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 اطلاعات ضروری واحد آموزش سلامت و مراقبت پیگیر بیمار

 ها بجز ایام تعطیلحد: همه روزه صبحساعات فعالیت وا

  1128داخلی  – 22604785- 82شماره تماس: 

 2- 52ساعت تماس: 

 همکف جنب واحد پذیرشطبقه  –بیمارستان ولایت آدرس: 

 

 

 

لازم به ذکر است تمام محتواهای دفترچه در قالب پفلت، فایل های صداگذاری شده در سایت 

 ها نیز به صورت تصویری قابل دریافت است.جام برخی مهارت بیمارستان موجود است. اصول ان
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 COPD)انسدادی ریه ) بیماری های مزمن   

     COPD ی تنفسی جارم درآن که استی حالت
 بیآس هوای هاسهیوک شوندیم تنگ و ملتهب هاهیدرر

و د شامله یری انسداد مزمنی ماریب عبارت .نندیبیم
 بیماری زیر است:

 است برونشی ها لوله التهابکه  مزمن تیبرونش 
  .شودیم مداوم سرفه باعث که

 زمیفآم 

 استممکن است، ادیز اریبس بیآس کهیهنگام .شودیم دشوار تنفس زمان، درطول هاهیر دنید بیآس با
 یافی را وارد خون کرده و دی اکسیدکربن اضافی را دفع کنند. همهک ژنیاکس ترشودکهسخت هاهیری برا

 شود.ه تنگی نفس و بروز علائم دیگر میاین تغییرات منجر ب

 به .است ممه ها هیر عملکرد نحوه درک ،یویری انسداد مزمنی ماریب توسعهی چگونگ درکی برا
 یویر ییهوا یها سهیکه ب یتنفس یمجار قیازطر دهانو  ینیب از میکنیم تنفس کهیی هوا طورمعمول،

 انیجر وارد هوا یهاسهیک یهاوارهیازد ژنیاکس ،ه های هواسیکدر  دوشیم منتقل نام دارند،"آلوئول"که
 گرددیبرم هاآلوئول داخل هجریان خون خارج شده ب از معکوس، درجهت دکربنیکسا ی. دشود یم خون

  .شودیم خارج دنیدم با وسپس

 یماریکننده ب جادیعلل ا
 که امروزه بیشتر به ، حشیش ، مواد مخدر مانند تریاکانیقل مثل اتیردخانیو سا گاریس مصرف

 شود.صورت استنشاقی مصرف می

 .است ریوی انسدادی مزمن بیماری علت شایعترین سیگارکشیدن

 ینساج عیوصنا معادن کاردر مثل خاصی شغلی هاتماس. 

 ی آلودگ علت به ازخانه خارج ایو یلیفسی هاباسوخت تماس علت به خانه )درداخل هوای آلودگ
 (یشهر مناطق

 (غیرهو  انیقل ،یگارس دود )قرارگرفتن درمعرضگاریباس رفعالیغ تماس 

 6444 زا بیش حاوی سیگار. دهستن سابق یا فعلی سیگاری برندمی رنج COPDاز  که افرادی از بسیاری
 اگر.شوند طانسر ویا تنفسی بیماری باعث توانند می و هستند سمی آنها بیشتر که است شیمیایی ماده
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 ابتلا و تنفسی معلائ تولید در تواندمی نیز دارید قرار تنباکو دود یا سیگار دود معرض در یا کشیدمی سیگار

 .باشد تاثیرگذار بسیار COPDبه 
 
 

 

 هوا انیانسداد جر لیلاد

 یویر یانسداد مزمن یماریب تواند منجر بهیها تداخل داشته باشد مهیبا خروج هوا از ر کهی ایماریب هر

 دارند. زمیمزمن و آمف تیبرونش ،یویر یانسداد مزمن یماریب بهلا افراد مبت اکثر .شود

 ستنده (مدت ینلا)طو مزمن سرفه یدارا که یافراد فیتوص یبرا است یلاحاصط : مزمن تیبرونش

 را ینفست یمجار تواندیم مزمن تیبرونش .است برونش ازالتهاب یناش حالت نیا د،نکنیم دیتول وخلط

 .دهد راکاهش هوا انیوجر کردهتنگ 

 بیآس نیا .شودیم استفاده هیر در ییهوا یهاسهیک بیآس فیتوص یبرا که است یحلاصطام : زیآمف

 .محدودکند را هوا انیجر تواندیزمین

 

 

 

 

 .کمک کندCOPDپیشرفت  کردن کند به تواند می سیگار ترك. نیست دیر سیگار ترك براي وقت هیچ
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 ینیئم باللاع

 تیاهم یادارم لائهنوزع است ممکن که یبه نحو .ستندین واضح یماریبلایم ع ،یماریبیی ابتدا درمراحل
خلط،  رفه،س ئم عبارتند از :لاع نیشوند. ایبدتر م مئعلا یماریب شرفتیبا پ .نگردد احساس شما توسط

 .نهینفس و خس خس س یتنگ

 درفصل ژهیو به است (طولانی مدت)مزمن سرفهی ماریب متلاع نیاول ازمواردسیاری درب : ســرفه

ت. اما ممکن است همراه با سرفه خشک اس همراهلابا خلط معموسرفه  هرچند شود.یم دیتشد سال سرد
 .و یا در طول روز ادامه یابد باشد. سرفه ممکن است صبحگاهی باشد

 .اشدب روز ادرطولیوی صبحگاه باشد، ظیغل ایوفید س تواند یم خلط : لــطخ

 .شودیم ظیوغل افتهی شیافزا خلط معمولا یماریب دیتشدی ها دردوره

 نفس یتنگ نیا کند، یبروزمنفس رفت بیماری معمولا تنگیشیباپ :نفس یگتن

 و زماناماباگذر ، رودیم نیازب استراحت ودرحالت شودی م جادیا تیدرابتدادرفعال
 .شود یم جادیا نفسی تنگ هم دراستراحت ،یماریب شرفتیپ

 ترینهنندکحتراناو  شایعتریناز  یکیو  ستا یدگفرسو یا نیهذ سحساا ی :ستگخ

 COPD به مبتلا ادفرا کنند.می تجربه COPD به مبتلا ادفرا هک ستا میعلائ
 توصیف ژینرا تخلیه، سحساا یا میعمو یگ، خست سحساا انعنو بهرا  دخوگیخست
 .اردگذمی تأثیر نهاآ یگندز کیفیتو  یگندز همرروز یفعالیتها منجادر ا ربیما یینااتو بر یخستگ کنند.می 

