و نـو بيـا پــورتنې درمـل د انجكشـن پــه     كـه چيـري انفكشـن شــد   
   .شكل وركول كيږي
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 Cephalosporin(Ceporax or Keflex)يا  Ampicloxهمدارنګه 

   .هم كارول كيږي 
كه چيري  د ګـرام منفـي انفكشـن پـه اړه شـك و، نـو بيـا د پـورتنې         

  .درملو سره يو د لاندې درملو څخه استعماليږي
� Inj. Gentamycin 40-80 mg. IM BD for 5-7 days 

� Inj. Kencin 500mg. IM BD for 5-7 days 

� Inj. Nebcin(tobramycin) 80 mg. TDS I.V./IM 

     :اعراضي تداوي  

ولـري     Pholcodinد وچ ټوخي لپاره  د شربت هغه قسمونه چې  �
   .استعماليږي

د بلغمــــو د صــــفاكولو لپــــاره د شــــربت هغــــه قســــمونه چــــې         �
Ammonium chloride  ــري د درملــو  ســره لكــه    Mucolyticول

Bislvon يو ځاى وركول كيږي.   

ــاره   � ــفزم لپــــــ ــباتو د ســــــ ــه   Bronchodialatorد قصــــــ لكــــــ
Aminophylline  ياVentolin استعماليږي.   

   .استعماليږي Tab Paracetamolد تبې لپاره  �

   : وقايوي تداوي
   .د مايعاتو تطبيق �

    .په نوبتي ډول سره  د اكسيجن تطبيق �
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Pleural Effusion 
   :تشخيصيه ټكې

امكان لري ناروغ د پخوا څخـه د لانـدې نـاروغيو څخـه يـوه نـاروغي       
    .ولري
   .توبركلوز �

   .د زړه احتقاني بې كفايتي �

  .نيپروټيك سندروم �

   .د ځګرسيروزس �

   .سرطان �

په پليورل ايپيوژن كې ناروغ په خاص ډول سره  نفس تنګـۍ څخـه   
كـې د سـينې درد هـم    شكايت كوي، د پليورا د التهاب پـه صـورت   

   .وي، همدارنګه ټوخي او تبه يې ډېر پيښيدونكي شكايات دي
ــور تظــاهرات لكــه       ــري ن ــه اســاس امكــان ل  ,Odemaد اســبابو پ

ascites هم موجوده وي.   
   :سينې معاينه

   .په تفتيش او جس سره به د ماوفي برخې حركات كم وي
    :پلټنې

دواړو طرفونـو كـې    د سينې اكسرى  به پـه يـوطرف او  يـا شـايد پـه     
translucent homogenous opacity   پـــه  ګوتـــه كړي،نـــورې

  .پلټنې  د پليورل ايپيوژن د سبب په اساس صورت نيسي
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Management :   
بې له دې چې سبب يې په نظر كې ونيول شـي،  د نـاروغ د ارامولـو    

  .كيږي aspirateلپاره پليورل ايفيوژن  
Haemoptysis  

   :كلينكى تظاهرات
i.        امكان لري ناروغ  د پخـوا څخـه د  هـېڅ يـوې نـاروغۍ تاريخچـه

   .ونلري

ii.         شايد نـاروغ د تنفسـي  لارې انفكشـن ولـري د مثـال پـه ډول لكـه
 .توبركلوز

iii.        نمونيا، سږو ابسـي، او د قصـباتو د التهـاب پېـې ښـامكان لـري
Haemoptysis د  نورو كلينكى تظاهراتو سره ولري. 

iv.    برانكوجينيـــكCarcinoma  دHaemoptysis   ــم ــاره يـــو مهـ لپـ
  .سبب دى

v.        د پورتنې تنفسي لارې انفكشـن يـو انـدازه پيښـې وينـه لرونكـى
   .بلغم لري

د ســبب پــه معلوملــو كــې ډېــره   Haemoptysisد نــاروغ معاينــه  د 
ــه، د تنفســي       ــه ډول لكــه د ســتونې معاين ــال پ ــوي، د مث مرســته ك

   .سيسټم معاينه او د قلبي وعائي سيسټم معاينه
    :تشخيص تفريقي

   .وشي سره  Haemetemesisتفريقي تشخيص يې بايد د  �
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   :پلټنې
� X-ray chest 

� ECG 

ــو     ــه شــــ ــع نــــ ــخيص وضــــ ــري تشــــ ــه چيــــ او  Bronchoscopyكــــ
Bronchography استطباب لري.   

د خــونريزۍ د نــاروغيو لپــاره اجــرا     Clotting profileد وينــې د 
   .كيږي

: Management  
� 5% dextrose drip  ول كيږيناروغ ته ورك.   

� Inj Transamine I.V د بليډنګ د كتلو لپاره تطبيق كيږي.   

نـــــاروغ د خفګـــــان او نـــــاارامۍ څخـــــه د ويســـــتلو پـــــه خـــــاطر   �
Diazepam توصيه كيږي.   

 اعراضي تداوي بايد اجرا شي لكه  �

   .لرونكى شربت Pholcodineد ټوخي لپاره 
  . Ponstanيا   Tab. Paracetamolد درد لپاره 
    .ه بايد مناسب انتې بيوتيك توصيه شيد انتان لپار

   .خاصه تداوي �

كه چيري فلمونرى توبركلوز يې سبب  و، نـو نـاروغ تـه د توبركلـوز     
    .ضد درمل وركول كيږي

    .د مټرال دسام  د تضيق په صورت كې قلبي جراحى صورت نيسي
ــه مــوقتي    Carcinomaد برانكوجينيــك  پــه صــورت كــې نــاروغ ت

    .تداوي توصيه كيږي
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        هضمي سيسټم ناروغيهضمي سيسټم ناروغيهضمي سيسټم ناروغيهضمي سيسټم ناروغي    دددد

Diseases of GIT  
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  وينه لرونكې كانګې
   )Haematemisis(  
Haematemisis        په كانګو كې د وينـې موجوديـت تـه وايـي، چـې

شايد  رنګ يې ، روښانه سور او يا د كـوفي پـه شـكل وي، امكـان     
ــري  ــا پــه غايطــه مــوادو كــې د     Melaenaل هــم موجــود وي، ميلان

   .غايطه مواد تورنګه او بوى ناك وي وينې موجوديت وايي، چې
   : ) Causes (اسباب     

   . ) Peptic ulcer (معدې زخم  �

   .ګيسټريك ايروژن �

   .درملو كارول NSAID, Steroid, Aspirinد   �

� Oesophageal  varices .  

   .د معدې سرطان �

� Mallory-Weiss Syndrome  

   .د ډوډونم التهاب �

   .د مرۍ التهاب �

   .غيد خونريزۍ نارو �

   :كلينكي علايم
   .ناروغ خاسف معلوميږي �

په زياته اندازه خولى چـې دغـه  خـولى پـه خپـل وصـف كـې يخـې          �
 .اوي
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   .څخه زيات وي min/100نبض سريع وي، يانې د  �

   .د وينې فشار ښكته وي �

   .زيات وېنه بهيدنه شايد شاك رامنځ ته كړى �

   .څخه كمه وي ml/hour 30ادرارو اندازه د  �

څخـه وي، د   Oesophageal varicesبهيدنـه د   كه چيـري وينـه   �
او  asciteځګــــر د ســــيروزس تظــــاهرات بــــه موجــــود وي لكــــه      

Splenomegaly .   

پـــه ناحيـــه كـــې كتلـــى موجوديـــت  د معـــدى       epigastriumد  �
   .سرطان په ګوته كوي

   : ) Management (اداره
   .پرته له ملاحطي د سبب څخه  سمدلاسه لاندې كړنلارې ترسره كيږي

  .ناروغ  د خپو طرف بستر بايد پورته شيد  �

   .كينولا بايد تيره شي �

 dextroseيـا پنځـه فيصـده     Normal saline  وينـه، پلازمـا،    �

drip سمدلاسه تطبق شي.  

� Inj. Tranexamin acid 1Gm/6 hourl I.V for 48 hour .   

  .استعمال شي  ) Maxalon or plasil (د كانګو ضد انجكشن  �

د  ,نـبض، د وينـې فشـار او تـنفس كتـل كيــږي     حيـاتى نښـې لكـه     �
ــدازى لــوړوالى   ــبض د ان د تــنفس د  ) more than 100/min (ن

اندازى لوړوالى او د وينې د سيسټوليك فشـار وليـدل يـا ښـكته     
جــارى خــون ريــزي پــه ګوتــه    ) less than 100/min.Hg (كيــدل 
   .كوي
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   .لپاره Cerebral anoxiaاكسيجن تطبيق د  �

  .و په واسطه د ډيهايډريشن كنټرولد وريدى معايعات �

وروسته د پورته اقداماتو د فعال خون ريـزۍ او د شـاك څخـه ،     �
   .د تشخيص د وضعه كولو لپاره لاندې كړنلارې بايد ترسره شي

   :ټكې هتشخيصي
تاريخچـه د معـدې زخـم پـه ګتـه       Steroidاو د  Aspirn,NASIDد  �

   .كوي

ــدې الت   � ــه  د معـــــ ــتعمال تاريخچـــــ ــو د اســـــ ــاب، د الكولـــــ هـــــ
   .ځګرسيروزس او د پانقراس التهاب په ګوته كوي

، د زړه  dyspepsiaپــــــه ناحيــــــه كـــــــې درد د    Epigastriumد  �
  .څرګندوي  Oesphagitisاو  Peptic ulcerسوخت، د 

ــډې پــه ناحيــه كــې     �    او د  وزن ضــايع  ، ګــانګي Massد ګي
  .ملګنينسي په ګوته كوي

يروزي نـاروغي پـه   د په تېر وخت كې د زيړى تايخچـه د ځګـر س ـ   �
   .ګوته كوي

    .پورتنې ټول تظاهرات شايد د ميلانا سره وي او يا نه وي
   : ) Investigation (پلتنې

    .د تشخيص د لاس ته راوړلو په خاطر لاندې پلټنې ترسره كيږي
بيړنۍ اينډوسكوپي د وينې د منبع د معلومولو په  خاطر لكه   �

Peptic ulcer,oesophageal varices or malignancy .    كـه
   .چيري ملګنينسي په اړه شك و بايوپسي اخيستل كيږي
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� Barium meal اكسري اخيستل.   

  ) LFT (د ځكرد وظايفو معاينات  �

    :خاصه تداوي    
Peptic Ulcer :   

� Inj. Tegamet (200 mg.TDS or Zantac (150 mg.-

B.D.) 

� Antiacid suspention 3 TSF,4 hourly 

زى بنده شوه نو بيا ناروغ ته  يخې شـيدى يـا   كه چيري خون ري  �
   .يخ جوسونه وركول كيږي

Oesophageal Varices :  
ــږي او د      ــه  كيـ ــنځ تـ ــه كـــې رامـ دا د پورټـــل هايپرټينشـــن پـــه نتيجـ

Portal hypertention       تــر ټولــو مهــم لامــل  د ځګــر ســيروزس
    .ناروغي ده، نور اسباب يې په لاندې ډول  دي

� Budd-Chiary syndrome 

   .د ښې زړه عدم كفايه �

   .د پيريكارډ التهاب �

  .وريدى بندشي ناروغي �

 Liver: د ټولو څخه عمده سبب  Oesophageal Varicesد  

Cirosis  دي نو د پورتني هضمي سيستم په خون ريزۍ كې د
ځكر د سيروزس ناروغۍ كلينكى تظاهرات بايد وكتل شي 

 لكه حبن، د ينې غټ والي او شايد زيړى هم وي ،

Oesophageal Varicesكې لاندې معاينات ترسره كيږي :.    
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    .وينه بايد د لاندې معايناتو لپاره لابراتوار ته وليږل شي
� PT 

� PT1 

� INR 

� LFT 

� Electrolytes 

� Blood Uria 

� Creatinine 

� Blood group 

� Cross matching  
 

    غذائي تسمُمغذائي تسمُمغذائي تسمُمغذائي تسمُم
Acute Gastro-Enteritis 

 (Food Poisoning) 
  .لري چې د لاندې عواملو لامله رامنځ ته شي غذايي تسممُ امكان

   .د ملوث شوو خوراكي توكو استعمال �

   .د بكتريا يا د وايرس پواسطه د هضمي سيسټم  انتانات �

اويـا نـور كيميـاوي زهـري       As, Mg, Phلكـه   (د كيمياوي موادو �
   .او داسې نور insecticidesتوكي لكه 

   :تشخيصيه ټكي
و، ملـوث غـذائي مـوادو او د درملـو پـه      د ناروغ څخه د كيمياوي توك �

  .اړه تاريخچه اخيستل كيږي
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كه چيري په يوه كورنۍ كې له يـوه شـخص څخـه زيـات خلـك پـه        �
تسممُ اخته وو نو بيا د انتان منشا د  غذا يا د اوبو څخه ده، كلـورا  

   .هم بايد له نظره ونه غورځول شي

اتره يـې  د غذائي تسممُ سببي عاملين چې په غټو پيـدا كيـږي زي ـ   �
  . Salmonella, Clostridia, staph or strptoعبارت دي له 

   .له سبب له نظره د اوړى اسهالات زياتره د وايرس له امله وي �

هغه شخص چې له يوه يخ ځـاى څخـه ګـرم ځـاى تـه سـفر وكـړي او         �
اسهال ورته رامنځ ته شي سبب يې نه دى  معلوم چې دغـه اسـهال د   

Travellers diarrhea مه سره ياديږيپه نا.    
   :اعراض او علايم

سـاعته   4-3په زياتره پېښـو كـې يـې د  اسـهال او كـانګو شـروع د         �
وروسته د ملوث غذا د خوړلو څڅه  صورت نيسي او په ځينو كـې  

سـاعتو څخـه رامـنځ تـه      12-8پېښو كې كيداى شي چې وروسته د 
   .شي

   .ناروغ ګيډې درد لري چې دغه درد په كانګو سره تعقيب كيږي �

نـاروغ اسـهالات لـري، چـې اوبلــن شـكل لـري او وينـه او ميــوكس         �
    .پكې هم كله ناكله موجود وي

 

   :كلينكي علايم
  .تبه موجوده وي �

  .نبض سريع وي �

  .امكان لري د وينې فشار ښكته وي �
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  .د ډيهايډريشن علايم موجود وي �

   : ) Management (اداره
   .كيږيوركول  dextroseناروغ ته په نوبتي ډول سره  �

د ګيــډې د درد لپــاره د وريــد د لارې  ســپزمو لايټيــك انجكشــن   �
   .تطبيق

ــه صــورت كــې          � ــو پــه دغ ــه جــارى ډول ســره  وه ن ــه چيــري درد پ ك
   .سپزمولايټيك انجكشن په  وريدى ډريپ كې ګډېږي

   .نجكشن ذرق كيږي  Maxalonد كانګو په خاطر ناروغ ته  �

ــه  ســبب gastro-enteritisپــه هغــه صــورت  كــې چــې د    � واضــح ن
ــې    ــري چـــــــ ــان لـــــــ ــه   antiamoebicوي، امكـــــــ ــل لكـــــــ درمـــــــ

Metronidazole(Tab Flygl 400 mg TDS   استعمال شي.   

په جريان د عاجلي تـداوۍ كـۍ نـاروغ تـه اوبلـن خـوراك وركـول         �
   .كيږي

كه چيري  نـاروغ تـه تسـمم د كيميـاوي مـوادو  لـه املـه رامـنځ تـه           �
  . ) Stomach Wash (شوي و د ناروغ معده وينځل كيږي

    .كه چيري ناروغ په شاك كې و د شاك تداوى ورته شروع كيږي �
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        د اپينډكس حاد التهابد اپينډكس حاد التهابد اپينډكس حاد التهابد اپينډكس حاد التهاب

(Acute Appendicitis) 
   :تشخيصيه ټكې

د ناحيي پـه شـا و خـوا كـې وي ،      Umbilicalدرد په شروع كې د  �
   .كې جس كيږي Right iliac fosaوروسته  درد  په 

   .به موجوده ويپه زياتر پېښو كې ورسره ګانګې او ت �

 .په لږو پېښو كې ورسره اسهال او ډيس يوريا موجوده وي �

   :كلينكې علايم
  .تبه �

   .ناروغ د ددرد له امله ډېر ناارامه وي �

� Rebound tenderness  . 

ساعتو څخـه  راغـي امكـان لـري      48كه چيري ناروغ وروسته د  �
   .كې يوه كتله جس شي Right iliac fosaپه  

پــــه صــــورت كــــې پــــه جــــس ســــره     Pelvic appendicitisد  �
Tenderness موجود وي.    

   : ) Investigation (پلټنې
   ;د وينې معاينات

   . ) Leucocytosid (زياتوالى WBCپه زياته اندازه  د    �
 

  
 

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 96 

  : ) Mnnagment (اداره
ــاروغ     � ــري د ن ــه چي ــد د جراحــې لپــاره     24ك ســاعته شــوي و باي

ساعتو څخه راغلـي و   48چمتو شي او كه چيري ناروغ وروسته د 
   .نو بيا لاندې مراحل طي كيږي

� I.V مايعاتو تطبيق.   

   .د انتې بيوتيكونو تطبيق �

   .نه وركول كيږي analgesicناروغ ته  د درد لپاره  �

كه چيري ناروغ مخ په ښه كيدو و تداوى جريـان مـومي او كـه     �
   .د جراحى عمليات لپاره چمتو كيږي

Paralytic Ileus 

Intestinal Obstruction 

(Abdominal distension) 

   :تشخيصيه ټكې
ــري  د پخــوا څخــه       �  ketoacidosis    Diabeticنــاروغ امكــان ل

   .ولري

پــه  Hypokalaemiaد زيــاتو كــانګو يــا د اســهالاتو تاريخچــه  د  �
   .ګوته كوي

درملـــو اســـتعمال  Anticholinergicپـــه زيـــاتې انـــدازې ســـره د   �
Paralytic ileus يرامنځ ته كو.   
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   ;اعراض
   .د ګيډې كوليكى درد �

   .د ګانګو موجوديت �

  .سخت قبضيت موجوديت �

   :كلينكي علايم
   .ناروغ امكان لري ډيهايډريډ وي �

   .ګيډه پراخه او دردناكه وي �

  .موجود نه وي Bowel soundپه اصغاسره   �

   : ) Investigation (پلټنې
   .ل شياكسرى كې به  لاندې تغيرات وليد Plainد ګيډې په 

� Multiple fluid levels 

 Gasپــه وړو كولمــو كــې او خــاص كــر پــه غټــو كولمــو كــې بــه     �

shadows موجوديت.  

   : ) Mangment (اداره
  .شي NPOناروغ بايد  �

   .تير شي      Nasogastric tubeپه خاطر بايد  Aspirationد  �

   .د وريدى مايعاتو تطبيق �

كـې   dextrose %5د  1L 500پـه   ) m, mol , 20 (پوتاشـيم   �
ګډېږي  او د وريد د لارې په څلورو ساعتو كې ذرق كيـږي پـه هغـه    

   .په اړه شك موجود و Hypokalemaiaصورت كې چې د 

 . Inj Maxolanد ګانګو د مخنيوى لپاره  �
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 Enemaد قبضـــيت د منځـــه وړلـــو لپـــاره نـــاروغ تـــه بايـــد   �
  .وركول كيږي

   .سببي تداوى بايد اجرا شي �
  

        تهابتهابتهابتهابد پانقراص حاد الد پانقراص حاد الد پانقراص حاد الد پانقراص حاد ال
Acute Pancreatitis 

 

   :تشخيصيه ټكې
ناروغ كيـداى شـي د لانـدې نـاروغيو څخـه د يـوې نـاروغۍ تـا ريخچـه          

   .ولري
   .صفراوي تيګې �

  .بيلري كوليك �

   .د الكولو استعمال �

   .هايپرليپيډيميا �

   .هايپركلسيميا �

   .د ګيدې ترضيض �

نــاروغ د پورتنيــو ســببونو څخــه بغيــرهم د پــانقراص حــاد التهــاب    
   .دلى شيدرلو

 

  

   :اعراض
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   .اكثره وخت ناروغ د شاك په حالت كې وي �

نـــاروغ د كــــانګو او د ګيــــډې د پـــورتنۍ برخــــې د شــــديد درد    �
  .تاريخچه لري

ــري درد د  � ــه     Umblicalامكــان ل شــاوخواته وي، چــې بيــا مــلا ت
   .انتشار كوي او چې كله ناروغ كښيني درد اراميږي

  .نبض د كم واليم سره سريع وي �

  .ه ديوال كې سختوالى موجود ويد بطن پ �

په ځينو پېښو كې يې د ګيډې سختوالى د جس كيدو قابل  �
  .وي

  .زيړى موجود وي �

   .په اضغا سره باول ساونډ شتون نه لري �

(  Investigation  

� Serum amylase :  

څخـه زيـات    U 1000پـه څرګنـد ډول سـره لـوړ وي د مثـال پـه ډول د      
ې بيرته ښـكته كيـدل شـروع    ساعتو كې ي 48-24لوړ وي، په نږدې 

    .كيږي
  .ليوكوسايټوزس موجود وي �

  .كلسيم اندازه ښكته وي �

  .امكان لري هايپوګلايسيميا هم شتون ولري �

علايـم پـه ګوتـه كـوي      Paralytic illeusد ګيډې پلين اكسرى د  �
   . multiple fluid levelsد بيلګې په ډول  په كولمو كې 

    .كيږيتشخيص يې په الټراساونډ سره وضع  �
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   : ) Management (اداره 
كــه نــاروغ د شــاك پــه حالــت كــې وي بايــد چــې د شــاك تــداوى   �

   .صورت ونيسي

   .  Inj Pethedineد درد د ارامولو لپاره  �

  . Inj Maxolonد كانګو لپاره  �

 Overloadناروغ ته وريدى كينولا تطبيق كيږي او د مايعـاتو   �
   .ډر وركول كيږيپلازما ايكسپين  د مخ نيوى لپاره ورته 

د جګــولر وريــدى فشــار څــارل كيــږي او پــه عــين وخــت كــې د       �
basal creapt د اوريدو لپاره اضغا صورت نيسي.   

   .د ثانوى انتان لپاره انتى بيوتيك وركول كيږي �

   .وركول كيږي ,Calcium gluconate 10 mlد وريد د د لارې  �

ــد ډول  ســره هايپرګلايســيميا موجــوده     � وه كــه چيــري پــه څرګن
   .انسولين وركول كيږي  ناروغ ته 

يــا   Cimetadinصــورت  كــې نــاروغ تــه      په Hemaemesisد  �
Rinitidin وركول كيږي.   
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Acute Cholecystitis 

Biliary Colic 
   :اعراض

درد چې د كانګواو زړه بـدوالى   Right hypochondrialشديد  �
  .سره يو ځاى وي

   :كلينكى علايم
ــه      Cholecyctitisد  � ــو پـ ــوده وي خـ ــه موجـ ــې تبـ ــورت كـ ــه صـ پـ

billiary colic كې تبه موجوده نه وي.   

� Right hypochondrial 

    .وي Tendernessكې  Right hypochondrialپه  �
Investigation ( :   

په بعضو واقيعاتو كې د ګيډې پلـين اكسـرى د پـانقراس تيګـو      �
  .موجوديت په ګوته كوي

   : ) Management (اداره
  .ته بايد د وريد د لارې مايعات وركړل شيناروغ  �

ــاروغ     �  NGكيــږي او  NPOكــه چيــري كــانګې موجــودي وي، ن

tube پاس كيږي.   

پـه انـدازه    Inj pathedine 50-100 mgد درد د ارامولـو لپـاره    �
   .وركول كيږي
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   .وركول كيږي Inj Mexolonد استفراقاتو د مخ نيوى لپاره  �

   .انتى بيوتيك توصيه شي د انتان د منځه وړلو لپاره  بايد �

كــه چيــري د نــاروغ عمــومي وضــع ښــه نــه وه د جراحــى عمليــات    �
   .استطباب لري

Ascending Cholangitis 
   :تشخيصيه ټكي

    .په درې فكتورونو سره پيژندل كيږي
1. Right hypochondrial كوليكى درد.   

  . ) Jaundice (زيړى  .2

   .تبه سره د لړزې .3

   : ) management (اداره
   .په شان ده Colycystitisه يې د حاد ادار
  

        زيـــــــــړىزيـــــــــړىزيـــــــــړىزيـــــــــړى
(Jaundice) 

دا امكــان لــري د وايروســي هيپاټــايټس لــه املــه او يــا د صــفراوى   
    .قنات د بندوالى له امله وي

   :تشخيصيه ټكې
1. Infective hepatitis   ــه دې كـــې نـــاروغ د تبـــى، د ګيـــدې ، پـ

  .ناارامتيا او د بى اشتهايي تاريخچه لري
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2. Obstructive jaundice  ــاروغ  د او د  Iiching.  پـــه دې كـــې نـ
خـــــاورو پـــــه شـــــان رنګـــــه  غايطـــــه مـــــوادو تاريخچـــــه لـــــري، د  

Malignancy    په صـورت كـې نـاروغ دGIT      خـون ريـزۍ  تاريخچـه
   .لري

   :كلينكى علايم
  .زيړي موجود وي �

  .ځګر غټ وي �

  .هيپاټايټس په صورت كې ځګر هموار او نرم وي Infectiveد  �

-nonپـــه صــــورت كـــې ځګــــر ســـخت ، نــــاډولر او     Malignancyد   �

tender وي.  

   : ) Management (اداره 
ــوو    � ــاروغ اســتفراق كول ــا  %5كــه چيــري ن ــد د لارې  %10ي د وري

dextrose وركول كيږي.   

ــې        � ــه ي ــاروغ پــوه كــړى شــي  چــې هــر څــه چــې يــې خوښــه وي ون ن
   .خورې، خاصتاَ خواږه شيان

   .يلاسه خوږ شربت  وركړل شيګ 4-2ناروغ ته بايد د ورځې د  �

    .د زيړى په صورت كې ناروغ بايد ارام وكړى �
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Fulminant Hepatitis 
   :كلينكي تظاهرات

پـه لــږو ورځـو كــې پـه دغــه حالـت كــې د نـاروغ وضــعه  بغيــر د       �
  .درلودلو د زيړى څخه خرابيږي

ــه لاســه وركــوي او      � ځګــر پــه ناڅــاپې ډول ســره خپــل فعاليــت ل
   .هوشه ويناروغ نيمه بى 

   .نور تظاهرات پكې  موجود وي Hepatic failureد  �

  .پكې  لوړ وي  Babinskis signامكان لري  �

   :لابراتوارى معاينات
   .هايپوګلايسيميا �

  .لوړوالى transaminaseپه څرګند ډول سره د سيروم  �

   .د وخت اوږدوالى  prothrombineد  �

   : ) management (اداره
  .منجمنټ وګورئ Hepatic failureد 

   : حبن
(Ascites) 

 Ascitesد ګيدې په خاليګاه كې د مايعاتو جمع كيـدو تـه حـبن يـا     
    .وايي
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   : ) Causes (اسباب
   . ) Liver cirrhosis (ځګر سيروزس  .1

   .د پيرې ټونيم توبركلوز .2

  . Malignancyد ګيډې د غشا  .3

4. Hypoproteinaemia  . 

  .نيپروټيك سندروم .5

  .كفايتيد زړه احتقاني بې  .6

   :تشخيصيه ټكې
اسباب په ذهن كې وساتئ او بيـا بيلابيـل تشخيصـيه نقـاط      Ascitesد 

   .يې ولټوئ
په عين وخت كې او يا په تيـر وختونـو كـې د زيـړۍ موجوديـت د        �

   .ځګر ناروغۍ ته اشاره كوي

ــه د    � ــو كـــــې د فلمـــــونرى توبركلـــــوز تاريخچـــ ــر وختونـــ ــه تيـــ پـــ
peritoneum يصي نقطه دهتوبركلوز لپاره يو ښه تشخ.   

