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هذە المعلومات هيي ملخصٌ للكتيّب. إنها معلومات لأولئك الذين يعانون من الذبحة الصدرية و / أو الذين تعرضوا لنوبة 
ە شبكة إعادة تأهيل  ي بطريق الجلد(.  قام بن�ش قلبية أو سیجرون تصوير الأوعية الدمويّة شعاعیا أو PCI )التدخل التا�ج

ویج )Helse Sør-Øst(، الوحدة الاستشاریة الإقليمية لإعادة  ق ال�ن ي جنوب �ش
ي دائرة الهیئة الصحيّة الإقلیمیة �ف

القلب �ف
تها LHL بدعم من  جمة ون�ش ي أغسطس 2022. المعلومات معدلة لغرض ال�ت

التأهيل )RKR(.  تم تنقیح المعلومات �ف
مؤسسة دام Stiftelsen Dam. الصور والرسوم التوضيحية مصدرها موليي بورمان بولن Molly Borman Pullen و 

 .LHL  و Shutterstock و شاترستوك Unsplash و أونسبلاش Pixabay بیکساباي



مة 1. مقدِّ

هذە المعلومات مخصصة لأولئك الذين يعانون من الذبحة الصدرية أو الذين تعرضوا لأزمة قلبية. ستجد هنا معلومات 
ي تقليل 

ي تساعد �ف مفيدة عن القلب والفحوصات والعلاج وإعادة التأهيل. ستجد أيضًا نصائح حول العادات المعیشیة ال�ت
مخاطر الإصابة بأمراض القلب.

ي برنامج منظم لإعادة تأهيل القلب. الهدف من إعادة تأهيل القلب 
يُنصح الأشخاص المصابون بأمراض القلب بالمشاركة �ف

ي والتمارين الرياضية. إعادة 
ي وزيادة الأمان عند ممارسة النشاط البد�ن

ن الصحّة وزيادة مستوى الأداء الوظي�ف هو تحس�ي
ي العودة بسرعة إلى الحياة اليومية العادية وحياة العمل. التأهيل تع�ن
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ن التاجيّة للقلب اي�ي 2. القلب وال�ش
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ة بحجم قبضة يدنا، ويقوم القلب بضخّ  القلب هو عضلة كب�ي
ايينه  ي جميع أنحاء الجسم. للقلب �ش

ن �ف ي بالأكسج�ي الدمّ الغ�ن
ي تتموضع على شكل إكليل علی القلب من الخارج  الخاصة ال�ت

. تتل�ق عضلة القلب الدمّ  ومن ثمَّ تتفرع إلى الجهاز العضليي
. ن اي�ي ن من هذە ال�ش ي بالأكسج�ي الغ�ن

ن التاجيّة، يمكن أن تحدث عملية مرضية  اي�ي ي هذه ال�ش
�ف

ي هذە الحالة 
ن )aterosklerose(. �ف اي�ي تسمى تصلب ال�ش

 بسبب ترسّب الدهون 
ً
ن تدريجيا اي�ي تتكاثف جدران ال�ش

والخلايا الالتهابية والكالسيوم. معظم الناس يطورون هذە 
ي السن، وبعضهم 

سّبات إلى حدٍّ أك�ب أو أقل مع تقدمهم �ف ال�ت
أك�ث عرضة وراثيًا من الآخرين.

ي يمكن أن تؤثر على عملية تصلب  الحالات والعوامل ال�ت
، وارتفاع ضغط الدمّ، وارتفاع  ن ن وتسريعها هيي التدخ�ي اي�ي ال�ش

، ومرض  ي
ة النشاط البد�ن

ّ
ي الدمّ، وقل

ول �ف نسبة الكوليس�ت
السكري والإجهاد.

الذبحة الصدرية
عند حصول الذبحة الصدرية )angina pectoris(، تتدفق 

ن ممّا يحتاج إليها  ي بالأكسج�ي إلی القلب كمية أقلّ من الدمّ الغ�ن
ي الأوعية 

ن إلى تضييق التجويف �ف اي�ي القلب. يؤدي تصلب ال�ش
الدمويّة فيؤدي ذلك إلى تقليل تدفق الدم.

تختلف أعراض الذبحة الصدرية، ويمكن الشعور بها على 
ي بعض 

ي الصدر. يعا�ن
شكل آلام ضاغطة وشعور بالعصر �ف

ن  ، وب�ي ن ي الذراع�ي
ي الذراع اليسرى أو �ف

الأشخاص من ألم �ف
ي الحلق والفك 

، وألم یصل ح�ت الرقبة و�ف ن لوحيي الكتف�ي
والجزء العلوي من المعدة. عادة ما يستمر الألم لبضع دقائق 

ي عادةً عند الراحة. الأعراض الأخرى يمكن أن 
فقط ويخت�ف

تكون ضیق النفس والإرهاق. غالبًا ما تحدث أعراض الذبحة 
ي والتعرض لضغوطات 

الصدرية عند القیام بمجهود بد�ن
نفسية وإجهاد.

النوبة القلبيّة
ن  اي�ي تحدث النوبة القلبيّة عندما تسدّ جلطة دمويّة أحد ال�ش
ي  ي تدفق كمية قليلة جدًا من الدمّ الغ�ن

التاجيّة، ممّا يتسبب �ف
ن إلی جزء من القلب. إذا توقف تدفق الدمّ تمامًا،  بالأكسج�ي

فإن خلايا عضلات القلب تکون معرّضة لخطر الموت، 
ويمكن أن تتأثر قدرة القلب على ضخ الدمّ.

تشبه أعراض النوبة القلبيّة آلام الذبحة الصدرية، لكنها غالبًا 
ما تكون أقوى ولا تزول بالراحة. يمكن أن تكون الأعراض 

ء والتعرّق البارد وضیق النفس. ي
الأخرى الغثيان وال�ق

ي حالة الإصابة بنوبة قلبية، من المهم جدًا الحصول على 
�ف

علاج سريع للحدّ من تلف عضلة القلب. إذا استمر ألم الصدر 
لأك�ث من 5 دقائق، اتصل برقم الطوارئ 113 على الفور.

ن التاجية اي�ي القلب مع ال�ش

 

ي مع تضيّق يان تا�ج ي طبيعيي�ش يان تا�ج �ش



إذا كانت لديك أعراض الذبحة الصدرية أو النوبة القلبيّة، فإن 
 ،)EKG( الفحوصات ذات الصلة المناسبة هيي تخطيط القلب
واختبارات الدمّ، تخطیط كهربية القلب أثناء العمل، وفحص 

الموجات فوق الصوتية، والتصوير المقطعيي المحوسب 
للقلب وتصوير الأوعية التاجيّة.

