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 طب ایرانی، دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران ةکددانش سنتی، يگروه داروساز ب
 رانیتهران، ا ران،یا یو مکمل، دانشگاه علوم پزشک یطب اسلام ،یپزشک خیمطالعات تار ۀموسس ج

 رانیتهران، ا ران،یا یدانشگاه علوم پزشک ،یطب سنت ةدانشکد د
 

 چکیده
 ،توجه به اینکه قلب معدن حـرارت غریـزي اسـت    طبیعیه با بحث امور اشاره شده است.در طب ایرانی مختلفحدود نوزده بیماري قلبی در کتب به  سابقه و هدف:

 ۀبررسـی عملکـرد ادوی ـ   از .قـرار داده شـود  امراض قلب  ۀتواند در زیرمجموع می نها نیزآکه اختلال  ذکر شدهعملکردهاي بیشتري براي روح قلبی و حرارت غریزي 
بـه  رغم اهمیـت قلـب در طـب ایرانـی      علی تر عملکرد قلب در این طب پی برد. وسیع ةگستربه توان  فرحات و تریاقات هم است میقلبیه در طب ایرانی که شامل م

ارزیـابی قلـب   ة بندي شده نحـو  صورت طبقه ههمین علت در این مقاله سعی شده ب جا و مدون اشاره نشده است و به صورت یک هقلب ب ۀمعاین گیري و حال شرح ةنحو
 .شودر منتش

کامل الصناعه، خلاصه الحکمـه،   اعظم، ریاکس ،یخوارزمشاه رهیذخ قانون،معتبر مانند  یاي انجام گرفت. کتب طب کتابخانه ۀتحقیق به روش مطالع ها: مواد و روش
 ییهـا  واژه دیاز کل تفادهافزار نور با اس آن در نرم با شدند و متون مرتبط یبررس یو روح قلب یقلبگرفتند. مطالب مربوط به امراض  قرار ی... مورد بررس و مفرح القلوب

و مقـالات   کتـاب قلـب هرسـت   و  برانوالـد  یقلب يها يماریب کتابچاپ  نیخرآ نوینکتب طب  از .شدمدبره، نبض، قوت جستجو  عتیطب ،یوانی، روح حمانند قلب
 قرار گرفتند.   لیو تحل هیدست آمده مورد تجز هب يها افتهیشدند. سپس  یبررس زیمختلف ن يا داده يها گاهیدر پا جیو را یرانیمورد قلب در طب ا در یپژوهش

 اعظـم  ریاکس ـ هـا همچـون   کتاب ریاز او در سا يرویشده و به پ هئارا قانوندر کتاب سوم  سینا ابنتوسط  یرانیقلب در طب ا یابیارز ستیل چک نیتر جامع :ها یافته
 .ردیقرار بگ یابیوجه مورد ارز ده ایز هشت ا دیقلب با نایس یمده است. طبق نظر ابوعلآ

اسـت. لـذا اخـذ     تـر  جـامع  آنقلـب در   ۀن ـیحال و معا شرح نیدارد و بنابرا جینسبت به طب را يتر عیقلب مفهوم وس یرانیرسد که در طب ا می نظر هب :گیري نتیجه
بـه  و  کنـد را کـم   صی، احتمـال خطـا در تشـخ   داده شیافـزا  را مـار یب یابیارز تواند سرعت می احتمالا یرانیطب ا يصورت مدون بر مبنا هقلب ب ۀنیحال و معا شرح

 .کند يادآوریمواقع خطر و زمان ارجاع به متخصص قلب را  ی،رانیمتخصص طب ا

 .حال شرح، قلب، طب ایرانی، روح ها: کلیدواژه
 

 

 مقدمه:

قلب تنها  ،یرانیمکمل از جمله طب ا يها از طب ياریدربس
بـدن داشـته    پمپ خون را در ۀفیتنها وظ که یگوشتعضو  کی

بحـث تشـریح،    چنـد در  ایرانـی هـر   طـب  در .)1( سـت یباشد ن
عنـوان یـک عضـو مرکـب بررسـی       هقلب ب ـهاي مختلف  قسمت

و روح  يزی ـقلب معدن حرارت غرولی از نظر عملکرد،  ؛شوند می
 یوانی ـروح ح يعملکردهـا  یواسطه تمام به ایناست و  یوانیح

طـب،   نی ـا کنـد. در  مـی  دای ـقلـب ارتبـاط پ  در بدن با عملکـرد  
بــدن را  ياراد ریــتمــام افعــال غ تیریمــدبره کــه مــد عــتیطب

 ،باشـد  یم ـ يمـاد  نفس ناطقه بـا جسـم   ۀدار بوده و واسط عهده
ند و قلـب  ک می عمل يزیغر تحرار یعنیتوسط آلت عمل خود 

و  یاصـل  گـاه یقلـب جا  ن،یاسـت، بنـابرا   يزی ـمعدن حـرارت غر 

و لذا  است يبدن حداقل از نظر عملکرد ةرمدب عتیطبخاستگاه 
خواهد  بیآس زیمدبره ن عتیطبقلب باشد به  که مضرّ یعامل هر
عنوان محافظ بـدن از   همدبره ب عتیقلب در ارتباط با طب ).2( زد

. است یو خارج یرسان داخل بیسموم و هرگونه عوامل آس ریثأت
شـوند   باعث مـرگ  توانند یکه م یوانیو ح یاهیگ ،یسموم معدن

 يا مـاده  سم .کنند ین عمل مآو فساد  یاثر بر روح قلب قیاز طر
 ای ـ ادزهرضـد سـم، پ ـ   بدن اسـت.  ةمدبر عتیاست که مضاد طب

 قی ـبـوده و از طر  یمدبره و صورت انسان عتیموافق طب ،اقاتیتر
سـموم حفـظ    بیبـدن را از آس ـ  یوانی ـقلب و روح ح يعمل رو

و انتشـارآن توسـط    یوانی ـروح ح دی). قلب محل تول3( کنند یم
 ـیقلـب در طـب ا   یبدن است. نقش اصـل  یبه تمام نییشرا  یران