 COPDخودمراقبتی در بیماری 
 آن مدیریت و کنترل برای راه چندین اما است، درمان غیرقابل بیماری یک هنوز بیماری این کهدرحالی

 دارد. وجود تنفس بهبود و

 

 
 
 
 
 

 استعمال ترک و جلوگیری تنفسی هایناراحتی درمان و پیشگیری راه اولین

 است. دخانیات

تهویه مناسب هوا در محل کار و استفاده از ماسک های فیلتر دار در محل های کار 

 باشد.آلوده نیز از راه های پیشگیری ابتلا به بیماری های تنفسی می
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 COPDتغذیه در 

 از باید ریه مزمن انسداد به مبتلا بیماران. دارد بیماری موثراین درکنترل خاصی نقش غذایی رژیم 
 .کنند پرهیز شده سرخ غذاهای و کلم انواع ، پرنمک، غذاهای شده، فرآوری های گوشت مصرف

 .بخورید غذا کوچک یوعده 7 تا 0 روز طول در 
 است. ترراحت کوچک، هایوعده در کالری دریافت و مغذی مواد خوردن و تحمل 
 جلوگیری غذا اتمام از قبل خستگی از تا بخورید غذا آرامی به و بزنید کوچک گازهای تانغذای به 

  .شود
 پرخوری از ریوی _ قلبی عوارض از جلوگیری جهت هستید، تنفسی شدید های گرفتگی دچاراگر شما  

 کنید. پرهیز پرحجم های وعده مصرف و
 )حبوبات و مرغ و ماهی انواع چربی، بدون گوشت مرغ، تخم :شامل پرپروتئین غذایی هایوعده از 

 کنید.  استفاده غیره (لوبیاو عدس،ماش،
 گردو، مخالی(، خال تن، ماهی آزاد، ماهی) چرب های ماهی مثل:  2امگا چرب اسیدهای دریافت 

 می ککم علائم بهبود به و داشته ضدالتهابی خاصیت زیرا یابد افزایشگندم  جوانه و کانولا روغن
  .کند

 ذرت، خوردن، سبزی کاهو، هویج، زمینی، سیب: شامل سالم و تازه سبزیجات انواع از روزانه 
 .شود استفاده آش و سوپ داخل یا غذا همراه نخودفرنگی

 و یرس بروکسل، کلم کلم، گل بروکلی، کلم: مانند زاحساسیت و نفاخ هایو غذا سبزیجات ازمصرف 
 ترشیجات و پرچاشنی و تند غذاهایهمچنین  ،ای دلمهو سبز فلفل فرنگی، گوجه بادمجان، خام، پیاز

 و از شیر نیز کمتر استفاده شود. گردد خودداری
 منابع. ندکمی جلوگیری برونشیت از و تقویت را سیستم ایمنی و دارد ضدالتهابی اثرات E ویتامین 

 گردو،) روغنی هایدانه و مغزها ، دارسبوس غلات و سبز برگ سبزیجات: از عبارتند ویتامین این
 .گندم جوانه و زیتون و کانولا گیاهی هایروغن ،(کنجد بادام، پسته،

-میوهآب و تازه هایمیوه خام، مغزهای خشک، هایمیوه: شامل سالم هایوعده میان از روز طول در 

 شود. استفاده طبیعی های
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 مایعات و آب روز طول در لذا.کندمی کمک آنها خروج و مسیرهوایی ترشحات شدن رقیق به مایعات  
 علت به هانوشابه و قهوه پررنگ، و غلیظ هایچای: مانند کافئین حاوی منابع مصرف. بنوشید فراوان
 .شوند محدود علائم تشدید

 همچنین و روزانه بصورت سبک بدنی فعالیت داشتن اندام، تناسب و وزن کنترل و حفظ منظور به 
 .گرددمی توصیه غذایی هایگروه و هاوعده در تنوع و تعادل رعایت

 

 

 

 یصیتشخ یها ستت

ی دادانس مزمنی ماریب خود سابقهلائم و ع براساس است ممکن شما که است مشکوک شما اگرپزشک

 اهد داد.انجام خو را ندیگویمی ویعملکردری شهایآزما آن به کهی تنفسی ها شید،آزمایباش داشتهی ویر

 یویر عملکرد شاتیماآز

 پسس و دیکشی م قیعم نفس کی ،یرومتریاسپ درطول

که می توانید هوا را وارد لوله  سرعت همان به و شدت با

ای می کنید که به دستگاهی به نام اسپیرومتر متصل 

ریه  از شده خارجی هوا وسرعت  زانیرومترمیاسپاست . 

 ها را اندازه گیری می کند.

 لتهابا لیدل بهی ویری انسداد مزمنی ماریب بهلا افرادمبت

 نیای عدب گام باشد،ی عیرطبیغی ریگ اندازه گرا. دن مجاری ریوی ، هوا را دیرتر بیرون می دهندش وتنگ

 . دیرکنتکراآزمایش را است(، یاستنشاق ینوع اسپر کی ) کهتوریلاازبرونکود بعدازاستفاده که است

ی تنفسی جارم گشادشدن و به دیکنیم تنفسی استنشاق یاسپر قیازطر که استیی توردارویلابرونکود

ی برای گرید درزمان را شیآزما بخواهد ازشما پزشک استممکن موارد، یدربرخکند. می کمک

 تحت را شما یماریب شودتا یتکرارم طورمنظم به یرومتریاسپ زمان، باگذشت .دیتکرارکن صیدتشخییتأ

 :نمایدمی وزیافته بر تشدید ریبیمادر  هک لینیبا علائم

. ابضطرو ا یدگفسرامچ پا ،  رمتوبی اشتهایی،  نی،عضلا دهتو هشکاوزن، اهش ک  
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 یراب یگرید یهاشیآزما مواردپزشک یرخدرب .کند یابیارزها را درمان عملکرد نحوه و باشد نظرداشته

 .کندیم هیتوص ،یویعملکردر یبررس

 یمتر یپالس اکس

یی به ااکسیژن خون را با استفاده از وسیله زانیم شیآزما نیا
-ازهشود اندمترکه روی انگشت چسبانده مینام پالس اکسی