تصویر الأوعیة التاجيّة   
ن  اي�ي تصوير الأوعية التاجيّة هو فحص بالأشعة السينية لل�ش

ي الرسغ 
يانٍ �ف ي �ش

التاجيّة. أثناء الفحص، يتم إدخال قسطرة �ف
ي الأربیة وتُمرّر ع�ب الأوعية الدمويّة إلى القلب. يتم الحقن 

أو �ف
بوسیط التباين من خلال القسطرة، وبهذا الشکل تصبح أي 

ي صور الأشعة السينية.
ن القلب مرئية �ف اي�ي رواسب على �ش

يمكن أن يظهر الفحص: 

ي تحتاج للعلاج .1	 ن القلب ال�ت اي�ي المناطق الضيقة من �ش
بالأدوية وتغي�ي نمط الحياة.

ن حيث .2	 ای�ی المناطق الضيقة على واحد أو أك�ث من ال�ش
تكون الدورة الدمويّة لعضلة القلب غ�ي كافية. بالإضافة 

إلى الأدوية وتغي�ي نمط الحياة، يجب فتح الأجزاء الضيقة 
 .)PCI( ي بطريق الجلد بوسطة التدخّل التا�ج

بالنسبة للبعض، ستكون جراحة القلب )المجازة( هيي .3	
ي جراحة المجازة التاجيّة، تُستخدم أوعية 

أفضل علاج. �ف
ي الجسم وتتم إخاطتها إلی 

دمويّة جديدة من مكان آخر �ف
ن من تجاوز 

ِّ
ن القلب ممّا يمك اي�ي الأجزاء الضيقة من �ش

ي 
ن جريان الدم.  بالإضافة إلى ذلك، يأ�ت الانسدادات وتحس�ي

العلاج بالأدوية وتغي�ي نمط الحياة.

:)PCI( ي بطريق الجلد ل التا�ج
ّ

قسطرة / التدخ
ن القلب ويتم  اي�ي ي �ش

سبات �ف تُعد القسطرة علاجًا مناسبا لل�ت
امن مع فحص تصوير الأوعية التاجيّة.  ز إجراؤها غالبًا بال�ت

العلاج مناسب لكل من النوبات القلبيّة والذبحة الصدرية. 
ي الجزء الضيق أو 

ا �ف يتم إدخال قسطرة تحمل بالونا صغ�ی
. يتم نفخ البالون فيدفع البالون  ي يان التا�ج المسدود من ال�ش
یان الذي یتوسع فيمر الدمّ بحرية  سبات نحو جدار ال�ش ال�ت

مرة أخرى.

يان. الدعامة هيي  ي ال�ش
غالبًا ما يتم تثبیت دعامة )stent( �ف

عبارة عن شبكة سلکیة تساعد علی إبقاء الأوعية الدمويّة 
مفتوحة. 

الأدویة الأک�ث شیوعًا لأمراض القلب
ي حالة حدوث الذبحة 

ستكون هناك حاجة للعلاج بالأدوية �ف
الصدرية أو النوبة القلبيّة. يجب دائمًا تغي�ي الدواء أو إيقافه 

بالتشاور مع الطبيب.

الأدوية المميّعة للدمّ:
لتقليل مخاطر الجلطات الدمويّة والنوبات القلبيّة، يتم 

ي تؤثر على قدرة الصفائح الدمويّة على  استخدام الأدوية ال�ت
الالتصاق ببعضها البعض. وبعض هذه الأدوية تستخدم 
مدى الحياة. کما من الشائع استخدام العديد من الأدوية 

ي تليي إجراء عملیة القسطرة.  ة ال�ت ي الف�ت
المميّعة للدم �ف

ول: أدوية خفض الكوليس�ت
ول لتقليل مخاطر ظهور  تُستخدم الأدوية الخافضة للكوليس�ت

. فهيي تخفض مستوى  ن اي�ي ي ال�ش
ترسّبات دهنیة جديدة �ف

ل 
ّ
ي الدمّ، وتقوّي جدار الأوعية الدمويّة، وتقل

المواد الدهنية �ف
من خطر الإصابة بالنوبة القلبيّة.

3. الفحصّ والمعالجة 

ي يان التا�ج ي ال�ش
قسطرة البالون �ف ي يان التا�ج ي ال�ش

ت الدعامة �ف تُثبِّ
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حاصرات بيتا:
بات القلب وضغط  ل �ض تعمل حاصرات بيتا على خفض معدَّ

الدمّ وتقليل عبء عمل القلب. تساعد حاصرات بیتا علی 
أن يعمل القلب بشكل أقلّ فيحتاج القلب إلى كمية أقل من 

ل من خطر الاصابة بالنوبة القلبيّة.
ّ
. هذا يقل ن الأكسج�ي

أدوية خفض ضغط الدمّ:
ي حالة ارتفاع ضغط الدمّ، يتم استخدام أدوية خفض ضغط 

�ف
ن وتسهيل  اي�ي ن التاجيّة من تصلب ال�ش اي�ي الدمّ لحماية ال�ش

ي تعمل بطرق  عمل القلب. هناك العديد من الأنواع ال�ت
مختلفة.

وجليسرين: الن�ت
ي غضون 

ي حالة الذبحة الصدرية، يمكن أن يزول الألم �ف
�ف

وجليسرين. يتم تناول الدواء على  بضع دقائق باستخدام الن�ت
ر الدواء عن 

ّ
ل تحت اللسان. يؤث

ّ
شكل رذاذ أو قرص متحل

ي تنقل الدمّ  طريق توسيع الأوردة، وهيي الأوعية الدمويّة ال�ت
. يستخدم  ن ل من حاجة القلب للأكسج�ي

ّ
إلى القلب. هذا يقل

وجليسرين طويل المفعول. البعض أيضًا الن�ت

ات  بالإضافة إلى الأدوية، يستفيد معظم الناس من إجراء تغي�ي
ي منع وتقليل مخاطر 

ي نمط الحياة. يمكنك المساعدة �ف
�ف

ي المستقبل من خلال الإقلاع عن 
حدوث أحداث قلبية �ف

ي 
ي صحيي وممارسة النشاط البد�ن

ن واتباع نظام غذا�ئ التدخ�ي
بانتظام وممارسة الرياضة.
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ة بعد دخول المستش�ف 4. الف�ت

ي 
، والطبيب المحیل والطبیب العام الثابت بعد الإقامة �ف يرسل المستش�ف ملخصا سریریا إلى المستش�ف المحليي
. الملخّص السريري )epikrise(  هو مستند يُوفر معلومات عن الفحص أو العلاج الذي تم إجراؤە.  المستش�ف

.helsenorge.no  يمكنك أيضًا العثور عليه على موقع

ي المستشفيات المحلية للمتابعة بعد إجراء عملیة القسطرة )PCI( والتعرض 
قد تكون هناك ممارسات مختلفة �ف

لاحتشاء عضلة القلب. من المهم أن تتصل بطبيبك العام لإجراء فحوصات منتظمة. فالمتابعة الجيدة تمنع تدهور 
مرض القلب.