بـا حرکـت در    یوانی ـمربوط به عملکـرد روح اسـت کـه روح ح   

 97مرداد : افتیدر خیتار

 97شهریور تاریخ پذیرش: 
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 طب سنّتی اسلام و ایران ي مجلّه  --- 136

ن آمـزاجش بـه مـزاج     يعضـو  و در هر دهیاعضا رسبه  نییشرا
دهـد و   مـی  لی، روح مربوط به آن عضو را تشکافتهی رییعضو تغ

عهـده دارد.   خـود بـر   يواق ۀواسط ا بهعضو ر يعملکردها یتمام
و  یع ـیصـورت روح طب  بی ـماغ بـه ترت در کبد و د یوانیروح ح
 يبدن سار یبه تمام ابو اعص دهایور قیرا گرفته از طر ینفسان

روح و  دی ـتول ةو مـاد  ءعنـوان منشـا   هب ). خون تنها4( گردند می
کند  می حرکت ها انین است که به مصاحبت روح در شرآحامل 
 بـدن صـورت   ياراد ری ـو غ يکه در افعـال اراد روح را  لیو تحل

 یوانی ـروح ح لتحلّیبدل ما یعبارت هکند و ب می جبران رد،یگ می
را  یعروق ـ یدستگاه قلب ینقش اصل جیطب را که  یاست در حال

مربوط بـه   يهاداند. عملکرد می نآگردش  میپمپاژ خون و تنظ
 ،نهموسـتاز بـد   يهـا  سمیتوسط مکان جیطب را دگاهید ارواح از

 ردی ـگ مـی  و ... صورت یاتونوم و هورمون اعصاب ،یمنیا ستمیس
کبـد و   . قلـب، اسـت  مزاج بـدن  نییتع قلب در ي). نقش بعد5(
گریکـد یبـا   تعامـل هستند که بـا   سهیئر ای یماغ سه عضو اصلد 

را  يو تـر  یخشـک  ،يسـرد  ،یگرم ـ از نظربدن  تیفیک ایمزاج 
خـادم کبـد و    دهای ـها خادم قلب، ور انی). شر6( کنند یم نییتع

و مـزاج   محتـوا  قیماغ هستند. قلب و کبد از طراعصاب خادم د
 یخشـک  ،يسرد ،یگرم تیوضع ،دهایو ور ها انیخون و روح شر

با اثر  یعصب ستمید و سنکن می پوست را مشخصبدن و  يو تر
 زانی ـم بـر  ،يخون عضـو  انیو کنترل جر دیو ور انیشر يرور ب

 ـ  زانی ـم جهینت پوست و در یرسان خون  ریثأن ت ـآ تدمـا و رطوب
 ي،تـر  ی و، خشـک ي، سـرد یگرم ، از نظردارد. مفهوم مزاج قلب

افـراد سـالم    نیدرب ـ کی ـو نه پاتولوژ کیولوژیزیف يها که تفاوت
 ـ ،ندارنـد  جی ـرادر طـب   یق ـیمعادل دق چند هستند هر در  یول

ارتبـاط   یده و اندکس قلب ـ با برون توانند یم ها تیخصوص یبرخ
 ـیقلـب در طـب ا   مربوط به میز مفاهداشته باشند. ا وجـود   ،یران

هستند که  ییمشارك اعضا يمشارك با قلب است. اعضا ياعضا
ارتبـاط   ای ـآنهـا لازم بـوده و    ۀعملکرد واحد وجود هم کی يبرا

 ریی ـتغ که يطور هب ،با هم دارند يا عملکردی یکیمشخص آناتوم
 و بـالعکس.  شـود  یدر عضو مشارکش م رییعضو باعث تغ کیدر 

ه،ی ـها، کبد، طحـال، کل  معده و روده افراگم،ید ه،یماغ، رقلب با د 
 نیشـتر یب ).7( و کل بدن مشارك اسـت  یتناسل يرحم و اعضا

ماغ و کبد و فم معده است. نقش د ه،یقلب با ر يارتباط عملکرد
قلـب   ۀن ـیحـال و معا  بارز است که در شرح يو دماغ به حد هیر

 مقالـه  يهـا  افتـه یه در قسمت ک ندشو یم یابیارزهمزمان با هم 
 مربـوط بـه قلـب در    گریخواهد شد. مفهوم د انیطور مفصل ب هب

نفـس ناطقـه بـا قلـب      تبـاط ار یرانیمسلمان طب ا ينزد حکما

 یوانی ـمـدبره و روح ح  عـت یاشاره شد طب که  يطور است. همان
 نکـه یبعـد از ا  یاله ـ دگاهی ـنفس ناطقه با بدن است. از د ۀواسط

از جانب پروردگـار   ینفس انسان شکل گرفتبدن  يساختار ماد
شود. از  می یصورت انسان يشود و انسان دارا می به انسان افاضه

مربـوط بـه اثـرات     یقلب ـ ۀن ـیمفهـوم در معا  نیر ایثأت ینظر طب
اثـرات   یاسـت. حت ـ  یعملکـرد قلب ـ  افکار، رفتارها، احساسات بر

 نی ـاز ا بـدن  ینها در سلامتآ ریثأو بد و ت کیگناه، دعا، اعمال ن
 یدرون ـ يها افتیدر ،يشهود ،ی. ادراك قلبشود یاعمال م قیطر

). 7( بـا قلـب مـرتبط اسـت     زی ـن يداریب خواب و چه در چه در
 در قلــب اثــر یوانیــروح ح بــر یرانــیدر طــب ا یقلبــ يداروهــا

بـدن   يعملکردهـا  تواننـد  یم ـ یبر روح قلب ریثأگذارند و با ت می
در  یقلب ـ يداروها ۀطالعهند. مد قرار ریثأرا تحت ت ماغد ژهیو به
 نی ـدر ا یوانیعملکرد روح ح يها سمیمکان یبررس دو طب و هر