كه چيـري د نـاروغ عمـر زيـات و او پـه څرګنـډ ډول سـره  ډنګـر يـا           �
  .يې تر ټولو زيات د حبن سبب وي malingnancyخوار و، ښايې 

د نيپروټيــــك ســــندروم يــــا د اوږدې مــــودې د ولــــږى لــــه املــــه   �
Hypoproteinaemia   اكثـــره وخـــت د عمـــومي اذيمـــا پـــه شـــكل

   .موجود وي
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   :پلټنې
   .ب معلومولو لپاره بايد خاصې پلټنې اجراشيد سب Ascitesد  �

� Ascitic    مــايع د معاينـــاتو لپـــاره  ويســتل كيـــږي او هغـــه هـــم د
   .لاندې درې هدفو لپاره

   .د بكترياوي معايناتو لپاره .1

   .د مايكروسكوپيك معايناتولپاره .2

   .د كلچر لپاره .3

 (مايع امكان لري ايګزوډيت وي او ټرانزوډيت وي Ascitecد 
خيص يـې د  پليـورل افيـوژن پـه چپټـر كـې وركـړل        تفريقى تش
    . )شوي دي

د ټولــــــو څخــــــه عــــــام ســــــبب   Haemorrhagc ascitesد 
Malignancy ده.   

    .د ټولو څخه عام سبب توبركلوز دى Exudative ascitesد 
Transudate ascites   د ځګر د سروزس او  د زړه د احتقانى عـدم

    .ته كيږي كفايي د نيپروټيك سندروم له امله رامنځ
   : ) Manangment (اداره

حالـــت كـــې وي د  Respiratory distressهغـــه نـــاروغ چـــې د  �
  .مايع ويستل پكې منع دى Ascitesقايوى 

   .مايع د ويستلو لپاره  لاندې ميتود موجود دي Ascitecد  �
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Tapping of Ascites :   
   :استطبابات

  . Embarrassmentتنفسي يا قلبي  .1

   .نده ناارامتياد بطن څرګ .2

3. Oligruia    ــه ــدو پـ ــان د خرابيـ ــې د جريـ ــتورګو د وينـ چـــې د پښـ
   .نتيجه كې رامنځ ته شوي وي

    :مايع د ويستلو لپاره د ناروغ وضعت او موقيعت  Ascitecپه 
  .ترمنځ ساحه  Pubicاو د  Umblicalد  �

  .ساحه flankتشې يا  �

   :ميخانيكيت
ــه ويــل كيــږي چــې خپلــه مثانــه تشــه كــړ    � ــر  نــاروغ ت ي، چــې دا ډې

  .ضروري ده كه نه  امكان  لري چې مثانه سورۍ شي

  .ناروغ  په بستر كې د تكيه په شكل كينول كيږي �

 (امكـــان لـــري چـــې  دكوســـټل مـــارجن څخـــه لانـــدې  يـــو بينـــډر  �
binder (    اجرا شي، تر څو د پاراسينتيسز له امله  پـه ناڅـاپې ډول

  .د فشار د تغيرمخه ونيسي

  .د په سپيريټ سره صفا شيمنتخب شوي ساحه باي �
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ــتيزيا   � ــل انســـ ــته د لوكـــ ــه  د   ) xylocaine %2 (وروســـ څخـــ
ــه    wide-bored needleټرانزپيــوژن يــو  پيريټونييــل كيــويټي ت

   .داخليږي

كـارك   stopمايع په قلاره سره د يو ربرټيوبنګ پواسطه چې يو  �
  .لري ويستل كيږي ) بوتل د بندولو لپاره د لرګي سر (

   .ليټرو څخه زيات مايعات نه ويستل كيږي 3د  په يوه وخت كې �

وروسته د نيډل د ويستو څخه  سورى شوي جلد په ايوډين كـې   �
   .كيږي ) sealed (د زبېښلي ګاز پواسطه  سيلډ

ــاوي      � ــه د ده دكيمي ــوار ت ــه  لابرات  analysisد دغــه مايعــاتو نمون
،مايكروسكوپيك معايناتو، كلچر او د حساسيت لپاره لېـږدول  

  .كيږي

   : ) Management (اداره
   .منجمت د سبب منجمنت دى Ascitesد 

Hepatic Failure : 

   :تشخيصيه ټكي
 Liver cirrhosisيــا د  Hepatitisنـاروغ بــه  يــو معلـوم كــيس د    �

  .لري

ــي نـــاروغ د    � ــداى شـ ــو تاريخچـــه   Precipitatingكيـ فكتورونـ
 د مثال په ډول لكه   .ولري

1. GIT خون ريزي.  

  .قبضيت .2
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   .انتان .3

   .د الكرولايټونو عدم توازن .4

  .نونو  اخيستلپه زياتي اندازې سره د پروتي .5

   ;كلينكى علايم
د نورو تظاهراتو سره او يا د ځګر سيروزس تظاهراتو سره   Hepatitisد 

   .به لاندې كلينكى څرګندونې موجودي وي
  .ناروغ خواشينې او ناارامه وي �

  .امكان لري د كوما په حالت كې وي �

 .علامه پكې مثبته وي Babinski امكان  �

Investgation : 
� Liver function test  به دBilirubin, SGOT, SGPT  اندازې

  .لوړوالى په ګوته كړي

  .سيروم امونيا لوړه وي �

  .ګلوكوز كم وي �

  .سيروم پوتاشيم او سوديم ښكته كوي �

هم موجود وي د مثال په   Hepato-renal syndromeامكان لري  �
  .ين وخت كې د پښتورګو عدم كفايه رامنځه كيږيډول په ع

  : ) Management (اداره 
1. Nasogastric tube  تطبيق كيږي او ناروغ Catherized كيږي.  

فكتورونو تداوي صورت  precipitatingپه لاندې شكل سره د  .2
  .نيسي
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تداوي په تيرو  oesophagial varicesد خون ريزۍ لپاره د  �
  .څپركو كې ذكر شوي ده

سمدلاسه، كه  /Lactolose (duphalac) 50 mlد قبضيت لپاره  �
  .څخه كار اخيستل كيږي enemaچيري ځواب يې ورنكړ 

  . Ranitidinيا  Cimetidinد وريدى د لارې  �

  .ډيكسټروز واټر تطبيق %10يا  %5وريدى  �

  .د پروتيني خوراكونه بايد كم واخستل شي �

د  وي روزمره   په هغه صورت كې چې لكټولوز موجود نه  �
  .اينيماپواسطه غټي كولمي وينځل كيږي

  .په  عرضي تدواۍ كې لاندې درمل كارول كيږي �

� Inj Vit. K 10 mg I.M/day 

 Diazepam 5-10كله چې ناروغ مخرش او ناارامه وي  �

mg/day په اندازه وركول كيږي.  
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 د وينې ناروغي
Diseases of Blood 
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يوينه لږ  
(Anaemia) 

كه چېرې د سـرو كرويـاتو شـمېر او د هېموګلـوبين مقـدار كـم شـي        
انيميا بلل كيږي، انيميا په يوه سـاحه كـې زيـات شـمېر شـيوعات      

اندازه ناروغان په مختلفـو درجـو د   لري، په روغتونونو كې زيات 
 12-8انيميـا درلـودونكي دي، كــه چېـرې د هيموګلــوبين انـدازه      

gr/dl يف ډول  وينه لږى لـري، خوكـه چېرتـه د    وي، نو ناروغ په خف
انيميـا او كـه    Modetateپـورې وي    dl/8-5هيموګلوبين اندازه د

   .څخه ښكته وي شديده انيميا بلل كيږي gr/dl 5د 
   :تشخيصيه ټكې 

امكان لري يو خاسف منظره وركونكي شخص عاجل وارډ ته  د 
   .لاندې شكايتونو سره مراجعه وكړي

� Breathelessness 

  .زړه ټكاند  �

  .اختلاجاط �

  .سرچرخي �

  .ستړتيا �

 .دردونه �

  .امكان لري محيطي پاراستزيا هم موجوده وي �
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  .مقاوم د سر درد، ناارامتيا او بې خوبي �

� Angular stomatitis 

   :كلينكى علايم
   .امكان لري په ناروغ كې لاندې تغيرات وليدل شي

� Koilonychia 

  .د خپو خفيفه اذيما �

  .لىهيپاټوسپلينوميګا �

  .هيميك مرمر �

   :اسباب
   .لاندې د انيميا خاص سببونه دي

په غدايي موادو كې د انكشافى موادو د كمبوت له امله  .1
 انيميا، لكه 

  .د اوسپنې كمښت �

  .كمښت B12د ويټامين  �

  .فوليك اسيد كمښت �

د ماوف كيدو له امله   ) Bone marrow (د هډوكې د مغز .2
 انيميا، د مثال په ډول لكه 

  .يمياګانيليوك �

  .ليمپوماګاني �

  .مايولوما �

  .اپلاستيك انيميا �
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  .هيمولايټيك انيميا د لاندې عواملو له امله .3

 اټواميون ميكانيزم يا �

� Haemoglubinipathy   د مثال په ډولSickle cell anaemia 
  . thalassaemiaاو 

 چې دا   .د وينې د ضايع له امله انيميا .4

 وي ا مزمن ډول سرهامكان لري په حاد ډول وي او ي �

د وينې ضايع شايد ميكروسكوپيك وي او يا  �
  .مايكروسكوپيك وي

  . infectionهوك وارم  �

 لكه . د انيميا لپاره نور اسباب .5

  .د پښتورګو عدم كفايه �

  .د ځكر بې كفايتي �

  .ځنډنۍ ناروغۍ �

  .سرطاني افات �

  .ميګزوايډيميا �

   :لابراتواري معاينات
   .لاندې معاينات اجراكيږي

   .لپاره ESRدوينې معاينات د هيموګلوبين او 
1( Peripheral blood picture   د وينې د لاندې اجزاو د شمير د

  .معلومولو په خاطر

  .د وينې سره كرويات �
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  .د وينې سپين كرويات �

  .د وينې دمويه صفحات �

د هيمولايټيك انيميا ل كروياتو مورفولوجي هم مطاله  )2
  .كيږي

  .شن هم  صورت نيسيد هډوكي د مغزاسپايري )3

  .نورې پلټنې يې د انيميا د سبب پورې اړه لري )4

   : ) Management (اداره
ــوبين د   � ــري هيموګلـ ــه چيـ ــې   %Gm 6كـ ــم وي، د وينـ ــه كـ څخـ

ترانزفيـوژن ورتــه اسـتطباب لــري، پـه شــديد انيميـك نــاروغ كــې      
د   Inj Lasix 20 mgمخكـې د ټرانزفيــوژن څخــه د وريــد د لارې  

   .د مخنيوي لپاره توصيه كيږيOverload     واليم 

� Packed red blood cell transfusion   ــه هغــه ناروغــانو ت
وركول كيږي چـې هغـوى  وينـه وروسـته د يـو مـنظم انتـروال څخـه         

 Sickle cell anaemia, haemophillaاخيستي وي، مثـال لكـه د   
  .په واقيعاتو كې thalesaemiaيا 

  .ېره ضروري دههمدارنګه د انيميا د سبب تداوي هم ډ �
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        د وينې تېروني عكس العملد وينې تېروني عكس العملد وينې تېروني عكس العملد وينې تېروني عكس العمل
Blood Transfusion Reaction) (   

   .كيږيد وينې د تېروني له امله لاندې عكس العملونه رامنځ  ته 
  .الرژيك عكس العمل )1

  .پيبرايل عكس العمل )2

3( Incompatibility عكس العمل.  

  . Overloadواليم  )4
   : ) (Allergic Reactionالرژيك عكس العمل     
  امكان لري دا      
 .يا   سم دلاسه رامنځ ته شي �

  .وروسته د څو ورځو څخه رامنځ ته شي �

Immediate عكس العمل :  
د ناروغ په جلد كې د ټرانزفيوژن د شروع كيدو په يو لنډ  )5

  .وخت كې ل پاره د ريټوكولوسايټ د شميراندازه معلوميږي

   .تغيرات ليدل كيږي همدارنګه د د وينې د سرو او سپين اندې 
� Urticarial rashes 

� Itching 

� Angioneurotic oedema 
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   : ) Management (اداره
  .د وينې ټرانزفيوژن دې  قطع كړي شي �

ذرق  Anti-histamin injectionنــاروغ تــه  دې  د د وريــد د لارې  �
  .شي

په هغه صورت كې چې  د ناروع ښه والى خرګند نه شي نـاروغ تـه    �
وركــول كيــږي، تكــرارى   i.V 200 mg Solucortef     ســم د لاســه

  .ساعتو څخه وركول كيږي 6ډوز يې وروسته د 

كه چيري بيـا هـم  د نـاروغ ښـه والـى رامـنځ تـه نـه شـو ، نـاروغ تـه             �
  .اډرينالين   ذرق كيږي     عضلى

Delayed عكس العمل:   
دغه عكس العمل وروسته د يو څو ورځو د  ټرانزفيوژن څخه 

   .ه كيږي، چې په ناروغ كې لاندې  تغيرات ليدل كيږيرامنځ ت
  .تبه �

  .ليمپ اډينوپتي �

  .زيړى �

  .د ستونى درد �

  .مفاصلو درد �

   : ) Management (اداره    
  .د ناروغ حياتي علايم نوټ كيږي �

 Solucortef 100 mg I.V/ 6 horlyناروغ ته سټيرايد مثلاً  �
  .وركول كيږي
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Febrile عكس العمل:   
و انــدازه پايوجينيــك مــوادو لــه املــه چــې پــه وينــه كــې وي   دا د يــ

رامنځ ته كيږي د وجـې د  وينـې د ټرانزفيـوژن د نامناسـب تعقـيم د      
او په نـاروغ كـې لانـدې تغيـرات مـنځ تـه         .الاتو څخه  منځ ته راځي

   .راځي
  .تبه �

  .سردرد �

  .زړه بدې �

  .استفراقات وروسته  د يو څو ساعتو د ټرانزفيوژن څخه �

   : Treatment) (وىتدا  
   .ناروغ ته سټيرايد توصيه كيږي

Incompatibility Reaction :  
دا يو وژونكى عكس العمل دى او كه چيري سم د لاسه پام ورته 

ناروغ  anaesthetizedپه بې هوشه ناروغ  كې يا په  (ونه شي 
   .د ناروغ د مړينې لامل ګرځي )كې

   :كلينكى تظاهرات
وع كيدو د ټرانزفيوژن څخه  ناروغ سم دلاسه وروسته د شر �

  .ناارم كيږي

  .ناروغ پيري كارډييل درد او لمبردرد لري �

  .لړزه او تبه موجوده وي �

  .د وينې فشار غورځيږي �
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  .د شاك حالت منځ ته راځي �

   : ) Management (اداره
  .سم د لاسه بايد ټرانزفيوژن بند شي �

� Adrenaling 1: 100, 0.5 ml I.M . 

شل فيصده   ml 500د مخ نيوي لپاره  Renal shut-downد  �
  .مانيټول د وريد د لارې ذرق كيږي

  .وريدې مايعات بايد وركړل شي �

تشريح يې په تيرڅپركوكې ذكر  (د شاك تداوى صورت نيسي �
  )شوي ده

 Dialysisپيدا شو،   Rena-shut downكه چيري ناروغ ته  �
  .ورته استطباب لري

Volume Overload :   
   .په لاندې اشخاصو كې منځ ته راځي overloadى واليم دوران

  .په زړو ناروغانو كې �

  .په شدين انيميك اشخاصو كې �

  .ناروغانو كې ) CCF (د زړه احتقانى بى كفاتي �

   :كلينكى تظاهرات     
  .ناروغ ته نفس تنګي او ناارامي پيدا كيږي �

  .ناروغ سالنډې، ټوخې او ټكې كارډيا لري �

  .كې امكان پيريكارډييل درد موجود وي په ځينو پېښو �
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كه تداوي نه شي سيانوزس او د فلمونرى اذيما علايم  �
څرګندوي د مثال په ډول لكه د جګولر وريدى فشار لوړوالى او 

  .موجوديت Creptsپه سينه كې د 

  : ) Management (اداره
  .ټرانزفيوژن قطع كيږي او ناروغ ته اكسيجن وركول كيږي �

� Inj Digitalis 0.5 mg I.V   د زړه د عدم كفايي لپاره په وقـايوى
  .ډول وركول كيږي

� I.V Lasix (40 mg)       د انجكسـن ميګـزولان سـره چـې د كـانګو
  .مخه ونيسي او بازګشت وريدى كم كړي
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        د پښتورګو ناروغيد پښتورګو ناروغيد پښتورګو ناروغيد پښتورګو ناروغي

Renal Diseases 
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Haematuria 
   :تشخيصيه ټكې

وينــه راشــي او وروســته كــه چېــرې پــه بــولى قنــات كــې لــومړى   .1
 Prostateorادار، دا په دې دلالت كوي چې د هيماچوريا منبـع د  

urethra  څخه ده.   

كه چېرې وينه د ادار څخه سره يو ځاى وه،افت به په پښتورګو  .2
   .كې وي Ureterكې وي او  يا  به په 

   :اسباب
   .لاندې يې تر ټولو مهم سببونه دي

� Glomerulonephritis .  

   .قنات تيګې د بولى �

   .پولى سيسټيك پښتورګي �

   .د بولى قنات تومورونه �

   .د پروستاد غټوالى �

   .د خون ريزۍ ناروغي �

Investigation  :   
  .د ادرارو معاينات �

   .د ګيډې پلين اكسرى �

� I.V.P  . 

  .د ګيډې الټراساونډ معاينه �
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   : ) Management (اداره
   .زياته وي د وينې ټرانزفيوژن، په هغه صورت كې چې خونرزي �

   .اعراضى تداوي، لكه د درد، انتان او شاك تداوي �

   .جراحي �

Renal Colic 
   :تشخيصيه ټكې

نــاروغ ډېــر پــه عــذاب وي، پــه خپــل بســتركې  د درد د  ارامولــو    �
  .لپاره په مختلفو وضعيتونو حركت كوي

درد د لمبر د ساحى څخه شروع كيـږي او  د ورون داخلـى برخـۍ     �
   .طبيعت كې كوليكى درد وي ته سرايت كوي، درد په

 ,Burningامكـــــان لـــــري د ادرارو اړونـــــده اعـــــراض لكـــــه   �

mictruation, haematuria  ياanuria موجود وي.   

ــړزى    � ــر د لــ ــا بغيــ ــره يــ  Pyelonephritisد تبــــى موجوديــــت ســ
  .څرګندوي

   .په كمو پېښو كې امكان لري زړه بدى او كانګى موجود وي �

پـــه  Lumberاو د  Renal angleد ګيـــډې پـــه معـــاينى ســـره د   �
    .موجود وي tendernessساحه كې 

DDX :   
� Appendicitis . 
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Ivestigation  :   
  .د ادراو معاينه �

   .د ګيډې پلين اكسرى �

� I.V.P 

  .د ګېډې د الټراساوند معاينه �

   .د پلټنولاس ته راوړنې يې  د سبب پورې اړه لري
   : ) Management (اداره

  .آنجكشن NSAIDد انټراګلوټييل د لارې د  �

ــه     � ــن لكــــــــ ــو انجكشــــــــ ــپزموډيك درملــــــــ ــې ســــــــ د انټــــــــ
Buscopan,Sistalgin     ،ســـم د لاســـه د وريـــد د لارې ذرق كيــــږي

كـې ګـډيږي او د وريـد د لارې     dextrose drip %5وروسته دا په  
   .په قلاره سره تطبيق كيږي

د وريـد    Inj Pethedine(100 mg)كه چيري درد ارام نه و بيـا   �
   .د لارې ذرق كيږي

� Urinary antiseptic  لكــهUrixin, Noroxin   ــور انتــى ــا ن ي
    .بيوتيك د شكمن انتان د تداوۍ لپاره توصيه كيږي
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Acute Retention of Urine 

   :اسباب
  .د پروستاد غټوالى �

  .تېګې �

  .سټريكچر �

  .التهاب �

   : ) Management (اداره
 Foley`sلپاره سم دلاسه  Uraniry retention بايد د   �

catheter (No.16 or 18) پاس شي.   
  .د انتان د تداوۍ لپاره مناسب انتى بيوتيك توصيه شي �

جراحي مداخله يې په هغه وخت كې صورت نيسي چې سبب  �
 يې 

� Stone 

� Stricture 

� Prostate hyperthropy 

 

  Acute Glomerulonephritis 
   :تشخيصيه ټكې

� Oliguria 

� Haematruia 

� Facial oedema ًسهار په وخت كې خاصتاد.  
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د وينې لوړ فشار او  امكان لري په پرمختللي مرحله كې  د دې  �
 ,Encephalopathyاختطلاطات لكه د زړه احتقانى بې كفايتي، 

CVA, د زړه اسكيميك ناروغي موحوده وي ،.  

 Streptococcalپه زياتره كيسونو كې ناروغ  د ستونى د  �

infection په هرحال د دغه شيانو    ييا د جلد د زخم تاريخچه لر
  .تشخيص نه په ګوته كوي  Glomerulonephritisنه موجوديت 

   :لابراتوارى څرګندونې
  .څخه پورته وي I.U 200د  ASO titreامكان لري د  �

  .د ادرارو معاينات د لاندې شيانو موجوديت په ګوته كوي �

  .پروتين �

  .د وينې سره كرويات �

  .ګرانولر كيست �

په لږه اندازه  Blood Urea, serum creatintineامكان لري  �
  .لوړ وي

   : ) Management (اداره
 مالګه او مايعات بنديږي، مايعات �

� Diuretics  كارول كيږي چې مخه ونيسي او يا د اذيمامخ نيوي
  .وكړي

د سيروم دليول په تكراري ټيسټونو سره د ايلكټرولايټونو  �
  .توازن  څارل كيږي
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ر او د اختطلاجاتو تداوي يې ډېره ضرورى د وينې د لوړ فشا �
  . )تشريح په مناسب چپټر كې ذكرشوي ده (ده 

د وژلو لپاره او د پښتورګو د نور  Streptococciد پاتې  �
اضافى تخريب د مخ نيوي لپاره ناروغ ته انتى بيوتيك وركول 

  .كيږي

 Dialysisپه صورت كې  Anuriaاو د  Oliguriaد شديد  �
  .استطباب لري

 

        د پښتورګو عدم كفايهد پښتورګو عدم كفايهد پښتورګو عدم كفايهد پښتورګو عدم كفايه
Renal Failure 

(Uraemia)  
د پښتورګو عدم كفايه امكان لري په حاد شكل وي او يا په مزمن  

   .شكل سره وي
   :د پښتورګو د حادى عدم كفايي اسباب په لاندې ډول  دي

� Pre-renal causes ;  

  .د وينې د فشار غورځيدل �

  .شاك �

  .د هر سببه شديد ډيهايډريشن �

  .كسيك درملو استعمالد نيپروټو �

  .هيپاټو_رينل سنډروم �

  .د تيګې له امله د ادرارو بندښت �
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   .لاندې د پښتورګو د ځنډنۍ عدم كفايي اسباب دي   
  .پايلو نيپرايټس �

� Glumerolonephritis 

  .د زهرجن درملو كارول �

� Urinary Flow obstruction د هره سببه.  

   :كلينكى علايم
ى علايم د  ابتدايي ناروغيو تظاهرات د يوريميا د ناروغ كلينك

   .په ګوته كوي او په لاندې ډول سره دي
  .هټكي .1

  .زړه بدى .2

  .استفراقات .3

  .د وينې بهيدنې طبعى دوران .4

  .سالنډي .5

  .د ادرارو اندازه به ښكته وي .6

  .يوريميك بوى .7

  .كوما .8

   :تشخيص
يواځنې حالـت چـې د هغـه څخـه د پښـتورګو د حـادى عـدم كفـايي         

Olguria ــه   ت ــه املـ ــن لـ ــي د  ډيهايډريشـ ــق شـ ــې  Oliguriaفريـ ده چـ
   .تفريقى تشخيص يې په لاندې چوكاټ ښودل شوي دي
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Dehydration Acute Renal 
Failure 

D/D Points 

    Urine Exami-
Nation shows.

More than 1015.1010.Sp.gravity
Usually absent.PresentProteins.
Absent.Cast and RBC 

presnt.
Micro-scopic 
examination.

More than 10.Less than 10.Urea ration in 
Urine/plasma.

Less than 20meq.More than 
50meq

Urine sodium.

All are raisedNa-Decreased.
K-Increased.
HCO3-
Decreased

Serum electrolytes 
level.

څخــه لــه املــه د ځينـــو     Oliguriد  Anuriaچــې تفريــق كــړو     :نــوټ 
د لارې مثانى ته داخليږي، كه   uretheraد  catheterبندښتونو،

چيــــري دلتــــه كــــوم بندښــــت و، مــــثلاً د پروســــټاد غټـــــوالى و       
ــا ــه ډكـــه وي،     urethral strictureيـ ــه د ادرارو څخـ ــه بـ و، مثانـ

وي، ډېـر   acute renal failureحالانكـه پـه هغـه صـورت كـې چـې       
    .بهر راوځيكم مقدار ادرار به 

   :لابراتوارى ټيسټونه
  .او پروتين په ګوته كړي rbc,wbcد ادرارو معاينات به .1

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 130

 urea,creatinine, serum k, bloodد وينې معاينات د .2

clotting profile,blood count,LFT لپاره اجراكيږي.  

ECG :   
  د اثراتو لپاره توصيه كيږي لكه hyperkalaemiaدا د 

� Peaked T wave 

� Absent P wave 

� Widening of QRC complex 

   : ) Management (اداره
  

Acute Renal Failure:  
� Dopamine drip په اندازه د 

2.5-3 micreogram/kg/min .  
� Injection Lasix 200 mg.  200په ml  5د% dextrose 

water  ساغتو په مابين كې ذرق  2-1د وريدى انفيوژن د لارې د
  .كيږي

وغ د پورتنې تداوى سره  ځواب ورنكړ، وروسـته  كه چيري نار �
ســاعتو څخــه  پــورتنې تــداوى بيــا تكراريــږي، بيــا ورپســې         6د 

,dialysis استطباب لري.  

� Monnitla 20% I.V   20پــه انـــدازه د ml/hour   پــه جـــارى
  .انفيوژن سره
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Chronic Renal Failure :   
   .اعراضي تداوي يې صورت نيسي

وركـول   ml, of Na HCO3  I.V 100 د اسـيډوزس لپـاره _   �
  .كيږي

� Hyperkalaemia لپاره 

� 10 ml of Ca. Gluconate I.V 

� 50 ml of 50% glucose  د لــس يوڼتــو د پلــين انســولين ســره د
  .دقيقو وركول كيږي 15وريد دلارې په جريان د 

  .توصيه كيږي Packed red cellد خود ريزۍ لپاره   �

 Inj وجـــوده وه،كـــه چيـــري د هضـــمي سيســـټم د خـــون ريـــزى م  �

Tegamet  ياZantac د وريد د لارې ذرق كيږي.  