ي
النشاط البد�ن

ي العلاج 
سيقدم لك طبيبك أو أخصا�ئ

ة  ي الف�ت
ي المشورة بشأن النشاط �ف

یا�ئ ز الف�ی
الأولى بعد القسطرة )PCI( أو التعرض للنوبة 

. وعند  ي المستش�ف
القلبيّة أثناء وجودك �ف

، يجب أن تمارس  خروجك من المستش�ف
نشاطًا بدنيًا يوميًا. يوصى بأن تكون کثافة 

ي 
ي من خفيفة إلى مرهقة قليلًا �ف

النشاط البد�ن
ات  ي لف�ت

الأسابيع الأربعة الأولى. ابدأ بالم�ش
ة تدريجيًا. ة وقمّ بزيادة المدَّ قص�ي

النوم والراحّة
من الطبيعيي أن تكون لديك حاجة أك�ب للراحّة 
ة الأولى بعد التعرّض للنوبة القلبية أو  ي الف�ت

�ف
ي من الذبحة الصدرية. ولکن مع 

إذا كنت تعا�ن
ا أثناء النهار، من أجل  ً ذلك لا يُنصح بالنوم كث�ي

. لقد ثبت أن 
ً

 یؤثر ذلك علی نومك ليلًا
ّ

ألّا
. ي على النوم الليليي ي تأث�ي إيجا�ب

للنشاط البد�ن
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ة  ردود الفعل النفسيّ
من الطبيعيي أن يكون لديك أنت وأحبائك 
ردود فعل عاطفية عندما تصاب بالمرض. 
يمكن أن يكون لهذا علاقة بالقلق والرعب 

ب المزاج 
ّ
والصدمة والکآبة والتهيّج وتقل

ي مدى ردود 
والحزن. هناك تباين كب�ي �ف

الفعل العاطفية. يؤثر الخروج إلی الهواء 
الطلق والنشاط والتواصل الاجتماعيي بشكل 
ي على الصحّة النفسيّة. کما أن الانفتاح  إيجا�ب
على المشاعر والمحادثات ستساعدك أنت 

وأقاربك على التعامل مع الوضع.

الحیاة الجنسيّة
 . ي أثناء ممارسة الجماع صغ�ي

الإجهاد البد�ن
وأثناء النشوة الجنسية، يكون النبض وضغط 

الدمّ هما بنفس المعدل کما أثناء القيام 
ي السريع أو 

ي معتدل، مثل الم�ش
بنشاط بد�ن

. يمكنك استئناف  ن صعود الدرج لغایة طابق�ی
ممارسة الجنس عندما تشعر أنك جاهز 

لذلك. 

يمكن أن تؤثر بعض الأدوية وردة الفعل من 
الإجهاد لدى بعض الأشخاص على الانتصاب 
ث إلى  والرغبة الجنسية بطريقة سلبية. تحدَّ

طبيبك إذا استمرت هذە المشکلة. 

قیادة السیارة 
ي حالة 

عادة لا توجد قيود على القيادة �ف
الذبحة الصدرية أو PCI. ولکن يُمنع أي 

شخص أصيب بنوبة قلبية من القيادة لمدة 
ي حالة الإصابة بأمراض 

4 إلى 6 أسابيع. و�ف
ي لم يُحسم بشأنها بعد، يُمنع بعض  القلب ال�ت
ة من الوقت،  الأشخاص من قيادة السیارة لف�ت

ن  وهذا ينطبق بشكل خاصّ على السائق�ي
. ن ف�ي المح�ت

ة الإجازة المرضيّ
ة تمتد من أسبوع  من الشائع أن تمرض لف�ت

إلى أربعة أسابيع بعد التعرّض للنوبة القلبيّة. 
تعتمد مدة ودرجة الإجازة المرضية على 

حالتك الصحيّة ونوع العمل الذي تقوم به.

ودة الحرارة وال�ب
لا توجد قيود خاصة فيما يتعلق بالحرارة 

ي من أمراض 
ودة ح�ت لو كنت تعا�ن وال�ب

ي 
القلب. يُوصى بتجنّب التدريبات الشاقة �ف
ودة الشديدة.  درجات الحرارة العالية وال�ب

ة ، ومن  ومع ذلك، هناك اختلافات فردية كب�ي
المهم أن تعرف مستوى تحملك. على سبيل 

المثال، سيجد بعض الأشخاص الذين يعانون 
من الذبحة الصدرية أن الأعراض تزداد سوءًا 
ي الطقس البارد. إذا شعرت أن درجة الحرارة 

�ف
ي أنشطة 

ي الخارج غ�ي مريحة لك، ففکر �ف
�ف

ي الداخل.
بديلة تمارسها �ف

ي 
ة �ف ات الكب�ي ب تعریض نفسك لتغ�ي تجنَّ

درجة الحرارة، مثل أخذ حمام بخار مع دشّ 
بارد بعد ذلك. خلاف ذلك يمكن استخدام 

الساونا كالمعتاد.

رکوب الطائرة والسفر إلی الخارج 
عادة يمكن للمرء السفر بالطائرة بعد إجراء 

عملیة القسطرة )PCI(. نصيحة جيدة 
ب الكث�ي من الماء، والتحرك  لهؤلاء هيي �ش

ا أثناء الرحلة، وربما استخدام الجوارب  ً كث�ي
الضاغطة لتقليل خطر الإصابة بجلطات الدمّ 

. وبالنسبة للرحلات الطويلة أو  ن ي الساق�ي
�ف

ي الأسابيع القليلة الأولى، 
ي الخارج �ف

الإقامة �ف
فيُوصى بالتحدث إلى الطبيب أولًا. احتفظ 

ي عبواتها الأصلية 
ي حقيبة يدك و�ف

بأدويتك �ف
عند السفر. 
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ي  إعادة تأهيل القلب هيي عبارة عن برامج تشمل التقييم الط�ب
. غالبًا  والتدريب والإرشاد والتعليم والدعم النفسيي والاجتماعيي
ما يتم تولیف خدمات إعادة التأهيل من قبل عدة مجموعات 

مهنية، وتکون مدة ومحتوى کل خدمة مختلفا.

الهدف من إعادة تأهيل القلب هو زيادة مستوى الأداء 
ن نوعية الحياة وتحقيق الأمان والسیطرة على  ي وتحس�ي

الوظي�ف
ي قسم إعادة تأهيل القلب، يمكنك الحصول على 

المرض. �ف
ي نمط الحياة 

ات دائمة �ف مساعدة لأن تجد الدافع لإجراء تغي�ي
ي واتباع 

ن وممارسة النشاط البد�ن مثل الإقلاع عن التدخ�ي
عادات الأكل الصحيّة وتقليل الوزن والتعامل مع الإجهاد. 

