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  شرح بيماري: 

 لتی‌‌(‌و‌سه‌)میترال‌‌دولتی‌‌‌دارد.‌دریچه‌‌دریچه‌‌‌۴قلب‌‌
ورودی‌از‌‌‌خون‌‌کنترل‌جریان‌‌)تریکوسپید(‌که

‌‌های‌دارند.‌دریچه‌‌عهده‌‌ها‌را‌به‌بطن‌‌درون‌‌ها‌به‌دهلیز
خون‌خروجی‌و‌ورودی‌‌‌نیز‌کنترل‌جریان‌‌و‌ریوی‌‌آئورت

ها‌موجب‌‌دارند.‌تنگی‌دریچه‌‌عهده‌‌را‌به‌‌قلب‌‌به
ها‌‌کاهش‌خروج‌و‌ورود‌خون‌از‌قلب‌و‌نارسایی‌دریچه

شود.‌پس‌‌موجب‌پس‌زدن‌مجدد‌خون‌پمپ‌شده‌می
‌‌عنوان‌‌به‌‌قلب‌‌کارآمدی‌‌ها‌برای‌دریچه‌‌عملکرد‌درست

 حیاتی‌دارد.‌‌اهمیت‌‌پمپ‌‌یک

 های دریچه قلب  انواع بیماری: 

 تنگی‌میترال،‌‌:های دریچه دولتی یا میترال­بیماری
 ‌‌نارسایی‌میترال،‌افتادگی‌میترال

 تنگی‌آئورت،‌نارسایی‌‌:های دریچه آئورت­بیماری
 آئورت

 های دریچه سه لتی )تریکوسپید(:­بیماری‌
 نارسایی‌تری‌کوسپید،‌تنگی‌تری‌کوسپید

 تنگی‌دریچه‌ریوی،‌‌:های دریچه ریوی­بیماری
 نارسایی‌دریچه‌ریوی

 شایع :  علل 

 اختلال‌ساختمانی‌دریچه،‌‌:نارسایی دریچه سه لتی
عفونت‌عضله‌قلب‌)اندوکاردیت‌عفونی(،‌‌تب‌

 روماتیسمی،‌آسیب‌عضله‌قلبی‌

 مشکلات‌مادرزادی،‌تب‌‌:تنگی دریچه سه لتی
 روماتیسمی‌

 شایع   یمعلا: 
 

 نارسایى‌شدید‌بطن‌راست‌همراه‌‌:نارسایی دریچه سه لتی
ها،‌ضعف‌و‌خستگی‌و‌کاهش‌میزان‌­با‌ادم‌و‌ورم‌اندام

 ادرار،‌بزرگی‌کبدی،‌در‌مراحل‌پیشرفته‌تورم‌شکم

 احساس‌خستگی‌مفرط‌و‌درد‌: تنگی دریچه سه لتی
فشاری‌در‌کبد‌در‌قسمت‌فوقانی‌سمت‌راست‌شکم‌

نفس‌و‌‌باشد،‌در‌اغلب‌موارد‌علایم‌بالینی‌مانند‌تنگی‌می
های‌قلب‌‌احتباس‌مایعات‌معمولًا‌در‌اثر‌بیماری‌سایر‌دریچه

 آیند‌به‌وجود‌می

 : تشخیص 

 معاینه‌توسط‌متخصص‌قلب‌و‌‌:نارسایی دریچه سه لتی
 عروق‌و‌شنیدن‌صداهای‌اضافی‌در‌قلب،‌اکوکاردیوگرافی‌

 معاینه‌توسط‌متخصص‌قلب‌و‌‌:تنگی دریچه سه لتی
 عروق‌و‌شنیدن‌صداهای‌اضافی‌در‌قلب،‌اکوکاردیوگرافی‌

 درمان  : 

 درمان‌تنگی‌دریچه‌سه‌لتی‌برای‌‌:تنگی درچه سه لتی
های‌قلب‌تمرکز‌‌بیشتر‌بر‌درمان‌بیماری‌سایر‌دریچه

 شود.­شود.‌در‌مراحل‌حاد‌از‌جراحی‌استفاده‌می‌می

 برای‌درمان‌مراحل‌حاد‌نارسایی‌‌ :نارسایی دریچه سه لتی
دریچه‌سه‌لتی‌از‌عمل‌جراحی‌برای‌ترمیم‌یا‌تعویض‌دریچه‌

قلب‌با‌دریچه‌بافتی‌خوکی‌یا‌گاوی‌و‌یا‌دریچه‌فلزی‌
 شود.­استفاده‌می

 : رژیم غذایی 

 كالري‌‌%‌كل02بايد‌كمتر‌از‌‌‌)چربي‌‌چرب‌كم‌‌غذايي‌‌رژيم‌‌
 كند(،‌کم‌نمک‌و‌پر‌فيبر‌‌‌را‌تأمين‌‌دريافتي