حـال و   اخـذ شـرح   ةحـو ن در میمستق ریطور غ هتواند ب می داروها
 یابی ـارز يها مقاله روش نیدر ا ).19 ،8(کند قلب کمک  ۀنیمعا

 جی ـطـب را  گـاه یشود و به جا می ئهارا یرانیطب ا دگاهیقلب از د
 .  خواهد شد اشاره زیقلب ن یابیرزدر ا

 

 ها: مواد و روش

ابتدا متون مرجـع   .استاي  کتابخانه یک مطالعۀاین مطالعه 
و  قانون فی الطـب المختلف مانند کتاب  هاي دورهدر  طب ایرانی

 ةذخیـر  کامل الصـناعه،  ،قرشی علامه و شرحجمله  ن ازشروح آ
 یر اعظـم مفـرح القلـوب و اکس ـ   ،خلاصه الحکمـه  خوارزمشاهی،

روح  تشریح قلب، ،مباحث مربوط به امراض قلب بررسی شدند و
افـزار   در نـرم  نیهمچنحیوانی و طبیعت مدبره استخراج شدند. 

مـدبره،   عـت یجامع طب نور با کلمات امراض قلـب، طب  ۀکتابخان
جسـتجو و مطالـب    يزی ـو حـرارت غر  یوانیروح ح ،یقلب ۀیادو

 يها گاهیاز پا یالات علمشدند. اطلاعات مربوط به مق يآور جمع
PubMed, Google Scholar, SID  جستجو شدند و کتب مرجع

 يهـا  يمـار یبو کتاب  برانوالد و هرست یعروق یقلب يها يماریب
هـا   داده يورآشـدند. بعـد از گـرد    یبررس ـ زی ـن سونیهار یداخل

مـوارد لازم مطالـب طـب    ر شده و د يبند مطالب مدون و دسته
 اضافه شد.   ینرایبه مباحث طب ا جیرا

 ها و بحث: یافته

ترین چک لیست ارزیابی قلب در طـب ایرانـی توسـط     جامع
او در سایر  ه شده و به پیروي ازئارا قانونسینا در کتاب سوم  ابن

ابـوعلی سـینا بـه     ).9 ،13( مـده اسـت  آ اکسیر اعظمکتب مثل 
ند ا کند که عبارت می وجه اشارهقلب از هشت وجه یا ده بررسی 
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 آباد و همکاران فیروزي بستان          

  137 ---1397ي دوم، تابستان  شماره ،نهم سال 

شـکل   قوت بدن، ،نفس نبض، موي جلوي قلب، س قلب،از: ملم
 ـ اوهام که وجـوه هشـت   اخلاق، سینه، ۀقفس بررسـی قلـب    ۀگان

شـوند   مـی  دو وجه دیگر که در مـوارد مرضـی بررسـی    هستند.
 ).9( هاي بیماري قلبـی  م بیماري قلبی و نشانهئعلا ند از:ا عبارت

 شوند.   می گانه در ذیل بحث این وجوه ده

اسـت. در   یقلب ـ ۀن ـیمعا قسـمت  نیتـر  هـم نبض م نبض: -
. شـود  یم ـ یبررس یزند اعل ای الیراد انینبض شر معمولاً نهیمعا
متناسب با مزاج قلب اسـت و   نآمزاج  و خادم قلب بوده انیشر

 ن و درون قلــب را مشــخصآ ن مــزاج روح و دم درونآملمــس 
 شرهکه اجناس ع دنشو یم یابیده مورد ارز ،در هر نبضکند.  می

ضـربه،   تیفیمقدار انبساط، ک شوند و عبارتند از: می گفتهنبض 
 ای رپ ان،یملمس شر ان،یزمان کل حرکت، زمان سکون، قوام شر

مـنظم   ری ـستوا و اختلاف نبض، مـنظم و غ ا ان،یبودن شر یخال
وزن موسـیقیایی   ،در یک فرد سالم). 10بودن نبض، وزن نبض (

عبـارتی بایـد    یک محـدوده مشـخص و بـه    و ریتم نبض باید در
طبیعـی   معتدل باشند و هرگونه افزایش و یا کـاهش آنهـا غیـر   

ولـی در قـوت    ،سایر اجناس نبض هم باید معتدل باشـند  است.
شـود سـایر اجنـاس     مـی  زیاد روح حیوانی که نبض قوي ایجـاد 

عنـوان مثـال نـبض     ، بهن زیاد شوندآتوانند به تبع  می نبض هم
 ولی طبیعـی  ،دل نیستنداین تغییرات هرچند معت وعظیم شود 

اول عامـل   .سه عامل براي وجود نـبض ضـروري اسـت   هستند. 
دوم نیـاز بـه    (سـبب فـاعلی)،   محرك نبض که همان قلب است

 شـریان  سـوم خـود   (سـبب غـایی)،   کاهش حرارت روح حیوانی
بنابراین در تفسیر نبض عـلاوه بـر وضـعیت قلـب      (سبب قابلی).

وانی و مطاوعت شـریان هـم   باید به میزان نیاز به ترویح روح حی
 فصل، جنس، ثیر سن،طبیعی نبض تحت تأ ةمحدود توجه کرد.