زي  ك� للحد من مخاطر حدوث أحداث قلبية جديدة، ينصب ال�ت
ول وسكر الدمّ. ي لضغط الدمّ والكوليس�ت

على العلاج الدوا�ئ

ي الحياة الاجتماعية والحياة العملية تعزّز 
إن المشاركة �ف

الصحّة، والعودة إلى الحياة اليومية الطبيعية هيي جزء مهم من 
 ، ن عملیة إعادة تأهيل القلب. وبالنسبة إلى الأشخاص العامل�ي
ي هذا توضيح م�ت سيكون من المناسب العودة إلى حیاة  يع�ن

العمل مرة أخری. 

ي المستش�ف
إعادة التأهیل بعد الإقامة �ف

• وید 	 ز : تبدأ عملية إعادة التأهيل فعلیا ب�ت ي المستش�ف
�ف 	

زي على البدء بأنشطة بدنیة  ك� المریض بالمعلومات وال�ت
خفيفة.

• ر 	
ّ
: إعادة التأهيل المبك ي المستش�ف

ة بعد الإقامة �ف مبا�ش 	
ي 

ن �ف افق مع الرعاية النهارية للمرض� الخارجي�ي بال�ت
ي مؤسسة إعادة التأهيل. الغرض 

المستش�ف المحليي أو �ف
ي والتمرین. 

من هذە المرحلة هو البدء بالنشاط البد�ن
ي والتوجيه 

تتكون عملیة إعادة التأهيل من التدريس التثقي�ف
بخصوص تغي�ي نمط الحياة وممارسة التمارين بكثافة 

منخفضة إلى متوسطة.

• ل: خدمات إعادة التأهيل 	 زن ي الم�
بعد أسابيع إلى شهور �ف 	

ي مؤسسة إعادة 
متوفرة کعرض نهاري وعلی مدار الیوم �ف

ي هذه المرحلة من المرض، يتم تقديم تمارين 
التأهيل. �ف

متوسطة الکثافة إلى عالية الكثافة. الغرض من التمارین 
ن توقعات س�ی المرض من خلال زيادة اللياقة  هو تحس�ي

البدنية. بالإضافة إلى ذلك، ستتل�ق دروسا تثقیفیة وإرشادًا 
ي وتغي�ي نمط الحياة. بشأن العلاج الط�ب

5. إعادة تأهيل القلب



ي تعيش فيها تكون  ي البلدية ال�ت
ي تتلقّاها �ف المتابعة ال�ت

ي مركز الحیاة الصحيّة 
طويلة الأمد والعروض متاحة سواء �ف

ي 
ي أو �ف

یا�ئ ز ي العلاج الف�ی
)frisklivssentral( أو عند أخصا�ئ

مجموعات تدريبية.

مركز الحیاة الصحيّة 
مرکز الحیاة الصحيّة )frisklivsentralen( هو خدمة صحيّة 

ي البلديات. الهدف هو تعزيز الصحّة والوقاية من 
متوفرة �ف

الأمراض من خلال تقديم المساعدة المبكرة لتغي�ي نمط 
الحياة والتعامل مع التحديات الصحيّة. هنا، يُعرض علی 

زي  ك� المریض إجراء محادثة معە حول الحیاة الصحيّة مع ال�ت
. تقدّم  ن ار التدخ�ی ي وأ�ض

ي والنظام الغذا�ئ
على النشاط البد�ن

ي مجالات الصحّة النفسیة 
بعض البلديات أيضًا خدمات �ف

والنوم وصعوبات النوم واستهلاك الكحول المحفوف 
بالمخاطر. يجب أن یکون عرض مرکز الحياة الصحيّة مکيّفا 
ن ذوي الخلفية الثقافية واللغوية  بما یتلائم مع المستخدم�ي
جم إذا لزم الأمر. ويجية. يتم استخدام م�ت المختلفة عن ال�ن

ویجیة لمر�ض القلب والرئة المنظمة ال�ن
:Landsforeningen for hjerte- og lungesyke (LHL)
ویجیة لمرض� القلب والرئة  )LHL(ما يقرب  لدى المنظمة ال�ن
ويج. أنت هنا جزء من  ي جميع أنحاء ال�ن

من 240 فرعا محليًا �ف

مجتمع یضم العدید من الناس. لدی الفروع المحلیة للمنظمة 
عروض مختلفة للأعضاء. یتم تنظیم الدورات ومجموعات 

اللیاقة البدنیة واجتماعات إعلامیة ولقاءات خاصة لمناقشة 
دة بالإضافة إلی تنظیم الرحلات والمناسبات  مواضیع محدَّ

الاجتماعية.
الأقران:

ي نفس 
هل تحتاج إلى التحدّث إلى شخص كان أو هو الآن �ف

ي منظمة LHL هو شخص 
الوضع الذي أنت فیە؟ القرین �ف

ي المرض، سواء كمريض أو كأحد ذوي 
ة شخصية �ف لديه خ�ب

المریض.

ي مواقف الحياة 
يمكن للقرین أن يكون دعمًا للآخرين �ف

ي لدیە بشأن الإمکانیات  الصعبة ويساهم بالمعرفة ال�ت
ء إنسان زميل يمكنه  ي

المتوفرة. القرین هو أولًا وقبل كل �ش
اته الخاصّة. غالبًا ما يکون  الاستماع للمریض ومشاركتە خ�ب
ي العديد من المستشفيات، بما 

هناك أقران من طرف LHL �ف
ي مدارس القلب.

ي ذلك �ف
�ف

لدی مؤسّسات إعادة التأهيل اتفاقيات مع القطّاع العامّ وعروض للقطاع الخاصّ
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إعادة تأهيل القلب

إحالة من المستش�ف أو من الطبیب العام

عروض مختلفة حسب المكان الذي تعيش فيه وما يناسبك

مرکز الحیاة الصحیة
ي والتدريب الشخصيي

یا�ئ ز ي العلاج الف�ی
مجموعات التدريب وأخصا�ئ

مدرسة القلب أو دورة 
ي 

تثقیفیة حول القلب �ف
مستش�ف محليي - مع أو 

بدون تدريب

مؤسسة إعادة تأهيل 
مع رعاية نهارية

مؤسسة إعادة تأهيل 
مع رعایة على مدار 

24 ساعة



بعد الانتهاء من الفحص والعلاج وإعادة التأهيل، يمكن 
ي 

لمعظم الناس مواصلة حياة نشطة. يُعد اتباع نظام غذا�ئ
ي المنتظم والابتعاد عن 

ّ للقلب وممارسة النشاط البد�ن صحيي
ن تداب�ي وقائية مهمّة للحدّ من زيادة تدهور أمراض  التدخ�ي
القلب. بالإضافة إلى ذلك، قد يكون الوعيي بالإجهاد وإدارة 