 درحالت معمول طور به خون ژنیاکسشود. میزان گیری می

رحین د تواندمی نیهمچن و شودیم یریگزهاندا استراحت
هموار یا  نیزمی رو رفتن راه درحال کهی زمان مانند ورزش،

 اعاشب کهی هنگام .شودی بررس د،یهست هاازپله رفتنالا ب
 معمول باشد،استراحت  اکمتردرحالتی درصد22ژنیاکس
 .شودی م زیتجو مکمل ژنیاکس

 یورزش یتست ها
 راه نیتر ساده. ورزشی وجود دارد انواع مختلفی از تست های

 راه قهیدق7 درتعیین شود چقدر می توانید  که است نیا
این آزمایش معمولا علاوه بر مسافت طی شده ، نبض، .دردیبرو

وضعیت تنفس و اکسیژن خون اندازه گیری می شود. 
 نیدرحقلب  و هیر عملکرد شیشامل،پا شاتیرآزمایسا

  تردمیل است. دوچرخه یا دترمانندیشدی ورزشها
 

 یربرداریتصو شاتیزماآ
آزمایش تصویربرداری مانند عکس  است ممکن پزشک

 یس)ساده قفسه سینه یا اسکن توموگرافی کامپیوتری 
 صیتشخی ،برایکلبه طور  کند. هیاسکن(راتوص یت
 ستین یربرداریتصو شاتیآزما انجامه بی الزامی ماریب

 ریاز سا COPDاری میب کیتفک یبرا یگاه یول
  شود. یها انجام م یماریب
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 درمانی دارو 
از داروهای اصلی در درمان  ،گشاد کننده های برونش یا برونکودیلاتورها  

COPD است.  
ورت به صشربت یا استنشاقی  ،در اشکال دارویی قرصبرونکودیلاتورها  

 .استفاده می شودو نبولایزر اسپری
 فیلینتئو،  آتروونت ، مثل سالبوتامول :برونکودیلاتورها 
 مانند:استنشاقی  کورتیکواستروئیدها 

 (سروتاید) سالمترول/ فلوتیکازون

 فورموترول/بودیزونید)سیمبیکورت(

 مانند:خوراکی کورتیکواستروئید  

 پردنیزولون 
  آنتی بیوتیک ها 
 گشادکننده عروقی 

   ضد سرفه ها  

 واکسیناسیون 

 .اواخر تابستان و اوایل پاییز  نفلونزا سالانه باید تزریق شود زمانش آواکسن  
 .تزریق شود واکسن نموکوک  حتما باید سال 71بالای  ددر افرا 
 هسال که این بیماری را  دارند فقط در صورتیکه نوع شدید بیماری را دارند یا همرا 71افراد زیر   

 ق کنند.یواکسن نموکوک را تزراست باید ی دیگر مثل قلب ، دیابت ، کلیه و غیره با بیماری ها

 
 

 

 ؟ تا چه وقت باید اکسیژن داشته باشم
زات از مراکز تجهیاستیجاری  صورت امانی یابه صورت موقت ، کند احتمالا پزشک به شما توصیه می 

مراجعه ک از ترخیص به پزش سه هفته تا یک ماه بعدو  نمائید.کپسول اکسیژن تهیه پزشکی سطح شهر 

شود.تزریق واکسن حتما با مشورت و دستور  پزشک معالج انجام   
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کسیژن یا اکپسول کند، میتوصیه به شما پزشک صلاح بداند اگر  .شودمیچک  خون شما د اکسیژنیکن
 .د یاکسیژن ساز بخر

 بازتوانی ریه
 جلوگیری منظور به اولیه های ورزش از استفاده و بیماران هنگام زود اندازی راهو  ریه بیماران در بازتوانی

 افزایش منظور وبه تمد طولانی بستری دنبال به تحرکی کم از ناشی عضلانی توده کاهش و ضعف از

  . رسد می نظر به ضروری تنفسی توان

 و صندلی روی از برخاستن و نشستن حد در بیمارستان در بستری هنگام از را خود تمرینات باید بیماران

  صورت به یا شوند می مرخص  بیمارستان از که بیمارانی . کنند شروع تنهایی به ویا کمک با رفتن راه

  . شوند می داده ارجاع ریه بازتوانی بخش به مشاوره دریافت جهت اند شده درمان سرپایی

  : شامل ریه بازتوانی

  فیزیوتراپی اقدامات 
  تنفسی عضلات تقویت منظور به تنفسی های ورزش 
  دیافراگمی تنفس آموزش 
  موثر سرفه نحوه  
  ای غنچه لب تنفس آموزش 
  ترشحات خروج و دق انجام نحوه 
  ای تغذیه مداخلات 
 . باشد می اجتماعی – روانی های حمایت 

، مکه به بیمارانی که مشکلاتی مانند بیماری های ریه، آس ،باشدبازتوانی ریه یک فرایند پزشکی می

یکی از .کند تا با افزایش قدرت و استقامت ریه های خود، بهبود یابندبرونشیت و غیره دارند، کمک می

شود، بازتوانی ریه است. این برنامه با اهداف مختلفی ی میشدن اختلالات ریوکه باعث بهتر کارهایی

اجرا خواهد شد. اولین هدف آن، بهبود آمادگی جسمانی و استقامت بدنی یک فرد و افزایش ظرفیت و 

. کنندشوند، این روش را انتخاب میافرادی که همواره در تنفس خود دچار مشکل می.ستاتحمل فعالیت 

فاده توان از این روش استبود کیفیت زندگی افراد و کنار آمدن با این بیماری میعلاوه بر آن، با هدف به

توان این روش را انتخاب ها، با هدف کاهش بیماران بستری شده در بیمارستان میدر کنار همه این.کرد
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ه جهایی را انجام دهید که در نتیکرد. طی بازتوانی ریوی شما قادر هستید که تمرینات بدنی و ورزش

 .سبب بهبود عملکرد ریه شما خواهند شد

توان بازتوانی ریه را برای اصلاح رفتار بیمار نیز به کار بست. در هر صورت این روش درمانی فواید می
 .زیادی را برای جسم و روان شما به همراه دارد

 چه کسی باید بازتوانی ریه را انجام دهد؟
ستند. برند، به نوعی به فرآیند بازتوانی ریه نیازمند هفسی رنج میمعمولا تمامی بیمارانی که از اختلالات تن

به جز .ها تا حد زیادی پیشرفته استکنند که بیماری آناغلب هم بیمارانی برای توانبخشی ریه اقدام می
ای توانبخشی بر انتخابکنند نیز بهترین بیماران تنفسی، افرادی که به طور مداوم از سیگار استفاده می