 Antiemetic injection د زړه بـــدوالى او اســـتفراقاتو لپـــاره ، �
  .توصيه كيږي

  .د انتان لپاره مناسب انتى بيوتيك �

ــان بايــد د نفرولــوجى ډيپارټمنــټ تــه وليــږدول       Dialysisد  � ناروغ
  .كيږي
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        اندوكراين ناروغياندوكراين ناروغياندوكراين ناروغياندوكراين ناروغي
Endocrinal Diseases 
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Diabetic Ketoacidois 
  :تشخيصيه ټكي

 په اكثره واقيعاتو كې امكان لري ناروغ د پخوا څخه  �

Diabete mellitus  ولري ، په ډېرو كمو واقيعاتو كې ناروغان د
  .ډيابيټ هيڅ تاريخچه نه لري

  .وي Juvenile diabeticپه زياتره كيسونوكې  �

 Precipitatingډيابيټيك ناروغان عموماً لاندې   �

factors لري لكه 

  .او داسې نور  UTIشديد انتان ، د مثال په ډول لكه نمونيا، �

 .جراحى عمليات �

  .قلبې احتشاء �

  .د منظم انسولين د اخيستوعدم تحمل �

   .امكان لري ناروغ سره لاندې اعراض ملګري وي          
  .پولي يوريا �

� Polydipsia 

  .د ګيډې د پورتنې برخي درد �

  .قاتاستفرا �

  .كوما �

  .ډراوزينيس �
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   :كلينكى علايم
  .ناروغ ډيهايډريټ وي �

  .امكان لري د كوما په حالت كې وي �

  .د وينې فشار ښكته وي �

  .نبض كمزوى او سريع وي �

  .بوى موجود وي acetoneپه تنفس كې د  �

Investigation  :   
� Urine sugar 4+ 

� Blood sugar- high index 

� Serum K and Na and HCO3 

� Urine acetone 2-4+ 

� Blood uria/creatinine 

ټول ډيابيټيك ناروغان چې عاجل خونې ته د هر مشكل  :نوټ
لپاره يې د ادرارو  Cetone bodiesلپاره راځي بايد چې د 

   .معاينه اجراشي
   : ) Management (اداره

د وريدې مايعاتو، انسولين، يلكټرولايټ او انټې بيوتيك په 
   .ره يې سره يې سم دلاسه تداوى صورت نيسيريكارډ نيولو س

I.V. Fluids :  
په اندازه مايعاتو ته  L 6-5عموماً ناروغ په شپه او ورځ كې د 

   .ضرورت لري چې دا مايعات په لاندې شكل سره وركول كيږي
ii. 1

st
 L- saline drip- within 30 min.                              

iii. 2
nd

 L- saline drip-within 1 hour     
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iv. 3
rd

 L- saline or 5% Dextrose-within 2 hours.     

v. 4
th

 L- saline or 5% Dextrose-within 4 hours.     

vi. 5
th

 L- saline or 5% Dextrose-within 6 hours      

vii. 6
th

 L- saline or 5% Dextrose-within 8-10 hours 

پورتني رجيم د زړه په احتقـانى بـى كفـايتۍ كـې او يـا پـه        :نوټ �
ــر    Overloadزړو ناروغــانو كــې د تنفســي   ــاره تغي ــخ نيــوي لپ د م

ــه داســې كيســونو كــې     ــر   1/2خــوري، پ ــو   1/3څخــه  ت برخــه د ټول
ــود و    ــه چيـــري موجـ ــږي، كـ  saline %0.45مايعـــاتو وركـــول كيـ

   .استعماليږي

تـــه   %mg 250پـــه هغـــه  صـــورت كـــې چـــې د وينـــې شـــوګر        �
   .وركول كيږي Dextrose 5%ورسيږي

Insulin :  
    .انسولين استعماليږي plainهميشه 

ــين  units(or 5-10 units I.V,) 20-10د عضــلى د لارې   � پل
انســولين ســم د لاســه تطبيــق كيــږي، البتــه د وينــې د ګلوكــوز د        

   .اندازى په اساس

ال وركول كيـږي، د مث ـ  U/hour 6انسولين انفيوژن په اندازه د  �
كـې يوځـاى كيـږي او پـه       saline 60 mlانسولين پـه   U 12په ډول 

وركول كيـږي چـې بايـد پـه دوه سـاعتو       drops/min/30اندازه د  
   .كې ختم شي

 mg/hour 100  د وينې  د شوګر د ښكته كيدو اندازه بايد د �
په اندازه وي، كه چيري  په څرګند ډول د وينې شوګرنوموړى 
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-9ې  ښكته نه شوه، د انسولين ډوز بايد د اندازه په دوه ساعتو ك

12 U/hour ته لوړ شي.  

Potassium(K+) :   
 40څخه كمه وه، بيا  m.mol 3كه چيري د سيروم كلسيم اندازه  �

m.mol K/liter ورسره يوځاى كيږي.   
Heparine ::   

 thromboد  5000U of Heparine/8 hourlyځينې صحى اداري  �

embolism توصيه كوي د مخ نيوى لپاره.  

Antibiotic :   
  .په مناسب ډوز سره  اړين انتى بيوتيك بايد استعمال شي �

پورتنۍ تداوى ترهغه وخت پورې جريان پيداكوى چې په ادرار كې 
   .كيټون بادي وركي شي

  

Hyperosmolar Non-Ketotic State 
په دغه كيس كې د وينې شوګر او د ادرارو شوګر په لوړه اندازه 

   .لري، خو كيټون پكې منفى ويكې قرار 
   .په شان دي Ketoacidosiنور علايم او اعراض يې د 

   : ) Management (اداره
   .ناروغ ته انسولين توصيه كيږي
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Hypoglycaemia 
   .په وينه كې د ګلوكوز د سويي كموالى ته وايي

   :تشخيصيه ټكي
  .د انسولين د لوړ ډوز اخيستني تاريخچه موجوده وي �

يپوګلايسيميك درملو د استعمال څخه وروسته د غذايي د ها �
  .موادو د نه اخيستو تاريخچه

  .شديد يا اوږده فزيكي كارونه �

   : اعراض
   .په ناروغ كې لاندې تغيرات ليدل كيږي

  .د زړه ټكان �

  .لړزه �

  .خوله �

  .ذهنې ګډوډتيا �

د ناروغۍ د شدد د زياتوالى په اساس شايد ناروغ كوما يا  د  �
  .ه والى حالت كې وينيمه ود

   :كلينكى علايم
  .امكان لري د ناروغ خبرې  ستونزمنې وي �

  .سردردي او تخريشيت �

په ځينو لږوكيسونو كې امكان لري اختلاجات او كوما رامنځ  �
  .ته شي

  .جلد خوله جن او يخ وي �
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  .د وينې فشار امكان لري لوړ يا ښكته وي �

  Investigation 

� Urine sugar- Nil 

  .ويڅخه كم    %60وګر دد وينې ش �

   : ) Management (اداره
  .ګلوكوز وركول كيږي %25د  cc 100د وريد دلارې سم دلاسه  �

   .تطبيق dripوريدى  dextrose %10په جارى ډول سره  د  �

ذرق  Inj Glucagon 1 mg. I.Mكه ناروغ ښه والى څرګند نه كـړ   �
   .كيږي

د كمولــو  cerebral oedemaكــه چيــري نــاروغ  بــې هوشــه و د    �
 20پـه     Inj Manitol 20% 250 mlلپاره د وريد دلارې ناروغ تـه    

   .دقيقو وركو

   .كه چيري ناروغ ښه  و، د خوږ شربت د څښلو لپاره هڅول كيږي �

پــه هغــه صــورت كــې چــې هايپوګلايســيميا ســير پيــدا كــړي،          �
پــورتنې تــداوى تــر هغــه وختــه جريــان پيــدا كــوي چــې د نــاروغ          

Fasting blood sugar 120%  ته  را شي.   
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  Thyroid Emergencies  
  .د تايرايد عاجلي رامنځ ته كيدونكي پېښې په دوه ډول دي

1. Thyrotoxicosis crisis (Thyroid crisis) .  

2. Myxoedema coma .  

 

Thyroid crisis 
   ;كلينكي علايم

i. Hyperpyrexia فارنهايټ څخه لوړ وي 104) حرارت د( .  

ii. ټكې كارډيا.  

iii. شديده ناارامتيا.  

iv. ناروغ ډېر سخت احساساتي او وارخطا يي.  

v.  شايد ناروغ نيمه ويده، خواشينې او يا حتا د كوما په حالت
  .كې وي

vi.  ځينې كيسونه يې حاد د ګيډې اعراض لري لكه استفراقات
  .يا اسهالات

vii.  امكان لري يو څو كيسونه يې د زړه احتقاني بې كفايتي پيدا
  .كړي

Thyroid crisis په لاندې حالتونو سره  زياتيږي.   
  .انتان �

  .تايرايډ جراحي �

  .قلبې احتشا �

  .بندول antithyroid therapyد وخت څخه مخكې د �
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  .استعمال Radio-iodinد  �

   : ) Management (اداره
د دوه ساعتو په  Digoxine 1 mgد شديدي ټكى كارډيا لپاره �

  .كې د وريدى انفيوژن په شكلموده 

تاريخچه نه درلوده، بيا  Bronchia asthmaناروغ د  كه چيري �
Inj Inderal 2mg I.V  over five minute QID .  40بيا mg 

TDS د اورل د لارې.  

� Inj Solucortef 100 mg. I.V/6 hourly .  

� Tab Neomercazol 20 mg. QID .  

 ml 0.3وروسته  د څلورو ساعتو څخه د تايرايد د بلاكولو لپاره    

Lugolo Iodine وركول كيږي.   
  .د انتان سره د مبارزى په خاطرانتي بيوتيك استعماليږي �

  .د ډيهايډريشن سره د مبارزى په خاطر �

 Saline 500 ml/hourly .   
Myxoedema Coma 

دا حالت هغه وخت رامنځ ته كيږي چې كله د مګزوايډيما ناروغ د 
   .د شديد يخ سره مخامخ شي

  :تشخيصيه ټكې

  .به د پخوا څخه د دمګزو ايډيما واقيعات ولريناروغ  �

   :زياتوونكي فكتورونه
  .انتان �

  .قلبې احتشا �
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  .سټروك �

  .ټراما �

   .كلينكي علايم
  .موجود وي,Hyporeflaxia د مګزوايډيما علايم لكه �

  .وي  C°32د بدن حرارت  �

  .كالو عمرڅخه زيات وي 60ناروغان عموماً د  �

� Goitre به وي.  

  .سيانوزس �

  .زړه احتقانى بې كفايتيد  �

   :لابراتواري معاينات
  .د وينې ګلوكوز �

� Blood urea,electrolytes 

  .د سيروم كارټيسول ليول �

� T3, T4 اوTSH آندازه. 

   : ) Management (اداره 
  .په لوړه كچه اكسيجن �

� Inj T3 (Terroxin) 5-10 micro mg. I.V.8 hourly  په قلاره
  .ورځو لپاره 3-2سره د 

� Tab.T4 50 microgram 

   .ورځو لپاره 3-2د ورځې  د  
� Inj Solucortef 100 mg I.V 8 hourly . 
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  .د انتان سره د مبارزى په خاطر انتي بيوتيك �

  

  
  

        مركزي عصبي سيسټم ناروغيمركزي عصبي سيسټم ناروغيمركزي عصبي سيسټم ناروغيمركزي عصبي سيسټم ناروغي
Diseases of Central Nervous 

System 
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Cerebro Vascular Accident 

(CVA)   
لانــدې  تغيراتــو څخــه پكــې  لرونكــو ناروغــانو كــې يــو د  CVAپــه  

    .ليدل كيږي
i. كوما.  

ii. هيمي پليجيا.   

iii. مونو پليجيا.   

iv. پارا پليجيا.   

كه چيري  ناروغ  د كوما په حالت كې و، نو بيا د كوما نور اسـباب  
لكه  د پښتورګو عدم كفايه، ځګر عـدم كفايـه، كيټواسـيډوزس،    
سر ترضيض او سن سـټروك، د تـاريخچي او د كلينيكـي معـايني     

    .ه په ګوته كيږيپواسط
   :اسباب

i. ايمبوليزم.   

ii. هيمورج.   

iii. د وينې د رګونو سپزم.   

iv. ترومبوسز.  

ــه د لانـــدې  نـــاروغيو څخـــه د يـــوې    زيـــاتره ناروغـــان  د پخـــوا څخـ
   .ناروغۍ تاريخچه لري 

i. د وينې لوړ فشار.   
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ii. د شكر ناروغي.   

iii. د زړه اسكيميك ناروغي.   

يـوه نـاروغي   امكان لري ناروغ د پورتنيو ذكرشوو نـاروغيو څخـه   
    .هم ونلري

   :كلينيكي علايم
   .امكان لري ناروغ پوره يا نيمه بې هوشه وي �

   .د وينې فشار شايد لوړ وي اويا كم، يا نارمل وي �

امكــان لــري نــبض رو وي، چــې د غيــرمنظم نــبض موجوديــت د   �
  .زړه بې نظمي په ګوته كوي

 Pontineلــوړ حــرارت د      .كيــداى شــي حــرارت نارمــل وي    �

haemorrhage,Meningitis,   د بـولې قنـات     يا يو بل انتان لكـه
  .انتان يا د تنفسي سيسټم انتان له كبه وي

  :د مركزي عصبي سيسټم معاينه

كـه چيـري پيوپـل پراخـه و نـو دا پـه         .امكان لـري پيوپـل نارمـل وي    �
  .ژوره كوما باندې دلالت كوي

� Doll's eyes movemet    هر طـرف  ، كله چې د كوماټوزد ناروغ سر
 Brainته تاو شي، سترګې په مابين كې پاتې كيږي، چې دغه مانورا د 

stem lesion      كې خرابيږي، د مثال په ډول سـترګې د سـرد حركـت سـره
  .حركت كوي

كتل كيږي، كه چيري مثبت و نو  Kernig's signد غاړي شخوالى او  �
  .هيمورج وي  Sub-arachnoidيا  Meningitisتشخيص به  
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ې او ښكتنې نهاياتو عكسات كتل كيږي، په زياتره د پورتن �
  .كې عكسات كم وي  Neuronal shockكيسونو كې د 

� Babinski'signs  كه چېرته مثبت وUMN lesion  په ګوته
  .كوي، د ژورې كوما په ځينو كيسونو كې دا علامه مثبت وي

   :د قلبي وعايي سيسټم معاينه
   .خه لاندې تغيرات كتل كيږيوروسته د وينې فشار د ريكارډ كولو څ

  .د جګولر وريد فشار �

  . Bruiteپه كاروټيدشريان باندې  �

  .د زړه بې نظمي �

ټول دغه حالات د ايمبوليزم ملاتړ كوي، په تېر وخت كې د  زړه د 
ملاتړ  phenomenonاسكيميك ناروغيو تاريخچه هم د ايمبوليك 

   .كوي
   :د سينې معاينه

 ــ   ــري هــېڅ مثبتــې څرګن ــه كــړي، د  امكــان ل  creptsدونې ښــكاره ن
نمونيــا تــه  Aspirationموجوديــت د زړه احتقــانې بــى كفــايتي يــا  

   .اشاره كوي
   :د هضمي سيسټم معاينه

په زياتره كيسونو كې د هضمي سيسټم معاينه نارمـل وي، پـه هـر    
ــالى،      ــه هيپاټوميګـــ ــت لكـــ ــو موجوديـــ ــو تغيراتـــ ــال د مثبتـــ حـــ

و ته ضرورت لـري چـې د   سپلينوميګالى يا د موجوديت  نورو پلټن
CVA سبب معلوم كړي.    
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  : ) Investigation (پلټنې
د سبب لرونكو ناروغيو لپاره پلټنې اجرا كيږي كله د وينې لوړ  �

فشار، شګر ناروغي، زړه اسكيميك ناروغي او داسې نورو لپاره چې 
ضروري وي پلټنې اجرا كيږي چې تشريح يې په مناسب چپټر كې ذكر 

  .شوي ده

 لپاره پنډوسكوپي اجرا كيږي  Papilloedemaد  �

 ,Compleat blood pictureورځنې د وينې پلټنې لكه  �

urea, creatinine, LFT, glucose, electrolyte .  

L.P ;  
Lumber puncture  بايد په ټولو بې هوشه ناروغانو كې

   .خو په لاندې حالتونو كې مظاد استطباب دي اجراشي،
  .عي انتان موجوديتپه ساحه كې د موض L.Pد   

  .ناروغ د شاك په حالت كې وي 

  .موجوديت Papilloedemaد  

   :پروسيجر
  :  عتيد ناروغ وض

ناروغ د چپركټ پر څنډه كيښنول كيږي يا اچول كيږي چې خپې 
ځوړندي وي، سر به يې يو څه اندازه مخكې طرف ته وي 

   .په حالت كې شي fixionپوره د  Spinesترڅو
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   :موقعيت
3د 

rd
4او د   

th
4لمبرويرټيبرا د مابين فاصله، يا د   

th
5او   

th  
   .د مابين فاصله Vertebreلمبر

   :خاصه درملنه
په تدريجې ډول سره د شعور خرابوالى او د حملو موجوديت د  

Intracranial   فشار لوړوالى په ګوته كوي چې موږ په يو دلاندې
  .درملو سره تداوي كوو

� I.V Manitol 250 ml   په شلو دقيقو كې چې دا د ورځې
  .يوځلې او يا دوه ځلې توصيه كيږي

� Steroids :  

Inj Solucortef 100 mg/6 hourly  ياInj Dexamethasone 4 

mg.I.V/6 hourly .   
هم  Dextrose 250 ml/12 hours د كم ماليكولى وزن �

  .وركول كيږي

 Cerebral Vasodilators :  

Injections of Hydergine, Nootropil, Duxil, cerebrlysin, 

prexeline. ز  

   .يو د پورتنيو درملو څخه د سبب دوړوالى په اساس وركول كيږي
 Diazepam 10 mgپه هغه صورت كې چې ناروغ جټكي ولري، 

  .په قلاره سره د وريد دلارې وركول كيږي

د وينې لوړ فشار، د زړه اسكيميك ناروغي او د شكر ناروغي په  
  .ډول سره تداوي كيږيمناسب 

 

 Anticoagulants : 
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 Inj Heparin 5000 U B.D/C S.Cلپاره  DVTپه وقايوي ډول سره د 
   .وركول كيږي

  .ناروغ ته بايد فزيوتراپي توصيه شي 

د شروع كيدو څخه لومړۍ يې بايد مضاد  Heparinمخكې د د  :نوټ
   .استطباب  مشخص شي

  د شعور مختل كيدل
(Consciousness)  

   ..ا حالت مشتمل دي په لاندې حالتونو سرهد
1. Syncope . 

2. Disorientation . 

3. Semi-consciousness 

4. Unconsciousness . 

5. Coma . 

   :تشخيصيه ټكې
د اسبابو په اړه  Impaired consciounessهغه حالتونه چې بايد 

   .فكر وشي په لاندې ډول دي
 CVA تشريح يې د  .CVA په چپټر كې ذكرشوي ده.  

 لكه     :هابي سببونهالت 

1. Meningitis . 

2. Encepalitis . 

3. Septicaemia لكه ټوكسيك شاك د هرى منبع.  
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 ميتابوليك اسباب لكه  

  .كيټواسيډوزس )1

 .يوريميا )2

  .د ځګربې كفايتي )3

  .تنفسي بې كفايتي )4

  .هايپوكسيا )5

  .د مايعاتواو ايلكټرولايټونو عدم توازن )6

ول او داسې د ټوكسيك او زهري موادو استعمال لكه الك 
  .نور

  .بين القحفي تومورونه 

  .د سرترضيص 

تشخيصيه ټكې او منجمنټ د پورتنو هر يو په بيلابيل چپټرو كې 
   .ذكر دي

  

Vertigo  
    .د اسبابو لپاره لاندې ټكې بايد په نظر كې ونيول شي Vertigoد 
د غـوږ داخلـي نـاروغي، چـې د نـاروغ څخـه د غـوږ د درد يـا د غـوږ د           )1

  .اريخچې په اړه پوښتنه كيږيډيسچارج د ت

 د مركزى عصبي سيسټم ناروغي، چې دا مشتمل دي په   )2

 CVA . 

 Meningitis . 

 Intracranial tumour 
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 Cerebellar dysfunction 

  .د درملو يا د زهرجنوتوكو استعمال )3

4( Menier's ناروغي.  

   : ) Management (اداره
كمولو لپاره  بې له دې چې سبب په نظر كې ونيول شي د اعراضو د

   .لاندې تداوى توصيه كيږي
 Inj Stemetil 

  Inj Marzine 

 Inj Maxalon 

د تداوۍ د برقراره ساتلو لپاره  د اورل د لارې لاندې درمل توصيه 
   .كيږي
 Tab Stugron 

 Tab Serc 

 Tab Stemetil . 

 Tab Maxalon 

 ) Stemetil (ګـروپ درمـل    Phenothiazineځينې وخـت د   :نوټ
چې پـه    . Fits,Occulogyris crisis, rigidityي لكه اعراض وركو

وريـدى يـا     Inj Phenergan 25 mgدغـه صـورت كـې نـاروغ تـه      
    .عضلي لارې سم د لاسه وركول كيږي

  . همدارنګه بايد سببي تداوى هم  اجرا شي
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Status Epilepticus :   
 يو د ژوند تحديدونكي عاجل حالت دي ، بايد چې سم د لاسه ورته 

   .پاملرنه وشي
   :هادار

  . %100اكسيجن  

ناروغ  په چپه طرف اچول كيږي ترڅو ژبه د هوايي لارې مانع  
  .ونه ګرځي

 Inj Phenobabitone 200 mg.diluted with 50 ml. of 

normal saline is given I.V  10په قلاره سره په دوران د 
   .دقيقوكې

        سردردسردردسردردسردرد
Headache 

   .لاندې ډول دي حاد سردرد مهم اسباب پهد 
 Meningitis 

 Sub-arachnoid haemorrhage 

  .فشار لوړوالى Intracrainialد  

  .د وينې لوړ فشار 

  .نيم سرى 

  .د سترګو، غوږونو او ساينسونو څخه متكرردرد 

 Cluster headache 

  . Cellulitis, head injuryموضعى التهابى افات لكه  
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        نيم سرىنيم سرىنيم سرىنيم سرى
Migraine 

   :كلينكي تظاهرات
  .د يو طرفه د سر درد دي او د حملى په شكل تظاهر كوي 

په زياتره كيسونو كې  دا د استفراقاتو او د  د نظرد كموالى  
  .يسره ملګري و

  .دا درد په   فشار او  احساساتو سره زياتيږي 

   :د حادى حملى اداره Migraineد نيم سرى ياد    
 Inj. Ergotamine 0.25-0.5 mg.  كان لري ام .سم د لاسه

 چې  دغه ډوز ورسته د نيم ساعت څخه بيا تكرار شي،

Ergotamine  د زړه په اسكيميك ناروغيو كې مظاد استطباد
  .دى

         Inj. Diclofenic 75 mg. I.M هم سم دلاسه وركول كيږي.   
  . Stemetilد استفرافاتو لپاره  

 Tab.Migril. سم دلاسه يو ټيبليټ، چې وروسته له يو ساعت 
  .څخه بيا تكراريږي
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Temporal (Cranial) Arteritis 
ــوه  ــې او   collagenousدا يــ ــره د تبــ ــاروغي ده، دا ســــردرد اكثــ نــ

Arthritis        ســره يــو ځــاى وي، چــې د رملنــي لپــاره يــېSteroids 
    .كارول كيږي

Cluster Headache :  
ــه كيــږي او      دا درد يــو طرفــه وي او  د خــوب پــه وخــت كــې رامــنځ ت

او د اوبلنـو سـترګو سـره     Rhinorrhoeaمخ د شغلو، همدارنګه د 
    .يو ځاى وي

د افـراز لـه املـه وي، چـې د درملنـې       Histaminدغه ډول سـردرد د  
او د سـټيرايډونو اسـتعمال اړيـن     Antihestaminپـه موخـه يـې د    

    .دي
بـل قسـم د سـر درد  د مثــال پـه ډول  سـايكوجينيك د سـر درد چــې       

او پـــه مناســـب ډول ســـره موضـــعي ســـببونه يـــې تشـــخيص كيـــږي 
    .تداوي كيږي

ــردرد د    Intracranial pressurد  ــه د ســـ ــه املـــ ــوړوالى لـــ د لـــ
Intrracranial فشار په كمولو سره تداوي كيږي.    

  

Trigmeminal Neuralgia 
   :كلينكي تظاهرات

  .ساحو ته وي Mandibularاو  Maxillaryد درد خوريدنه د  

  .كالو څخه زيات وي 60ناروغ د  
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  .غ د برقى شاك د حملى په شكل راځينارو 

  .درد هميشه يو طرفه وي 

  .درد په ژولو او په څښلو سره زياتيږي 

  : ) Management ( اداره

 Tab. Tegretol 100-200 mg. د ورځې يو ځل يا دوه ځلې.  

 Tab. Phenytoin sodium(Dilantin) 200-400 mg./day 
  .هم د درد په ارامولو كې مر سته كوي

 

        لــــــــــــجلــــــــــــجلــــــــــــجلــــــــــــجفففف

Paralysis) (  
  :لاندې ډولونه لري

1. Hemiplegia . 

2. Paraplegia . 

3. Monoplegia . 

4. Quadriplegia . 

5. Bell's palsy فلج) د اوم عصب ( .   
Paraplegia and Quadrip-Legia :  

فشــار يـا د زخــم پـه نتيجــه كــې    ) Spinal cord (دا د شـوكى نخــاع 
ــه    ــه كيــږي، كــه چېرت ــه و    C5د  Compressionرامــنځ ت څخــه پورت
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Quadriplegia    ــه ــه كــوي او ك ــا    T1د   رامــنځ ت ــدې و بي څخــه لان
Paraplegia رامنځ ته كوي.   

   :اسباب
   . Spinal meningitisد ستون فقرات توبركلوز يا  

د شــوكې نخــاع نيورومــا يــا انجيومــا چــې موضــعى فشــار او         
  .تخريب رامنځ ته كوي

 Transvers myelitis .  

 Multiple Sclerosis .  

   .د شوكى نخا موضعي ترضيض، زخم 

پـه نتيجـه    سره د پورتنيو اسبابو دوه نور نوراسـباب هـم شـته چـې     
    .رامنځ ته كيږي Paraplegiaكې يې 

سـاحه پـريس    Motorتومـور چـې دكـورټيكس     Falx cerebriد  
   .سرايت كوي ته Lower Limbsكوي او 

 Guillain-Barre Syndrome :   

كـې لانـدې    Caseدي، په دغه  Infective polyneurtisدا يو حاد  
    .تغيرات موجود وي

فلـــج، د مثـــال پـــه ډول     Lower Motor Neuron(LMN)د  .1
   .ښكته روان وي Babinski's reflexعكسات موجود نه وي، 

2. L.P  ، د پروتينونو لوړوالى په ګوته كوي 

    .استعماليږي Steroidsد تداوۍ لپاره يې 
Monoplegia :   
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ــاتو د اعصــابو د زخمــى     Nerves rootsدا د  ــا د نهاي د تخريــب ي
كيدو يا د التهاب له امله رامنځ ته كيـږي، تـداوي  يـې پـه مناسـپ      

   .ډول سره صورت نيسي
  
  
  
  

Spinal Cord Compression 
   .موجود وي  ) Lesion (دلته دوه ډوله ټپ 

1. Partial Lesion :  
برخه تخريب  هغه وخت واقع كيږي كله چېذد شوكى نخاع نيمه

   . brown-Sequard Syndromشي، د مثال په ډول لكه 
  كې په مساوى طرف كې Caseپه دغه       
  .وايبريشن حس ضايع وي 

 وضعي حس پكې ضايع وي 

   .په مقابل طرف كې د حرارت او د درد حس موجود نه وي   
2. Complete Lesion :  

چې په   شوي ويپه دې كې د شوكى نخاع په بشپړ ډول سره ټپ واقع  
   .بدن كې لاندې تغيرات ليدل كيږي

  .په بشپړ ډول سره سينيشن ضايع وي 

  .د ټپ كيدو ساحۍڅخه لاندې برخه فلج وي 

  . ) Retention of urineف (ادرار په خپل سر وي 
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   : ) Management (اداره   
چپټر كې ذكرده خو بيا هم په تداوۍ كې لاندې  CVAتداوى يې په 
   .ېرې اړينې ديدوه خبرې ډ

  .ناروغ ته د روغتون د نرسانو پوره پاملرنه 

  .سبب بايد تداوي شي 

 

 

Meningitis/Encephalitis 
   :تشخيصيه ټكي

  .سردرد 

  .د مرۍ شخوالى 

  .پروجيكټايل استفراقات 

  .امكان لري  د ناروغ  شعور مختل وي 

  .اختلاجات 

3د  
rd

 ,4
th

6او يا د   
th

  .عصب فلج موجود وي  

 Lowerاو د  Hemiplegiaنادرو واقعاتو كې امكان لري په  

motor neuron د ټپ كيدو اعلايم موجود وي.  

   :كلينكي علايم
  .ناروغ د ټوكسيك شاك په شان وي 

  .د مرۍ شخوالى 

 Kerning'S Sign موجود وي.  
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  .كله ناكله ناروغ پكې بې هوشه وي 

   : ) Investigation (پلټنې
  .يږياجرا ك L.Pسم د لاسه  

 CSF بايد معاينه شي.  