ن بالنسبة لصحّتك. الإجهاد مهمّ�ی

ي
النظام الغذا�ئ

ايد  ز يجب على الأشخاص الذين لديهم خطر معروف أو م�ت
ي 

للإصابة بأمراض القلب السعيي للحصول على نظام غذا�ئ
ويجية. إذا كنت  مُوصى به وفقًا لإرشادات مديرية الصحّة ال�ن

ي 
، فيبغ� ي

بحاجة إلى مشورة وإرشادات لتغي�ي نظامك الغذا�ئ
عليك طلب المشورة من طبيبك العامّ الذي يمكنه إحالتك 

. يمكن أن تقدم معظم البلديات ›دورات  ن إلی الأخصائی�ی
ي الجيد‹ )»Bra-mat-kurs«( وعرض بإجراء 

النظام الغذا�ئ
. تشمل عملیة إعادة تأهيل  ّ ي الصحيي

محادثة عن النظام الغذا�ئ
ي التغذية 

اف أخصا�ئ القلب أيضًا الدروس التثقیفیة تحت إ�ش
السریریة

نصائح غذائیة لمرض� القلب:
• تناول المزيد من الخضار والبقوليات والفواكه. تناول ما لا 	 	

يقل عن خمس حصص من الخضار والفواكه والتوت كل 
وات نصفها. ي أن تشکل الخض�

يوم. ینبغ�

• حدّ من تناول اللحوم الحمراء، وخاصة اللحوم المصنّعة. 	 	
اللحوم المصنعة هيي اللحوم الممّلحة أو المدخّنة أو 

ير  ز يت، مثل اللحوم المقددة ولحم الخ�ن المضاف إليها الن�ت
المقدد والنقانق. غالبًا ما تحتوي هذە اللحوم على دهون 

 من ذلك، تناول اللحوم 
ً

أك�ث من اللحوم النقية. بدلًا
. البيضاء مثل الدجاج والديك الروميي

• ل من استخدام 	
ّ
اخ�ت منتجات الألبان قليلة الدسمّ. قل 	

ي والزبدة  ن الده�ن الحليب كامل الدسم والقشدة والج�ب
الصلبة مثل زبدة الألبان.

• استبدل الزبدة والسمن بالزيوت النباتية مثل زيت الزيتون 	 	
وزيت بذور اللفت والسمن الطري أو السائل.

ّ للقلب 6. نمط حياة صحيي
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• ي 	
ن إلى ثلاثة أيام �ف لّ السمك على العشاء من يوم�ي

ُ
ك 	

ي تناول الأسماك كإضافة علی 
دد أيضًا �ف الأسبوع. لا ت�ت

ي تناول الأسماك الدهنية مثل السلمون 
. ينبغ� زب ائح الخ� �ش

ي 
والسلمون المرقط والماكريل والرنجة عدة مرات �ف

الأسبوع. 

• زب والحبوب 	 تناول الحبوب الكاملة كل يوم. اخ�ت الخ� 	
زب  مة بـ 3 أو 4 مربّعات ملونة على مقياس الخ�

ّ
المعل

زب أبيض یحتوي  خ�
علی 0-٪25 دقيق 
خشن أو حبوب 

كاملة

زب نصف كامل  خ�
)خشن( یحتوي 

علی 25-٪50 دقيق 
خشن أو حبوب 

كاملة

ي المتجر
زب �ف زب  )brødskala( الموجود على الخ� ابحث عن مقیاس خشونة الخ�

زب کامل )خشن(  خ�
یحتوي علی 50-

٪75 دقيق خشن 
أو حبوب كاملة

زب کامل )خشن(  خ�
ي 

بشکل إضا�ف
یحتوي علی 75-

٪100 دقيق خشن 
أو حبوب كاملة

• تناول كميّات أقل من منتجات الحبوب الدقيقة مثل 	 	
زب الفرنسيي  المخبوزات المصنوعة من الدقيق الأبيض والخ�

الأبیض )loff( وخلائط الحبوب الحلوة 

• ي تحتوي على الكث�ي من 	 وبات ال�ت تجنّب الأطعمة والم�ش 	
ب الماء عند العطش. . اخ�ت �ش السكر بشكل يوميي

• ي 	
اخ�ت الأطعمة قليلة الملح، وحدّ من استخدام الملح �ف 	

الطبخ ومع الطعام. تحتوي الأطعمة الجاهزة مثل الوجبات 
الجاهزة ووجبات العشاء المجمدة والطازجة على الكث�ي من 

الملح.

• ابحث عن علامة ثقب المفتاح على المنتجات الغذائية 	 	
ي المتجر. هذه المنتجات تحتوي على ملح أقلّ من 

�ف
المنتجات المماثلة.

  

ثقب المفتاح هو النظام الذي تتّبعە السلطات لتعلیم 
المنتجات الغذائية الصحيّة

ابحث عن المواد 
مة بثقب 

ّ
الغذائية المعل

ي 
المفتاح عند التسوق �ف

المتجر

مة بثقب 
ّ
الأطعمة المعل

المفتاح هيي أفضل 
ي 

الخيارات بشكل عام �ف
تلك الفئة من الطعام.

• 	 )Seltin  ن الملح الذي يحتوي على البوتاسيوم )مثل السلتي�ی 	
هو بديل جيّد للملح العادي.

•   	اتبع نظاما غذائيًا متنوّعًا. 	

• يُوصى بتناول وجبات منتظمة. تناول الطعام كل ثلاث إلى 	 	
أربع ساعات. تناول وجبة طعام أو وجبة خفيفة عندما 
تكون جائعًا  بحیث تشعر بالجوع وتوقف عندما تكون 

شبعانا بشكل مريح.

• ن مقدار الطاقة 	 	 اسعی إلی أن یکون هناك توازن جيد ب�ي
اب، ومقدار ما  ي تحصل عليها من خلال الطعام وال�ش ال�ت

. ي
تستهلكه من الطاقة من خلال النشاط البد�ن

وبات الكحوليّة الم�ش
ة إلى زيادة ضغطّ  وبات الكحوليّة بك�ث يؤدّي تناول الم�ش

الدم وزيادة خطر الإصابة بأمراض القلب. يجب ألا يتجاوز 
الاستهلاك 100 جرام / أسبوع، وهو ما يعادل كأسًا واحدًا من 

ة يوميًا. لا  ا من الب�ي ً النبيذ بسعة 1 ديسيل�ت يوميًا أو 0.33 ل�ت
رًا من  ي يوم واحد، لأن هذا أك�ث �ض

ينصح بتناول كميات أك�ب �ف
الاستهلاك المنتظم للکحول. يحتوي الكحول على الكث�ي من 

الطاقة، لذلك يمكن أن يؤثر أيضًا على وزن الجسم.

