
 

فهرستت

 

 ۷.............محور و مقایسه تشابهاتهای نشانه : اسکریپت۱بخش 
۹...................................................................... گوارش           
۲۵.................................................................... تنفس           
۳۷............................................................و عروق قلب           
۴۹.........................................................................غدد           
۶۳.........................................................خون / کنسرها           
۷۵................................................................... اعصاب           
۸۳...................................................کلیه و مجاری ادرار           
۹۷.....................................................................عفونی           
۱۰۱..................................لوژیک........روماتوهای بیماری           

 ۱۰۷.....................................های بیماری محور: اسکریپت۲بخش 
۱۰۹.................................................یگوارشهای بیماری           
۱۲۵...............................................ی..تنفسهای بیماری           
۱۴۵.........................................و عروق قلبهای بیماری           
۱۷۱.......................................................غددهای بیماری           
۱۸۵..........کنسرها............................خون / های بیماری           
۱۹۷...............................................های اعصاب..بیماری           
۲۱۱................................ کلیه و مجاری ادرارهای بیماری           
۲۲۱..................................................عفونیهای بیماری           
۲۴۵........................................لوژیکروماتوهای بیماری           

۲۵۷......................................به زبان ساده ECG: تفسیر ۳بخش 
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Thalassemia
 

Illness Script 

    .       .             
Problem 

Representation 
:       )  (   )  (  .     
       . 
                  : )    (   ) 

   ( 
                 : 

 :      
 :(        . 
          . 
 :            .      . 

 

 (   .         (%           
:       ) .        ( 

       . 
 

(:)(
( :  

           /      /  /    
 /   

:           

( :(        RBC  RDW  . 
( :  

      /            /      
   /  /   )  (  /        

   . 
( :      .          . 

1(  
 :  RBC     RDW   MCV   
 :  LDH        
 :          /   )  Intermedia( 

2( : target cell  teardrop cells 
3( :  :      ./   DNA

 

1( :(    .         
   . 

2(  
 :       
 :              

 

           G6PD   MDS    
     

                                                             
1 This is especially true in thalassemia major and intermedia, but it may also occur in thalassemia minor 
2 In thalassemia minor, there is typically no evidence of hemolysis  
3 Serum ferritin levels may be quite elevated in thalassemia major and some cases of thalassemia intermedia, 
reflecting iron overload. Individuals with thalassemia minor may have normal ferritin levels 
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Acute Lymphoblastic Leukemia
 

Illness Script 
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 ( P  (  ST )ST Segment( 

 ( PR)PR Interval(  (  T 

 ( QRS  :Q   (  QT )QT Segment( 

 

- ) Rhythm:( 

 .        

  

1( P   II .    

2( P   aVR  .    

3( P   V1 .  (    )   

4(     QRS    P      .



260 

 

 

 . 

 

-  )Rate( 

          :     

 

R  ÷ Rate( 

 

      :       

 

 . 

 



 

261
 

261

- ) Axis( 

    -              .   +QRS   

I  aVF . 

 

QRS:

  I aVF   

   I    aVF    LAD 

   I    aVF   RAD 

  )2           -     (. 

       Extreme Axis Deviation 

 

            QRS   I  II    .    

 

 

-  P 

 P    II                   ) .

 SA( 

 

 P   *   .  

       P         

.       

 

 

 

 

  . 

  .P  

 