دهند، هایی که پزشکان در اختیارشان قرار میتوانند از برنامه. این افراد برای ترک سیگار میهستند ریه
 .برخوردار شوند

بیماریهای فیبروز ریه و بیماری های بینابینی ریه و افراد مبتلا به   copdافراد مبتلا به آسم مزمن، 
نفسی د برای بهبود اوضاع جسمانی و وضعیت تتوانند از این فرآینبرونشکتازی هم می فیبروز کیستیک،
 .خود استفاده کنند

همچنین بیمارانی که به هر دلیلی نیاز به عمل جراحی دارند ولی وضعیت جسمانی و تنفسی ضعیفی دارند 
د. پس شوبرد چند جلسه بازتوانی ریوی قبل از عمل پیشنهاد میکه احتمال خطر عمل جراحی رو بالا می

 .برای انجام فرآیندهای مربوط به بازتوانی ریوی در نظر گرفته نشده است محدودیتی زیادی

 فواید بازتوانی ریه چیست؟

 نبرای کاهش علائم مشکلات ریوی، برای افزایش دادن ظرفیت عملکردی ریه و برای برطرف نمود
مراه نیست، این روند به دلیل این که با جراحی ه شود.توصیه می همشکلات مزمن تنفسی بازتوانی ری

 .پس بیمار را اذیت نخواهد کرد

توانند به صورت کششی و در حالت دراز کش و نشسته انجام شوند. افرادی که های قفسه سینه میورزش
 .خشندب توانند مشکلات خود را بهبوده میاند،با توانبخشی ریبه هر دلیلی دچار مشکلات تنفسی شده

  توصیه های لازم در جهت انجام فعالیت های روزانه
 باشد بیمار تحمل براساس ها فعالیت تنظیم.  
 نباشد سنگین فعالیت .  
 دهد انجام عمیق دم فعالیت انجام از قبل و کند استراحت فعالیت بین خستگی از پیشگیری برای .  
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 شود انجام ورزش و تنفسی تمرینات ، داروها مصرف از پس شود می توصیه.  

 

  
 
 
 
 

  تمرینات شروع از قبل لازم های توصیه
  راحت و ،گشاد مناسب لباس از استفاده 
  بند بدون کفش ترجیحا و ورزشی کفش از استفاده 
  تمرینات از قبل ساعت دو غذا خوردن 
  آب لیوان 2- 54روزانه مصرف 
  تمرینات انجام از قبل داروها مصرف 

 ریه بازتوانی زمان در تغذیه
 شود انجام غذا از بعد ساعت دو ویا قبل ساعت دو تنفسی تمرینات.  
 مکرر دفعات و کم مقدار به کالری پر و پرپروتئین غذای مصرف. 
 کند مصرف ،کشمش، ،آلو ،پرتغال موز مثل پتاسیم از غنی غذاهای . 

 (حبوبات ،کلم، لوبیا مثل) .نکنید مصرف پرحجم و نفاخ غذاهای 

 دارید نگه نرمال محدوده در را خود وزن  . 

 آب وانلی 2-54 روزانه مصرف  

 نمایید رعایت را دهان بهداشت. 

 نیمه سرفه 
ثانیه هوا را حبس  2-1نفس عمیق بکشید تا جایی که امکان دارد سعی کنید کل ریه ها پر از هوا شود 

 ها کردن شیشه (وا را به بیرون خارج کنید .)مثل کردن ه "ها  "کنید .دهان را باز کنید و به صورت 
 

 

 : نظیر خطر علایم و جانبی عوارض بروز صورت در

 سر ، سبکی ، سرگیجه فعالیت از پس شدید نفس ، تنگی استراحت حالت در نفس تنگی

 شود. متوقف بازتوانی سینه قفسه قلب ، درد ، طپش
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 تنفس شکمی
می یک دست را روی قفسه سینه و یک دست را روی شکم قرار دهید و از طریق بینی برای تنفس شک

طوری نفس بکشید که  دست روی شکم بالا بیاید و سپس لب ها را غنچه کرده و به شکل فوت کردن 

 .و آرام هوای ریه را تخلیه کنید 
نشسته  د در وضعیت های مختلفبار تکرار کنید و سپس استراحت کنید این الگو را میتوانی 2-0این تمرین 

 ایستاده و راه رفتن تمرین کنید.

 
 سرفه موثر

در صورت داشتن سرفه کمی به جلو خم شوید یک دم عمیق انجام دهید و یک تا دو ثانیه نفس خود  
 را حبس کنید و همراه با بازدم سرفه کنید و ترشحات را تخلیه کنید . 

 تنفس لب غنچه ای  
رار بگیرید و یک نفس عمیق توسط بینی بکشید و سپس به آرامی در حالیکه لب در یک حالت راحت ق

 ) مانند فوت کردن (جمع کرده اید بازدم انجام دهید  ها را
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  ترشحات وضعیتی تخلیه نحوه آموزش و موثر سرفه

 خم جلو به هک حالی در بازدم موقع در و دهید انجام را دم عمل بینی راه از آرامی به و بنشینید راست
 وارد تنفس سیستم بالای قسمت به ترشحات حالت این در.  دهید انجام مکرر و کوتاه سرفه اید شده
 استنشاقی داروهای کار این از قبل شود می توصیه. کنید خارج را ترشحات سرفه با سپس.  شود می

  . کنید استفاده پزشک نظر طبق خلط کننده رقیق یا دیلاتور برونکو

  سینه قفسه ارتعاش و دق انجام حوهن آموزش

 جهت شود می وچسبنده غلیظ ترشحات شدن کنده باعث دق
 های ضربه و شود آورده در فنجان شکل به دست  دق انجام
 ریه نظر مورد نواحی روی سینه قفسه دیواره بر منظم و ملایم

 شود انجام دقیقه 2-1 وضعیت هر در وارتعاش دق. شود وارد
  (. نباشد هم سر پشت).نباشد زیاد باتضر شدت و سرعت.