ي لإنقاص الوزن 
النظام الغذا�ئ

ي حدّ ذاته، ولكن يمكن أن تخلق 
الوزن الزائد ليس مرضًا �ف

ة للصحة والرفاهية ونوعية الحياة. من  السمنة مشاكل خط�ي
ن أمور أخری، تزيد السمنة من مخاطر الإصابة بالنوبات  ب�ی

القلبيّة والسكتة الدماغية وارتفاع ضغط الدم، وأنواع معينة من 
السرطان ومرض السكري من النوع 2. وتزداد الخطورة مع زيادة 

ي منطقة البطن.
ي حالة ترکز السمنة �ف

درجة السمنة، خاصة �ف

ن کمیة الطاقة  زيادة الوزن والسمنة ناتجتان عن عدم التوازن ب�ي
ي یتم تناولها واستهلاك الطاقة بمرور الوقت. يمكن أن  ال�ت

تجعل العوامل الوراثية بعض الأشخاص أك�ث عرضة للإصابة 
هم. ويمكن أن تكون  بزيادة الوزن والسمنة أك�ث من غ�ي

الأدوية والأمراض والظروف النفسية والاجتماعية من العوامل 
ي السمنة.

المساهمة �ف

الهدف هو أن يجد كل فرد نظامًا غذائيًا ومستوى من النشاط 
ي يكون المرء مرتاحًا له ويتناسب مع أسلوب حياته. يجب 

البد�ن
ألا يكون إنقاص الوزن هو الهدف الوحيد. الأهداف المهمة 

ي ونوعية الحياة. لتحقيق 
الأخرى هيي السیطرة والشعور الذا�ت
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. يمكن  ي إنقاص الوزن، يجب أن یحقق المرء توازن طاقة سل�ب
القيام بذلك عن طريق تقليل استهلاك الطاقة وزيادة استهلاك 
. يمكن أن يوفر إنقاص الوزن بنسبة  ي

الطاقة أثناء النشاط البد�ن
ي اعتبارە ناجحًا، ح�ت لو لم 

ة وينبغ� 5-٪10 فوائد صحيّة كب�ي
يتم الوصول إلى الوزن الأمثل.

قد يحتاج الأشخاص الذين لديهم مؤ�ش كتلة الجسم< 40 أو 
مؤ�ش كتلة الجسم< 35 والذين يعانون من أمراض إضافية إلى 

ّ المطلوب.  إنقاص الوزن بدرجة أك�ب لتحقيق التأث�ي الصحيي
ي 

عندما تکون لدی المرء هذه القيم لمؤ�ش كتلة الجسم، ینبغ�
استشارة الطبيب العامّ للحصول علی العلاج والمتابعة. 

ي محدّد ثبت أنه يوفر إنقاصًا أفضل 
لا يوجد نظام غذا�ئ

ە على المدى الطويل. بعض الحميّات مثل  للوزن مقارنة بغ�ي
الحميّات منخفضة الكربوهيدرات وعالية الدهون المبالغ فیها 
ي 

غ�ي صحيّة لمرض� القلب ولذلك لا ينصح بها. النظام الغذا�ئ
ين  ي أن الكث�ي یکون مفیدا فقط طالما تم اتباعه. هذا يع�ن

للأسف يزید وزنهم مرة أخرى عندما يعودون إلى عاداتهم 
السابقة. بالنسبة للغالبية العظمى من الناس، يكمن مفتاح 

ي إنقاص الوزن بشكل دائم بإتباع عادات نمط الحياة 
النجاح �ف

ي الدعم من كل من أفراد جهاز 
الجيدة والمتابعة الجيدة وتل�ق

الرعاية الصحيّة والعائلة والأصدقاء.

ات يمكنك العيش معها بمرور الوقت  من المهم إجراء تغي�ي
ل أن يكون ذلك مدى الحياة. يمكنك بالتأكيد إنقاص  ويفضَّ
الوزن باتباع التوصیات الغذائية المذكورة أعلاە. ومع ذلك، 
من الممكن أيضًا أن یزید وزنك إذا ما أكلت الکث�ی جدًا من 

. كل أنواع الطعام تعطيي طاقة. لذلك من  الطعام الصحيي
وري أيضًا تكييف کمیة حصص الطعام الصحيي من أجل  الض�

تقليل الوزن. بعض الأطعمة الموصى بها لمرض� القلب تحتوي 
على نسبة عالية من الطاقة، مثل المكسرات واللوز والزيوت 
ي أن تؤكل هذە الأطعمة بكميات زائدة. هناك 

النباتية. لا ينبغ�
وبات مثل العصائر. ي الم�ش

أيضًا طاقة �ف

هنا يمكنك حساب مؤ�ش كتلة الجسم الخاصّ بك: 
www.lhl.no/sunnere-liv/bmi-kalkulator

مؤ�ش كتلة الجسم 
)BMI( يقيس وزن 

الجسم بالنسبة للطول

تصنف منظمة الصحة العالمية 
مؤ�ش كتلة الجسم )BMI( على 

: ني النحو التاليي للبالغ�

18-25: وزن طبيعيي
≤ 25: وزن زائد

≤ 30: سمنة
I 30 - 34: سمنة من الدرجة

II 35 - 39: سمنة من الدرجة
III 40: سمنة من الدرجة ≥

مؤ�ش كتلة الجسم هو الوزن 
بالكيلوجرام مقسومًا على ربع 

. الارتفاع بالم�ت

يُستخدم مؤ�ش كتلة الجسم للفصل 
ن الوزن  ن ما یعت�ب أنە وزن طبيعيي وب�ی ب�ی

الذي قد يمثل خطرًا على الصحة
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يُعدّ التقليل اليوميي من السعرات الحرارية هو الإجراء الأك�ث 
فاعلية لفقدان الوزن. بالإضافة إلى ذلك، يتم زيادة حرق 

ي والتمارين 
السعرات الحرارية من خلال النشاط البد�ن

الرياضية.

ّ
ي
النشاط البد�ن

ي 
ي القلب، فإن للنشاط البد�ن

ح�ت لو كنت مصابًا بمرض �ف
: ي

والتمارين الرياضية عددًا من الفوائد للقلب. النشاط البد�ن
• ق الدمّ إلى عضلات القلب وبقية الجسم	

ّ
يزيد تدف 	

• يقوي القلب بحیث يضخ المزيد من الدمّ	 	
• 	 یؤدي إلی تقليل الضغط على القلب	
• 	 یساعد علی المحافظة على الوزن الطبيعيي أو بلوغه	
• ول وضغط الدم 	 یساعد علی تنظيم أفضل للكوليس�ت 	

وسكر الدم
• یحسّن من اللیاقة البدنیة 	 	

ن وكبار  توصيي التوصیات الوطنية بأن يمارس جميع البالغ�ي
 لمدة 2.5 إلى 5 ساعات على الأقل 

ً
السن نشاطًا بدنيًا معتدلًا

ي حواليي 20-40 دقيقة كل يوم. إذا  خلال الأسبوع. هذا يع�ن
ي إلى نشاط مکثف أو  إجهاد، 

تمَّ زيادة مستوى النشاط البد�ن
ا بعض  ً يمكن عندها تقلیل الوقت إلى النصف. يبدو هذا كث�ي

ء، ولكن كلّ نشاط لە أهمیة ويمكنك توزيع الوقت على  ي
ال�ش

كلّ الأيام كما يحلو لك.