 افزایش‌مصرف‌سبزیجات‌به‌خصوص‌نوع‌سبز‌رنگ‌آن‌
 مانند‌اسفناج،‌بروکلی،‌کلم‌و‌هویج

 بیماریهای دریچه سه لتی  قلب
 تهیه‌کننده:‌واحد‌آموزش‌سلامت

 تایید‌کننده:‌کمیته‌آموزش‌بیمار

 4141تاریخ‌تهیه:‌

  ‌52110556620: شماره‌واحد‌آموزش‌به‌بیمار

 ClinicalKey,‌WebMD,‌Mayo‌clinicمنابع:‌

 مرکز آموزشی و درمانی

 قاسم سلیمانی سردار  سپهبد شهیدحاج 

http://www.irteb.com/bimariha/conditions-step.asp-t=402.htm#start
http://galb.ir/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87/%d8%aa%d9%86%da%af%d9%8a-%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87-%d9%85%d9%8a%d8%aa%d8%b1%d8%a7%d9%84/
http://galb.ir/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87/%d8%aa%d9%86%da%af%d9%8a-%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87-%d9%85%d9%8a%d8%aa%d8%b1%d8%a7%d9%84/
http://galb.ir/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87/%d9%86%d8%a7%d8%b1%d8%b3%d8%a7%d9%8a%d9%8a-%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87-%d8%b3%d9%87-%d9%84%d8%aa%d9%8a-%d8%aa%d8%b1%d9%8a-%d9%83%d9%88%d8%b3%d9%be%d9%8a%d8%af/
http://galb.ir/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87/%d8%aa%d9%86%da%af%d9%8a-%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87-%d8%b3%d9%87-%d9%84%d8%aa%d9%8a-%d8%aa%d8%b1%d9%8a-%d9%83%d9%88%d8%b3%d9%be%d9%8a%d8%af/
http://galb.ir/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87-%d9%be%d9%88%d9%84%d9%85%d9%88%d9%86%d8%b1/
http://galb.ir/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87/%d8%af%d8%b1%d9%8a%da%86%d9%87-%d9%be%d9%88%d9%84%d9%85%d9%88%d9%86%d8%b1/


 

2 
 

 های‌تشخیصی‌و‌درمانی،‌­­دندانپزشکی‌و‌انواع‌روش
پزشک‌معالج‌را‌از‌وضعیت‌قلبی‌خود‌آگاه‌کنید‌تا‌برای‌

 بیوتیک‌شروع‌شود.­درمان‌با‌آنتی‌اندوکاردیتجلوگیری‌از‌

 های‌­بر‌اهمیت‌رعایت‌مناسب‌بهداشت‌دهان‌و‌مراقبت
 ها‌توجه‌کنید.­منظم‌از‌دندان

 احتمالی  :  عوارض 

 نارسایی‌قلب،‌عفونت‌عضله‌قلب‌: نارسایی دریچه سه لتی
 )اندوکاردیت‌عفونی(‌‌

 نارسایی‌قلب،‌عفونت‌عضله‌قلب‌: تنگی دریچه سه لتی
   )اندوکاردیت‌عفونی(

 :مراقبت 

 های‌جنسی،‌زمانی‌که‌بتوانید‌از‌دو‌رشته‌­در‌رابطه‌با‌فعالیت
تواند‌مقاربت‌جنسی‌را‌­پلکان‌‌بدون‌مشکل‌بالا‌برود،‌می

 شروع‌کنید.

 های‌جنسی‌پس‌از‌خوردن‌غذای‌سنگین،‌­از‌انجام‌فعالیت
 خستگی‌و‌استرس‌اجتناب‌کنید.‌

 0تر‌از‌­حدود‌شش‌هفته‌بعد‌از‌عمل‌جراحی‌چیزی‌سنگین‌
 کیلوگرم‌را‌بلند‌نکنید.

 .حدود‌شش‌هفته‌بعد‌از‌عمل‌جراحی‌نباید‌رانندگی‌کنید 

 های‌طولانی‌هر‌یک‌­بعد‌از‌حدود‌شش‌هفته‌در‌مسافرت
های‌پا‌را‌انجام‌­ساعت‌توقف‌کنید،‌راه‌بروید‌و‌یا‌ورزش

 دهید.