  
  
 

   .لاندې موندنې لري   CSFمختف قسمونه  د  Meningitisد 
Viral T.P Pyogenic Exam  

Usually 
Clear. 

Slight turbidity 
'web'formation 
On standing. 

Marked 
turbidity 

Pus may be 
present. 

1. Physical 
Appearance.

May be 
Raised 

Raised Markedly 
raised 

2. Proteins. 

Uptill 
40 mg%. 

  

Leser than 50% 
of plasma level. 

Leser than 50% 
of plasma level.

3. Glucose. 

Normal. Reduced.  Reduced. 4. Chloride.
Lympho 

Are 
present 

Lympho 
Dominate. 

All polys. 5. Cell 

  :لابراتوارى ماينات

   دوينې بشپړ معاينات لكه
 Uria .  

 Creatinine .  
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 LFT . 

 Glucose and electrolytes level .  

   :تداوي
معايناتو ته  انتظار وشي، تداوي  CSFمخكې له دې چې د 

   .بايدسم د لاسه شروع شي
I.  ناروغ ته په لاندې شكل'Triple regimen' وركول كيږي.  

Inj. Ampicillin 1 Gm/6 hourly I.V   ياInj. Septran B.D .   
1. Inj.Benzyl penicillin 20 lac(1.3 Gm)/6 hourly I.V .  

2. Inj.Chloramphnicol 500 mg/6hourly I.V .  يو ساعت
  . Inj.penicilinوروسته 

   ) OR (يا 
Inj. Rocephine(Cetriaxon) 2 Gm over 5 min B.D .   

د رپورټ له مخې يآ د كلينكى موندنو له مخې  د مثآل په  CSFد 
يا د سينې اكسرى د  , Post cervical lyphadenopathyډول 

T.B lesions  په ګوته كړي او دTB   درملو استطباب اړين و، نو
سم د لاسه د توبركلوز ضد درمل شروع كيږي، چې په هغې كې 

   .لاندې ريجيمونه استعماليږي
1. Tab. Rifampicin-450-600 mg.OD .  

2. Tab. INH-300-600 MG. OD            .  

3. Tab. Myambutal-1200 mg .OD      

4. Tab. Pyrizinamide-1.5 Gm. OD    

5. Tab. Pyridoxin-50-150 mg.OD     

6. Tab. Prednislone 5mg 2TDS       

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 160

   Meningitesپه هغه صورت كې چې  شك موجود چې ايـا   :نوټ
د توبركلـوز څخــه دي او يــا د پايوجنيــك مــوادو لــه املــه دي نوپــه  

    .ونه وركول كيږيدغه صورت كې دواړه ريجيم
 Acyclovirپه هغه كيسونو كې چې  اسباب يې وايروسي وي، 

200 mg/5 times استعماليږي.   
II. د اعراضو د ارامولو لپاره لاندې تداوي استعماليږي.  

 Inj.Monitol 250 ml  دقيقو كې 20په حدود د.  

-Antiپه هغه صورت كې چې ناروغ  اختلاجات ولري  

convulsion شريح يې د تيراپي چې تEpilepsy  په چپټر كې ذكر
  .ده وركول كيږي

كه چيري ناروغ د شاك په حالت كې وي، په مناسب ډول   
   )تشريح د شاك په چپټر كې ذكر شوي ده (سره اداره كيږي

 

  ساينكوپي
Syncope 

پـــه ناڅـــاپي ډول د لنـــډ وخــــت لپـــاره د شـــعور مختـــل كيدوتــــه       
ى خپــل وضــعيت سـاينكوپي وايــي، چـې نــاروغ نــه شـي كــولاى چ ـ   

    .برقراره وساتي
د  كميــدو پــه نتيجــه كــې     Cerebral blood flowســاينكوپي د 
    .منځ ته راځي

   ;تشخيصيه ټكې
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    .ناروغ سره يو د لاندې فكتورونو تاريخچه موجوده وي
   :اسباب

I.     ــره ــدو ســـ ــه اوريـــ ــو پـــ ــي خبرونـــ ــا د ويرونكـــ ــديد درد يـــ  (شـــ
Vasomotor syncope ( .  

II. وغ له پخوا څخه د شكر ناروغي ولـري،  امكان لري ناروغ  نار
   .پيدا كيږي Autonomin neuropathyچې دغه ناروغاتو ته 

III.     ــري    Postural hypotension,Hypoglycemiaامكــان ل
   .هم ساينكوپي رامنځ ته كړي

IV.         زړښت، ډېره كمزورتيـا او  شـديد كـم خونـه ناروغـان  پـه هغـه
فشـار د برقـرار    صورت كې چې د ډېر وخت لپاره ودريږي د وينې د

ــري، چــې پــه دغــه ناروغــانو كــې اكثــره وخــت د      ســاتلو ســتونزې ل
   .ساينكوپي حملي ليدل كيږي

V.   امكــان لـــري دCardiac arrhythmia) )  ټكـــې كارډيـــا او
پـه خـاص ډول    ( Stenotic valvular lesionsاو د  )بريډي كارډيا
ناروغان  كې هم د ساينكوپي حملات منځ ته راشـي   )د ابهر تضيق

 .ساينكوپى وايي Cardiacچې دې ډول ساينكوپي ته 

VI.  ډېر كم كسان دCarotid sinus Sensitive   لري، چې د شـخې
نيكټايي اچول يا په ناڅاپې ډول سره د غاړى تاوول د سـاينكوپى  

 Cartoidحمله مخ په وړاندى بوځي چـې دغـه ډول سـاينكوپى تـه     

sinus syncope وايي.   

VII.  شديد ټوخى اوMicturation م ساينكوپي رامنځ ته كويه.   
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VIII.    د زيــات وخــت لپــاره پــه  هغــه ځــايونو كــې پــاتې كيــدل چــې
  .رامنځ ته كوياكسيجن كم ولري هم ساينكوپي 

   :كلينكى معاينات
   .نبض كمزورى او سلو وي 

 د وينې فشار ښكته وي،  

   .ناروغ خاسف او امكان لري يخ او خوله جن وي 

  .يا مرمر په ګوته كړيامكان لري د زړه اصغا د زړه بې نظمي  

تفريقى تشخيص بايد په ذهن كې ونيول شي،   Epilepsyد  : نوټ
    .چې لاندې ټكې د تفريقى تشخيص لپاره اړين دي

Epilepsy Syncope 
 No special postural 

relationship 
 Occure while patient 

is standing 
 Sudden.  III.  Loss of consciousness 

in gradual 
III.   There features are 

not present. 
III.  Patient looks pale has 

low B.P and bradycardia.
VI.  Common. IV.  Urinary incontinence 

uncommon. 
VI.  Recovery takes longer 

time and there is 
drowsiness afterwards. 

 Rapid recovery 
within short time without 
drowsiness afterwards. 

VI.  ECG is abnormal. VI.  ECG is normal. 
   : ) Management (اداره

ناروغ سم دلاسه په بستر باندې اچول كيږي او پښې پرې يو انداز  
  .لوړيږي
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  .سببي تداوې يې بايد اجرا شي 

  .كه تنګې جامې يا نيكټيايي موجود وي ترې ويستل كيږي 

 I.V Dopaminپه سختو  او شديدو كيسونو كې ناروغ ته  

drip      كيږي وركول.   
  .په مناسب ډول د ابتدايي ناروغۍ تدواى بايد ترسره شي 
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Herpres Zooster 

(Shingless) 
   :تشخيصيه ټكې

  .د ماوف عصب سره لومړۍ شديد درد موجود وي 

ورځـــو څخـــه   ويزيكلونـــه  6-5جلـــد ســـورنګه  وي او ورســـته د  
  .كوي تظاهر

  :كلينكى علايم

  .اهر كويظساحو كې ت Intercostal areasاكثره  

 .لد سور او ګرم ويج 

   : ) Management (اداره
 Tab Acyeclovirاو Ointmentجلـــــدى انټـــــي وايريـــــل  

   .استعماليږي

د درد د ارامولو لپـاره د درد ضـد درمـل  د بيلګـې پـه ډول لكـه        
Tegretol 200 mgTDS. .  

انتــان د تــداوى لپــاره انتــي بيوتيــك كــارول    Superaddenد  
  .كيږي
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        وچكۍوچكۍوچكۍوچكۍ
 )Typhoid Fever( 
   ;تشخيصيه ټكې

شــكل ســره وي او امكــان لــري چــې   insidiousد تبــې شــروع پــه  
سردرد، د ټـول وجـود درد، د سـتونې درد او بـې اشـتهايي ورسـره       

 وي 

،مزمنـه   ,UTI. URTI  نـور عـام  آسـباب لكـه     FUOهمدارنګـه د   
  .او داسې نور بايد په كلينكى ډول په نظر كې ونيول شيملريا 

   :كلينكى علايم
لــــري، نـــبض اكثــــر ه وخــــت د   Bradycardiaنـــاروغ تبــــه  او   

10/min په اندازه لوړيږي، حرارت هم ورسره لوړ وي.   

   .هم موجود وي Malaiseامكان لري سر درد، ټوخى او  

  .يامكان لري ناروغ د ګيډې درد او اسهالات هم ولر 

پــه صــورت كــې نــاروغ امكــان   Inetestinal perforationد  
   .لري چې د شاك په حالت كې وي

  .قابل ويكيدو د جس  Spleenشايد  

   : : لابراتوارې موندنې
د   .وي  ) 1:60 (مثبــت   Widal testپــه زيــاتره كيســونو كــې     

Widal  منفى ټيسټ دTyphoid     د انتان نه موجوديت نـه پـه ګوتـه
 كوي
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لپــاره ډېــر اړيــن تشخيصــيه ټيســټ    Typhoidكلچــر د د وينــې 
ناروغانو كې د وينې  %80دي، د ناروغۍ په لومړۍ اونۍ كې  په 

ناروغانوكې د وينې كلچر  دنـاروغۍ پـه    %25كلچر مثبت وي  او 
   .دريمه اونۍ كې  مثبت وي

 WBS Count (Leucopneia) 

 Stool كلچر د دوه اونيو څخه وړاندې مثبت وي. 

 Stoolاو  ,blood culture،Urinورځـو څخــه   10وروسـته د   

culture مثبت وي.  

   .د بون ميرو كلچر هم ډېر اړين دي 

   : ) Management (اداره
 Inj Chloramphenical 1 Gm.QID. 

كلـــه چـــې تبـــه وركـــه شـــوه بيـــا همدغـــه درمـــل د خـــولې د لارې          
500mg/8hourly     ــو ــداوى د څوارلســ ــه تــ ــږي، ټولــ ــول كيــ وركــ
    .كويروځولپاره دوام 

ــات او       ــدى مايعـ ــره وريـ ــب ډول سـ ــه مناسـ ــد پـ ــه بايـ ــاروغ تـ نـ
   .اعراضى تداوى اجرا شي

Alternate therapy :   
 Inj. Ampicillin  يـــاAmoxil   ــو ګـــرام ــا انجكشـــن   QIDيـ يـ

Septran B.D .   

كلــه چــې نــاروغ كــې ښــه والــى رامــنځ تــه شــو پــورتنۍ تــداوى   
   .اورتيراپي ته تغيرخوري

   .ت نيسيتيراپي تر دوه اونيو صور 
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ورځـــو لپـــاره هـــم ډېـــره ښـــه  7د  Ciprofloxinيـــا  Ofloxin :نـــوټ   
   .نتيجه وركوي

  

Rheumatic Fever 
   : تشخيصيه ټكې

  .كالو څخه كم عمر كې رامنځ ته كيږي 15زياتره دا كيسونه  د  

په ټولو كيسونو كې ناروغانو ته د دوه اونيو راهيسې د  RFد   
  .موجوده وي ) Pharyngitis (ستونې د درد تاريخچه 

  .جارې تبه موجوده وي 

  .مفاصل سخت او پړسيدلي وي 

ټكې كارډيا موجوده وي، امكان لري د زړه بې نظمي او مرمر  
 Pericardialنادرو كيسونو كې امكان لري چې   موجود وي، په

rub   وي او هم كيداى شي چې په كمه اندازه د زړه د احتقاني بې
  .كفايتۍ علايم موجود وي

Laboratory Investigation:  

 ESR  لوړ وي.  

 CRP لوړ وي.  

 ASO tiiter  200د I.U څخه زيات وي.  

 ECG تغيرات: Prolonged PR انټروال.  

  .ټكې كارډيا 
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Jones Criteria :   
انتان شواهد موجود وي،  د  Streptococalلومړۍ بايد چې  د 

   .ثبت سوابلوړيدل او د ستونې م ASO titerمثال په ډول د 
Major criteria :   

I. Carditis . 

II. Arthritis . 

III. Subcutaneous nodules . 

IV. Flitting arthritis .  

V. Erythemia margintum . 

VI. Chorea . 

Minor Criteria .:   
I. Prolonged Fever . 

II. Raised ESR .  

III. Arthralgia . 

IV. د روماتيك تبې پخوانۍ تاريخچه.  

V.  پهECG  كېPR انټرول اوږوالى.  

   : ) Diagnosis (يصتشخ
يا يوه غټه  Criteriaتشخيص يې وضع كيږي كله چې دوه غټې 

Criteria  او دوه وړېCriteria موجودي وي.   
  : ) Management (اداره

  .استراحت.1

2.Tab. Aspirn 4-6 Gm./day 
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استعمال،  Steroidsپه شديدو كيسونو كې د .3
Prednisolone 40 mg/day د دوه اونيو لپاره.  

4.Inj. Penicillin 0.6-1.2 GM I.M بيا  ,سم د لاسهPenicillin 

V 250 mg QID  ورځو پورې،  14څخه تر  10د خولې د لارې د
 Erythrocinسره حساس وي،  Penicillinهغه ناروغان چې د 

500 mg QID   وركول كيږي.  

5.Chorea  دInj. Serenace 2.5-5 mg I.M  وركول كيږي بيا د
  .استعماليږي Tab Serenace 0.5 mg TDSخولې دلارې 

  
 

        ااااــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــملاريملاريملاريملاري
Malaria 

   :تشخيصيه ټكې
لړزه ترهغه چې ملريا ثابت   .)وقفوى تبه(په لوړه درجه تبه   .1

  .شي

   :تفريقي تشخيص
 Acute Pharyngitis 

 Acut Tonsillitis 

 Cholecystitis 

 Cholangitis 

 Glomerul-nephritis 
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 Urinary Tract Infection 

ريا په مختلفوشكلونو تظاهر كوي چې هر يو ډول يې يو د بل مل
   .څخه د كلينكى تاريخچې سره تشخيص كيږي

1. Cerebral Malaria :  
  .لوړه درجه تبه 

  .شديد د سر درد 

  .سرګنګسي 

  .اختلاجات 

  .ويامكان لري محراقي نيوروليوجيكل علايم هم موجود  

2. Algid Malaria :  
په شان اعراض  ولري، د مثال په ډول  امكان لري ناروغ د كوريا 

شديد استفراقات او اسهالات، چې د اسهالاتو له وجې ناروغ 
   .شاك ته ځي

3. Black Water Fever :  

د زياتو هيمولايسز له د ناروغ په ادرارو كې د هيموګلوبين د 
  موجوديت له  تور ادارار لري

يما د پښتورګو عدم كفايه، د ځګر بې كفايتي يا فلمونرى اذ
   .امكان لري په نادرو واقيعاتو كې يې موجوده تظاهرات وي
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   :تشخيص
   .د وينې معايتات د ملاريا پرازيت موجوديت په ګوته كوي

   : ) Management (اداره 
I. Chloroquine- 4 tab  2سم د لاسه، بيا tab  وروسته د شپږ

  .ورځو لپاره 3-2د  tab OD 2ساعتوڅخه ، بيا 

II. Tab Fansidar 3 tab. Stat .  

  ) OR (يا

III. Tab. Fansimef  ساعتود انټروال  6يوه ګولۍ، وروسته د
  .ګولۍ استعماليږي 3څخه 

IV.  دCerebral Malaria  په صورت كېInj.  Quinine 1200 

mg  1000په ml  ډكسټروز كې حل كيږي او په څلورو  %5د
  .ساعتوكې د وريد دلارې وركول كيږي

V. مناسب ډول سره تداوي شيپه  د شاك او ډيهايډريشن بايد.    
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Dysentery 

(Amoebic/Bacillary) 
   :تشخيصيه ټكې

Bacillary Amoebic Feature 
More markedLess 

pronounced.
 Constitu-tional  

features, i.e. fever 
abdominal pain de-
hydration. 

Less faecal, 
matter more 
blood and 
mucus

More faecal 
matter less 
blood and 
mucus.

 Stools. 

Sever.Mild .III.  Tensmus. 
   :لپاره درمل Amoebic Dysenteryد 

I. Metronidazol (Flagyl) 400 mg. TDS  د يوې اونۍلپاره، يا
Fasigyn 600 mg. B.D  ارهورځو لپ 5د.  

   .همدارنګه لاندې درمل هم كارول كيږي
II. Entamizole D.S Tab. / Suspention . 

III. Dependal – M Tab./ Suspention .  

IV. Metodine- Tab./suspention  
   :لپاره درمل Bacillary Dysenteryد 

   .يو دلاندې انتي بيوتيكونو څخه كارول كيږي
I. Septran,2 Tab.B.D  ورځولپاره 5د.  

II. Amoxil/Ampicillin250 mg.QID  ورځو لپاره 7د.  
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III. Vibramycin 2 Cap.   يو كيپسول  د  لومړۍ ورځ، بياپه
  .د دوه څخه تر درې ورځو پورې  ورځې يو ځل

   :عمومي تدابير
I. د ډيهايډريشن لپاره، ورېدې معايات وركول كيږي.  

II. د ګيډې د رد لپاره انټي سپزموډيك درمل كارول كيږي.  

III.  د غايطه موادو د دفعاتو د كمولو لپاره
Loperamide/Lomotil استعماليږي.  

   :نوټ
I. ــ هايپوكلســـيميا رامـــنځ تـــه  Passageوادو د زيـــاتو غايطـــه مـ

   .كوي، پس د پوتاشيم  بير پرځاى كونه په مناسب ډېره اړينه ده

II.  ځينې وخت دا ډېره ستونزمنه وي چې په عاجل  اطاق كې
Amoebic  اوBacillary dysenteries   سره بيل شي، په

وخت كې د دواړو لپاره اعتمادي كيسونو كې تداوى په عين 
  .اجراكيږي

  : ) Management (ارهاد

پنځه فيصده  cc 1000يو امپول په   Vibramycinد  
ساعتولپاره  3-2ډيكسټروزسلاين كې  ګډيږي او بيا ناروغ ته  د 

  .وركول كيږي

همدارنګه انټي سپزموډيك او هغه درملو استعمال چې د  
  .غايطه موادو پريكونسي كموي  ډېر اړين دي
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 ORSتو په وركولو اويا په ډيهايډريشن بايد د وريدې معايا 
  .سره كنټرول شي

كله چې د ناروغۍ حاده مرحله كنټرول شوه ، ناروغ  ته   
Maintenance therapy توصيه كيږي.  

  

Amoebic Liver Abcess  
   .اختلاط دى Intestinal amoebiasisدا خپله د 

   :تشخيصيه ټكې
   .په لوړه درجه تبه، خولې او حرارت 

   .يم او د سينې په ښكتنې برخه كې دردپه  ښې هايپوكونډر 

   .واقيعاتو كې امكان لري زيړى موجود وي %10په  

   .په ښې انټركوستل خاليګاه كې ټينډرنيس موجود وي 

د سينې اكسرى د ډياپراګم د كومبزى په شـان شـكل پـه ګوتـه      
  .كوي

ــر    نـــورې پلټنـــې لكـــه الټراســـاوند، د ګيـــډې معاينـــه او د ځګـ
   .سكين تشخيص  وضع  كوي

   : ) Management (اداره
 Metronidazol (Flygel) 800 mg. TDS.  ورځو لپاره 14-10د.  

   .هم وركول كيږي Flygelوريدې  

د الټراساونډ ، د ځګر سـكين او د معـاينې پواسـطه كـه ابسـي       
   .يې اجراكيږي Aspirationموجودي وي 
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 Cap. Oxytetracyclineد سوپرايډيډ انتان د تداوۍ لپاره   :نوټ

 250 mg/6 hours استعماليږي.   
  
  

        كولوراكولوراكولوراكولورا
Cholera 

   :تشخيصيه ټكې
   .د ناروغۍ په شروكيدسره ناروغ بې درده  او لوز موشن لري 
  .استفراقات موجود وي 

   :كلينكى علايم
شديد ډيهايډريشن، د مثال په ډول، وچه ژبه او ننوتي  

  .سترګې

  .د وېنې فشار ښكته وي 

  .نبض كمزوي وي 

  .ريا موجوده وياوليګويو 

  .د شاك په حالت كې ويامكان لري ناروغ  

   : ) Investigation (پلټنې
غايطه مواد يا مقعدى سواب په كلچر سره كلورا  ويبرو  

  .څرګندوي

   : ) Management (اداره
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 .پرته د لابراتوار ريپوټ څخه  تداوى يې سم دلاسه شروع كيږي

چيري د ډيهايډيشـن   ناروغ ته وريدى كينولا تطبيق كيږي، كه 
  .بايد اجرا شي Venesectionله امله وريدونه كولپس شوي وو، 

ــه شــروع    ) Normal Saline (وريــدى مايعــات    ــاروغ ت ــد ن باي
شي، چـې بايـد لـومړۍ دوه لټـره پـه مـابين د يـو سـاعت كـې تطبـق           

   .شي

د كانګو د دفعاتود پريكونسۍ په اساس  ډيره بهتره ده چې  
5% D/W  دSaline ساعتو كې وركړل  3-2په نوبتي ډول په  سره

  .شي

 ml of 7.5% 50د اسيډوزس د تداوۍ لپاره ناروغ ته بايد  

NaHCO3) (   باى كاربونيت وركړل شي.  

 ORS  په يو ليټراوبو كې ګډيږي او د اورل  د لارې ناروغ ته  په
  .شپه ورځ كې وركول كيږي

 3-2د   Tetrcycline 250 mg/6 hourly انتي بيوتيك، 
  .ورځولپاره وركول كيږي

  

  تيتانوس
Tetanus  

   :تشخيصيه ټكې
امكان لري د سرك د غاړي انجـرى تاريخچـه موجـوده او يـا نـه       

   .وي موجوده
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انتــان  genital tractامكــان لــري د غــوږ مــزمن افــرازات يــا د   
   .تاريخچه موجوده وي

 Umblicalد نوى زيږيدونكې ماشومانو په كيسونو كـې د د   

cord sepsis د تاريخچي په اړه پوښتنه كيږي.   

   :كلينكي تظاهرات
   ) lock jaw (ناروغ خوله نه شي خلاصولي  

چې ښكته خواتـه خپريـږي، د     د عضلاتو شخوالى موجود وي 
   .مثال په ډول، غاړه، تنه، ملا او  نهايات  په شخوالى اخته كيږي

  .ناروغ د غضلاتو د شخوالى حملي لري 

وي، د زحـم سـاحي  د عضـلاتو موضـعي      كه چيري زخم موجود 
   .شخوالى  او كونټركچر په ګوته كوي

كه  واړه ماشومان د تيتانوس په افـت اختـه وي نـه شـي كـولاى       
   .چې د ژړا لپاره خپله خوله خلاصه كړي

   : ) Management (اداره
  .سره كنتروليږي Inj Diazepamسپزم په  

وكسين وركول د دورانې ټوكسين دحنسا كولو لپاره انټي ټ 
استعماليږي،  Anti-tetanus serum(ATS)كله چې   .كيږي

په خاطر  adverse reactionد  Test dose 0.1 mlلومړۍ يو  
  I.V .نه و موجود، بيا  Reactionوركول كيږي، كه چيري 

10,000 I.U لارې ذرق كيږي.  
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 Human anti tetanus immune globulinكه چيري  
په اندازه د ماوفه برخې ته  I.U 5000ږي او د موجود و،  اماده كي
  .نږدې استعماليږي

همدارنګه د نرسانو ښه كاركردګي او ښه غذا ډيره ضروري  
  .ده

 

Rabies  
Rabies    يواځې د سپي د چيچلو  له امله نه رامنځ ته كيـږي، بلكـې

    .د نورو حيواناتو د چيچلو پواسطه هم منځ ته راځي
د سپي د چيچلو په نتيجه كې منځ ته  خو په زياتره واقيعاتو كې

   .راځي، نو په همدى خاطر تشريح يې اړينه ده
   :واكسين يې په لاندې حالاتو كې استطباب لري

I.        كه چيري سپى په لسو روځو كـې مـړ شـو، نـو دا يقـين كيـږي
چې سپى ليونى و او بايد واكسين اجرا شي، كه چيري سپى مړ نه 

يونى نه و، چې په دغه حالت كـې  شو، نو دا دا مانا لري چې سپى ل
  .واكسين استطاب نه لري

II.  كه چيري سپى  وروسته د چيچلو څخه و وژل شو واكسين
  .استطباب لري

III.  كه چيري د چيچلو برخه په غړۍ، مخ يا د سكالپ برخه وه
  .واكسين پرته د صبركولو څخه تطبيق كيږي
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IV.   هغه شخص چې  د حيواناتو خوړل شوې غذا  يې خوړلى وي
  .د چا سپى چې چيچل كړى و بايد واكسين شي چې

   :كلينكى تظاهرات
ناروغ په يو څو ورځو كې تبه پيدا كوي او د چيچلو په ځاى  

  .كې درد موجود وي

  .تبه په شروع كې ناڅاپې وي 

  .زړه بدى او د سردرد هم موجود وي 

ناروغ ډير ناارامه او په ستونې كې يې سپزم وي په هغه  
  . ) Hydrophobia (اوبه څښي صورت كې كله چې 

ناروغ اختلاجات پيدا كوي، او ځينې په همغه وخت سره مړه  
  .كيږي

   : ) Management (اداره
   .كومه خاصه تداوي نه لري

پــه وقــايوى ډول ســره بايــد واكســين اجــرا شــي، چــې مختلــف     
واكسينونه موجود دي، مخكې د ااسـتعمال څخـه مخكـې بايـد د     

  .ل شيواكسين ليټريچر ولوست

په هغه صورت كـې چـې نـاروغ هآيـډروپوبيا او اخـتلاج ولـري،        
  .بايد چې په بشپړ ډول  ارام او د نرسانو ښه پاملرنه ورته وشي
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Chicken Pox 
   :تشخيصيه ټكي

زخم په تيزۍ سره  پرمختګ كوي او اساسي اعراض او علايـم   
  .پيدا كوي

  .دغه ټپونه بيضوي او سطحي وي 

سطحوباندې  Flexorسطحي په پرتله په  extenserټپونه  د  
  .زيات وي

په عين وخت كـې، د ټپونـو ټـولې مرحلـي ، د مثـال پـه ډول لكـه         
   .ماكيول، پاپيول، پاسټول  او ويزيكلونه ټول موجود وي

امكان لري ناروغ  يو  د دغې ناروغۍ د اختلاطـاتو څخـه ولـري     
 .ې نوراو د ميوكارډ التهاب او داس Encephalitisلكه نمونيا، 

  : ) Management (اداره
 Itchingد ناروغ لپـاره اعراضـي تـداوي صـورت نيسـي لكـه د        

ــاره  ــي     Antihistaminesلپـ ــاره انتـ ــان لپـ ــږي او د انتـ ــول كيـ وركـ
   .بيوتيك توصيه كيږي

كه چيري اختلاط موجود وي پـه مناسـب ډول سـره يـې تـداوى       
   .كيږي

 7-5د  Acyelovir 5 time/dayد وايــرس ضــد درمــل لكــه     
   .ورځو لپاره

 Acyelovir د جلد ملحمونه هم كارول كيږي.   
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Mumps 
I.  دParotid غدى دوه طرفه پړسوب موجود وي.  