 اسـتراحت یـا فعالیـت،    خـواب و بیـداري،   غـذاي مصـرفی،   بلد،
ها عادت ماهیانه و حاملگی قرار دارد و  اعراض نفسانی و در خانم

هاي  بنابراین موارد فوق باید در تفسیر نبض در تشخیص بیماري
 قلـب،  ضـربان  ریـت  و ریتم رایج درطب ).11( قلبی لحاظ شود

شـکل   دیاسـتولی)،  فشار سیستولی بـا فشـار  (تفاوت  نبض فشار
تفاوت نبض اندام تحتانی با  نبض دوکوهانه، عنوان مثال نبض، به

تفاوت تعداد نبض  در نارسایی دریچه آئورت، ، براي مثالفوقانی
 زي ازدر فیبریلاسـیون دهلی ـ  ، بـراي مثـال  با تعداد ضربان قلب

در فرد سالم بـا در   ایرانی طب در ).12( شوند می استنتاج نبض
دقیقـی بـراي    ۀ، نـبض نشـان  ثیرگـذار أنظر گرفتن سایر عوامل ت

عـلاوه   مزاج و قوت قلب است. بررسی وضعیت مزاج کلی بدن و
دیگر مثل ورم ریـه یـا    وضعیت بیماري اعضاي قلب، بر عملکرد

 نکهینبض علاوه بر ا .هستند ارزیابی قابل نبض ۀوسیل هب هم کبد
در  بحـث شـده،   یدر کتب مرجـع طب ـ  لیدر بحث اعراض و دلا

 ـن و نایس ـ ابن نبض یرساله ف ریهم نظ یکتب اختصاص اعظـم  ری 
 يری ـگ انـدازه  ن،یلناظم جهان به آن پرداخته شده اسـت. در بـا  

اندام  چهار ها از هر خون از دست و در صورت تفاوت نبض فشار
حاصل تعامل قلـب،   انیاست. فشار داخل شر نبض ۀنیمعا ۀلازم
) اسـت.  حی(حاجـت بـه تـرو    بـدن  يهـا  انـدام  تیو وضع انیشر

 یده قلب ضرب برون شده در دست، حاصل يریگ فشارخون اندازه
ضـرب   هم حاصل یده قلب است. برون یطیدر مقاومت عروق مح

 یبطن چپ است. حجـم خروج ـ  یتعداد ضربان در حجم خروج
بـار   انقباض قلب و پس بار قلب، قدرت شیپبطن چپ وابسته به 

 ـیبـه زبـان طـب ا    ای ـگردش  باشد. حجم خون در می یقلب  یران
مزاج قلب، قوت روح حیوانی و  .ثر استؤبار م شیبر پ دم يامتلا

میزان حاجت  حرارت غریزي با قدرت انقباض قلب تناسب دارد.
بـار و مقاومـت عـروق     مطاوعت آلت یا همـان شـریان بـا پـس     و

ر نهایـت انـدکس قلبـی کـه     د ).1(ضمیمه ی ارتباط داردمحیط
کنـد کـه    مـی  ده قلبی به سطح بدن است مشـخص  نسبت برون

رسد و گرمی  می جمله پوست ها و از چقدر جریان خون به اندام
 گـذارد.  می ثیربر مزاج آن تأعبارتی  دهد و به می نو رطوبت به آ

بررسـی   لـب گونه تغییر نبض باید علت فاعلی یا همـان ق  هر در
عنوان عضو مشارك باشد نه عضو اصـلی و   چند قلب به هر ؛شود

بررسـی   تهـاجمی،  صورت غیـر  هب بیماري در عضو دیگري باشد.
ناتومیـک آن بـا   و بررسـی آ  قلـب  الکتریکی قلب با دستگاه نـوار 

گیرنـد کـه    می ها صورت دستگاه اکوکاردیوگرافی و سایر دستگاه
 ).12( هستندبررسی نبض  ةکنند واقع تکمیل در

بـا قلـب دارد و    يعملکـرد  کی ـمشـارکت نزد  هی ـر تنفس:
 یران ـیطـب ا  قلب در ۀنیمعا اتیتنفس از ضرور تیوضع یبررس

به نـبض مثـل طـول، عـرض،      هیشب ییاست. در تنفس هم اجزا
 ۀن ـی). معا13( رنـد یگ یقـرار م ـ  یارتفاع، سرعت و... مورد بررس ـ

 ـ   یرانیتنفس در طب ا  راتیی ـتغ یدر حالت اسـتراحت اسـت ول
 اسـت  حیحاجـت بـه تـرو    شیواقع افـزا  که در تیفعال اتنفس ب

تنفس تحـت   تیمزاج قلب دلالت کند. وضع تیتواند بر وضع می
 را مشـخص  هـا  هی ـواقع حجـم ر  که در نهیس ۀقفس یبزرگ ریثأت

 تـنفس، جـدار   يهـا  راه ه،یبافت ر يها يماریدارد. ب د قرارکن می
تنفس  شکم و لگن هم بر يماغ و احشا، دافراگمید نه،یس ۀقفس
را  نهـا آ دیبا یقلب تیدر استدلال به وضع نیکنند و بنابرا می اثر

نفس مثـل ربـو و    ینواع تنگ، اعالس ایسرفه  داد. هم مدنظر قرار
 ـ ،شـوند  می بحث هیرچند در امراض ربهر ه بـه   تواننـد  یم ـ یول
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 ...شرح حال گیري و معاینه قلب 

 طب سنّتی اسلام و ایران ي مجلّه  --- 138

 باشـد  قلـب  ،مـار یب یدر واقع عضـو اصـل   مشارکت قلب باشند و
 یینارسـا  پلـور در  وژنی ـاف ای ـ یل شاخص آن آسم قلب). مثا13(

در هـر اخـتلال در تـنفس عـلاوه بـر       نی). بنابرا14( است یقلب
 يهـا  اسـتفاده از روش  زی ـو ن نـه یکـه شـامل معا   يوی ـر یبررس
اسـت،   یتنفس ـ يها و تست نهیس ۀقفس یمثل گراف کینیپاراکل
تعـداد   جی ـ. در طـب را ردی ـصـورت گ  دی ـهم با یقلب يها یبررس

مشـخص   را يویر ۀیوته زانیس و عمق آن که در مجموع متنف
فرد و استفاده  تیتنفس با وضع راتییتغ ،یتنفس تمیر کنند، یم

عملکرد  هی). اگر ر14( شوند یم یبررس یتنفس یاز عضلات فرع
صـورت   ،قلـب در موقـع حاجـت    حینداشته باشـد تـرو   یمناسب

اجتماع قلب و روح و احراق و  یمرض یموجب گرم و لذا نگرفته
و مزاج بـدن و پوسـت    شددر روح خواهد  دئزا بخارهايو دخان 