  . شود می هوایی راه شدن بسته باعث بودن هم سر پشت چون
 
 
 

 
 

  فوقانی سینه قفسه کننده تحریک تمرینات
 تمرین اول

درحالت نشسته وراحت قرار بگیرید ) در صورت لزوم 
 هر نشسته حالت بالشتی پشت کمر خود قرار دهید ( در

 سسپ و ببرید سر بالای به دم با همزمان را خود دست دو
 ار ها دست و شده خم جلو به لگن ناحیه از بازدم هنگام

 .کنید نزدیک زمین به

 تنفسی تمرینات انجام ، خونی خلط،  سردرد ، ضعف ، فزاینده نفس تنگی علائم بروز صورت در

 .شود متوقف
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  دوم تمرین
 قفسه جلوی را ها دست بازدم با همزمان و داده قرار گوش پشت را خود دست دو هر نشسته حالت در

 . کنید دور هم از را ها دست دم با همزمان و کرده نزدیک هم به سینه
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 چگونه از اسپری های خود استفاده کنیم؟

راد مبتلا به بیماری مزمن انسدادی ریه یا سایر بیماریهای ریوی تحت اف
 می گیرنددرمان با اسپری های استنشاقی  قرار 

 تداول ترین اشکال دارویی  که به صو رت استنشاقی مصرف می شوند:م
 اسپری های دهانی  
 سول های استنشاقی  کپ 
 پودرهای استنشاقی  

 

  MDIافشانه یا 
باشد مانند یک  مخزن کو چک می اییار وسیلهیار استفاده شو ند. آسماین اسپری ها باید به وسیلۀ آسم

و موجب سهولت  گیردداخل دهان  قرار می د و از طرف دیگرشواسپری وصل می که انتهای آن به
  شود.نی و موجب دارورسانی بهترمیدراستفاده از اسپری دها

آسم یار تنها برای اسپری های آئروسل دهانی کاربرد دارد و برای پو درهای استنشاقی  

 .باشدقابل استفاده نمی

  

  
 
 

 
.ستفاده از استروئیدها جلو گیری می کندآسم یار از رشد قارچ در دهان وگلو به هنگام ا  
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 یار آسم کمک با ( MDI ) افشانه از صحیح استفاده نحوه
 مدخل به و قرارداده  ت عمودیوضعی در را آن و داده تکان ش ، وپ در برداشتن بعد از را افشانه 

 .کنید وصل محفظه

 .کنید خالی ا هو از را ها ریه عادی بازدم با 

 .بگذارید دهان داخل را محفظه دهانه 
میق ع دم یک  با.  شود وارد محفظه داخل به  دارو از پاف یک تا فشاردهید پایین به را افشانه  مخزن 

 محفظه اگر .دارید نگه ثانیه 54  حدود را د خو دم و دهکر استنشاق را محفظه در موجود دارو  آهسته و

 انجام محفظه داخل عادی بازدم و دم چند  توانیدمی ندارید، را  عمیق نفس توانایی است ویا بزرگ

 دهید.

 .کنید تکرار را بالا  مراحل بعد و  کنید دقیقه صبر 8-  2حداقل است، دارو پاف یک از بیش به نیاز اگر 
 دهید.  تکان مجددا را دارو محفظه بعدی پاف از قبل  باشیدکه تهداش  خاطر به 

 .دهید  شستشو  آب معمولی با را ن دارو دها مصرف از بعد 

 .بشویید معمولی آب با منظم  صورت به را محفظه 
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 بدون دم یار مراحل استفاده از اسپری تنفسی
 .ابتدا اسپری را به شدت تکان دهید 
 .درپوش را بردارید  

 .پاف از دارو را در هوا اسپری کنید تا دستگاه شروع به کار کند 8تا  5  
 .یک بازدم عمیق بکشید تا ریه ها از هوا خالی شوند 
 .اسپری را در دهان خود و بین لب ها محکم نگه دارید 
هم زمان که یک پاف از دارو را می زنید یک دم عمیق نیز انجام دهید تا دارو کاملا وارد ریه ها  

 .دشو

 .اسپری را از دهان خود خارج کنید و چند ثانیه نفس خود را حبس کنید 
 .حال می توانید به آسانی و به صورت معمولی نفس بکشید  
 .در پایان دهان خود را با آب بشویید تا اگر مقداری از دارو در دهان باقی مانده، شسته شود  
یک پاف دارید برای هر کدام از پاف ها این اگر در هر بار مصرف دارو نیاز به استفاده از بیش از  

 .دقیقه فاصله باشد 2تا  8مراحل را انجام دهید و بین هر دو پاف حداقل 
ای را رعایت دقیقه 54ای ها فاصلهکنید بین مصرف آناگر هم زمان از دو نوع اسپری استفاده می 

 فرمایید.

   DPI یا خشک پودر استنشاق دستگاههای
 می کنند. آزاد خشک پودر شکل به را تنشاقیاس هایدارو دستگاه این 
 بستگی دم هنگام در فرد  تنفسی ای هو جریان میزان به شده، خارج ذرات دوز استفاده هنگام  

 دارد.
 را  پاف از آن دو یا یک هربار بیمار و گیردمی قرار  وسیله یک در پودر تمام هادستگاه برخی در 

  هالر تویست و هالر توربو دیسکوس، هایاسپری مثل کنداستفاده می
 مثل: هندی د شومی داده قرار  دستگاه داخل آماده ل کپسو استفاده، بار هر برای داروها از دربرخی 

 هالر
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  Turbuhalerتوربوهالر  اسپری از استفاده نحوۀ

 دی عمو حالت به را هالر توربو و بردارید و چرخانده را دستگاه روی درپوش 
  .دارید نگه بالا به رو

 لیه سمت راست چرخانده و سپس به محل او انتها به تا را دستگاه زیر پیچ 
 شنیده شود. صدای کلیک تا برگردانید

  نفس  داده، دهان قرار در را دهانی دستگاه عادی قسمت بازدم یک از پس 
  . دهان بردارید دستگاه را از  و  کشیده  آهسته و  عمیق

  .دارید هنگ را نفس ثانیه 54 تا1 
 روی آن قراردهید. دوباره را دستگاه درپوش بپیچانید، را دستگاه انتهای پیچ مجدداً اینکه  بدون 
 دهید. شستشو معمولی آب با را دهان دارو، مصرف از بعد 
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 حالا به چند نکته زیر دقت کنید:

 .قبل مصرف لازم نیست ظرف را تکان دهیم 

طعمی رو در دهان احساس نشود و این به معنی خالی بودن  ممکن است پس از استنشاق دارو هیچ 

 .توربوهالر نیست

 شود مربوط به پودر دارو نیست، بلکه مربوطدهیم صدایی که شنیده میوقتی توربوهالر رو تکان می 
گیر داخل دستگاه است. بنابراین حتی پس از تمام شدن دارو هم این صدا شنیده به پودر رطوبت

 .شودمی
دهد. هنگامی ای است که میزان داروی موجود در دستگاه رو به ما نشان میتوربوهالر پنجرهبالای  

دوز دارو باقی مانده و هنگامی  84که علامت قرمز بالای پنجره، زیر قطعه دهانی ظاهر شود حدود 
 که علامت قرمز به قاعده پنجره برسد، توربوهالرخالی شده است.