II.  په نارينه و كې دا اكثراً دا د سكروټل پړسوب  سره يو ځاى
  .وي

III.  امكان لري ناروغ د ګيډې مركزى درد  د Pancreatitis   له
  .امله موجود وي

IV.  په ښځينه ناروغانو كې دOophoritis  له امله كم د ګيډې درد
  .موجود وي

   : ) Management (اداره 
   .د درد لپاره د درد ضد درمل كارول كيږي 

 Steroids- prednisolon.    10دوه ټابليـټ mg     پـه هـر شـپږو
سـاعتوكې د څلـور ورځــو لپـاره توصــيه كيـږي او بيــا پـه تــدريجې      

   .ورځې  د mg 5ډول  سره يې ډوز كميږي يانې يو ټابليټ 

  
  شيرى 

(Measles) 
 

   :تشخيصيه ټكې
ناروغ  تبه. او د پورتنې تنفسي سيسټم انتان  مخكې د جلد د  

  .بخار د رامنځ ته كيدو څخه لري

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 183

يې ماكيول ، پاپيول او مكولو  ) Rashes (د پوستكې بخار  
فيسټول وي، چې لومړۍ دا  د غوږونو په شا كې  د ويښتو او د 

  .په لاين باندې ښكاره كيږيتندى د يو ځاى كيدو 

رش خپريږي او يو د بل سره نخليږي، چې  اعظمي حد  
 .زياتوالى  يې په مخ باندې وي 

امكان لري ناروغ  ته  اخطلاطات  لكه نمونيا،  
ګيسټوراينټرايټس، اينسيپلايټس اد كونجكټيوا التهاب 

  .رامنځ ته كړي

 

   : ) Management (اداره
  . رمل وركول كيږيد تبې لپاره د تبې ضد د 

ورځو لپاره د  اختلاطاتو دتداوۍ په  7-5انتي بيوتيك د  
  .خاطر توصيه كيږي
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        ممممــــــــــــــــتسمُتسمُتسمُتسمُ
Poisoning 

  
  
  
  
  
  
  
  
  

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 185

        تسمُــــمتسمُــــمتسمُــــمتسمُــــم
Poisoning 

څخه ، په تسممُي  طبيعتد Poisonې د نيولو ظپرته د ملاح
   . يغټ ټكې  يې په لاندې ډول  د يا د منجمټ پيښو كې د اداري
   :عمومي تداوي

 (a) كه چيري ناروغ  په هوش كې نه و، نو بايد چې هوايي لاره
  .خلاصه شي او سكشن اجرا شي

 (b) كه چيري ناروغ د شاك په حالت كې و، په مناسب ډول سره
  .شاك تداوى كيږي 

O2 4-5 ml/min (c )   
I. To get rid of unabsorbed poison :  

   ) ورنهغيرجذب شوي پوايزن څخه ژغ (
كه چيري يو ناروغ د  زهرو د څشلو  څخه د درى ساعتو په موده 

كې   عاجل اطاق ته  راوړل شو، نو د تداوۍ لپاره يې لاندې 
   .مرحلى په كار اچول كيږي

A. د استفراقاتو تخريكول:  

د اســتفراقاتو تحريكـــول د نـــاروغ پواســـطه صـــورت نيســـي چـــې  
كـې واچـوه، دغـه     ناروغ ته ويـل كيـږي چـې خپلـه ګوتـه پـه سـتونې       

پروسيجر د ډآكټر پواسـطه پـه هغـه وخـت كـې صـورت نيسـې چـې         
    .ناروغ  ډېر فعال نه وي
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د اســتفراقاتو تحريكــول پــه لانــدې حــالاتو كــې مضــاد اســتطباب   
   .دي

  .په نيمه بې هوشه ناروغانو كې 

  .اخيستي وي Corrosive poisongكه چيري ناروغ ځينې  

  .ناروغ هيرويين څښلي وي 

B. مينځل يا  د معدېGastric Levage :  

د معــدې مينځــل پــه بــې هوشــه، نيمــه بــې هوشــه او پــه  ګنګســيت   
    .ناروغانو كې صورت نه نيسي

   Gastric levageكې  poisoningد اپيوم يا د مورفين  په 
   .سلوشن سره اجرا كيږي KMnO4يا د  Salineد 

  :ميتود
 (سـالاين   cc 200تيريـږي، پـه انـدازه د     Ryle tubeمعـدې تـه  يـو    

Saline (    8معدې ته ذرق كيږي، د ناروغ د خپو طر ف پـه انـدازه د 
 Salinانچو لـوړيږي، چـپ هايپوكانـډريم سـاحه مسـاج كيـږي، او       

    .دوباره د معدې څخه ويستل كيږي
دغـه پروسـيجرڅلور پنځـه ځلــې اجـرا كيـږي، همدارنګـه د معــدې       

انونې څخه  د تيوب په ذريعه راويستل شوي مختويـات د طبـې ق ـ  
    .مقاصدو لپاره په كار وړل كيږي

C. Charcoda Therapy :  
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فعـال چـاركول زيـاتره دواګـانې جـذبوي او د هظمـي سيسـټم څخـه         
 Phenobarbitoneيې د يې دجـذب مـخ نيـوي كـوي، دا تيرپـي د      

    .په كيسونو كې كارول كيږي
  

  :ميتود
50 gr  200چاركول د mg      اوبـو سـره يوځـاى كيـږي او دNG tube 
ې  وركول كيږي، دا هغه وخت صـورت نيسـې چـې د درملـو د     د لار

  ساعته شوي وي، 4خوړلو 
   :مظاد استطباب

  .موادو څښل  Corrosiveد  

  .په پوايزن كې Kerosencد پطرولو او د  

  .كې Syrychnine poisoningاو د  

2. To get rid of Absorbed poison :  

   . )د جذب شوو زهري توكو څخه ژغورنه (
په واسطه صورت نيسي، چې دغه   inducing diuresisدا د 

   .ميتود په لاندې حالاتو كې ډېر مواثره دي
 Long acting Barbiturat 

 Aspirin  .   

 Amphetamines .  

  .هغه پوايزن چې د ادارارو پواسطه نه خاريجيږي 

 Diazepam .  

 Short acting phenobarbiton .  
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   :نوټ
   .هم اجرا شي بايد لاندې د وينې معاينات

  .ګلوګوز 

  .يوريا 

  .كريټينيڼ 

 LFT .  

 Comple blood  piucgter 

 ABG .  

  .ايلكټرولايټس 

كه چيري زهرى توكي يې د پيچكـارۍ  پواسـطه اخيسـتي وي، د     
    .پيچكارۍ په ساحه كې يو ټونيكيټ تړل كيږي

    .خاص انټې ډوټس په بيلو بيلو پوايزنو كې ذكر شوي دي
لكه نرسـان    .نه دناروغ سره هم ډيره مرسته كويد نرسانو ښه پاملر

بايد د ناروغ حيـاتې نښـې وګـوري لكـه نـبض، تـنفس، حـرارت او        
    .دوينې فشار

 

Chemical Poisonings 

(Organ phosphorus Compod)  
ــر كيميــاوي      ــه ه ــدې چــې د حشــره     agentدا مشــتمل دي پ پ بان

 DDT, Ratلپــاره كــارول كيــږي لكــه      Pesticidesوژونكــو يــا  

killing, pills او داسې نور.   
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   :كلينكى ټظاهرات
نــاروغ  پــه زياتــه انــدازه د خــولې افــرازات، خــولې او اوښــكې     

  .لري، همدارنګه استفراقات او زړه بدې هم لري

   .اسهالات او ګيډې درد موجود وي 

   .تنفس سريع وي 

   .نبض  رور  وي 

   .وي constrictedكڅې  

   .امكان لري ناروغ ګنګستيا ولري د پيښې د شديد  په اساس 

امكان لري ناروغ  ناارامه، اختلاجات او د كوما په حالـت كـې    
   .وي

  .لري Coars creptsسينه دوه طرفه  

   : ) Management (اداره
  .عمومي تداوي يې د دغه چپټر په شروع كې ذكر شوي ده .1

  .خاصه درملنه .2

Inj. Aropin 2 mg I.V سم د لاسه.   
 1.2وسته د هرو لسو دقيقو څخه په تكراري ډول سره د بيا دا  ور

mg  په اندازه وركول كيږي تر هغه چې  په ناروغ كې دAtropin  د
زياتوالى علايم څرګند شي لكه  وچ او ملايم جلد، ټكې كارډيا 

-1په اندازه په هر  mg. I.V 0.6او د خولې وچوالې، بيا دغه  ډوز 

   .يساعتو  په موده كې  تطبيق كيږ 2
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3. Inj. Pralidoxime 1-2 Gm.I.V  30په قلاره سره په جريان د 
  .دقيقو كې

 Lasixپه  Pulmonary oedemaد ختلاطاتو تداوى  لكه د  .4
سره تداوى شي، او د تنفسي عضلاتو فلجوالى په مناسب ډول 

  .پواسطه تداوى شي Tracheostomyسره د 

 

Barbiturate Poisoning 
   :كلينكى تظاهرات

  .لري ناروغ ګنګس او يا د كوما په حالت كې ويامكان  

د حياتى مركز ښكته والى موجود ويو پس ناروغ امكان لري  
 ,Rispiratory depression, Hypotentionچې 

Hyperthermia او شاك ولري.  

 Babnisk sign  مثبت وي.  

   :تداوي
عمومي تدابير بايد په مناسب ډول  ونيول شي چې  د چپټر په  

  .ذكر شوي ديسر كې 

 Activated Charcoal therapy . )   د چپټر په سر كې ذكر شوي
  . )ده

 Lasix 40-120 mg. I.V. .  

ســره اصـلاح كيـږي، كــه    Salinوريـدى   د وينـې ښـكته فشـار د      
   .كارول كيږي  Dopaminچېرته ځواب يې ورنكړ، بيا 
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   Dialysisپه شديدو پيښوكې د ناروغ د ژوند د بچ كولـو لپـاره    
   .اجرا كيږي

  
  
  
 

Opium/Morphine Poisoning 
   :كلينكى تظاهرات

 .ناروغ  كنګس او غير فعاله وي  .1

  .وي  Pin-pointedد سترګو كڅې    .2

  .تنفس ضعيف وي .3

  .د وينې فشار ښكته وي  .4

  .د بدن د حرارت درجه ښكته وي .5

   ;تداوى
   . )د دغه چپټر په سر كې ذكر شوي دي (عمومي تدابير .1

   .په سلوشن  بايد معده وينځل شي  KMNO4د   .هخاصه درملن .2

3. Inj. Nalarphine(Naloxone) 2-10 mg. I.V سم دلاسه.   

دتــنفس پـــه شـــديد كمښـــت كــې مصـــنوعى تـــنفس نـــاورغ تـــه    .4
   .وركلول كيږي

 

Dhatura(Bhang) Poisoning  
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  كلينكى تظاهرات: 
نــاورغ د اټــروپين د اوورلــوډ تظــاهرات لــري، چــې د خــولې        

 پراخوالى، معتدل او وچ جلد او ټكې كارډياوچوالى، دكڅې 

  تداوى 
  . Injection Neostigmine 2-5 mg. S.Cخاصه درملنه:     .1

 .Inj Diazepam 5-10 mgد ناروغ ناارامى په  صورت كې  .2

I.V توصيه كيږي.  

  

Aspirin Poisoning  

(Salicylate) 
   ;كلينكى تظاهرات

I.   فراقات، زړه پــه ځېنــې كيســونو كــې نــاروغ  امكــان لــري اســت
  .بدى، د ګيډې درد او  هيماټميزس ولري

II. په لوړه كچه خولې.  

III. ناروغ ډيهايډريشن لري.   

IV. حرارت لوړ وي.   

V. ټينايټس.   

VI. سريع تنفس.   

VII.          په  مـزمن سـګرټ څښـونكو كـې امكـان لـري  فلمـونرى اذيمـا
   .موجوده وي
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VIII.    پــرمخ تللــي كيســونه يــې  تنفســي بــې كفــايتي، خــون ريــزى،ا
   .جوده ويختلاجات او كوما مو

   :لابراتوارى معاينات
I. د پروترومبين وخت پكې اوږد وي.   

II. همدارنګه هايپوګلايسيميا يا هايپرګلايسيميا وي.  

 

   : ) Management (اداره
1( Gastric levage .   

   .چاركول تيراپي )2

3( I.V 5% DW- 1 Litter with 2 ampule of NHCO3    پـه
   . ml/min 10اندازه د 

ــاره  )4 ــاتو لپــــ ــا  . Inj Diazepam(10 mg)د اختلاجــــ يــــ
Phenobarbiton (200 mg) I.M or I.V .   

5( Inj.  Vit, k 10 mg I.M      ســم دلاسـه، چـې د وينـې بهېــدنې
   .ميلان  درست كړي

   . سره  تداوى كيږي  Cold spongingلووه تبه په  )6

قــوى ډايوريســزس بايــد صــورت ونيســي تــر څــو جــذب شــوي     )7
   .اسپرين د بدن څخه بهر كړي

 

Alcoholic Poisoning 
   :كلينكى تظاهرات

  .د ناروغ تنفس د الكولو بوى كوي )1
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   .نور تظاهرات يې د الكولو د څښل شوي مقدار پورې اړه لري )2

3( Mild  كيسونه يېDisorientation او بې ربطه خبرې لري.   

كـې  نـاروغ  د اطرافـو حركـات خـراب        Intoxicationپه شديد  )4
او غيـرمنظم تـنفس     وي، د سترګو كڅې يې پراخه وي، بـې هوشـه  

   .او د كوما په حالت كې وي

كه چيري ناروغ تداوى نـه شـي كيـداى شـي مړينـه رامنځـه تـه         )5
   .شي

   :لابراتواري موندنې
    .هايپوګلايسيميا موجوده وي

   : ) Management (اداره 
I.   عمومي تدابير د چپټر په شروع كې ذكر شوي، همدارنګه

  .كيږي Gastric Levagناروغ ته 

II. 50 ml of 5% glucose I.V  5سم د لاسه، بيا% 

dextrose drip  په دوام دار ډول سره وركول تر هغه چې ناروغ
  . )ساعتو كې 6-4اكثره په جريان   (ريكور شي

III. Inj. B complex (100 mg thiamine) I.V stat .  

IV.   كه چيري ناروغ د پورتنۍ درملنې سره ځواب ورنكړ نو بيا د
كر كيږي او په مناسب ډول سره تداوى لاندو نقاطو په اړه ف

 كيږي،

  .ورسره يو ځاى وي Poisoningكيداى شي د نور  
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په مزمنو الكوليك كې  د ځكر تخريب د مثال په ډول د ځګر  
  .بې كفايتي موجوده وي

 Head Injury .  

  
  

     د خاورو تيلو تسمم

Kerosene Poisoning     
   

  كلينكى تظاهرات:
   .اشومانو كې رامنځ ته كيږيپيښې يې زياتره په م )1

 .په شروع كې زړه بدى او استفراقات موجود وي )2

ــاهرات   )3 ــا تظـ ــته  د نمونيـ ــه   Aspirationد  (وروسـ ــه املـ    )لـ
   .موجود وي

  .په شديدو كيسونو كې اختلاجات او كوما وي )4

   :تداوى
   .عمومي تدابير يې په شاته صفحه كې ذكر دي )1

  .استفراقات بايد تحريك نه شوي )2

3( Gastric levag  بايد اجرا نه شي.   

ــه اســتعماليږي چــې نمونيــا       )4 ــي بيوتيكون وســيعه ســاحه انت
   .له امله رامنځ ته شوي ده Inhalationتداوى، كومه چې د 
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همدارنګــه نــور محــافظوي تــدابير ورتــه نيــول كيــږي لكــه د     )5
   .نرسانو ښه پاملرنه او داسي نور

  

Benzodiazepine Poisoning 
 

 ,Lorazepamيا د نورو درملو لكه   Diazepam (Valium)د 

nitrzepam,  ياOxyzepam   په زياته اندازه استعمال  د  دماغى
   .او د  تنفسي وظايف كموي

   :كلينكى موندنې
1( Drowsiness .  

2( Dysartria .  

3( Ataxia .  

4( Confusion .  

   : ) Management (اداره
   .يعمومي تدابير يې  د دغه چپټر په شروع كي ذكرشوي د 

 Inj Flumazenil ( benzodiazepine antagonist) 0.2 

mg I.V        0.3يـه  ديرشـو دقيقــو كـې، چـې پـه mg at one min 
كـــه چيــــري ځــــواب يـــې ورنكــــړ، بيــــا د     .ډوزبانـــدې تعقيبيــــږي 

Benzodiazepine poisoning ناشوني دي.  

پــــــه صــــــورت د مثــــــال پــــــه ډول  Mixed poisoningد  
Benzodiazepine  اوTricycle anti-depresant   كــې دا درمــل

ــتطباب دي  ــاد اســـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ    .مضـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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Drug wIthdrawal State 
   :تشخيصيه ټكې

نـاروغ يـا د هغـې پـايواض بـه د د درملـو د روږدوالـى تاريخچــه         
  .وركړي

 د يو شخص لپاره يا د نورو 

   :كلينكى تظاهرات
   .وي anxious ناروغ  .1

   .لړزه او سرګنګسي لري  ناروغ  .2

  .تيا څخه شكايت كويد عضلاتو د كمزور .3

  .په اخره كې، جټكې، سودايي توب او ګډوډتيا منځ ته راځي .4

   : ) Management (اداره
منجمنــټ يــې د نــاروغ د حالــت پــورې اړه لــري ، كــه چيــري  ممكــن  

درمل  شروع كيږي، چې يو ځل  ويد ډراول اعـراض   addictiveو،
تـداوۍ   addictionختم شي، بيـا نـاروغ د سـائكاټري يونـټ تـه  د      

    .لپاره ليږدول كيږي
درلــودل  Fitsموجــود نــه و او نــاروغ  addictive drugكــه چيــري  

   .نوبيا لاندې درمل وركول كيږي
 Inj, Pentotha sodium I.V 

 Inj. Valium 10 mg  په قلاره سرد د وريد د لارې.  

 Inj. Phenytoin 100 mg TDS 
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ات و، نـو پـه   حالت زي ـ  Confusionalكه چيري د ناروغ جټكې  او 
    .دغه صورت كې ناروغ  د سائكاټري وارډ ته ليږدول كيږي

ــور اعــرض موجــود و لكــه برانكــو نمونيــا، اســهال او      كــه چيــري ن
    .منتن هيپاټايټس موجود و، نو په مناسب ډول سره تداوى كيږي

  

        د مار چيچلد مار چيچلد مار چيچلد مار چيچل
(Snake-Bite) 

   :تشخيصيه ټكې
وي متيقـين،   په هغه صورت كې چـې نـاروغ د چيچلـو پـه  لامـل نـه      

    .لاندې نقاط د مار د چيچلو په تشخيص كې مرسته كوي
   .دوه د داړلو نښې به وي، نادراً امكان لري چې يوه نښه وي .1

شكل نښه وه، دا د غير زهرى مـار چيچـل     Uكه چيري  د سرچپه  .2
   .په ګوته كوي

   :كلينكى تظاهرات
I. كلينكى تظاهرات د مار د چيچلو پورې اړه لري.  

II.  ډول سره د ماوفه برخې سور والى پړسوب او بولس په موضعى
  .پورميشن لري

III.  وروستهUlceration  منځ ته راځي.  

IV. استفراقات موجود وي. 
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V.  ناروغ امكان لري د قلبې وعايي سيسټم او مركزى عصبي
 سيسټم علايم ولري

VI. امكان لري ناروغ د كوما په حالت كې وي  

   : ) Management (اداره
ر د چيچلو د څلور ساعتو رپورټ درلوده، كه چيري ناروغ د ما .1

يو ټورنيكيټ پواسطه د  چيچلو ځاى  تړل كيږي، چې وروسته د 
  .نيم ساعت څخه  د يو دقيقى لپاره سستيږي

  .موضعى انسيژن او سكشن اجرا كيږي .2

وو،  ساحه د جراحى پواسطه  sloughingكه چيري زخم  او   .3
desloughe كيږي.  

 

        للللد غومبسى او د مچۍ چېچد غومبسى او د مچۍ چېچد غومبسى او د مچۍ چېچد غومبسى او د مچۍ چېچ
Wasp And Bee - Sting 

   : ) Management (اداره
د موضــعى درد  او پړســوب لپـــاره انټــى هيســټامينيك كـــريم      .1

   .كارول كيږي

پـــــه شـــــديد كيســـــونو د اورل د لارې يـــــا د انجيكټيبـــــل لارې   .2
Antihistamines وركول كيږي.   

د شــديد سيســټيميك الرژيــك عكــس العمــل پــه صــورت كــې   .3
Steroid(Solucortef 100 mg I.V) زرق كيږي.   
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        لړم چيچللړم چيچللړم چيچللړم چيچل
Scorpion-Sting 

د لــړم چيچــل وژونكــي نــه دي بلكــې دردنــاك وي، كــم ناروغــان        
،خولې، اوښـكې   ,hyperaesthesiaامكان لري بې حسه والى يا 

او په نادرو واقيعاتو كې امكان لري ناروغ شاك ته لاړ شـي او هـم   
    .كېداى شي چې په كوچنيانو كې  مړېنې لامل وګرځي

   :ويتدا
د زهرو د خپريدو د مخ نيوي لپاره بايد چيچل شوي ساحه په  .1

  .يو بنداژ وتړل شي

  .تطبيق Lignocaineتحت الجلدى موضعى  .2
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Miscellaneous 
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        اقليمي اغېزېاقليمي اغېزېاقليمي اغېزېاقليمي اغېزې
Climatic Effects) (   

   : ) Heat Strokeګرمۍ وهل 
   :تشخيصيه ټكې

ه د لوړ حرارت سره  د مخ كيدو ناروغ به د ډېر وخت لپار .1
 .تاريخچه ولري

په كلينكى معاينه كې به ناروغ وچ ګرم  جلد ولري او د  .2
 .په اندازه وي F°104حرارت درجه په د 

  .ټكې كارډيا به موجوده وي او تنفسي ريټ به  هم سريع وي .3

 . امكان لري ناروغ د شاك په حالت كې وي .4

D/S :   
  .ملــــــريا سره

   : ) Management (اداره
ترټولــو اړينــه دا ده چــې د نــاروغ حــرارت كــم كــړاى شــي.، چــې دا د  
اسانتياو د موجوديـت پـورې اړه لـري د مثـال پـه ډول ايركنډيشـن       
لرونكــى خونــه او داســې نــور، د ډېــرو يخــو اوبــو كــارول منــع دي،  

   .رامنځ ته كوي Vaso-Constrictionځكه چې د 
ړۍ لـوڅيږي او يـو يـخ    د ناروغ  پښې، مټـان، ګېـډه، سـر او غ ـ    

كالى يا  يوه يخه ټوټه پرې خپريږي او د پكې لانـدې اچـول كيـږي،    
ــو څخــه         ــر پنځلســو دقيق ــرارت ښــكته راشــي، د ه ــه چــې ح ــر هغ ت
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ــږي   ــرارت څــارل كي ــل       .وروســته ح ــې ضــد درم ــه د تب ــاروغ ت ــا ن بي
   .وركول كيږي

   .كه شاك واقع و، په مناسب ډول سره تداوى كيږي 

ــدا    ــات     د ډېهايډريشــن د ت ــدى مايع ــه وري ــاروغ ت ــاره ن وۍ لپ
   .وركول كيږي

 

Heat Exhaustion 
   :تشخيصيه ټكې

ناروغ د تمرين يا د تبې له امله د ډېر وخت راهيسې په زياته  .1
  .اندازه خولې لري

  .د ناروغ كلينكى معاينات يخ وچ بدن په ګوته كوي .2

ناروغ د غضلاتو كرمپس، سردرد، د سترګوتوريدنه،  .3
  .ده تنده لريكمزوري او شدي

  .نبض سريع وي او د وينې فشار ښكته وي .4

 هم موجوده وي Oliguriaهمدارنګه  .5

   : ) Management (اداره
ساعتو كې وركول  24په  Salinليټره نارمل  3-2وريدى   

  .كيږي، په اساس د ناروغ د كلينكى حالت

  .او ګلوكوز مكسچروركول كيږي  د اورل د لارې سالټ واټر 

ساعتونو كې  په اندازه د  24اروغ ته  په لومړۍ همدارنګه ن 
  .وركول كيږي NaClګرام  20-30
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        د يخ اغېزېد يخ اغېزېد يخ اغېزېد يخ اغېزې
Effect of Cold  

Frost Bite :   
ــى او       ــې حســه وال ــو كــې  ب ــه ګوت ــاورغ د لاس او خپــو پ  Tinglingن

 لــري،  پــه ســختو كيســونو كــې امكــان لــري نــاروغ د يــخ لــه املــه   

feeling  Burning ولري.    
ې سره جلد خاسف او سپين وي، پـه شـديدو كيسـونوكې    په معاين

    .امكان لري چې بليسټر، نيكروزس او ګانګرين موجود وي
   : ) Management (اداره

ناروغ  د  كمپلو پواسطه توديږي  او هم بايد ناروغ د بخارۍ  .1
  .په خوا كې واچول شي

  .ګرم څښاك بايد ناروغ ته وركړل شي .2

دقيقو لپاره په ګرمو  15-10د په شديدو كيسونو كې ناروغ   .3
  .اوبو لمبول كيږي

د درد او د انتان لپاره  د درد ضد درمل  او انتي بيوتيك  .4
  .توصيه كيږي

  .د اندامونو تمرين بايد اجرا شي .5
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        هايپوترمياهايپوترمياهايپوترمياهايپوترميا
Hypothermia 

كه چيري د بدن د حرارت درجه د نارمل درجې څخه كمه شي 
   .هايپوترميا بلل كيږي

  پورې، مايلډ هايپوترميا ده  C°34 كته تر څخه ښ C°35د 
   .څخه ښكته شديده هايپوترمياده C°30د 

   : ) Causes (اسباب
I. د ډېر وخت لپاره د يخ سره مخامخ كيدل.  
II. په يخو اوبو كې ډوبيدل.  
III. هايپوتايروډيزم.  
IV.   د عمر پاى د بيلګې په ډول چې په زړو اشخاصو كې

  .هايپوترميا منځ ته راځي
V.  بې كفايتيغُدى د اډرينال.  