هـم در واقـع در    جی ـ). از نظـر طـب را  13( افـت ی خواهـد  رییتغ
 ).14( ابدی رییتواند تغ می رنگ خون و پوست ،یپوکسمیه

 ـیلمس در طب ا ملمس قلب:  اتی ـفیک یابی ـارز يبـرا  یران
مزاج  یابیارز ياست. برا يو تر یخشک ،يسرد ،یگرم ۀچهارگان

. البتـه  شـود  یقلب لمس م ـ يرو نهیس ۀقفس ۀیپوست ناح ،قلب
به مزاج قلب اشـاره دارد.   میمستق ریطور غ ههم ب انیملمس شر

لمـس   ؛دهـد  مـی  تیچون قلب مزاج خود را به کـل بـدن سـرا   
مزاج بدن و قلـب کمـک    یابیبدن هم به ارز ینواح ریسا تپوس

و دمـاغ و طحـال هـم    کبـد   ریثأ. البته مزاج بدن تحت تکند یم
باشـد تـا    کنواخـت ی دی ـقرار دارد و ملمس پوست در کل بدن با

اعتـدال   طیدر شـرا  دی ـنشانگر مزاج در کل بدن باشـد. لمـس با  
 تـدل و توسط فرد مع نهیفرد مورد معا یجسم و یطیمح ،یروح

مزاج بدن و قلب  نییتع يتا قابل استناد برا ردیالمزاج صورت گ
عملکـرد و   یابی ـارز يمـس قلـب بـرا   ل جیطب را ). در15باشد (
 نهیس ـ ۀقلب به قفس ۀبرد دارد که موج ضربآن کار يها يپاتولوژ

) بـا  لی ـ(تر خون یعیطب ریغ انیلرزش منتشره از جر ای) و وی(ه
 ).8شود ( می یلمس بررس

با مـزاج   هیناح کی يمو تیوضع قلب: ۀیپوست ناح يمو
 ـ  رمو بودن، کـم مربوطه ارتباط دارد. پ ياعضا ودن، رنـگ و  مـو ب

سمت چپ آن نشـانگر   خصوص  به نهیس ۀقفس يرو درشکل مو 
مثـل آب و   یط ـیقلب است. البته عوامـل مح  ۀچهارگان اتیفیک

 ـ  . خانمکنند یمو تداخل م جادیمنطقه هم در ا يهوا طـور   ههـا ب
موها بعد  نیا انیهستند و در آقا نهیس يجلو يفاقد مو یعیطب

ها مثل  ن سطح هورمو شتریب جیکنند. در طب را می از بلوغ رشد
 ،در مطالعـات انجـام شـده    ).12سترون با مو ارتباط دارد (وتست

ت و اقـدام و  أبا جـر  انیسترون خون در آقاوبالا بودن سطح تست

مزاج قلب هستند ارتباط داشـته اسـت.    یغضب که نشانگر گرم
 بدن از يو موها افتهیسترون کاهش وسطح تست ،سن شیبا افزا

 نـد یآ می در دیو سف يبه رنگ خاکستر نهیس ۀفسق ۀیجمله ناح
 ).12قلب است ( مزاج بدن و يکه نشانگر سرد

و  با سـر  دیبا نهیس ۀاز نظر اندازه، قفس :نهیس ۀشکل قفس
نـاظر بـر    نهیس ـ ۀقفس ـ یکـوچک  ای یگردن متناسب باشد. بزرگ

 تر درشت نهیس ۀقفساست. اگر  نهیداخل س در هیقلب و ر ةانداز
قلـب و اگـر    یگردن باشد نشان گرم ـ و با سر یعیاز تناسب طب

 یمعـادل  جی ـ). در طب را13قلب است ( يتر باشد نشان سردزیر
سـطح   ،نهیس ـ ۀقفس زیسا شیوجود ندارد. البته با افزا نیا يبرا

هم به نسبت سطح  یقلب يها اندکس شتری. بشود یم شتریببدن 
 زیاس ـ شیاست که با افـزا  نیا نشانگر نیو ا شود یم فیبدن تعر

از آن  يو حفـرات و حجـم خـون عبـور     قلب زیسا ،نهیس ۀقفس
 ۀقفس یهم با بزرگ يویر ۀیها و تهو هیخواهد شد. حجم ر شتریب

 یکـاف  حیتـرو  يقلب گرم برا کی ۀشود که لازم می شتریب نهیس
 ابتدا کتف را ،نهیس ۀقفس یکوچک ایو  یبزرگ ۀنیمعا ياست. برا

ن آقائم  ۀیکه اضلاع زاو دیکنتصور  يا هیالزاو مئبه شکل مثلث قا
ن بـه مـوازات   آ و وتـر  اسـت   به موازات ستون فقرات و سرشـانه 

 يسرشانه نسبت به ضلع مـواز  يضلع مواز اگر پهلو است. بیش
ستون فقرات  يدو ضلع مواز نیب ۀتر و فاصل ستون فقرات بزرگ

و خـلاف   نهیس ۀداشته باشد بر وسعت قفس شیدو کتف افزا هر
 ).16دلالت دارد ( نهیس ۀقفس یبر تنگ نهایا

 

یکیزیف يها تیفعال يفرد برا ییتوانا ت بدن:قو، ت تابع قو
 نی). بنابرا9قلب و دماغ و سلامت اعصاب و عضلات است ( ارواح

اعصاب، عضلات و دمـاغ هـم    ۀنیمعا دیبا یقدرت بدن یابیدر ارز
توانـد   مـی  بـدن ضـعف   ،نهـا آو در صورت سلامت  ردیصورت بگ
مثل  يبه علل باد ندتوا می قلب باشد. البته ضعف قلب مربوط به

با سـموم   تیمسموم ،یقبل دیاستفراغات شد ،یآب یو ب ییغذا یب
ن و اعراض نتَم حیروا ایفاسد  ۀیمشروبه و ملذوعه، استنشاق اهو