 .تواند با یک پارچه خشک آن را پاک کردشست ولی میقطعه دهانی را هیچگاه نباید  

 برای جلوگیری از کاندیدیازدهانی، باید بعد از استنشاق هر دوز دهان خود رو با آب بشویید . 
 .برای استفاده از توربوهالر نباید از وسیله کمکی )آسم یار( استفاده نمود 

 .قطع مصرف دارو باید به تدریج صورت گیرد 
 عوارض:

 ست این دارو سبب بروز سردرد ، افزایش وزن ، تهوع ، استفراغ ، سوءهاضمه گردد.ممکن ا
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 Diskus:دیسکوس   اسپری از استفاده نحوۀ
 . شود مشخص دهانی کاملاً تا بکشید انتها تا را بازکننده درپوش شاسی 

 . بکشید انتها تا را دارو آزادکننده شاسی 

  . دهید انجام عمیق دم و قرارداده خود دردهان را دستگاه دهانه , عادی بازدم از پس 

  .بیرون دهید خودرا نفس سپس و حبس کنید را نفس خود ثانیه 54 مدت به 

  . برگردانید اول حالت به را درپوش کننده باز شاسی 

 .شستشو دهید معمولی آب با را دهان دارو مصرف از بعد 
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 Twisthaler: هالر تویست اسپری از استفاده نحوۀ

 بردارید. را وسیله در درپوش چرخاندن با 
 دهید. انجام عمیق دم و قرارداده خود دردهان را دستگاه دهانه عادی، بازدم از پس 
 شمارشگر درمقابل نشانگر ببندیدکه راآن درحدی و قراردهید دستگاه برروی را درپوش 

 .قرارگیرد
  .دهید شستشو  معمولی آب با را دارو دهان مصرف از بعد 

 

 

 Handihaler: هالر هندی اسپری از استفاده نحوۀ

 مشخص شده روی فلش است براساس جهت ازموارد لازم بردارید. )دربرخی را دهانۀ دستگاه 

 کنید.( باز دستگاه را با چرخاندن آن در دستگاه

    دنکر سوراخ دکمه. 0    پایه. 2    دهانی قطعۀ.  8   غبار گردو سرپوش. 5: شامل دستگاه اجزای 

  کپسول قرارگیری  محفظه. 1

  .دهید قرار  دستگاه در را کپسول 

  .ودش شنیده تق صدای تا دهید فشار آن  روی بر  کمی و برگردانید خود جای در را  دهانی قطعۀ 

 یک و .باشد سمت بالا به که دهانهنحوی به دارید نگاه خود دست در باز، سرپوش با را دستگاه 
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  رافشار دهید. دارو یساز آزاد دکمۀ مرتبه

  .دهید انجام عمیق دم و داده قرار  د خو دردهان را دستگاه دهانه عادی، بازدم از پس 

 .دارید نگه تمیز و خشک را دستگاه همواره 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  مهم نکات

استفاده  سالبوتامول مانند برونش کننده گشاد های اسپری از باید  تنفسی های حمله درهنگام 

  .)استفاده ازافشانه نمایراه ) کنید.

  .دهید شستشو گرم آب با را خود دهان اسپری، انواع مصرف از پس 

 ستا افزایش درحال یا و یافته ادامه شما نفستنگی ها،اسپری مصرف وجود با صورتیکه در 

  .دهید اطلاع خود پزشک به

 .درهیزیبپ جداً آن خوراکی مصرف از. است استنشاق برای فقط استنشاقی هایکپسول 
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 لمنز در درمانی کسیژنا

 بیشتر است ممکن پزشک با مشورت بدون اکسیژن از استفاده

 درنهایت است ممکن. باشد مضر بیمار برای آن فواید از

 استفاده برای گیریتصمیم و شود کم مصرف یا زیاد اکسیژن

 مشکلات به منجر پزشک نسخه بدون هاییدستگاه چنین از

 دریافت از ناشی اکسیژن سمومیتم مانند سلامتی جدی

 بیماری درمان مانند جدی هایبیماری درمان در تاخیر به منجر تواندمی همچنین. شود بیش ازحد اکسیژن

 شود. 50-کووید

 است ممکن اکسیژن بالای غلظت تنفس دهد،می تشکیل را ما اطراف هوای از درصد 85 حدود اکسیژن

 نیز هیپوکسی نام به وضعیتی خون به کافی اکسیژن نداشتن ر،دیگ طرف از. برساند آسیب هاریه به

 .برساند آسیب هااندام سایر و مغز قلب،  به تواندمی

 سلامت از دستگاه با کار شروع از قبل است شده معرفی عکس طبق ومانومتر کپسول مختلف هایقسمت

 شوید: مطمئن هاقسمت  همه

 

 ماسک یا بینی کانول ، مانومتر بهمراه یژناکس کپسول شامل درمانی اکسیژن  تجهیزات

 . باشد می اکسیژن

 شده تجویز اکسیژن جریان میزان. گیردمی قرار بینی هایسوراخ داخل که است کاتتری :بینی کانول

 عوض باید ماهیک هر تقریبا آن، بودن سخت و سفت دلیل به. باشد دقیقه در لیتر 7-5 باید روش این در

 کرد. تمیز مرطوب  دستمال با توانمی را بقیه و شست باید را گیردمی قرار بینی رد که قسمتی. شود
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 تنفس دهان با و دارند احتیاج اکسیژن متوسط غلظت که است بیمارانی برای :صورت ساده ماسک

 در لیتر 1 از کمتر نباید اکسیژن جریان روش این در. است بینی کانولای از موثرتر روش این. میکنند

 .کرد آن استفاده از تواننمی طولانی مدت در نیز و است آسان آن از استفاده. باشد قهدقی

 

 

 

 

 

 

 

 

 دقت کنید :