VI. د سائكاټريك درملو استعمال.  
   ;اعراض او علايم

  .لړزه 
  .ټكې كارډيا 
  .دذهنې فعاليت كموالى 
  .د عكساتو كم والى 
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او د  بطيني بې  T waveآنټروال د انورژن   QTاوږد  
  .نظمۍ سره

  .د تنفسي ريټ كم والى 
  .د ادرارو د مقدار زياتوالى 

  .كان لري كوما رامنځ ته شيپه پرمختللو كيسونو كې ام 
   :لابراتواري معاينات

  .د سيروو پوتاشيم ليول زيات وي 
 .د وينې ګلوكوز اندازه پورته وي 

   : ) Management (اداره
   .د هوايي  لارې پاملرنه وشي 
   .اكسيجن انهيليشن 
  .ناروغ په كمپلو كې تاو شي 
  .په ګرمو اوبو ولمبول شي 
  .ګرم څښاك تطبيق شي 
  .بيوتيك وكارول شيانتى  
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        ي شاكي شاكي شاكي شاكييييبريښنابريښنابريښنابريښنا
(Electric Shock)  

  .كلينكي لوحه يې د برق نيونې د شدت پورې اړه لري 
 tingling sensationامكان لـري نـاروغ پـه اطرافـو كـې       
  .ولري numbnessاو 

قوى برقې شاك امكان لري چې د يوڅـه وخـت لپـاره حيسـيت      
  .له منځه يوسي

مكان لري ناروغ  د يو څو سـاعتو  وروسته د بياروغنې څخه ا 
  .لپاره  ماوفه اندامونو فلج ولري

   .د غضلاتو شخوالى او درد د يو څو ورځو لپاره موجود وي 
 (د برقى شاك شديد ډول امكان لري چې بطينى بې نظمي  

 Tachycardia, fibrillation (  او مړينه رامنځ ته كړي.  
كــې د ســوځيدو نــاروغ امكــان لــري د برقــې  كرنــټ پــه ســاحه    

  .نښې ولري
   : ) Management (اداره
د ناروغ سم دلاسه بيارغونه پيل كيږي، تـنفس، نـبض، وينـې     

  .فشاراو  د زړه ابنارملټۍ كتل كيږي
اخيسـتل كيـږي، كـه چېرتـه بـې        ECGد قلبې بې نظمـۍ لپـاره    

تشـريح يـې    (نظمي موجوده وه په مناسـب ډول سـره تـداوى كيـږي    
  . )ذكر شوي په قلبې بې نظمۍ كې 
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تشـريح يـې  د    (كه شـاك موجـود  پـه مناسـب ډول تـداوي كيـږي       
  . )شاك په چپټر كې ذكر شوي 

ــه      ــه اســيډوزس موجــود وي پ ــد د لارې پــه   NaHCO3ك د وري
 .وركولو سره تداوي كيږي

  .كه چيري زخم موجود و انتى بيوتيك توصيه كيږي 
ره د ساعتو لپا 12-6د قلبې ارتميا د كتنې لپاره ناروغ د  

  .مشاهدې لاندې ساتل كيږي

  ډوبېدل
(Drowning) 

د ناروغ حالت د ډوبيدو د وخت  پورې اړه لري، چې امكان لري  
   .په قسمي ډول بې هوشه وي او يه مكمل ډول

   : ) Management (اداره
I.  حياتى علايم د مثال به ډول، تنفس، نبض ، وينې فشار او

  .قلبې اوازونه سم د لاسه كتل كيږي
II. فس  د تنETT   پواسطه د  هوايي لارې په پاكولو  سره دوباره

  .شروع كيږي
III. 100% اكسيجن تطبيق كيږي.  
IV.  50وريدى كينولا تيريږي او cc  7.5د% NaHCO3    و

  .ركول كيږي
V. I.V Ringer solution  انفيوز كيږي.  
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VI.  كه چيري  ناروغ  د شاك په حالت كې و، د شاك تداوى ورته
  .اجرا كيږي

VII.  دAspiration  نمونيا په صورت كې انتي بيوتيك
  .توصيه كيږي

VIII.  ساعتو كې په ناڅاپې ډول    24امكان لري ناروغ ته  په
Cerebral odema    پيدا شي چې دا پهI.V Monitol 

250 ml in 20 min سره تداوى كيږي.  
 

        سوځېدنهسوځېدنهسوځېدنهسوځېدنه
(Burns)  

كلــه چــې يــو نــاروغ  د روغتــون عــاجلي خــونې تــه د ســوځيدو ســره   
اسيسـمنټ يــې صـورت نيسـي او پــه فكـر كـې لانــدې درى       راشـي، 

    .اړخه نيول كيږي
I.           فيصدىد سوځيدنې.  
II.         د سوځيدنې موقيعت.  
III. د سوځيدنې ژوروالى.  
  : ) Percentage of Burns (د سوځيدنې فيصدى )1

پواسطه حسابيږي، چې په لاندې ډول   "Rule of nine"دا فيصدى د 
  . %9 ___________________سر، غړۍ او مخ  .ده 
  . %18___________________     %9هر مټ_  )1
 %36__________________ %18هره پښه_  )2
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 %18خه او ګېډه________________د سينې م )3

 %18د تنى شا ________________________  )4

 %1پيرينيم او جينيټليا__________________ )5

 %100____________________ټوټـــــــــــــــــل _____            

   .د فيصدۍ له نظره سوځيدنه په درى ډوله ويشل شوي ده 
A. Minor :  څخه كمه وي %15كله چې سوځيدنه د.  
B. Moderate :   څخه وي %30-15كله چې سوځيدنه د.  
C. Sever :   څخه زياته وي %30كله چې سوځيدنه د.  
  : ) Location of Burns (د سوځيدنې موقيعت  )2

ت ډول  ســـره د مــخ ســوځيدنه تنفســـي لاره د ګرمــې هـــوا د    پــه ثابـ ـ 
تيريدو له املـه مصـابوي، د لاسـونو سـوځيدنه، د پښوسـوځيدنه      
او د پيرينيم سـوځيدنه اضـافي سـتونزه ده او تـداوى يـې يـو مـاهر        

   .متحصص ته ضرورت لري
  : ) Depth of Burn (د سوځيدنې ژوروالى )3

سـوځيدنه پـه درى ډولـه طبقـه     د جلد  د  پڼدوالي د مصـابيدو لـه نظـره ،    
   .بندي شوي ده

  .لومړۍ درجه سوځيدنه .1
  .دويمه درجه سوځيدنه .2
  .درېيمه درجه سوځيدنه .3
  :لومړۍ درجه سوځيدنه �

په دغه كيس كې د پوستكې سطحي طبقه مصابه وي، چـې تڼـاكو   
  .پكې  تشكل كړي وي
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  :دويمه درجه سوځيدنه �
لي وي، پـه  په دغه كيس كې د پوستكې قسـمي پنـډوالى سـوځيد   

فزيكـى معــاينې سـره ماوفــه سـاحه ګلابــى وزمـه، ســره او مرطوبــه     
ــت دي او پوســتكې پكــې        ــو ډېــر دردنــاك حال ښــكاري، چــې دا ي

Hypersensitive وي.   
  .درېمه درجه سوځيدنه �

په دې كيس كـې د پوسـتكې مكمـل پنـډوالى سـوځيدلي وي، پـه       
لـك  فزيكي معاينې سره ساحه سپينه او وچه ښـكاري، او دا يـو ك  

   .پوستكې وي چې حساس نه وي
   : ) Management (اداره
سوځيدنه په جراحى يونټ كې تداوى كيږي، تر هغـه وختـه     :نوټ

پورې چې جراحي كومك رارسيږي ناروغ بايـد پـه ميـډيكل وراډ    
   .كې وساتل شي او مخافضوى تداوى ورته شروع شي

ــې و، د  درد د      .1 ــه درد كـ ــاروغ پـ ــري نـ ــه چيـ ــو كـ ــاره  ارامولـ لپـ
  .مناسب درمل   وركول كيږي

2. Inj. TetanusToxoid  بايد تطبيق شي.  
  .لوشن سره پاك كړاى شي Antisepticزخم په   .3
د سوځيدنې پـه صـورت كـې بايـد زخـم        perineumد مخ  او د  .4

  .خلاص پاتي شي
په دويمه يا دريمه درجه سوځيدنه كې بايد ناروغ  جراحـى وارډ   .5

  .ته وليږل شي
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 مايعات تطبيق شيوريدى ناروغ ته  .6

اويـا د  شـل فيصـدو څخـه زياتـه وه، نـاروغ        %20كه سوځيدنه  
 2ليټـره مايعـات وركـول كيـږي، او      3ساعتو كـې   24ته په لومړئ 

   .ساعتوكې تطبيق كيږي 24ليټره په نږدې 
� Plasma      -1 litter 
� Saline            -1 litter 
� 5% Dextrose          -1 litter 

ساعتو كې وركول كيږي   8لوشن څخه په لومړۍ د دغه س 50%  
   .ساعتو په دوران كې وركول كيږي 16په نږدې   %50او 

   .د نرسانو ښه پاملرنه د سوځيدنې په درملنه كې ډېر رول لري
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    بېړني درمل بېړني درمل بېړني درمل بېړني درمل 
`(Emergency Drugs) 

1(((( Inj. Solucortef   ياDecadron :  

   ;اسبطباب
 Anaphylactic shock . 

 Fall of B.P 

 شديد الرژيك عكس العمل 

 Bronchial asthma 

Dose:: 100-200 mg I.V   
2(((( Inj. Adrenaline :  

   .په شكل دي Steroidsاستعمال يې د 
Dose : 1-5 cc S/C .  

3(((( Inj. Morphin :  

الاتو كې دغه درمل د درد د كمولو  لپاره د  خوښې په لاندې ح
   .درمل دي

  .قلبې احتشاء 

  .فلمونرى اذيما 

  .رينل كوليك 

  .بايلري كوليك 

Dose : 7.5-15 mg. Morphin I.M I.V 

   :جانبي عوارض
  .ځينې وخت د فشار ښكته والى 
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  .خولې 

  .استفراقات 

  .سرګنګسي 

4(((( Inj. Aminophyline (250 mg) :  

په صورت كې استعماليږي،  Bronchial asthmaرمل د دغه  د
دقيقو كې ذرق شي،  20دا بايد د وريد د لارې په قلاره سره په 

   .كې گډيږي  cc 10ګلوكوز په  %5چې د 
5(((( Injection (Buscopan) :  

په صورت  Biliary colicاو  Intestinal colic, renal colicدا د 
د لارې صورت نيسي  I.Mيا  I.Vكې استعماليږي، استعمال يې د 

   .او دا هم په وريدى ډريپ كې ګډيږي
6(((( Inj. Of NSAID(dicloran, Artefan etc) 

   .دغه درمل په لاندې حالاتو كې استعماليږي
 Abdominal colic 

 Renal colic 

 Biliary colic 

 Skeletomuscular pain 

   .د لارې صورت نيسي I.Mپه ساحه كې  د  glutealذرق يې د 
7(((( Inj. Valium/Phenobarbitone :  

لپاره يا د هر اختلاجې حالت لپاره د  Status epilepticusد 
خوښې درمل دي، چې د وريد د لارې كارول كيږي، د عضلاتي 

   .لارې هم كارول كيږي
8(((( Inj. Anti-allergic (Avil) :  
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دا د جلد د عكس العمل په صورت كې استعماليږي چې د درملو 
د لارو  I.M. I.Vو له امله رامنځ ته شوي وي ، او او يا د نورو مواد

   .كارول كيږي
9(((( Inj. Largectal :  

Dose : 25-50 mg I.M/IV .   
دغه درمل په ناارامۍ او په  روحى ناروغ كې كارول كيږي، او 

، استفراقاتو او په هيټكو كې  Hyperpyraxiaهمدارنګه  د 
د وينې د فشار استعماليږي، عوارض جانبي يې په نادر ډول سره 

   .كموالى دي
10(((( Inj. Coramin and B. Comples :  

دا درمل په پرتله  د هرې تداوۍ په ناروغانو كې   د  روحياتي 
   .قناعت لپاره استعماليږي

11(((( Inj. Lasix :  

كې او د  ) Pulmonary oedema (بايد هميشه په قلبي سابندۍ 
   .وينې په لوړ فشار كې د وريد دلارې  وكارول كيږي

12(((( Inj. Digoxin :  

   .د زړه په احتقانې بې كفايتي كې د خوښې درمل دي
Dose : 0.25-1 mg. I.V .  

13(((( Smelling Ammonia Salt :  

ډېر ښه  ميډيسن دي چې هيسټريك ناروغ  دوباره  خپل  شعور 
   .ته راولي

14(((( Inj. Anti-emetic(Maxalon,plasil or Marzine) :  
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ۍ او  د سرچكر په حالاتو كې بايد د شديد استفراقاتو ، زړه بد
   .وكارول شي

15(((( I.V. Drip: Saline,/5% dextrose :  

   .دا د ناروغ  د حالت مطابق استعماليږي
16(((( Tab. Angisea( Or Insordil 5 mg) :  

په هغه درد كې كارول كې چې د زړه  د اسكيميك ناروغيو په 
base كې رامنځ ته شوي وي.   

   .سياستعمال يې د ژبې لاندې صورت ني
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  د ډيپنسرى لپاره درملد ډيپنسرى لپاره درملد ډيپنسرى لپاره درملد ډيپنسرى لپاره درمل
Drugs for Dispensary) (   

   .په عمومي پركټس ډيسپنسرى كې بايد لاندې درمل موجود وي
   :انلجيزيك

I. Tab. Aspirin . 

II. Tab. Paracetamole . 

III. Tab. Phenybutazone 

IV. Tab.Brufen 200 mg 

V. Inj. Phenylbutazone 

VI. Tab. And Inj. Novalgin 

   :انټي بيوتيكونه
I. Tab. Cotri. (Septran) .  

II. Tab. Erythromycin 

III. Cap. Ampicillin 

IV. Cap. Doxycycline 

V. Syp. Cotri for Children 

VI. Syp. Erythromycin for Children 

VII. Inj. Gentamycin I.M   

VIII. Inj. Kanamycin I.M 

Antidiarrhoeal :   
I. Syp. Kaopect  

II. Tab. Lomotil(for adults only) 
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Antidysenteric :   
I. Tab. Metronidazol 

II. Tab. Furoxon 

III. Tab. Neo Intestopan 

IV. Tab. Entox 

Antiallergic :   
I. Inj. Chlorphenaramin 

II. Tab. Chlorphenaramin 

III. Tab. Largectil 10 mg 

IV. Syp. Largectil for children 

Antiemetics :   
I. Tab. Metaclomide 

II. Tab. Largectil 100 mg 

III. Inj.Stemitil 

IV. Syp. Largectil for children 

Antispasmotic :   
I. Tab. Buscopan 

II. Inj. Buscopan 

III. Tab. Hyocin Comp 

Miscellaneous Drugs :   
I. Tab. B. Complex 

II. Syp. B. Complex 

III. Tab. Sodamint use for hyperacidity cases 

IV. Tab. Ferrous Sulphate 

V. Tab. Diazepam(2 mg) 

VI. Syp Ammonium-chloride 
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لاندې سامان بايد هم په ډيسپنسرى   د پورته  ذكر شوو درملو سره
   .كې موجود وي

I. Mortal and pestle 

II. Dressings/Badages/Cotton 

III. Sticking plaster 

IV. Gention violet 

V. Sprit 

VI. Needles and threads for stitching the wound 

VII. Disposable syringes 2.5 cc and 5cc 

   :نوټ
I.  شي بايد د هركله چې د وريد د لارې يوځل سيرنج استعمال

  .دوهم ځل لپاره  استعمال نه شي

II. په يو خاصه  عضلاتې انجكشن بايد وروسته د ذرق څخه
  .ګذار شي كثافت دانۍ كې 
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        د ګېډې ساحي او په هغې كې پتالوژيك تغيراتد ګېډې ساحي او په هغې كې پتالوژيك تغيراتد ګېډې ساحي او په هغې كې پتالوژيك تغيراتد ګېډې ساحي او په هغې كې پتالوژيك تغيرات
   : )ښې هايپوكانډريم (لومړۍ ساحه 

1. Hepatic Pain . 

  .هيپاټيك اميبياسيز 

  .منتن هيپاټايټس 

2. Gall bladder pain 

  .كولي سيسټايزس 

  .بايلري سټون 

  .پليورا التهاب  .3

  .د ټرانزورس كولون سپزم .4

  .ځينې وخت د معدې زخم .5

   . )چپ هايپوكانډريم (دويمه ساحه 
I. پليوريزى.  

II. د ټرانزورس كولو سپزم.  

III. د ينې درد.  

IV. ځينې وخت د معدې زخم.  

   . )ښې لمبر (درېيمه ساحه 
I. د ښي پښتورګي درد.  

  .انتان 

  .تېږه 
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II. د تريخې درد.  

III. ،امكان لري د اميبياسز له امله (د نازله كولون سپزم( .  

   . )چپ لمبر (څلورمه ساحه 
I. د چپ پښتورګي درد.  

  .انتان 

  .تېږه 

II. Descending  امكان لري د اميبياسز له امله  (كولون سپزم
  )وي

   . ) Rt Iliac (پنځمه ساحه 
I. د اپنډيكس التهاب.  

II. اميبياسز.  

III. توبركلوز سيكوم.  

IV. په ښځو كې ګاينكالوژيك درد.  

   . ) Lt Iliac (شپږمه ساحه 
I. Descending  امكان لري د اميبياسز له امله  (كولون سپزم

 )وي

II. چپ احليل تېږه.  

III. په ښځو كې ګاينكالوژيك درد.  

   . )ايپې ګيسټريم (اومه ساحه 
I. د معدې زخم.  

II. هوك وارم انتان.  
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III. پانقراص التهاب.  

IV. پليوريزى.  

V. نګواينل دردا.  

   . ) Umbilical (اتمه ساحه 
I. پيپټيك السر.  

II. اميوبياسز.  

III. د پانقراص التهاب.  

   . )هايپوګيسټريم (نهمه ساحه 
I. د بولې قنات دردونه.  

II. په ښځو كې ګاينكالوژيك درد.  

III. Amoebiasis . 

كه چيري په ټوله ګيډه كې په عمومي ډول سره درد، سخت والى 
   .تو په اړه فكر كيږيموجود وي، د لاندې امكانا

I. Amoebiasis 

II. د ګيډې توبركلوز.  

III. د چينجو موجوديت.  

IV. د غذا سوئي جذب.  

V. غيزهضم شوي غذا.  

VI. Peritonitis . 
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او د اپنډيكس د الهتاب ترمنځ تفريقي  Renal colicد 

  .تشخيص
Appendicitis Renal Colic 

ناروغ  په بستر كې خاموشه 
   .پروت وي او حركت نه كوي

روغ ډېر ناارامه وي او په خپل نا
بستر كې كې د درد له  امله ګرد 

   .تاويږي
درد په حملوي شكل منځ ته    .درد تقريباً ثابت وي

   .راځي
كله چې قدم وهي ناروغ  خپله 

   .پښه نيسي
   .كوم خاص وضيعت نلري

ريباونډ ټينډرنيس هميشه 
   .موجود وي

كې   Appendicular areaپه 
يس نه وي ريباونډ ټينډرن

   .موجود
  

   : ) Complaints (شكايات عمده 
هغه معمول شكايتونه چې  يو ناروغ د داخله ناروغيو څانګې ته  

   .د راتګ لپاره مجبوروي  په لاندې ډول دي
  .تبه ))))1

  .ټوخې ))))2

  .زكام ))))3
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  .د سينې ناارامي ))))4

  .په تنفس كې سختي ))))5

  .غړۍ درد، مفصل درد  .د ملا درد ))))6

  .سوځيدنه ))))7

  .په وخت كې درد د ادارو كولو ))))8

  .د ايپې  ګيسټريم ناحيي درد ))))9

  .د ګيډې پراخوالى ))))10

  .پيچس ))))11

  .اسهالات ))))12

  .قبضيت ))))13

  .د ژبې التهاب يا د ژبې پخوالى ))))14

 سردرد، سرچرخي، ))))15

  .د لاسونو او پښو بې حسه والى ))))16

  .د پښو پړسوب ))))17

  .لړزن ))))18

  .بې هوشي ))))19

  .هيسټيريا ))))20

  .ليوكوريا ))))21

  .كمزوري ))))22

  .شنډتوب ))))23

  .بې خوبې ))))24
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  .بې اشتهايي ))))25

  .خفګان ))))26

  .عصابانيت ))))27

  .د زړه ټكان ))))28

  .چاغوالى ))))29

  .د ګيډې كوليك درد ))))30

  .د مخ پړسوب ))))31

  .د سينې درد ))))32

  .لړمۍ ))))33

  .او داسې نور ))))34

   :  ) Fever (تبه  
ــه      ــو كــې يــو معمــول شــكايت دي چــې ډاكټــر ت تبــه پــه ټولــو عمرون
وړانــدې كيــږي، تبــه پخپلــه د كــومې نــاروغۍ لپــاره تشــخيص نــه  

نو ټولي ناروغۍ سـره د نـور اعـراض    دي، هميشه د ټولو سيسټمو
    .د تبې په شكل موجود وي

لاندې  د  ليسټ په شكل د مربوط اعـراض دي چـې بايـد لـه نـاروغ      
   .څخه يې په اړه پوښتنه وشي

په تفريقي تشخيص كې د ډاكټر د مهـارت او د پـركټس پواسـطه     (
    . )ډېر معمول او د ارزښت وړ ناروغيو يادونه كيږي

ــوټ ــو نـ ـ :ن ــو ځــاى وي چــې     د مختلف ــې ســره ي ــداوى د تب اروغيو ت
    .تشريح يې په مناسب چپټر كى ذكر شوي ده
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1. Rigors, Chills, Shivering .  
    .سره تبه د لاندې افاتو له امله وي Rigorsد 
I. ملاريا.   

II. د ټانسلونو حاد التهاب.   

III. د بولې قنات انتان.   

IV. د صفراوي قنات التهاب.   

V.  د عضويت په هره برخه كې دPus وديتموج.  

د ستونې درد ،  ټوخې او ورسره مربوط اعراض  د ټانسـلونو د   
   .تشخيص دي  Pharyngitisحاد التهاب او د 

، د ادرارو  micturation, painپــه ســاحه كــې  د  Lumberد  
   .په پاس كولو كې سختي د بولې قنات انتان ته اشاره كوي

پـــه ښـــې هايپوكانـــدريم كـــې د درد مربوطـــه اعـــراض، چـــې د  
ــره اګريويــــټ كيــــږي ،   شــــي ــر هضــــم ســ ــلو او پــــه غيــ دو پــــه څښــ

Cholecystitis ته اشاره كوي.   

    .د لړزى سره تبه  ملاريا ته ډېر احتمال لري
تبه او ورسره شديد درد خاص كر د ملا درد، په ورانه كـې درد،   .2

د ســتړتيا احســاس او كمــزوى  عمومــاً د وايــرل انفكشــن لــه وجــي   
   .وي

لې ســـترګې، پرنجــي، دردمنـــد  نــاروغ چـــې بنــده پـــوزه، بهيــد    .3
ستونې، د توخې زياتې حملي او د بلغمو سـره او يـا بغيـر د بلغمـو     
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پـه انتـان دلالـت كـوي، چـې پـه        ) URTI (د پورتنې تنفسي سيسـټم  
   .معاينې سره ستونې كوجيسټيډ  او مرطوب وي

د شخص، وچ يا بلغم داره ټوخې ، دتنفسـي سيسـټم سـختي،      .4
كونجيسټد سـتونې سـره، كلـه كلـه د      د سينې درد، د نارمل اويا د

رونكاى، كريپـټ د ښـكتنې تنفسـي سيسـټم انتـان پـه موجوديـت        
   .دلالت كوي

په هغه صورت كې چې د سينې د درد د حادى حملى تاريخچه  .5
موجوده وه چې د شـهېق پرمهـال زياتيـده او ورسـره پـه لـوړه درجـه        

يـا  تبه هم وه، سريع  تـنفس او ټـوخي چـې كيـداى شـي بلغمـداره او       
بغيرد بلغمووي، د نمونيـا يـاد سـينه بغـل تشـخيص دي چـې بايـد        

چې پـه اصـغا سـره خلاصـه كيـږي،        .هميشه په ذهن كې ونيول شي
او پـــه پرمختللـــو  Coars creptsپــه اصـــغا ســره پـــه ســـاحه كــې    

   .وي Bronchial breathingكيسونو كې  

 Inspirationچــې د  (د پليــورا التهــاب هــم د ســينې درد تظــاهرات
، تبـه ، ټـوخي لـري، چـې د سـينه بغـل څخـه يـې         .)وخت زيـاتيږي پر

    .تفريق كوونكې ټكې په لاندې ډول دي
   .په شروع كيدو كې سلو وي 

 .تبه يې په لوړه درجه نه وي 

پــه اضغاســره امكــان لــري د درد پــه ســاحه كــې پليــورل رب         
    .موجود وي
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كه چيري د درد مربوط اعراض په ښـې هايپوكانـډريم كـې موجـود      .6
  .يا د لاندې ناروغيو تشخيص په ذهن كې ساتل كيږيوي ب

 Infective hepatitis 

 Amoebic hepatitis 

 Cholecystitis 

په صورت كې به ، د بې اشتهايي او د زړه بـدې   Hepatitisد  منتن 
تاريخچه هم موجوده وي، چـې پـه معـاينې سـره بـه ځګـرد جـس وړ        

    .وي، زيړى به موجود وي
خاصـتاً   (ټوپ وهونكۍ اسـتفراقات  تبه سره د شديد سردرد، .7

د اعراضــو څخــه   URTIاو دمــرۍ شــخوالى،  )پــه ماشــمومانو كــې 
ــر، د  ــې    Meningitisبغيــ ــاره ېــ ــد لپــ تشــــخيص دي، چــــې د تائيــ

Kerning's sign كتل كيږي.   

د شــيري د جلــد د بخارموجوديــت او چيكــين پــاكس بايــد پــه    .8
Spot   ســره تشــخيص شــي، د غــوږ پــه مــخ كــې درد منــد پړســوب د

   .غټ تشخيص دي،بُ

او په ورځنۍ طبـې    (كه چيري د مياشتي راهيسې اوږد ټوخې .9
د وزن باختـل و، د  فلمـونرى    )درملني سره يـې ځـواب نـه و وركـړى    

 Cervical lyphتوبركلوز په اړه دې فكر وشي، كه چيري په خلفى 

nodes    غـــټ شـــوي وو او يـــاHaemoptysis   و، بيـــا پلټنـــې دې
   .بركلوز په تيراپۍ تداوي شياجراشي او ناروغ دې د تو

اوږده او دوامداره تبه، بغيرد مربوط اعراضـو، چـې د روټـين     .10
 Enteric Feverانتي پيوتيكونو سره يې ځواب نه وي وركـړي، د  
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پــه اړه دې فكـــر وشـــي، چـــې  د ګيـــډې نـــاارامي،، ســـخت والـــى،  
پراخوالى، مركزى پوخ شوې ژبه او كمزورى نبض يې تشخيصـيه  

   .تظاهرات دي

   : Hyperpyrexiaړه تبه يا لو
درجې حرارت څخه زياتوالى ته هايپرپايركزيا وايي،  F°104د 

پرته د لټولو د سبب څخه د نورې تداوۍ  سره سره  د كمولو لپاره 
   .يې لاندې كړنلارې نيول كيږي

يوه نرمه ټوټه بايد په يخو اوبو كې لمده شي او بيا د ناروغ.  .1
يښودل شي، تر هغه چې حرارت په سر، لاسونواو پښو باندې  ك

   .ښكته كم شي

   .ناروغ بايد كه چيري موجود وي د پكې لاندې واچول شي
معاوضي لپاره ناروغ ته بايد وريدې د ضايع شوو مايعاتو د  .2

  .مايعاتو نارمل سلاين دريپ تطبيق شي

د دورانى عدم كفايي د مخ نيوي لپاره  امكان لري ناروغ ته  .3
Hydrocortizone 100 mg. I.V   Inj    

  .سبب ولټول شي او بيا په مناسب ډول سره تداوى شي .4

   : ) Headache (سردرد
سردرد يو ډېر رامنځ ته كيدونكې عرض دى، چې د ډېرو ناروغيو 

  كې امنځ ته كيږي، baseپه 
كله چې سردرد د يو اندازه نورو ناروغيو سره يو ځاى وي لكه ، 

او وروسته د ورځې د كار   Meningitis، ټايپايډ تبه،  URTIفلو، 
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كولو څخه د مثال په ډول  د زيات كاركولو  او له ستړتيا له امله،  
چې پور تنې ټول حالات ځانګړې پلټنو ته ضرورت نه لري، د 

   .سبب تداوۍ سره سردردي خپله  له منځه ځي
خو كه چيري د سردرد په مزمن ډول وي، د مثال په ډول  د اونۍ يا د 

سې وي او يا حتا د كال راهيسې وي، بيا د لاندې افاتو مياشتې راهي
   .په اړه فكر كيږي

  .مايګرين .1

  .د ساينسونو مزمن التهاب .2

  .د سترګو د نظركمزوري .3

4. Depression, worries, Tension . 

   : ) Migrain (نيم سرى 
دا د سردرد يو ډول دى، چې د حملي په شكل منځ ته راځي، چې د 

روغ  درست وي،  د حملي پريكونسي يې د حملي په مابين كې نا
   .يو شخص څخه بل شخص ته توپير لري 

يو طرفه حمله د سردرد د زړه بدى او د استفراقات سره يو ځاى 
   .وي، چې هميشه بايد د  نيم سرى  په نوم ونول شي

كه چيري زياتوونكې فكتورونه، خالې معده، د زيات وخت لپاره 
زون كتنه د ډېر وخت لپاره او د لمر سره مخ كيدنه يا تلوي

همدارنګه د همداسې حملاتو تاريخچه موجوده وي، بيا هميشه  
   .نيم سرى  مختلفه تداوى لري
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 Paracetamol 2يا  Sol. Aspirin 2-3 tab. Statحاد درد د 

tabs stat بيا ناروغ ته لاندې درمل وركول كيږي.   
1. Tab. Migril 1-2 TDS. 