، 18شـود (  مـی  حـال مشـخص   در شرح باشد که معمولاً ینفسان
 یجسـم  ییبه توانـا  قلب فقط مربوط ییعملکرد توانا ةری). دا17

فرد در انجام کارها هم مربوط بـه   یروان يها ییبلکه توانا ستین
و  یعملکردهـا مربـوط بـه روح قلب ـ    نی ـ. اشـود  یم یابیقلب ارز

دمـاغ بـا قلـب جـزو      کی ـعلـت مشـارکت نزد   هاست و ب ـ یدماغ
انجـام   ییفـرد توانـا   ،. در ضـعف قلـب  باشد یم یقلب يها یابیارز

 ری ـو البته افعـال غ  شود یزود خسته م را ندارد و ياراد يکارها
 یقلب ـ أمنش ـ یابی ـمثل هضم هم مختل است. در ارز بدن ياراد
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 آباد و همکاران فیروزي بستان          

  139 ---1397ي دوم، تابستان  شماره ،نهم سال 

فشـارخون، اخـتلالات    يری ـگ علاوه بر نبض و انـدازه  ،ضعف نیا
 ژنیو بـاز، اکس ـ  دیاس ـ ت،ی ـقنـد خـون، آب و الکترول   ،یهورمون

 تیو در کــل وضــع هــا نیتــامیو و یخــون، کمبــود مــواد معــدن
و نـه   سـت یو ب ستیکرد. حدود دو یبررس دیا باهموستاز بدن ر

). در طـب  8شـود (  مـی  ذکر جیضعف بدن در طب را يبرا تعل
با ضعف قلب  تواند یقلب م یاستولید ای یستولیس یینارسا جیرا

. سـت یقلب ن ییضعف قلب معادل نارسا یارتباط داشته باشد ول
 یاسـتن  يمـار یب ،یبه ضـعف قلب ـ  کینزد يماریب ج،یدر طب را

 اسـت کـه سـندرم داکوسـتا هـم گفتـه       یقلب ـ یخستگ ای یقلب
 کی ـپاتولوژ يهـا  افتهیبدون  یقلب مئعلا يماریب نیشود. در ا می
 یقلب ـ يهـا  يمـار یجـزو ب  يمـار یب نی ـا وجود دارد. قـبلاً  یقلب

 یدرحال حاظر سازمان بهداشت جهـان  یشد ول می يبند میتقس
اتونـوم   (اخـتلال  یپزشـک  روان يها يماریب يبند را در طبقه آن

مشارکت دماغ  گرنشان يماریب نی). ا8( دهد یم سوماتوفرم) قرار
 يبـرا  یمشخص ـ اری ـمع یرانی. در طب اهاست يماریو قلب در ب

نـبض   يرو شدت ضعف قلب وجود نـدارد و فقـط از   يبند طبقه
(نـه   ییشدت نارسا جیرا حدس زد. در طب را  شدت آن توان یم

با توجه به  وركیویب نانجمن قل يارهایاساس مع ضعف) قلب بر
 يبنـد  میتقس ـ تیالمختلف فع يها در شدت یتیفعال ینفس تنگ

 ـبـه علا  دی ـحـال با  ). در اخذ شرح8( شود یم از جملـه   یقلب ـ مئ
توجه  تیمتفاوت فعال يها مختلف و شدت طیضعف قلب در شرا

 .کرد

 یحـال قلب ـ  بخـش شـرح   نیبـاورتر   قابـل  ریغ دیشا اخلاق:
دارنـد:   أانسـان سـه منش ـ   يرفتارهافرد است.  یحال اخلاق شرح

است که بدون عـادت و   ییعادت، اوهام و اخلاق. اخلاق رفتارها
 يفـرد رو  کی ـطـور مسـتمر در    هو ب یرونیبدون عامل محرك ب

غضـوب اسـت.    یع ـیطـور طب  هفرد ب کی عنوان مثال بهدهد.  می
 یتوسط روح قلب یمربوط به نفس ناطقه است ول نداخلاق هرچ

دو نـوع عملکـرد    قلب ارتبـاط دارد. قلـب کـلاً    یمزاج تیفیبا ک
نـبض   جـاد یروح و ا دی ـ. فعل قلب مثـل تول یو انفعال یدارد، فعل

 يدر راسـتا  یاست و انفعال قلـب مربـوط بـه حرکـت روح قلب ـ    
. شـود  یهـم گفتـه م ـ   یاست که اعراض نفسـان  یادراکات نفسان

قوام  تیفیآن، ک خارج و مقدار ایروح به حرکت به داخل  لیاتم
روح، تخلخـل و   تیو صفا، شـفاف  ،کدورتیوح، رطوبت و خشکر

). 19انفعالات نقش دارنـد (  نیدر استعداد به ا یتکاثف آن همگ
او در مـورد   انی ـو اطراف مـار یاز خـود ب  دی ـبا یحال قلب در شرح

. در طب دیپرس تلفو مخ يعاد طیاو در شرا يعادات و رفتارها
 ۀی ـونتـال و ناح فر عملکـرد مربـوط بـه کـورتکس پـره      نیا جیرا

 انی ـمشارکت قلب با مغز را ب یدر مغز است و به نوع پوکامپیه
 ).12کند ( می

انسان، مثـل آنهـا کـه     یمخف ی(اخلاق درون پندارها ایاوهام 
): هماننـد اخـلاق   کنـد  یدر حالات خشم و شهوت و ... بـروز م ـ 

فـرد را شـکل    يمربوط به روان فرد است که رفتارها يها حالت
 یروان ـ یروح ـ یژگ ـیو جـاد یدر ا یروح قلب اتی. خصوصدهد یم

کـه فـرد    یبدون علت خاص به اعراض نفسـان  لینقش دارد. تما
تـرس   ایبه سرور و فرح  لیتما هاست. یژگیو نیمربوط به ادارد 
 ـیب ذی ـلذ ای يعامل موذ کیبا  که معمولاً یو بزدل خـود را   یرون
 نی ـا جی ـ). در طـب را 19( دهد مربوط به اوهـام اسـت   می نشان