ي من الانتقال من حالة 
ات تأ�ت لكن أهم الفوائد الصحيّة والتأث�ی

الخمول إلى النشاط وتقليل وقت الجلوس خلال الیوم. تذكر 
أن كلّ نشاط مهمّ بغض النظر عن نوعه وشدته!

مثال عمليي هو أن تكون نشطًا لمدة 21-40 دقيقة على الأقل 
يوميًا بكثافة معتدلة بحيث تتنفس أك�ث من المعتاد بقليل. أو 
يمكنك اختيار أن تكون نشطًا بدنیا على الأقل من 10 إلى 20 

ي الكثافة العالية أنك تتنفّس  دقيقة بكثافة عالية يوميًا. تع�ن
بشكل أسرع بكث�ي من المعتاد. أو يمكنك القيام بمزيج من 

النشاط المعتدل والعاليي الكثافة.
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للأشخاص الذين تزيد أعمارهم عن 65 عامًا، يُوصى أيضًا 
بممارسة تمارين التوازن والتنسيق.

التمرین
ي مخطّط له ومنظّم ومتكرّر، والهدف 

تمرين هو نشاط بد�ن
ن اللياقة البدنية أو الحفاظ عليها. يمكن الجمع  منە هو تحس�ي

ي نفس الجلسة، أو القيام 
ن تمارين اللياقة وتمارين القوّة �ف ب�ي

ن جلسة التمرین من إحماء  بها بشكل منفصل. يجب أن تتكوَّ
وجزء رئيسيي وتهدئة. 

الإحماء
يُعدّ الإحماء قبل التمرين مهمًا بشكل خاص لمن يعانون من 

أمراض القلب. يحتاج القلب والأوعية الدمويّة والعضلات إلى 
ي للاستعداد للإجهاد.

القليل من الوقت الإضا�ف

من المستحسن أن یبدأ التمرين بأشکالە بنشاط قلیل 
الکثافة لمدة لا تقل عن 10 دقائق. ينطبق هذا أيضًا قبل 

ممارسة الأنشطة اليومية الثقيلة، مثل تجريف الثلج. الکثافة 
ي أن سرعة ممارسة النشاط مريحة لك.  المنخفضة تع�ن

ي هذا الوضع التحدّث دون عناء نسبيًا أثناء الإحماء. 
يمكنك �ف

ي من الذبحة الصدرية أو كنت تستخدم حاصرات 
إذا كنت تعا�ن

ة إحماء أطول قبل أن  مستقبلات بيتا، فقد تحتاج إلى ف�ت
تشعر أن جسمك صار مستعدا لأن یجهد نفسە.

تمارین القلب والأوعیة الدمويّة – الجزء الرئیسيي
بالنسبة لمرض� القلب، يوصى بإجراء تمارين القلب والأوعیة 

ي الأسبوع. يوصى بأن 
الدمویة من ثلاث إلى خمس مرات �ف

تكون مدة جلسة التمرین 20 دقيقة على الأقلّ. يمكن إعداد 
التمرین كعمل مستمرّ أو كتدريب متقطع.

ي أنك تحافظ على كثافة ثابتة طوال  العمل المستمر يع�ن
ة إلى حد ما أو 

ّ
الجلسة. يجب أن تكون الکثافة أو الشدّة شاق

شاقة. يجب أن تكون قادرًا على التحدّث دون عناء نسبيًا أثناء 
ي أو ركوب 

التمرین. الأنشطة ذات الصلة يمكن أن تكون الم�ش
لج علی الثلج.  ز الدراجة أو التجديف أو الركض أو ال�ت

ي أنك تمارس التدریب بالتناوب  أمّا التدريب المتقطع فیع�ن
احات النشطة  ن النشاط ذي الكثافة العالية والاس�ت ب�ي

ذات الشدّة الأقل. يمكن القيام بذلك عن طريق استخدام 

ن زيادة السرعة  المنحدرات لزيادة الشدّة، أو التبديل ب�ي
وخفضها.

ي حالة الكثافة العالية، یجب أن یشعر المرء أن النشاط 
�ف

ي شاقٌ أو شاقٌ للغاية. سوف تكون قادرًا على التحدث 
البد�ن

ات  ة. يجب أن تكون کثافة أو شدة ف�ت ي جمل قص�ي
فقط �ف

ة إلى حدٍّ ما. سينخفض ضغط 
ّ
الراحة النشطة خفيفة أو شاق

ي  بات القلب ح�ت تكون جاهزًا للفاصل الزم�ن الدم ومعدل �ض
. أمثلة على التدريب المتقطع يمكن أن تكون ركوب  التاليي

لج لمدة 2-4 دقائق بكثافة  ز الدراجة أو الركض أو الرقص أو ال�ت
عالية. بعد ذلك تحرّك على مهل لمدة 1-3 دقائق وكرر من 
ل من 

ّ
1-4 مرات. أحرص علی عدم التوقف فجأة، ولكن قل

الشدّة تدريجيًا.

تمارین القوّة
ات صحيّة إضافية، يوصى بممارسة تمارین  للحصول على تأث�ي

القوّة لزيادة كتلة العضلات وقوتها من مرة إلى ثلاث مرات 
ي الدقائق الموصى بها. يمكن إجراء 

ي ذلك �ف
ي الأسبوع بما �ف

�ف
ل باستخدام، على سبيل المثال، أربطة  ز ي الم�ن

تمارين القوّة �ف
ة أو بساط تدريب أو باستخدام وزن  مطاطية أو كرة كب�ي

ي مركز 
جسمك. يمكنك كذلك استخدام الأجهزة والمعدات �ف

اللياقة البدنية.
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قمّ بعمل 8-10 تمارين للجسم كله. يتم تنفيذ التمارين من 
مرة إلى ثلاث مرات، ويجب أن يكون الحمل بحيث يمكنك 

تكرار التمرین من 8-12 مرة. يمكن أيضًا إجراء التمرینات 
بأحمال أثقل وتكرار أقل. تذكر أن تتنفّس عندما تمارس 

تمارين القوة. قاعدة جیدة یجب تذکرها أثناء إجراء التمارین 
هيي أن تقوم 

إذا لم تكن قد مارست تمارین القوّة من قبل، فقد يكون من 
ي البداية. يمكنك الحصول 

المفيد الحصول على إرشادات �ف
ي برنامج إعادة 

على هذە الإرشادات من خلال المشاركة �ف
ي العلاج 

تأهيل القلب، أو من خلال التمرین عند أخصا�ئ
ي مركز للياقة البدنية.