2. Tab. Inderal 20-40 mg. TDS 

3. Tab. NSAIDs i.e. Dicloran 50 mg. I B.D 

   :د ساينسونو د مزمن التهاب له امله د سردرد
درد په ثابت ډول وي، او يه زياتره كيسونو كې  د سر په قدامى 

   .برخه كې وي، لاندې يې  تفريق كوونكي ټكې دي
 Nisalد  مزمن زكام تاريخچه موجوده وي، د مثال په ډول  .1

discharge, sneezing  اوNisal blockade .  

درد په سهار كې شروع كيږي چې د لمر ختو په وخت كې ډېر  .2
  .ستونزمن او د ماښام پروخت  اراميږي

د تندي او په غمبوري باندې د فشار د واريديدو په صورت  .3
  .كې درد منځ ته راځي 

د پورتنيو يادشوو درى حالتونو څخه د دوو موجوديت د 
   .هاب  دلالت كويساينسونو په مزمن الت

   :تداوى
  .د درد ټيبليټ .1

  .انتي بيوتيك .2

   :د سترګو د ديد د كمزوۍ له امله د سردرد
دا درد هغه ورخت رامنځ ته كيږي چې كله يو څوك په دوامدار 
ډول ګڼدل كوي، يا فلم ګوري، يا يو شى ته په دوامداره ډول 
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سپښين ناروغ د  درد په پرتله دا درد په ما Sinusitisګوري، د 
   .كې وي

   :له امله  سردرد Tension,Worries, Depressionد 
د   Tensionد سر درد د تورو ټولو سببونو د لټولو څخـه وروسـته    

ــو څخــه  زيــات پيښــيدونكي ســبب دي،  چــې     مــزمن ســردرد د ټول
ــې د      ــول ســر ك ــه ټ ــاً  پ ســردرد څخــه شــكايت    dullناروغــان  عموم

ې او پــه خاصــه توګــه د كــوي، پــه عمــومي ډول ســره پــه ټــول ســر ك ــ 
Occipitals په ناحيه كې.   

تشنج او خواشينې  چې د سردرد لامل گرځي كيداى شي چې د هـر  
څه له  وجې وي چې په هغـه كـې  اقتصـادي، اجتمـاعي، رسـمي او      

د ټولــو څخــه خــاص   Tension headachكــورنۍ ســتونزې يــې د  
  سببونه دي

   :تداوى
1. Tab. Diazepam 2 mg. OD or BD 

2. Analgesic  
        

  د سرچكرد سرچكرد سرچكرد سرچكر    
Giddiness: Vertigo 

  Vertigoګيـــډنيس يـــو ناټـــاكلى اصـــطلاح ده، پـــه طبـــي ډول  د       
يو شديد شكل دى، ګيډنيس شايد ځانته  Giddinessاصطلاح د 

    .وي او يا د نورو اعراضو سره يو ځاى وي
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په دغه سيكشن كې ګيډنيس يو بنيادى شـكايت دى  چـې تشـريح    
نيس زياتوي د سـايكولوجيك  شوي دى، هغه فكتورونه چې ګيډ

پـورې    Intracranial haemmorhageتشوشاتو څخه شـروع تـر   
    .دي

په هر حال په عمومي پركټس كې كلـه چـې يـو نـاروغ د ګيـډنيس د      
شكايت سره راځي ، د  لازم تشـخيص لپـاره بايـدې لانـدې مراحـل      

   .ترسره شي
انجكشن تاريخچه چې په نږدې تير شوي  Streptomycinد  .1

  .تطبيق شوي وي وخت كې

  .درملو استعمال Tranquilizer, antihistaminesد  .2

 ,Aspirin, indocid, phenyl butazoneځينې وخت د  .3

chloroquine درمل امكان لرى د سر د چكرحس رامنځ ته كړي.  

  .د غوږونو د چرك لپاره  غوږونو معاينه .4

  .د سر د ترضيض تاريخچه .5

چې ايا ناروغ داسې څه دنده د دندې په اړه بايد پوښتنه وشي،  .6
چې په هغې هغه د ډېر وخت لپاره دريږي او يا د ډېر وخت لري 

لپاره يورته يا ګرچاپېره ګوري، چې دا ټول حركتونه ګيډنيس 
  .رامنځ ته كوي

   .د ډېر وخت لپاره دريدل، د وينې فشار ښكته كوي
ې باند carotid bodiesد زيات وخت لپاره پورته خوا ته كتل  په  

   ,اثر غورځوي، چې په نتيجه كې يې د وينې فشار غورځيږي
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بار بار ګرد چاپېره كتل او يا حركت كوونكى شيانو ته په 
مسلسل ډول كتل، داخلى غوږ كې خلل رامنځ ته كوي چې د 

Vertigo  ،Giddiness په شكل موجود وي.   
د ناروغ د وينې فشار معاينه كړئ، لوړ فشار، يا ښكته فشار د  .7

Giddiness اعراض زياتوي.  

ډېره شديده وي،  ) Vertigo (كه چيري د سرد چكر حمله  .8
شخص نه شي كولاى چې قدم ووهي يا ودريږي،  زړه بدى ، 
استفراقات هم موجود وي، نو په دغه وخت كې دي د غوږ د 

  .په اړه دي فكر وشي CVAداخلي ناروغي، 

روحې وروسته د پورتنيو ذكرشوو حالتونو څخه دي د ځينو  .9
  .تشوشاتو په اړه دي فكر وشي

په ځوانو جونو كې  بايد  ، هيسټريكل  حالات له نظره ونه  .10
  .غورځول شي

   :درملنه
Stemetil tab. One TDS 

Stugron tab. One TDS 

شدت په نظر كې نيولو سره د استفراقاتوضد درمل لكه ټيبليټ 
   .يا پيچكارۍ هم بايد توصيه شي
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        Glossitisيا  يا  يا  يا          د خولې زخمونهد خولې زخمونهد خولې زخمونهد خولې زخمونه
ــه د      ــه كــې زخــم، ســوروالى، د شــونډو  پــه داخــل كــې زخمون پــه ژب

    .ناروغانو په منځ كې ډېر معمول دي
ــر د  Vit.B. Complexپـــه عـــام ډول د د كمبـــوت تشـــخيص بغيـ

لابراتواري معايتاتو څخه د ناروغ پـه ليـدو سـره وضـع كيـږي چـې       
    .دا درسته نه ده

Iron deficiency anaemia ــره عام ــ ــده يــې د  ډې    ه ده خــو پيژن
"Glossitis"        ــاروغ د ــه هــر حــال، كــه چيــري ن پــه شــان عامــه ده، پ

ــو او د    ــه ښــكاريده،    Glossitisخــولى د زخمون  Ironســره كــم خون
   .تيراپي استطباب لري

د  ژبــې د التهــاب  لپـــاره نــور مهــم اســـباب ، د انتــي بيوتيكونـــو      
    .استعمال دي

ــه  د خــولې    ــوي او    Bacterialانتــي بيوتيكون ــر ورك ــه تغي ــورا ت فل
فنګســي ګــروت زيــاتوي، چــې د ژبــې د التهــاب پــه شــكل موجــود  

    .وي
ثانوي انتـي بيوتيكونـه شـايد پخپلـه ژبـه تخريشـه كـړي او د ژبـې         

    .سوروالى رامنځ ته كړي
   .نور اسباب يې په لاندې ډول دي

I. د زياتو مرچكو، مسالو استعمال.  
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II. لكه په زياته اندازه د ګرمو مشروباتو څښل ،Coffee  او
  .چاى

III. د سګرټو څښل.  

IV. په مزمن ډول غيرهظم شوي غذا ګانې.  

V. مزمن قبضيت.  

VI. د غاښونو ترضيض.  

Aphthous ulcers::  
د ژبې په څوكه كې او په سايډونو كې او د شونډو په داخل كې  

او سورمارجن لري چې ډېر دردناكه وي او ناروغ ته  baseزيړبخن 
ي كولاى چې څښاك او په بشپړ ډول سر ه ستونزه پيدا كوي چې نه ش

   .خبرې وكړي
اصلى سبب يې نه دي معلوم،، په هر حال ، غيرهضم شوي غذا او 

   .قبضيت ځينې وخت پيدا كيږي چې ورسره يو ځاى وي
ورځو په موده كې خپله له   10-7ځينې وخت بغير د تداوۍ څخه  د 

   .منځه ځي
   :درملنه

 Steroid( prednisolone) one TDS 

 Flagyl (one TDS) 

 Oral gel i.e Somogel   ورسته د درى څخه تر پنځو ورځو
  .څخه ښه نيجه وركوي
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        د معدې زخمد معدې زخمد معدې زخمد معدې زخم
    ))))    Peptic Ulcer(((( 

ناحيى درد،  Epigastricهغه ناروغان چې د  ډېر وخت راهيسې د 
 Peptic Ulcerسوخت او د درد نقطه په ګوتې سره په نښه كړي د 

   .سره نومول كيږي ناروغانو په نامه
دغه ناروغي د لاندې حالاتو په تاريخچې اخيستلو سره مشخص 

   .كيږي
درد د غذا په اخيستو سره كميږي، خاصتاً د شيدو په څښلو  .2

سره، همدارنګه درد د شيدو په څښلو سره زياتيږي چې دا په 
chloelycystitis باندې دلالت كوي.  

  .ض موجود ويپه ناروغانو كې د ډېر وخت راهيسې اعرا .3

او يا د تور  Haemetemesisامكان لري په تير وخت كې د  .4
  . رنګه غايطه موادو تاريخچه موجوده وي

   :درملنه 
   .په درملنه كې يې يو د لاندې درملو څخه استعماليږي

I. Tab. Cimetadine 200 mg. BD  د معدې د التهاب لپاره او
400 mg.  د معدې د زخم) PUD ( ؛ .لپاره 

II. Fotamatadine 50 mg. at night 

III. Rinitidine 150 mg. B.D 
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Infective Hepatitis 
ناروغان به هميشه  د بې اشتهايي ، د  infective Hepatitisد 

سګرټو د خوند څخه كركه په درلودلو سره شكايت كوي چې د 
   .كبد غټوالى او سختوالى يې تشخيص وضع كوي

   ;درملنه
1. Syp. Jetepar TDS 
2. I.V 5% Dextrose  كه چيري ناروغ په مكمل ډول سره

  .خوراك نه كوي

ناروغ ته  توصيه كيږي چې جوس، شربت  او نور مشروبات  .3
  .وڅښي

ناروغ ته اجازه وركړل شي چې هرڅه يې خوښه وي وه يې  .4
  .خوري

  .په زياته اندازه غوړ بايد استعمال نه شي .5

  

 نس ناستهنس ناستهنس ناستهنس ناسته
Diarrhoea 
  .او يا په مزمن شكل وي نس ناسته كيداى شي په حاد شكل وي

   :حاده نس ناسته
Acute Diarhoea) (   
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هغه نس ناسته چې  د دوو ورځو څخه زيات  دوام ومومي د  حادى 
نس ناستي په نامه سره ياديږي، يا د هغې نس ناستې څخه 

موادو دفعات   يې اوبلن او د نارمل حجم غايطه عبارت ده چې د 
څخه  كم وي ، حآده نس   ورځو  14څخه زيات شي او وخت يې د 

   .ناسته بلل كيږي
    :اسباب

  .روحى فشارونه 

  .غذايي عدم توازن 

 Mushrooms, shelfishعضوى مواد لكه  

 درمل  

 وايرس 

 بكتريا 

  پروتوزوا 
   : ) Management (اداره
 ړ ,Mildد ناروغ  وضعى ته كتل كيږي چې ايا نس ناسته  

Moderat ده وضعى مطابق او كه شديده ده او دناروغ د موجو
 .ناروغ ته وريدى مايعات وركول كيږي

  .درمل وركول كيږي Spsmolyticد ګيدې د  درد لپاه ناروغ ته   

 Lomotil   ياImodium  درمل بايد  د اورل د لارې وركړل شي.  

 .Capد انتي بيوتيكونو په استعمال كې اختلاف دي،  

Ampicillin 250 mg QID   ياTab. Septran 2 BD  انتان د د
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امكان لري   Inj. Vibramycinتداوۍ په خاطر استعماليږي، يا 
  .چې په  وريدې ډريپ كې مخلوط شي او ناروغ ته تطبيق شي

سبب واضح نه وي،  Gastro-enteritisپه هغه صورت  كې چې د  
 Metronidazol(Tab. Flagyle 400 mgدرمل  Antiamobicيو 

T.D.S) هم آستعمآليږي.  

 3-2رې تيراپي د اعراضو د ختميدو لپاره د د اورل د لا 
  .ورځولپاره استعماليږي

  .ساعتو كې  اړينه ده چې ناروغ نرم خوراك وكړي 48په لومړۍ  

په هغه صورت كې چې ته كيمياوي تسمم واقع شوي وي، بيا د  
  .معدې وينځل ډېر اړين دى

كه چيرې ناروغ د شاك په حالت كې وي، په مناسب ډول د  
  .وى ورته شروع كيږيشاك تدا

   .مزمنه نس ناسته
Chronic Diarrhoea 

زيات او د  Durationهغه نس ناسته چې  د څوارلسو ورځو څخه يې 
   .ډيهايډريشن سبب يې انتانى او يا غير انتايي وي

هركله چې يو ناروغ د مزمنې نس ناستې  څخه په شكايت راشي د سبب  
   .كيږي لپاره يې د لاندو ناروغيو په اړه فكر

1. Amoebiasis 

2.Chronic bacillary dysevtry 

3.Giardiasis 

4.Irritable bowel syndrome 

5.T.B. abdomin 
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   :تداوي
 Tab. Flagyle 400 mg.TDS 

 Cap. Oxytetracycline 250 mg. TDS   ياSeptran 2 

tab BD. 

   .پورتنۍ تداوي د يوې اونۍ لپاره استعماليږي
Irritable bowel syndrome :   

IBS  په نورو نومونو هم ياديږي لكهSpastic colon, nervous 

diarrhea, mucus colitis 

يه زياتره كيسونو كې  ناروغ ځوان او حساس شخص وي او 
وروسته د هرې غذا څخه د ګيډې د درد څخه شكايت كوي او د 
غايطه موادو په پاس كولو درد اراميږي، غايطه مواد امكان 

ځاى وي او هم په غايطه موادو كې د وينې لري د ميوكس سره  يو 
   .د موجوديت تاريخچه موجوده وي

   :تداوي
 Tranquillizer Tab.Diazepam 2 mg OD or BD 

 Antispasmodics Tab. Hyosine comp. TDS for 3-4 

days 

 Flagyle 400 mg. TDS for 5-7 days 
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   :د ګيدې توبركلوز

T.B Abdomin) (   
اريخچه چې د ماښام پروخت لوړيږي، د د كمې درجې تبې ت

ګيدې درد، د وزن  دلاسه  باختل، موجود وي،په  جس  سره 
كې  يوه كتله جس شي، په  Right iliac fosaامكان لري  په 

   .زياتره كيسونو كې يې حبن موجود وي
د تشخيص وضع كولو لپاره يې بايد د سينې اكسرى، د   ;نوټ

   .اجرا شي ESR  ،Montousوينې بشپړمعيانات او 
   :تداوي

 Tab. Myrine-p 4-5 tab. As single dose  مخكې د سهار
  .د چاى څخه 

 Tab. Pyridoxine 2 tab . OD 
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        قبضيتقبضيتقبضيتقبضيت
Constipation)  (   

كه چېرې يو شخص د څو ورځو راهېسې غايطه مواد پاس نه 
   .كړي، دغه حالت د قبضيت په نامه سرياديږي

لري چې د لنډ وخت راهيې وي او يا د اوږد د قبضيت پيل امكان 
   .وخت راهيسې وي

هغه قبضيت چې د نږدې وخت راهيسې شروع شوي وي اسباب 
   .يې په لاندې ډول دي

  .ډيهايډريشن �

  .په غذا او په ځاى كې تغير راتلل �

  .او د ځينو درملو جانبي عوارض �

مزمن قبضيت امكان لري چې د يو يا د لاندې فكتورونو د يو 
   .اى كيدو څخه منځ ته راشيځ
  .د سبزيجاتو او ميوه جاتو كم استعمال �

  .د مايعاتو كم استعمال �

  .ځنډنۍ ډيزينټري �

مصروفه ژوند، چې يو شخص د خپلو غايطه موادو پاس   �
كولو لپاره  هيڅ وخت ونلري او يا كم وخت ولري، چې په دغه 

د عصبي  Defaecationوخت كې د غايطه موادو د عمليي يا 
  .عكساتو تنبع منع كيږي

  .هغه شخص چې د ګيدې د عضلاتو  د ټون كمښت ولري �
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  .د هغه درملو استعمال چې د كولمو حركات كموي �

  .ميګزو ډوما �

   ;تداوي
� Liquid paraffine : 1-2  قاشوقي د شيدو په پياله كې د

  .شپې پر مهال

� Skilax drops : 10-15 څاڅكې په شپه كې.   
  
  

        كانګېكانګېكانګېكانګې
Vomiting 

   .خولې او د پوزې د لارې د معدې  د محتوياتو ويستلو ته وايي د
   :تداوي

1. Inj. Stemtil or Largectil I.M 
2. I.V. Saline 

  .سببي عامل بايد تداوي شي .3
لومړۍ بايد كوشش وشي چې د كانګو سبب په يقينې ډول سره 
معلوم شي، چې  د كانګو سره يې نور ملګري اعراض رامنځه ته 

   .كړي دي
   .دي اعراض او احتمالي تشخيص Associated يې  لاندې

  .اسهالات �
  .اپنډيكس التهاب �
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  .كې درد Rt iliac fosaپه  �
  .شديد سردرد او د غاړى شخوالى �
� Meningitis .  
  .حمل �
  .امينووريا �
  .غذائي تسمم �
  .زاړه اشخاص چې د سينې د درد تاريخچه ولري �
  .كيټواسيدوزس  .د شكر ناروغي �
  

        ايټكۍ ايټكۍ ايټكۍ ايټكۍ 
(Hiccough) 

مقاوم ايټكې په عمومي پركټس كې يوه طبې ايمرجنسي ده چې 
   .ځينې حاص اسباب يې په لاندې ډول دي

  .هره ناروغي چې ډياپراګم تخريش كوي �
  .يوريميا �
� Hystercal 
� Idiopathic 

   :تداوي
� Inj. Stemetil or Inj Largectal 6 hourly 
  .كې تنفس كول Closed paper bagيه يو  �
 ؛ .سلوشن سره د غوږونو سوروالى  Lignocainپه  �
  .دقيقو څخه د شيدو څښل 5-3وروسته د هر  �
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كه چيري سبب يې يوريميا وه او يا هغه ناروغي وه چې ډياپراګم 
   .تخريش كوي نو په دغه وخت كې بايد ناروغ روغتون ته واستول

  
Renal   ياBiliary Colic Pain 

، چې د يو څودقيقو دغه دردونه د موجو په شكل رامنځ ته كيږي
   .لپاره پاتې كيږي

Sever Renal Pain په لاندې سكيجول سره تداوي كيږي.   
� Inj.Dicloran. Intra Gluteal 
� Antispasmotic Inj.  د مثال لكهBuscopan I.V 

� I.V drip 1000 cc. 5% glucose with 1-2 ampules 
of Inj antispasmotic medicine give prolonged 

effect 

   :شخيصت
Biliary Colic :   

1. Biliary stone تاريخچه.  
  .زيړى .2
  .هايپوكاندريم كې درد Rtپه  .3
  .د كانګو موجوديت به يې خاصه نښه وي .4

Renal Colic :   
  .تاريخچه Renal Stomeد  .1
  .هيماچوريا .2
  .انيوريا .3
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 په لمبر ساحه كې درد .4

ناروغ په بستر كې  د درد له امله له خوا څخه بلې خوا ته   ....5
  .ركت كويح

  مزمن ټوخىمزمن ټوخىمزمن ټوخىمزمن ټوخى
Chronic Cough 

   .مزمن ټوخي په دوه ډوله دي
1. Allergic .  
2. Infective .   

Allergic :   
د دغه دول ټوخي لرونكي ناروغان  به د لاندې تظاهراتودرلودونكي 

   .وي
� Wheezing به موجود وي.  
  .بلغم به كلك وي بهر ته راوتل به يې ډېر ستونزمن وي �
  .يبلغم به سپين رنګه و �
  .همدارنګه نور تظاهرات يې  لكه  پرنجي او اوبلنې سترګې �

Infective :   
  .ناروغ به د سګرټو مزمن څښونكي وي �
  .بلغم به زيړ، شنه او  په اسانې خارجيږي �
  .ستونې به سور خو كونجيسټيد به نه وي �

   :تداوي
د الرجيك ټوخي لپاره، ناروغ ته  د الرجيك ټوخي ضد شربت 

 Syp. Actifed 2 TSF TDSكه وركول كيږي، ل
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 Coughټوخي لپاره، ناروغ ته انتي بيوتيك او  infectiveد 

supressant  وركول  كيږي لكهDevenol Cough Syrup   
  

        بولي قنات انتانبولي قنات انتانبولي قنات انتانبولي قنات انتان
Urinary Tract Infection 

(UTI) 
لـه املـه مراجعـه كـوي، چـې دغــه        UTIتـه د   OPDزيـاتره ناروغـان   

ځيدو څخه شكايت كوي چې كيـداى  ناروغان د تشو متيازو د سو
ــه ادرار كــې   ــه هــم موجــوده وي   Pusشــي  پ ــا وين ــاتره    .ي ــه زي خــو پ

ــونو كـــې  يـــې ناروغـــان د  د ادرارو د ســـوځيدو څخـــه ډېـــر        كيسـ
ــي ،      ــاروغ څخــه ډاكټــر تاريخچــه اخل شــكايت كــوي، چــې كلــه د ن
ناروغ ورته وايـي، تشـې متيـازې مېـې سـوځې يـا پـه  كـې وينـه يـا           

pus  موجود دي.  
   .په دا ډول شكايت بايد لاندې ټكې نوټ شي

 ايا ناروغ  تبه   لري او كه نه ؟   �

ــه  � ــاريخچې      Urethraپ ــدو ت ــا د تېګــې د تيري ــې  د شــګې او ي ك
  .په ګوته كوي Renal Calculiموجوديت 

وي او  يـا   persistent lumber painپه هغه صورت كـې چـې     �
معنـا وركـوي    د پښتورګې په ساحه كې درد موجـود  وي، نـو دا دا  

  .چې د ناروغ د پښتورګې انتان لري
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�  Haematuria  زياتره وخت دRenal Stone  له امله وي.  
لــه املــه او يــا د وينــرل نــاروغي لــه     UTIموجوديــت   Pusد  �

  . Gonorrhaea امله وي لكه 
موجـود وي، نـو بايـد چـې د نـاروغ       UTIد شكر په ناروغانو كې  �

   .اريخچه واخيستل شيڅخه د شكر د ناروغۍ په اړه ت
  :تداوي

   سبب د لوړې تبې لـه املـه و   Burning micturitionكه چيري د  .1
نـو نـاروغ تـه توصـيه كيـږي چـې زيـات         )له امله د هـر سـبب څخـه     (

   .مايعات واخلي
باندې شك راغي، نو ناروغ تـه انتـي بيوتيـك وركـول      UTIكه  .2

وتيــك ورځــو لپــاره يــا نــور مناســب انتــي بي 5-3د  Urixinكيــږي،
قاشوغي  په يـو ګـيلاس اوبـو كـې      2سره   Citralka syrupسره د 

   .اچول كيږي او ناروغ ته د ورځې درې ځلې وركول كيږي
درملـو سـره    Antispasmoticموجـود وي پـه    Renal colicكـه   .3

    .يې تداوي كوو
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  كمزورتيا
(Weakness) 

په كمزور تيا  د ناروغانو په منځ كې يو ډېر عام شكايت دي، 
څرګند ډول دا په ګوته كوي چې د كمزوتيا څخه مانا فزيكي 
كمزوي ده، خو په حقيقت كې دغه كلمه په مختلف ګروپ 

   .ناورغانو كې مختلفي ماناګاني لري
يو ځوان شخص د دغه شكايت سره اكثراً دا مانا وركوي چـې   .1

هغه په زياته اندازه خپله منې ضايع كوي، يا د شپې پـه وخـت كـې    
پــه   )د لاس پــه واســطه د منــې ويســتل    ( Masturbationاو يــا د 
   .واسطه

او كلــه چــې  د متوســط عمــر شخصــس  د دغــه كمزوتيــا څخــه    .2
   .كمزورتيا ده  Sexualشكايت كوي، مانا ترې 

كه چېرته يوه ښځه د كمزورتيا څخـه شـكايت كـوي، نـو بـه يـا        .3
Leucorrhoea         ياد مياشـتنې عـادت زيـاتوالى او يـا بـه كـم خونـه

   .وي
اړه اشــخاص نارينــه او ښــځينه دواړه چــې د كمزورتيــا څخــه   ز .4

 شكايت كوي

هغــه نــاروغ چــې  پــه ســايكولوجيكى ډول ســره پريښــانه وي،   .5
زياتره وخـت د كمزورتيـا څخـه شـكايت كـوي، نـو پـه دوئ كـې پـه          

   .حقيقي ډول سره فزيكى كمزورتيا موجوده وي
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   :تداوي

I. Inj. B. Complex in I.V drip along with inj 
Calcium .  

II. Multivitamin 

III.  د كم خونۍ په صورت كېInj.Jectofer plus I.M. OD  د
   .لس ورځو لپاره

        پښو دردونهپښو دردونهپښو دردونهپښو دردونه
Legs Pain 

يو ناروغ چې د پښو له درد څخه شكايت كوي، بايد  په درست 
  .ډول معاينه شي چې ترڅو لاندې حالتونه وضحه كړي

كې ليدل  چې زيارته په چاغو خلكو : Insufficiencyوريدې  .1
  .كيږي

 Legفقدان د  Vit. Bپه الكول څښونكو اشخاصو كې ، د  .2

cramps يو سبب دى.  

3. Diabetes mellitus :  د شكرپه ناروغانو كې نيوروپتي
  .پيداكيږي، چې د دغه حالت يو اختلاط د پښو درد دي

  .همدارنګه د تنګو او كږو بوټانو  استعمال .4

  .عمومي ناتواني او كمزورتيا .5

  .ټو استعمالد سګر .6
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  ..ايډيو پاتيك .7

   :تدواي
I.  كه چيريprecipitatng  اسباب معلوم وو بايد تداوي شي.  

II. Tranquillizer  لكهDiazepam 2mg TDS  ورځولپاره 4-3د.  

III. Quinine sulphate 60 mg كه  .د  ويده كيدو په وخت كې
Aspirin ورسره يوځاى شي ښه نتيجه به وركړي.  

 

  خارښ

Itching 
 ــ ــه     امكــان ل ــه موضــعي ډول وي، پ ــا پ ــه عمــومي ډول وي او ي ري پ

ــا  Eczema,Localised allergic rashموضــعي ډول د   Localي

fungal infection  له امله وي.   
په سـاحه كـې، پـه ګوتـو كـې، او د اګـزيلا پـه سـاحه كـې           Groinsد 

Itching  موجوديت دRing worm infection له امله وي.   
 .اسباب په لاندې ډول دي Generalised itchingد 

I. Scabies 

II. شكرناروغي 

III. درملو عكس العمل 

IV. بندشي زيړى 

V. د خفظ الصحي نه مراعات كول.  

    :تداوي
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-2د ورځـې   Tineafex ointment :لپـاره  Ring worm infectionد  .1

  .ور ځو لپاره 12-7ځلې  بايد استعمال شي، د  3

ۍ څخـه  د غـړ  Tincture Benzyl Benzoate 15% :لپـاره  Scabiesد  .2
لاندې په ټول بدن باندې استعماليږي او په نـږدې ورځ كـې بايـد جـامې     

   .بدلي شي
Generalised Arthritis 

په حاد يا په مزمن ډول سـره درنـاك مفاصـل د ډېـرو ناروغـانو يـوه        
تـه مراجعـه كـوي د     OPDعامه سـتونزه ده، او زيـات ناروغـان چـې     

   .مفاصلو د دردونو څخه شكايت كوي
   .مهم ډولونه په لاندې ډول دي Arthritisد 
1. Osteo arthritis 

2. Rhematoid arthritis 

3. Rheumatic fever 

بايد هميشه  په  تير وخت كې او يا  Traumatic arthritisد  :نوټ
ــه     ــاريخچې پـ ــدو او د ترضـــيض تـ ــې د غورځيـ ــږدې وخـــت كـ ــه نـ پـ

   .پوښتنې  سره  بايد تشخيص شي
Osteo Arthritis :   

عمـر څخـه  د وزن د ضـايع كيـدو د عمليـي لـه        كالو د 50وروسته د 
تغيــرات رامــنځ تــه كيــږي،   Degenerativeاملــه پــه مفاصــلو كــې  

ــم پكــې        چــې پــه مفاصــلو كــې درد موجــود وي خودالتهــاب علاي
   .موجود نه وي
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   :تداوي
  د حادې مرحلي په جريان كې

   .استراحت.1

 ,Indocid,Dicloranانلجيزيـــــــــك د مثـــــــــال پـــــــــه ډول .2

Phenylbutazon, Brufen, او داسې نور.  