 کنید. سوال پرستار یا پزشک از را اکسیژن کپسول با کار نحوه و اکسیژن میزان 

 برای. نشود قرمز است او گوش روی که ماسک کش یا بیمار صورت روی لوله محل کنید دقت 

 کرد. استفاده نواحی دراین کوچک دستمال با گاز تکه دو از توانمی اینکار از ریجلوگی

 کنید. خشک و بشویید صابون و آب با هفته در دوبار را ماسک و بینی لوله 

 روز در چندبار دلیل همین به. کندمی بینی و دهان در خشکی احساس بیمار درمانی، اکسیژن زمان 

 دهید. شستشو آب با را  بیمار دهان

 استعمال هنگام یا باز شعله نزدیک اکسیژن، محصول نوع هر  یا اکسیژن کپسول  یا ساز اکسیژن از 

 .نکنید استفاده دخانیات

 آتش یا گاز اجاق مانند کند می استفاده باز شعله از که ای وسیله هر از متر 2 حداقل را خود دستگاه 

 دارید. نگه دور گاز

 برقی بخاری یا سشوار ، تلویزیون مانند برقی وسایل سایر از متر 5.1 حداقل را خود دستگاه همچنین 

 .کنید دور

 . نکنید استفاده وازلین مانند روغن پایه های کننده نرم از خود دستگاه از استفاده هنگام 

 است خالی کاملاً کپسول یا و کم کپسول رد بود،اکسیژن لیتر1 زیر و شد باز اکسیژن گیج عقربه اگر

 .شود پر دوباره  است لازم و
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 ساز اکسیژن دستگاه
 دقیقه در لیتر 54 و 2 و 1 و 2 هایظرفیت در خانگی ساز اکسیژن صطلاح ا به یا ثابت ساز اکسیژن

 تامین سته پیو سیستم صورت به را بیماران نیاز مورد اکسیژن که گردندمی ضه عر و تولید اکسیژن

 چرخ خانگی سازهای اکسیژن اکثر اینکه به توجه با. کنندمی

 امکان راحتی به دیگر اتاق به اتاقی از آنها جابجایی دارند

  .شد با می پذیر

 های ژناکسی سوند از ستفاده ا با توانند می بیماران همچنین

 استفاده از قبل.شند با شته دا تحرک منزل در راحتی به بلند

  .بیاموزید را آن کارکرد نحوه حتما دستگاه از

 روی ها، پنجره ،کنار بخاری رادیاتور، پرده، نزدیک غبار، و گرد پر های محیط در دستگاه دادن قرار از

  .فرمایید داریخود کنند می پرز ایجاد که موکت و فرش

 باشند روشن ساعت 80 هفته روز 6 در بتوانند که اند شده طراحی ایگونه به ساز اکسیژن های دستگاه

 الی 84 مدت به دستگاه ساعت 6-2 گذشت از پس است بهتر دستگاه از کردن استفاده بیشتر برای اما

  .شود خاموش دقیقه 24

 . نماید استفاده دستگاه از ساعته 2-6 زمانی بازه برای هدوبار میتواند بیمار دقیقه 24 الی 84 از پس

 کپسول از دستگاه استراحت زمان در تا میشود پیشنهاد هستند ریوی حاد مشکل دچار که بیمارانی برای

 نمایند. استفاده اکسیژن
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 مترپالس اکسی

دستگاه اندازه گیری اکسیژن خون، پالس اکسی متر یا همان  

 . کندیژن خون و نبض شما را اندازه گیری میسطح اکس

 

 مترنکات مهم هنگام استفاده از پالس اکسی

 .برای نتیجه دقیق بهتر است بر روی انگشت شما لاک یا ناخن مصنوعی وجود نداشته باشد 
  اگر نوک انگشت شما سرد است، قبل از قرار دادن در دستگاه انگشت خود را ماساژ داده و گرم

 کنید.
  از استفاده از اکسیژن سنج انگشتان خود را از تعریق یا رطوبت پاک کنید.قبل 
 .توجه داشته باشید که نوک انگشت باید کاملا بر روی منبع نور قرار بگیرد 
 حرکت نگه دارید.گیری اکسیژن خون ثابت و بیدست و انگشت خود را هنگام اندازه 
 لال ایجاد کند.افزایش یا کاهش فشار خون ممکن است در نتیجه اخت 
 توانید طرفین انگشت را در صورتی که بیمار بر روی ناخن خود لاک یا ناخن مصنوعی دارد، می

 متر قرار دهید.داخل پالس اکسی
  با کم شدن شارژ باتری، این احتمال وجود دارد که دستگاه عدد دقیقی از سطح اکسیژن خون و

 ضربان قلب نشان ندهد.

  چیست؟ اکسیژن کمبود هشداردهنده علائم

  :دهید اطلاع خود پرستار یا پزشک به سریع کردید مشاهده را زیر علائم اگر

  .دارد عصبی حالت بیمار کردید احساس اگر 

  .میکند تنفس سختی به بیمار کردید احساس اگر 

 آمد. یا تیره در آبی رنگ به بیمار هایناخن زیر و لبها اگر 

 با بیمار خون اکسیژن بودن کافی میزان

 شود می چک متراکسی پالس دستگاه با ویا بیمار  عمومی وحال منظم تنفس ئمی مثل: لاع
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 هیر یانسدادمزمن  یماریدر ب یسبک زندگتغییرات 

 

 وابخ

ر شدن مکر اردیمانند مشکل در به خواب رفتن، ب خواب تمشکلای ویری هایماریب بهلا مبت ازافرادی اریبس

سرفه،  از یخواب اغلب ناش کمبودکنند.یرا تجربه م پس از خواب شبانه یشب و احساس خستگ طولدر 

راد ممکن اف ی. در برخاستزایش سن اف مربوط بر راتییعدم تحرک و تغ نه،ینفس، درد قفسه س یتنگ

 .دخواهد ش یابیارزیز روی دهد که توسط پزشک متخصص مرتبط با خواب ن یت تنفساست اختلالا

 د:ک می کنخواب شما کم تیفیبه بهبود ک نکاتی که

یک برنامه خواب مشخص را دنبال کنید.  دیتوان یکه م تا جایی 

مشخصی از  ان مشخصی به رختخواب بروید و در زمانزم رد

 .خواب بیدار شوید
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 ایتماش مانند زا استرس از عوامل. دهید انجام بخش آرام های فعالیت روز اواخر و عصر در کنید سعی 