و  شـود  یبحـث م ـ  یو روانشناس ـ يموضوع در بحث علوم رفتـار 
 سـتم یس قی ـطر زآن مربوط به مغز اسـت کـه ا   یکیزیف گاهیجا

). 12( دارد ریثأبر عملکـرد بـدن ت ـ   زیر عصب اتونوم و غدد درون
هـم   یروانشناس ـ يها توان از تست می حال اوهام اخذ شرح يبرا

 ).20استفاده کرد (

قلـب در افـراد سـالم     یر بررس ـموارد بـالا د  :یمرض میعلا
 یاصل يماریعنوان ب هقلب ب يریکه درگ يافراد یبررس است. در

 ری ـگونـه احسـاس غ   دارنـد از هـر   را هی ـاول يماریبا ب مشارك ای
مثل  میعلا نیشود. ا دهیپرس دیبا نهیس ۀمربوط به قفس یعیطب

 یقلب ـ ۀی ـاحباشـند. درد ن  مـی  یخفقان و غش ـ ،یقلب ۀیدرد ناح
است.  جناغ ریسمت چپ تا ز در خصوصاً نهیس ۀفسمربوط به ق

حـس   مـار یقلب که توسـط ب  یعیطب ریغ يها خفقان به حرکت
 ـ  ياریکـاهش هوش ـ  ی. غش ـشود یگفته م شود یم علـت   هفـرد ب

و برگشت آن به قلب اسـت. در   طیاز مح يزیانصراف حرارت غر
 ردمعـادل د  تـوان  یرا م ینیو آنژ یقلب ۀسکت يدردها جیراطب 

اسـت کـه در طـب     نیجالب ا ۀدانست. نکت یرانیطب ادر  یقلب
کنـد و موجـب مـرگ     یاشاره شده، قلب تحمل درد را نم یرانیا
 یسـکم یاز ا یمنطبـق بـر حمـلات درد ناش ـ    نی) و ا9( شود یم

 جی ـخفقـان در طـب را   يمعـادل بـرا   نیتـر  کی ـاست. نزد یقلب
 جعـه طپش قلب مرا تیمبتلا به آن با شکا ماریاست و ب یتمیآر

 یاز درد قلب ـ ری ـغ یافتراق ـ صیتشخ نهی. هرچند درد سندک می
واکـنش   ای ـ يریدرگ قطعاً یتمیآر یول ،داشته باشد تواند یهم م

تطـابق را   نیشتریسنکوپ ب ج،ی. در طب رادهد یقلب را نشان م
بـه   توانـد  یم ـ ياریدارد. هرچند سنکوپ و کاهش هوش یبا غش

 ياریهوش شکاه رهم باشد، در ه یعروق یقلب ریغ لیعلت مسا
قلـب هـم صـورت     کیناتومآ و یکیالکتر یابیارز دیمشخص، بانا
 قلـب را نشـان   يری ـطـور واضـح درگ   ههم ب ـ یقلب ستی. اردیبگ

 ).8دهد ( می
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از دیدگاه طب ایرانی هـر عضـوي مثـل     هاي مرضی: نشانه
زاي خـود را بـه مجـاري دفعـی و      قلب فضولات و عوامل بیماري

زیـر بغـل و    ۀورد قلب ناحی ـدر م کند. می پوست روي عضو دفع
سـمت چـپ محـل دفـع      در سینه مخصوصـاً  ۀپوست روي قفس

هـایی   صورت تغییر رنگ یـا تـوده   هند بنتوا میاین ضایعات  .است
نـدارد.   هـا وجـود   در طب رایج معادل مشخصی براي این باشند.

 تواند با ضـایعات پتشـی و پورپـورا در    البته اندوکاردیت قلبی می
هاي  درگیري پستان و یا توده .)8( راه باشدروي بدن و سینه هم

آدنوپاتی  توانند با لنف می و متاستازهاي ریه و قلب هم مدیاستن
هـاي   زیربغل توده ۀکه در معاین در صورتی زیر بغل همراه باشند.

 نها صورتآ أسینه براي منش ۀجیه باشد ارزیابی قفسقابل تو غیر
 .)14( گیرد می

بودند. در طـب  امل دیدن و لمس ش حال و معاینات بالا شرح
مرجع اشاره نشده  هاي کتابقلب در  ۀناحی ایرانی به دق و سمع

 بـا  بیمـار  ۀباید سمع قلـب در معاین ـ  حاضر حتماًحال  در است.
الگوریتم ارزیـابی قلبـی بـا     م قلبی و غیر قلبی صورت گیرد.ئعلا

هاي این طـب و طـب رایـج     موزهآاساس  توجه به طب ایرانی بر
 .شود می ارائه

و  جیبا توجه به طب را یرانیدر طب ا یقلب یابیارز تمیالگور
 :علامات هشدار تیرعا

 یع ـیطب ری ـقلـب غ  طـپش  ،ینفـس ناگهـان   یتنگ میاگر علا
 )،ی(غش ـ و توجـه  ياریدر سطح هوش یاختلال ناگهان )،(خفقان

از ناف به بـالا   هیقابل توج ریدرد غ (وجع قلب)، نهیس ۀدرد قفس
داشـته باشـد    هی ـتوج قابـل  ریو استفراغ غ تهوع ،یتا فک تحتان

   .دیارجاع ده مارستانیبه ب عیسر را ماریب
خــاطر  هبــ یقبلــ يبســتر نه،یســ یدرد قبلــ ترومــا، ۀســابق

 يمثـل کـاتتر مرکـز    دهای ـور يدر رو تداخلات ،یمشکلات قلب
 ۀسـابق  ،یبـودن طـولان   و در بسـتر  یتحرک ـ یب ـ ۀسـابق  ،يدیور

اخـتلالات رشـد دوران    ۀسـابق  د،یشـد  اریبس ـ یاسترس ناگهـان 
از  کی ـ هـر  دیکودکان تازه متولـد شـده را بپرس ـ   يبرا یحاملگ

ق اتصـال  تفـرّ  ای بیترک تأیسوءه يها يماریب اب تواند یموارد م
 ای ـتفـرق اتصـال    يمـار یرد ب يبـرا  قلب ارتبـاط داشـته باشـد.   