3. Quinin sulphate 60 mg one at bed time 

 Brufen Creamموضعي كريمونو استعمال لكه .4

   .استعماليږي هم Steroidپه سختو كيسونو كې د اورل د لارې  .5

Rheumatoid Arthritis :   
دغه ناروغان عموماً ښځې وي چې د ګوتـو او د لاس بندونـه پكـې     

مفصـــل كـــې د  Wristتـــو پړســوب او پـــه  د ګو .پــه افـــت اختـــه وي 
    .لاسونو انحراف موجود وي

   :تداوي
د حاد درد پـه جريـان كـې هـر څلـور سـاعته وروسـته دوه دانـې          .1

Aspirin   او كلـه چـې د     .ټيبليټ  د غذا سره يو ځاى  اسـتعمال شـي
درد حــــاده مرحلــــه پــــاى تــــه ورســــيږي پيــــا نــــاروغ تــــه اســــپرين  

Maintenace ته  د ورځې توصيه كيږيډوز يو ټيبليټ څلور وخ.   

همدارنګــه د ورځــې دوه ځلــې پــه ګرمــو اوبــو كــې پريوتــل هــم    .2
   .ډېره ښه نتيجه وركوي
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 پريسكريپشن
Prescriptions 

 

 

 

Ketabton.com



  طبي درملنې بيړنۍ

 Medical Emergency Treatment 257

 
    د تنفسي سيسټم انتاناتد تنفسي سيسټم انتاناتد تنفسي سيسټم انتاناتد تنفسي سيسټم انتانات

Respiratory System Infection 

   .سيسټم ناروغۍ په لاندې ډول دي د پورتنې 
  Pharyngitis   .  

  . ) Tonsillitis (التهاب  د ټانسلو 

  . ) Sinusitis (د ساينسونو التهاب 

  . ) Pneumonia (سينه بغل 

  . ) Bronchopneumonia (برانكونمونيا 

   . ) Bronchitis (د قصباتو التهاب 
   :درمل 

Cap. Amoxil 250-500 mg. TDS 

  يا
Tab. Septran 2 BD 

  يا
Tab. Erythrocin 250-500 mg. TDS 

 Syp Actifedوخى او پرنجې موجود وي نو بيا ورسره كه چيري ټ

TDS .   
Saline gargles BD 

   .ورځو لپاره توصيه كيږي 5-3تداوى د 
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كه چيري  انتان شديد و، بيا يو دلاندې انتي بيوتيكونو څخه 
   .استعماليږي

Tab. Augmentin 375 mg. TDS 

 Cap. Velosef 500 mg. TDS 

و د برانكونمونيا په صورت كې يو ا ) pneumonia (د سينه بغل 
   .دلاندې درملو څخه ورسره  اضافه كوو ترڅو ښه نتيجه وركړي

Inj. Gentamycin 80 mg.BD IM/IV 

Inj. Kanamycin 500 mg. BD IM/IV  
  

        توبركلوزتوبركلوزتوبركلوزتوبركلوز
Tuberculosis) (   

   :درمل
1. Cap. Rifampicin 450 mg. OD            

2.Tab. I.N.H. 100 mg 3 Tab. OD           

3.Tab. PZA 500 3 Tab. OD                    

4.Tab. Myambutol 400 mg. 3 Tab. OD 

5.Tab. Vita (Pyridoxin) 50 mg. 1 OD    

ټول درمل د سهار د ناشتي سـره يـو ځـاى اسـتعماليږي، تـداوى د      
شپږو مياشتو څخـه تـر يـو كالـه  پـورې بغيـر د كـومي وقغـي څخـه          

    .دوام پيداكوي
Combination therapy يې ډېر ښه نتيجه لري.   

Myrin P 4- OD 

    .دغه درمل ټول ذكرشوي پورته درمل لري
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   . Myrin-4 ODكه چيري ناروغ استفراقات درلودل بيا 
  .استعمال ډير اړين دى Vita 6 (pyridoxine) 50 mg. OD  :نوټ

همدارنګه يو د لاندې ملټي ويټامين تركيب څخـه دمخـافظوي تـداوۍ    
   .ږيلپاره وركول كي

1. Theragran-M 1 OD 

2. Optilet-M 1 OD 

 

        د بولى قنات انتاناتد بولى قنات انتاناتد بولى قنات انتاناتد بولى قنات انتانات
Urinary Tract Infection 

(U.T.I)  
   :درمل

Tab. Septran DS 1 BD 

  يا
Tab. Norazxin 400 mg 1 BD 

په  Citralkaپورتنۍ تداوى د پنځو ورځو لپاره جريان مومي، د 
   .علاوه كولو د تداوۍ نتيجه نوره هم ښه كيږي

   .غ ته توصيه كيږي چې په زياته كچه مايعات واخلينارو :نوټ
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Enteric Fever 

(PUO, more than one week) 

   :درمل
1. Cap, Amoxil 500 mg. 2 Cap.QID X 2 Weeks 

  يا
2. Tab. Septran DS 1 BD X 2 Weeks 

  يا
3. Tab. Ofloxin 200 mg. 2 BD x 2 days  بيا يو ټيبليټBD X 

8 days .  

4. Tab. Ciprofloxin 250-500 mg. B.D 

   .تداوي د لسو څخه تر څوارلسو ورځو پورې دوام پيدا كوي
5. Panadol Tab. 1-3 TDS  

        پيچسپيچسپيچسپيچس
(Dysentery) 

Amoebic/Girdiasis 

   :درمل
1. Tab. Flagyl 400 mg. 1-2 tab TDS  ورځو لپاره 5-3د.  

  يا
2. Tab. Entamizol DS 1 Tab. TDS 

3. Tab. Spasmocibolgin 1 Tab. TDS ورت كې  چې په هغه ص
  .د ګيډې درد موجود وي
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4. Syp. Kaopect 2 TSF TDS  په هغه صورت كې كه چې
 .اسهالات موجود وي

 

Bacilary Dysentery 
   :درمل

1.Tab. Septran DS 1 BD 

   .يا
2.Cap. Ampicillin 250-500 mg. 1 QID  په هغه صورت كې

 .چې شديد انتان موجود وي

3.Ciprofloxin 250-500 mg. 1 BD 

   .يا
4.Norfloxacin 400 mg. 1 BD  

   .د تبې او انټي سپزموټيك درمل هم په مناسب ډول  كارول كيږي
سره   )يو پاكټ په يو ليټراوبوكې (  ORSناروغ  په منظم ډول په 

ريهايډريټ كيږي، په شديد حالاتو كې وريدى ناروغ ته وريدى 
 Salineيا  Dextrose %5مايعات وركول كيږي لكه 

   .يا
Ringer's Lactate .   

په هغه صورت كې چې سبب يې واضح نه و بيا لاندې درمل 
  كاورل كيږي

1. Tab. Flagyl 400 mg. 1 TDS 

2. Tab. Septran DS 1 BD 
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ورځولپاره وركول كيږي،. كه چيري  ناروغ  5-3دغه تداوى د 
اوبلن اسهال درلود، بيا د پورتنيو درملو درملو سره  لاندې 

   .درمل كارول كيږي
Tab. Lomotil 2    ټيبليټ  1سم دلاسه، بياTDS  ترهغه چې

   .اسهال ودريږي
   .يا

Cap. Imodium  دLomotis د ډوز په شكل.   
  

Gonorrhoea 

(Pus Discharge per Urethra) 

   :درمل
1. Cap. Amoxil 500 mg. 6 cap as single dose 

   .يا
2. Tab. Ciprofloxin 500 mg. one tab. Stat as single 

dose   
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Malaria 
   :درمل

1.Tab. Chloroquin 4   سم د لاسه.  

  ټابليټ وروسته د شپږ ساعتو څخه 2          
   .ټابليټ د ورځې دوه ځلې د دوه ورځو لپاره 1بيا          
   .يا
2.Tab. Fansidar 3 tab. Stat as single dose 

هم وركول  Tab panadol  1-2 TDSد حرارت د كمولو لپاره 
   .كيږي

  
  

  ولمو چينجيد ك
Intestinal Worms) (   

   .د چينجو د ټولو قسمونو لپاره
Tab. Vermox 500 mg single tab  په شپه كې، د ټولو

   .ناروغانو لپاره چې عمرونه يې  د دوه كالو څخه زيات وي
   .يا

Tab Vermox 100 mg. 1 BD X 3 days 

   .يا
Tab. Zentel 200 mg. 2 tab. Stat 
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 ررررد وينې لوړ فشاد وينې لوړ فشاد وينې لوړ فشاد وينې لوړ فشا

(Hypertension) 

  تداوي يې د ناروغۍ د شدت او زياتوالى پورې اړه لري،
درمل د كم ډوز څخه شروع كيږي او تر نيم ټيبليټ روزمره پورې 

   .لوړيږي
   .درمل كارول كيږيد وينې په لوړ فشار كې لاندې 

I. Beta blockers . 

II. Calcium antagonist . 

III. Angiotensin Converting Enzyme (ACE) inhibitors . 

IV. Diuretics . 

Beta Blockers :   
Tab Inderal 10-40 mg/day 

   .يا
Tab. Atenolol 50-100 mg. OD   

Calcium Antagonist 

I. Calan Tab. 40-120 mg/day 
   .يا
II. Adalat Cap. 10 mg. 1 Cap. TDS 
   .يا
III. Herbesser Tab. 30 mg. 1-2 tab. TDS 
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: ACE Inhibitors 

 Capoten 25 mg half-1 Tab. BD 

 يا
Renetec 5 mg half-1 tab. BD 

: Diurectic 
I. Tab. Lasix 20-40 mg OD-BD 
   .يا
II. Tab. Loserid 1 tab. BD 
   .يا

Tab. Moduretic half-1 tab OD-BD 

كارول بايد چې پوتاشيم  Diutectidد زياتې مودې لپاره د  :نوټ
Replacement سره يو ځاى وي .   

Tab. Pot. Chloride 1 TDS  
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    د زړه اسكيميك ناروغيد زړه اسكيميك ناروغيد زړه اسكيميك ناروغيد زړه اسكيميك ناروغي
(Ischaemic Heart Disease (I.H.D) 

  ;درمل
Isordil 5 mg 

   .يو ټابليټ د ژبې لاندې په هغه صورت كې چې  سينه كې درد وي
Tab. Isordil 10 mg. 1-2 TDS 

Tab Disprine 300 mg. Half OD 

   .يا
Tab. Ascard (or loprin) 75 mg. 1 OD 

نه كړ بيا ورسره لاندې درمل يو  كه چيري ناروغ ښه والى څرګند
   .ځاى كو

Tab. Inderal 10 mg 1 TDS 

   .يا
Tab. Herberse 30 mg 1 TDS 

يا ډيابيټيك و، نو بيا دغه  Hypertensiveكه چيري ناروغ 
   .ناروغۍ په مناسب ډول سره تداوي كيږي
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  سابنديسابنديسابنديسابندي
Asthma) (  

  : درمل
Tab. Bricanyle 1 TDS 

   .يا
Tab. Ventoline 2-4 mg . TDS 

Syp. Benedryle 1-2 TSF  
Antibiotics : :  كه چيري انتان مداخله كړي وه، په شديدو
  حالاتو كې 

Tab. Prednisolone 1-  
  

Gastro-Enteritis 
   :درمل

   .د كانګو لپاره
Tab. Marzin 1 TDS( Or Inj. Marzine) 

Tab. Motillum 1 TDS  
   .يا

Tab. Stemetil 1 TDS 
   .اره مناسب انتي بيوتيكونهد اسهالاتو لپ

   .وريدى معايات
ORS .   
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        قبضيتقبضيتقبضيتقبضيت

(Constipation) 
   ;درمل

Tab. Bisacodyl ( Dulcolux) 3-4 . stat 

Liquid paraffin  دوه قاشوغي په يو ګيلاش شيدو كې ، د شپې
   .لخوا د دريو څخه تر څلور شپو پورې

Skilax Drops 15 drops at night followed by 10 
drops/night for 3-5 night 

  
Peptic ulcer, Gasteritis 

   :درمل
H2 Antagonist::   

Tegamet 400 mg. I BD   
   .يا

Zantac 150 mg 1 BD 
  يا

Pepidin 40 mg .1 OD (at night) 

 
Antacids 

Dijex M.P 2 TSF TDS  
  يا 

Mylanta 11 2 TSF TDS  
  .تداوي د يو نه تر دوه اونيو پورې بايد صورت ونيسي
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په اړه شك و نوبيا پورتني ډوز نيمايي ته  Gastritisكه چيري د 
 NSAID ،Aspirinاو هم بايد د الكولو، سګرټ،   كميږي

،Steroids زيات چاى او د كافى څخه بايد لاس نيوي وشي ،.  

        زيړىزيړىزيړىزيړى

Jaundice 
 

Jetepar syp. 2 TSF TDS  

 
Litrison tab.I TDS  

 

Lot of sweet syrups and sharbat  
 

I.V. 5% Dextrose with Inj .B. Complex in case  

Patient has vomiting and anorexia 
 

   Epilepsy                                   
 

Tab. Phenobarbition 30 mg.TDS  
  يا 

Tab. Tegretol 200 mg. start with half BD and 
increase to 4 tab.BD   

  يا 
Cap.dilantin (phenytain) 100 mg .start with I  

Cap. BD then increase to 2 Cap.BD  

 
 As single therapy  
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Tab. Epilim 200mg .I BD then increase to 4 TDS  
 

Treatment should be continued for 2 years after 
the LAST attack.  

 

Bell's plsy 
( FACIAL NERVE PALSY) 

 
Tab. Prednisolon 5 mg  

2+2+                          lst day 
2+1+2                     2 nd day 
1+1+1+1                     3rd day 
1+1+1                         4th day 
1+1                             5th day 
1+ half                        6th day 
Haf+half                     7th day 
Half                             8th day 

Tab. Bacefol 1 OD  

Along with this patient should be referred  to 

physiotherapy department. 

 

  Peripheral Neuritis 
  Tab. Tegretol 200mg 1 TDS  

  Methycobol teb. 1 TDS  

  Tab.Bevidox 1TDS  

Treatment is continued for 4-6 weeks. 

 If patient is diabetic, he Is treated accordingly. 
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NERVOUS PATIENT 
 

Tab. Trypanol 25mg.1 BD 

 يا  
Tab.frisium BD  

 ) Tab.laxillimu 3 mg. BD  

  

Diabetes Mellitus 

   :درمل
كه چيري ناروغ  عمر د څلويښت كالو څخه زيات و او پـه  ډيابيـټ   

ــه د اورل د لارې هــايپو ګلايســميك   بآنــدې اخت ــ ــاروغ ت ــا ن ه و، بي
او كــه نــه پــه انســولين تيراپــۍ بانــدې اچــول  .درمـل وركــول كيــږي 

   .كيږي
Anti-diabetic therapy     د وينې د ليول پورې اړه لـري، چـې د كـم

ډوز څخه شروع كيږي او په تدريجې ډول سـره يـې ډوز لـوړيږي تـر     
    .نارمل حد ته راشيهغه پورې چې د وينې د شوګر اندازه 

Starting dose  
Tab. Daonil, half- 1 tab. OD 

   .يا
Tab. Gluconorm, half- 1 tab. BD 

  كه چيري ناروغ چاغ و
Tab. Glucophage 1-2 TDS ورسره اضافه كيږي.   
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  Hyperthyroidism  

   :درمل
1. Tab. Inderal 10-20 mg. TDS 

2. Tab. Neomercrazol 5 mg. 2 TDS 

  اونيولپاره استعماليږي، 12-6ته  لوړيږي او د  TDS 3-2ډوز يې 
T3  آوT4   ليول تكراريږي، كه چيري اندازه يې نارمل ته راغلي وه
   .وركول كيږي Maintenance dose 1 TDSكالو لپاره  2-1بيا 
لپاره مضاد استطباب بايد په ذهن وساتۍ، د  Inderalد  :نوټ

   . CCFاو  Bronchial asthamaمثال په ډول لكه 
  

Hypothyroidism  
   :درمل

Tab. Thyroxin 50 microgram half-1 OD  
 2دا په تدريجې ډول سره زياتيږي په نيم ټيبليټ سره، وروسته د 

   .ته رسيږي tab/day 4اونيو څخه ډوز يې 
   .د تيراپۍ د اغېز لپاره د تايرايډ هورمونونو ليول  اندازه كيږي 
  

Arthritis 
(Backache,neek pain,shoulder pain and sciatica)  

Cap Indocid 25 mg. 1 TDS  
  يا

Tab Brufen 400 mg. 1 TDS 
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  يا
Tab. Dicloran 50 mg. 1 BD 

يو ځاى كوو  Steroidsكه چيري درد كنترول نه شو، بيا ورسره 
، بيا دا نيم  Tab. Prednisolone 5 mg.1-2 tab. BDلكه 

 5-3ليت د ورځې يو ځل د ټبليت ته د ورځې راكميږي، يانې نيم ټب
   .ورځو لپاره

سره كولاى شو  چې لاندې درمل  NSAIDsد ښه نتيجې لپاره د 
   .ورسره يو ځاى كړو

� Tab. Panadol 

� Tab. Ponstan 

� Tab. Norfles 

   .بايد په خالې معده استعمال نه شي NSAIDs :نوټ
   .يو ځاى كړو Antiacidهميشه ورسره بايد ځېنې 

   .سره يو ځاى استعمال نه شي NSAIDsهمدارنګه بايد دوه 
  

  نقرص
(Gout) 

Tab. Zyloric 300 mg.1 OD  
Cap. Indocid 25 mg.1TDS 

  يا
Tab. Dicloran 50 mg. 1 BD 

   .تداوي د يو څخه تر دوه اونيو پورې جريان لري
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  شرى

Measles 

Tab.Panadol 1 TDS  
Cap. Amoxil 250 mg. 1 QID 

  يا
 Tab. Septran DS 1BD 

   .تي بيوتيك د پنځو څخه تر اوو ورځو پورې وركول كيږيان
  

  بُغټ
Mumps 

   .يواځې ناروغ ته  انلجيزيك او د  تبې ضد درمل توصيه كيږي
Tab.Brufen 400 mg.1 TDS 

كه چيري د تنفسي سيسټم د انتان شواهد موجود وو، ناروغ ته 
   .مناسب انتى بيوتيك وركول كيږي
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  : پېژندګلوېد ليكوال 
سيد  د ارواښاد استاد ډاكټر سيد مليار سادات 

كال د  1363غلام علي سادات زوى دى، چې په 
كونړ ولايت  په نورګل ولسوالئ  د بر نورګل كلي 

  د ساداتو په كورنۍ كې زيږېدلى دى.   
لومړنۍ زده كړې يې د ننګرهار په عالى ليسه 

د نورګل  كال  1382ترسره كړى او بيا وروسته په 
كال د  1391او په  مزار ليسې څخه په اعلى درجه فارغ شوى دى

پكتياپوهنتون د معالوجوى طب څخه فارغ شوى، نوموړې  يو هڅاند 
ځوان دى او په خپل مسلك پورې د اړونده كتابونو ترڅنګ د پښتو ادب 
مطالعې سره ځانګړې مينه لري، چې اوس يې پښتو ادب سره د ډېرې 

  ه امله په خپل مسلك كې د ځينو كتابونو د ليكلو تكل كړى دى.مينې ل
د سادات صاحب د همدې تكل او مزل ځينې نورې بېلګې هم شته، چې يو 

چاپ په هڅه څه يې په كتابې بڼه چاپ شوى او د نورو يې تر دې وروسته د 
   كې دى چې چاپ او ناچاپ آثار يې په لاندې دول دي . 

  
 (چاپ)د پېغلودژوند پټ انځور .1

  د نشه يي توكوزيانونه(چاپ) .2
 )بيړنۍ طبي درملنې (ژباړه چاپ .3

 ژغورئ (چاپ)سګرټوځان و .4

 )پر روغتيا د شرابو اغېزې (چاپ .5

 چاپ) ( زموږ چاپېريال .6
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ــينوارى(دوهم   .7 ــراهيم شـ د داخلـــه ناروغيواساســـات، ليكـــوال ډاكترابـ
 )چاپو زياتونه) وارى كتنه ا

 (الكولو) اغېزې (همدا اثر دوهم وارى چاپ)پر روغتيا د شرابو  .8

 په افغانستان كې د نشه يانو د ژوند ريښتنې انځور(ناچاپ) .9

 د والدينوحقوق (ناچاپ) .10

 ورځنې مېډياوې او افغانې كلتور(ناچاپ) .11

 سيدغلام على سادات ژوند ته لنډه كتنه (ناچاپ) دد ارواښاد استا .12

 )كاريديولوژى(ناچاپ .13

 ناچاپ)زموږ چاپېريال ( دوهم ځل  .14

سادات صاحب وروسته د طب د فارغيدو څخه د هېواد په لرې پرتو 
سيمو كې په مختلفو روغتونونو او كلينيكونو كې   د ډاكترپه صفت 

  . دندې ترسره كړى چې دا مهال هم  په خپلو دندو بوخت دى
 

                                  Malyar_sohail2005@yahoo.comايميل  

     0786323097     د اړيكې شميره      

   
  په درنښت
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I   

Publishing Medical Textbooks  

Honorable lecturers and dear students! 

The lack of quality textbooks in the universities of Afghanistan is a 

serious issue, which is repeatedly challenging students and 

teachers alike. To tackle this issue we have initiated the process of 

providing textbooks to the students of medicine. In the past three 

years we have successfully published and delivered copies of 136 

different books to the medical colleges across the country.  

The Afghan National Higher Education Strategy (2010-1014) states:  

“Funds will be made available to encourage the writing and 

publication of textbooks in Dari and Pashtu. Especially in priority 

areas, to improve the quality of teaching and learning and give 

students access to state – of – the – art information. In the 

meantime, translation of English language textbooks and journals 

into Dari and Pashtu is a major challenge for curriculum reform. 

Without this facility it would not be possible for university students 

and faculty to access modern developments as knowledge in all 

disciplines accumulates at a rapid and exponential pace, in 

particular this is a huge obstacle for establishing a research culture. 

The Ministry of Higher Education together with the universities will 

examine strategies to overcome this deficit. One approach is to 

mobilize Afghan scholars who are now working abroad to be 

engaged in this activity.”    
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II    

Students and lecturers of the medical colleges in Afghanistan are 

facing multiple challenges. The out-dated method of lecture and no 

accessibility to updates and new teaching materials are the main 

problems. The students use low quality and cheap study materials 

(copied notes & papers), hence the Afghan students are deprived of 

modern knowledge and developments in their respective subjects. It 

is vital to compose and print the books that have been written by 

lecturers. Taking the situation of the country into consideration, we 

desperately need capable and professional medical experts who 

can contribute to improving the standard of medical education and 

Public Health throughout Afghanistan. Therefore enough attention 

should be given to the medical colleges. 

For this reason, we have published 136 different medical textbooks 

from Nangarhar, Khost, Kandahar, Herat, Balkh and Kapisa medical 

colleges and Kabul Medical University. Currently we are working to 

publish 20 more medical textbooks for Nangarhar Medical Faculty. It 

should be mentioned that all these books have been distributed 

among the medical colleges of the country free of cost.  

All published medical textbooks can be downloaded from 

www.ecampus-afghanistan.org  

The book you are holding in your hands is a sample of a printed 

textbook.  We would like to continue this project and to end the 

method of manual notes and papers. Based on the request of 

Higher Education Institutions, there is the need to publish about 100 

different textbooks each year.  
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III  

As requested by the Ministry of Higher Education, the Afghan 

universities, lecturers & students  want to extend this project to the 

non-medical subjects e.g. Science, Engineering, Agriculture, 

Economics, Literature and Social Science. It should be remembered 

that we publish textbooks for different colleges of the country who 

are in need. 

I would like to ask all the lecturers to write new textbooks, 

translate or revise their lecture notes or written books and 

share them with us to be published. We will ensure quality 

composition, printing and distribution to the medical colleges 

free of cost.  

I would like the students to encourage and assist their 

lecturers in this regard. We welcome any recommendations 

and suggestions for improvement.  

It is worth mentioning that the authors and publishers tried to 

prepare the books according to the international standards but if 

there is any problem in the book, we kindly request the readers to 

send their comments to us or the authors in order to be corrected for 

future revised editions. 

We are very thankful to German Aid for Afghan Children and its 

director Dr. Eroes, who has provided fund for this book. We would 

also like to mention that he has provided funds for 40 other medical 

textbooks in the past three years which are being used by the 

students of Nangarhar and other medical colleges of the country. 
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IV  

I am especially grateful to GIZ (German Society for International 

Cooperation) and CIM (Centre for International Migration & 

Development) for providing working opportunities for me during the 

past four years in Afghanistan. 

In Afghanistan, I would like to cordially  thank His Excellency the 

Minister of Higher Education, Prof. Dr. Obaidullah Obaid, Academic 

Deputy Minister Prof. Mohammad Osman Babury and Deputy 

Minister for Administrative & Financial Affairs Prof. Dr. Gul Hassan 

Walizai, Chancellor of Nangarhar University Dr. Mohammad Saber, 

Dean of Medical Faculty of Nangarhar University Dr. Khalid Yar  as 

well as Academic Deputy of Nangarhar Medical Faculty 

Dr.Hamayoon Chardiwal, for their continued cooperation and 

support for this project.  

I am also thankful to all those lecturers that encouraged us and 

gave us all these books to be published and distributed all over 

Afghanistan.  Finally I would like to express my appreciation for the 

efforts of my colleagues Ahmad Fahim Habibi, Subhanullah and 

Hekmatullah Aziz in the office for publishing books.  

Dr Yahya Wardak 

CIM-Expert at the Ministry of Higher Education, February, 2014 

Karte 4, Kabul, Afghanistan  

Office: 0756014640 

Email: textbooks@afghanic.org 

           wardak@afghanic.org 
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Message from the Ministry of Higher 
Education  

In history books have played a very important role in gaining 
knowledge and science and they are the fundamental unit of 
educational curriculum which can also play an effective role in 
improving the quality of Higher Education. Therefore, keeping in 
mind the needs of the society and based on educational standards, 
new learning materials and textbooks should be published for the 
students. 

I appreciate the efforts of the lecturers of Higher Education 
Institutions and I am very thankful to those who have worked for 
many years and have written or translated textbooks. 

I also warmly welcome more lecturers to prepare textbooks in 
their respective fields so that they should be published and 
distributed among the students to take full advantage of them. 

The Ministry of Higher Education has the responsibility to make 
available new and updated learning materials in order to better 
educate our students. Finally I am very grateful to German 
Committee for Afghan Children and all those institutions and 
individuals who have provided opportunities for publishing medical 
textbooks. 

I am confident that this project should be continued and 
textbooks can be published in other subjects too.  

Sincerely, 

Prof. Dr. Obaidullah Obaid 

Minister of Higher Education 

Kabul, 2014  
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