 .کنید اجتناب ترسناک و خشن های فیلم

 از فتنر خواب به برای کنید. هرگز استفاده استراحت برای خود خواب اتاق فضای از فقط کنید سعی 

 شود.می خواب اختلالات بروز سبب عادت اغلب این. نکنید استفاده نتلویزیو تماشای

داروهای . کنید اجتناب پزشک دستور بدون آورخواب داروهای مصرف از 

 .دهد قرار تأثیر تحت را شما تنفس وضعیت توانند می آور خواب

 کنید. خودداری کافئین مصرف از عصر طول در 

 .کنید اجتناب الکل مصرف از 

 خواب از قبل ورزشهای آرام بخش از بروید خواب به تا کشد می طول زیادی مدت هصورتیک در 

  .کنید استفاده

 رختخواب خارج از هستید، بیدار همچنان بخش آرام فعالیت انجام از بعد اگر 

 دهید. انجام مطالعه مانند آرام فعالیت یک و شوید

 51 هب حداکثر ار آن زمان یا و کنید اجتناب نیمروزی خواب از کنید سعی  

 کنید. محدود روز طول در دقیقه 24 تا

 .بپردازید تحمل در حد ورزشی فعالیت به روز طول در باشید داشته بهتری خواب اینکه برای 

 حاصل اطمینان بودن آن در دسترس از خواب از قبل دارید، CPAP دستگاه یا اکسیژن به نیاز اگر 

 .کنید

 . سازید متناسب خود یتنفس وضعیت با را فعالیتتان میزان 
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 استحمام کردن

 دنپوشی لباس کردن، اصلاح کردن، استحمام درزمان صورتیکه در 

 ندلیص روی داشتید، نفس تنگی ها احساس لباس کردن خارج یا و

 .انجام دهید را فعالیتها این و بنشینید

 رایب. کنید استفاده انرژی مصرف کاهش برای کمکی وسایل از 

 تفادهاس خود بدن شستشوی برای بلند دسته برس کی از :مثال

 .کنید

 کنید استفاده ایحوله های پوشتن از بدن کردن خشک برای.  

 کنید استفاده برقی تراش ریش یا مسواک از. 

 ندک تشدید را شما نفس تنگی تواند می حمام در بخار افزایش. 

 ردس آب ابتدا:مثال برای. کنید استفاده بخار کاهش راهکارهای از 

 .کنید اضافه آن به را گرم آب سپس و کنید باز را

 بگذارید باز کمی را حمام درب. 

 کنید روشن را آن هواکش یا پنکه بودن موجود صورت در.  

 ببندید را آن شیر گرم، آب به نیاز اتمام محض به.  

 کم او از ازنی صورت در تا است دردسترس و منزل در خانواده اعضای از یکی که کنید حاصل اطمینان 

 .بگیرید

 آشپزخانه در فعالیت

 وضعیت کنترل و انرژی ذخیره برای کردن، آشپزی مانند درآشپزخانه روزمره هایفعالیت انجام برای

 :باشید داشته نظر در را زیر تنفسی نکات

  سئولیتم این هستید پز و پخت به مجبور شما و ندارد حضور آشپزی برای دیگری فرد صورتیکه در 

 .عهده بگیرید رب را

 کنید ریزی برنامه قبل از غذایی های وعده برای. 
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 ککم خانواده اعضای از توانید می. باشید داشته دسترس در را لازم وسایل و مواد همۀ شروع هنگام 

 .بگیرید

 ریدنب برای کمتری انرژی تا کنید استفاده تیز چاقوی از 

  .کنید صرف

 ار کار ید،کرد خستگی یا نفس تنگی احساس زمان هر 

 .کنید متوقف

 نکنید کار عجله با و بدهید زمان کافی خودتان به. 

 کنید استراحت فعالیت میان در منظم صورت به. 

 تا اریدبگذ میز یا پیشخوان کنار چهارپایه یا صندلی یک 

 در .بنشینید غیره و بریدن کردن، خرد هنگام در بتوانید

 صرفم ایستادن به نسبت کمتری انرژی نشستن هنگام

 .کنیدمی

 نیاز تربیش که را وسایلی که بچینید صورتی به را یخچال 

 .باشند دسترس در دارید

 بدهید سُر بلندکردن، جای به را ها ظرف و ها بشقاب. 

 حداقل به را وسایل کردن جا به جا و کردن بلند میزان 

 .دهید کاهش
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 تغذیه

 یریو های بیماری در بدن وزن حفظ که باشید داشته توجه 

  .است مهم

 مشاوره دریافت برای ، وزن کاهش یا و چاقی بروز صورت در 

 .کنید مراجعه متخصص تغذیه به

 پزشک با غذایی های مکمل و ها ویتامین مصرف با رابطه در 

 .کنید خود مشورت

 

 

 

 کنید: دقت های زیر توصیه به کنید، تجربه است ممکن که ای تغذیه مشکلات به توجه با

 

 فمصر کوتاه زمانی در فواصل و کرم حجم با غذایی های وعده سریع، سیری احساس بروز ورتص در 

  .کنید

 وعده  میان و غذایی وعده 2 تا 7 روز طول در اشتهایی بی بروز صورت در

 .کنید استفاده پرپروتیئن و پرکالری غذاهای از. کنید مصرف

 کنید مصرف نرم و سبک غذاهای خستگی، احساس بروز صورت در. 

 ازدارهای گ نوشیدنی و نفاخ غذاهای مصرف دارید نفخ احساس صورتیکه در 

 .کنید محدود را آدامس از استفاده و کاهش دهید را

 صحبت از خوردن غذا در هنگام. کنید استراحت غذا مصرف از قبل نفس، تنگی احساس صورت در 
  .کنید مصرف را دارند کمتری نجوید به نیاز که تر غذاهای نرم و کنید خودداری غیرضروری های
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 کافیئن بدون مایعات لیوان 2 تا 7 روزانه یبوست بروز صورت در 
 .مصرف کنید

 
 

 
 
  هید د افزایش امکان حد تا را سبزیجات مثل پرفیبر غذاهای مصرف

 .کنید فعالیت تحمل حد در و

 
 
 
 وردنخ از بنوشید، کافی مایعات گلو و دهان خشکی بروز صورت در 

 یدکن رعایت را دهان خود بهداشت و کنید خودداری سرد خیلی یا گرم خیلی های نوشیدنی ها وغذا
 
 
 

 

 

 

 