 .به‌صورت‌منظم‌به‌پزشک‌خود‌مراجعه‌کنید 

 های‌ضروری‌را‌همیشه‌در‌دسترس‌داشته‌باشید­شماره‌تلفن 

 هایی‌مانند‌سیب،‌موز،‌پرتقال،‌­افزایش‌مصرف‌میوه
 گلابی،‌انگور‌و‌آلوی‌سیاه

 ‌،افزایش‌مصرف‌غلات‌کامل‌مانند‌بلغور‌جو‌دوسر‌ساده
 دار­ای‌و‌نان‌سبوس­برنج‌قهوه

 چرب‌یا‌بدون‌چربی‌از‌جمله‌­افزایش‌مصرف‌لبنیات‌کم
 شیر،‌پنیر‌و‌ماست

 افزایش‌مصرف‌غذاهای‌سرشار‌از‌پروتئین‌مانند:‌ماهی­
،‌گوشت‌مرغ‌بدون‌پوست،‌تخم‌مرغ،‌۳های‌غنی‌از‌امگا‌

حبوبات‌مانند‌لوبیا،‌عدس،‌نخود،‌نخود‌چشم‌سیاه‌و‌
 ها‌و‌انواع‌محصولات‌سویا.­آجیل،‌دانه

 های‌اشباع‌­مصرف‌روغن‌و‌مواد‌غذایی‌حاوی‌چربی
نشده.‌این‌نوع‌روغن‌کلسترول‌خون‌و‌خطر‌ابتلا‌به‌

های‌قلبی‌عروقی‌را‌کاهش‌دهد.‌برخی‌منابع‌از‌­بیماری
ها‌عبارتند‌از:‌ماهی‌قزل‌آلا،‌آووکادو،‌انواع‌­این‌روغن

ها‌مانند‌کلزا،‌روغن‌ذرت،‌زیتون،‌کنجد،‌­روغن
آفتابگردان‌و‌سویا،‌انواع‌آجیل‌مانند‌گردو،‌بادام‌و‌

های‌کنجد،‌­آجیل‌کاج،‌مغزها‌و‌دانه‌سویا،‌و‌دانه
 آفتابگردان،‌کدو‌تنبل،‌و‌یا‌کتان.

 : فعالیت 

 محدود‌کردن‌زیاد‌‌به‌‌ای،‌نیازی‌دریچه‌‌در‌سایر‌بیماری‌‌
 و‌تا‌حد‌توان‌بلامانع‌است.‌‌فعالیت‌نیست

 .از‌انجام‌کارهای‌سنگین‌اجتناب‌کنید 

 برای‌پیشگیری‌از‌تنگی‌نفس‌در‌وضعیت‌نشسته‌قرار‌
بگیرید‌و‌‌هنگام‌نشستن‌بر‌روی‌صندلی،‌پاهای‌خود‌را‌

 بالاتر‌قرار‌دهید.

 شود‌در‌صورت‌مراجعه‌بیمار‌به‌مراکز‌­توصیه‌می
 درمانی،‌قبل‌از‌انجام‌اقدامات‌تهاجمی‌مانند‌

 در چه شرایطی به پزشک مراجعه نمایید؟ 

  :نارسایی دریچه سه لتی 

 بيماري‌‌علايم‌‌تان‌خانواده‌‌از‌اعضاي‌‌اگر‌شما‌يا‌يكي‌‌
درجه‌‌ 3/3/تب‌بالاتر‌از‌،‌را‌داريد‌‌قلب‌‌اي‌دريچه

 سانتيگراد

 ‌،تنگي‌نفس‌و‌تپش‌قلب‌بدون‌ارتباط‌با‌فعاليت‌بدني
 احساس‌درد‌قفسه‌سينه‌مشابه‌قبل‌از‌عمل

 التهاب‌و‌قرمزي،‌گرمي‌و‌در‌نهايت‌خارج‌شدن‌
ترشحات‌چركي‌از‌محل‌برشهاي‌جراحي،‌لرز‌شديد‌و‌

 بدنبال‌آن‌تب

 ‌،در‌صورت‌درد‌و‌سفتي‌پشت‌ساق‌هريك‌از‌پاها
 مشاهده‌هر‌گونه‌علایم‌نگران‌کننده‌دیگر.

 تنگی دریچه سه لتی : 

 بيماري‌‌علايم‌‌تان‌خانواده‌‌از‌اعضاي‌‌اگر‌شما‌يا‌يكي‌‌
درجه‌‌ 3/3/تب‌بالاتر‌از‌،‌را‌داريد‌‌قلب‌‌اي‌دريچه

 سانتيگراد

 ‌،تنگي‌نفس‌و‌تپش‌قلب‌بدون‌ارتباط‌با‌فعاليت‌بدني
احساس‌درد‌قفسه‌سينه‌مشابه‌قبل‌از‌عمل،‌التهاب‌و‌

قرمزي،‌گرمي‌و‌در‌نهايت‌خارج‌شدن‌ترشحات‌چركي‌از‌
محل‌برشهاي‌جراحي،‌لرز‌شديد‌و‌بدنبال‌آن‌تب،‌درد‌و‌

 سفتي‌پشت‌ساق‌هريك‌از‌پاها

 در‌صورت‌مشاهده‌هر‌گونه‌علایم‌نگران‌کننده‌
 دیگر