انجام  یوگرافیمثل اکوکارد شتریب یبررس دیبا بیترک تأیسوءه
 .دیرا به متخصص قلب ارجاع ده ماریمرحله ب نیدر ا .ردیگ

 یبـا گوش ـ  نـه یبـا معا  ،2 و 1 ةدر صورت نبودن موارد شمار
در  و )دی ـرا رد کن ي(دکسـتروکارد  دی ـمحل قلب را مشخص کن

 صورت سـمع در  .دیقلب توجه کن یعیطب ریغ يسمع به صداها

بـه   را مـار یب ،یع ـیطب ری ـغ يصـداها  ای ـقلب در سـمت راسـت   
 .دیجاع دهمتخصص قلب ار

و  عاتیرا از نظر وجود ضا بغل ریو ز نهیس ۀقفس يرو ۀیناح
توجـه   نهیس ۀقفس ۀیناح يموها شیو به رو دیکن نهیها معا توده

 .دیکن
 ۀخـود قفس ـ  يها و گردن و نسبت با سر نهیس ۀتناسب قفس

دو استخوان  ۀاستخوان کتف و فاصل یو عرض ی(ضلع طول نهیس
 .کنید یبررسکتف) را 

در  نهیس ـ (انبسـاط  دم و بـازدم  در نهیس ـ ۀقفس ـ به حرکت
(تـواتر) و   تعـداد  نه،یس ـ ۀقفس یده از عضلات فرعااقطار)، استف

 یبـا گوش ـ  .دی(قوت) دقت کن عمق تنفس (انتظام)، تنفس تمیر
 شـتر یب یدر صورت اختلال قابل توجه بررس ـ .گوش کنیدرا  هیر

 ياه ـ روش ای ـ یوگرافیاکوکـارد  نه،یس ـ یمثل گراف ییها با روش
 .دیو قلب مشورت کن هیاست. با متخصص ر لازم گرید

ن را در آحال استراحت نرمـال اسـت    تنفس در یابیاگر ارز
 .دیکن یابیهم ارز تیحال فعال

در  .دی ـکن نـه یابتدا معا دو اندام را و فمورال هر الینبض راد
دسـت راسـت را مـلاك     الی ـنها نـبض راد آبودن  کسانیصورت 

حالـت فشـار خـون دسـت      نی ـدر ا .دی ـقرار ده یلیتکم یبررس
بـا   نییپـا  ای ـبـالا و   اریبس ـ يهـا  در فشـارخون  .دیریراست را بگ

 .دیمتخصص قلب مشورت کن

. فشـارخون را چـک   کنیـد نبض را مشـخص   ۀگان ده اجناس
مشـخص   ت و امـتلاء را قـو  مطاوعت آلـت،  حاجت، زانی. مدیکن
 ۀن ـیمعا دی ـشـود با  جـاد یا تیفعال نیتنها در ح مئگر علا. ادیکن

 .ردیبگ هم صورت تیفعال نینبض و فشار در ح
از  دی ـتوان یم ـ .دیمشخص کن را ماریب یتوان عملکرد جسمان

 یدرصورت ضعف بدن .دیاستفاده کن وركیویانجمن قلب ن اریمع
بـا متخصـص    ای دیرا انجام ده یاسکلت -یعضلان -یعصب ۀنیمعا

 .دیمربوطه مشورت کن

ضــعف در در صــورت وجــود   يرغربــالگ هــاي آزمــایش
و  یداخل ـ متخصـص  کی ـو بـا   دی ـرا انجام ده یبدن يها تیفعال

 .دیمتخصص قلب هم مشورت کن

 انی ـو اطراف مـار یاوهام و اخـلاق از خـود ب   حال از نظر شرح
 .دیریبگ

و  پشت شکم، نه،یس يها قسمت یدر تمام ماریبدن ب
دما و رطوبت پوست  ،یپوست عاتیضا یبررس يها را برا اندام

 را با بقیۀ  نهیس ۀسو قف ها انیملمس شر يادم .دیلمس کن
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 .دیریبدن در نظر بگ يها قسمت
ماغ و گوارش را در نظـر  مشارك قلب مثل د ياعضا تیوضع

 .دیریبگ
 هیضـرور  ۀسـت  حـال  بدن و شرح یمزاج عموم نییتع ۀنیمعا

 ،یسـکون و حرکـت، اعـراض نفسـان     ه،ی ـتغذ ،يداری ـب (خواب و
 .ردیگ احتباس و استفراغ و هوا) انجام

 ک،یآناتوم تیوضع ،فوق يها یبا بررس دیبتوان دیبا تیدر نها
آنهــا در فــرد را  يمــاریاســباب ب و یوانیــمــزاج قلــب و روح ح

 .کنیدمشخص 
 
 

 گیري:   نتیجه
بنابراین در  مزاج بدن است. ةکنند یسه و تعیینئر قلب عضو

 قلـب صـورت گیـرد.    ۀبایـد معاین ـ  ایرانیروتین طب  ۀمعاین هر
قلب احتمال اشتباه  ۀجامع و مرحله به مرحل ۀمعاین وحال  شرح

ممارسـت در معاینـه    کند. می ها را کم و فراموشی برخی قسمت
ت معاینه و در نتیجـه  نبض باعث افزایش دق ۀدر زمین مخصوصاً

طـب   متخصـص  و درمان مناسـب خواهـد شـد.   تشخیص دقیق 
 در ایرانی باید همزمان از ابزار طب رایج هـم اسـتفاده کـرده یـا    

خصوص قلب  ههاي دیگر ب تخصصی رشته ةصورت لزوم از مشاور
 بهره ببرد.
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