ي أو �ف
یا�ئ ز الف�ی

التهدئة
اوح مدتها  يجب أن تنتهيي جميع التمرینات بمرحلة تهدئة ت�ت

ن 5-10 دقائق. يجب أن تكون مرحلة التهدئة خفيفة الشدّة  ب�ی
لتهدئة الجسم.

ي حالة الذبحة الصدرية المستقرّة
التمرین �ف

ي من الذبحة الصدرية المستقرّة، فيجب أن تنتبه 
إذا كنت تعا�ن

لألم الصدر. إذا شعرت بألم أثناء التمرين، يجب أن تهدأ ح�ت 
ي الألم. قد یساعد 

ي النشاط عندما يخت�ف
يزول الألم. استمر �ف

الإحماء الجيد قبل التمرین علی تمکنك من إجهاد نفسك 
أك�ث قبل ظهور الألم. البعض یحصلون علی تأث�ي جيد من 

ة قبل  ة قبل التمرین أو مبا�ش وجليسرين مبا�ش استخدام الن�ت
ي هذە الحالة يمكنك الحفاظ 

المجهود الشاق أثناء التمرین. �ف
على كثافة أعلى أثناء التمرین وسيكون تأث�ي التمرین أفضل.

نصائح مفیدة من أجل البدء بالتمرین
عندما تكون على وشك البدء بالتمرین، سيكون من الحكمة 

التحقّق من الأنشطة المتوفرة بالقرب من المكان الذي تعيش 
فيه. فمن خلال العثور علی نشاط منظم حيث يمكنك ممارسة 

التمرین مع الآخرين، تزداد احتمالية استمرارك بالتمرين.

ي استخدام تقويم 
دد �ف ي حياتك اليومية ولا ت�ت

خطط للتمرین �ف
 )aktivitetslogg( ي

النشاط. سيساعدك سجل النشاط البد�ن
زي  الذي تدون فيه نشاطك أيضًا على الإبقاء على مستوی التحف�

زة  لدیك عالیا. يمكن أن تكون المساعدات الرقمية محفِّ
وتجعلك على دراية بمستوى نشاطك. كث�ي من الناس لديهم 

عدادات الخطى )skritteller( على هواتفهم المحمولة أو على 
ساعات مراقبة اللياقة البدنية.

ي 
ابحث عن مجموعات التدريب وجماعات الأنشطة �ف

المنطقة حیث تعیش:
• مجموعات التدریب تحت رعاية المستشفيات	 	
• مرکز الحیاة الصحيّة )Frisklivssentral( أو عروض 	 	

تدريبية تنظمها بلديتك.
• الفرق الرياضية المحلية	 	
• المنظمات الصحيّة:	 	

• 	LHL
• 	Revmatikerforbundet ما ز جمعية مرض� الرومات�ی
• 	 Den Norske ویجیة oالجمعیة السیاحیة ال�ن

)Turistforening (DNT)
• یائیة.	 ز مراكز التدریب ومعاهد المعالجة الف�ی 	

احات لأنشطة يمكنك  اق�ت
ي المكان 

البحث عنها �ف
الذي تعيش فيه

من المهم أن تجد نشاطًا 
أو أك�ث تحبها.

ي علی الأقدام
مجموعات الم�ش 	•

كة ي ال�ب
مجموعات التدريب �ف 	•

الرقص 	•
مركز اللياقة البدنية 	•

ي الأماکن المغلقة 
رکوب الدراجات �ف 	•

)spinning( / ركوب الدراجات
مجموعات تدريب على صوت  	•

ي صالة للألعاب 
الموسي�ق �ف

الرياضية



ن والسعوط التبغ – التدخ�ی
تحتوي منتجات التبغ مثل السجائر والسعوط على مادّة 
ي تسريع 

ن �ف ن المسبّبة للإدمان. يتسبب النيكوت�ي النيكوت�ي
بات القلب وتضييق الأوعية الدمويّة وارتفاع ضغط الدم. �ض

 ) ن اي�ي ي ال�ش
ن )ترسبات �ف اي�ي ب ال�ش

ّ
ي تصل

ن �ف يتسبّب التدخ�ي
وارتفاع ضغط الدم. وهذا بدورە يؤدي إلى زيادة خطر الإصابة 

بجلطات الدمّ وتقليل تدفق الدمّ ع�ب الأوردة إلى القلب 
ي رئتيه.

. كلّ من يدخن لديه تلف �ف ن والدماغ والساق�ي

السعوط ليس ضارًا بالصحّة مثل الدخان، لكن كلٍّ من 
السعوط والدخان يشكلان خطرًا للإصابة بمرض السكري من 
النوع 2 والسرطان. تظهر الأبحاث أن خطر الوفاة بعد الإصابة 

بنوبة قلبية ينخفض إذا توقف المرء عن استخدام السعوط.

إليك بعض النصائح الجيدة:
• . لا 	 ن حدّد التاريخ الذي ستتوقف فيه تمامًا عن التدخ�ي 	

ن من الآن. ض�ی من أن يكون هذا بعد أسبوع�ي
• ي تجعلك تريد أن تتوقف عن 	 اكتب جميع الأسباب ال�ت 	

ن أو استخدام السعوط، لأجل إعطاء نفسك دافعا  التدخ�ي
جيدا.

• 	. ن قرّر كيف تريد أن تبدأ بالإقلاع عن التدخ�ي 	
• ن والسعوط. يمكنك 	 العقاق�ی تسهّل الإقلاع عن التدخ�ي 	

ن بدون وصفة طبية أو التحدث  استخدام عقاق�ی النيكوت�ي
إلى طبيبك حول وصف أدوية لك.

• ة ح�ت تاريخ الإقلاع عن 	 ي الف�ت
ن �ف قمّ بالتقلیل من التدخ�ی 	

ن تمامًا. التدخ�ی
• کنّ واعیًا لم�ت وأين ولماذا تدخن أو تستخدم السعوط.	 	
• ق فیە كل هذا.	

ّ
 حيث توث

ًّ
اكتب سجلًّا 	

• خذ قرارًا بكسر عاداتك.	 اتّ 	
• ي 	

ي أوقات أخرى و�ف
ن واستنشاق السعوط �ف حاول التدخ�ی 	
ي اعتدت عليها. أماكن أخرى غ�ي ال�ت

• ربّما يمكنك التبديل إلى علامة تجارية أخرى؟	 	

      
  

ة؟  ماذا يحدث بعد السیجارة الأخ�ي
لديك الآن دورة دمويّة 

ني  أفضل. يسبّب النيكوت�
انقباض الأوعية الدموية. 

ة من الإقلاع  زي ة وج� بعد ف�ت
، سوف  ني عن التدخ�
. يتضاءل هذا التأث�ي

انخفض ضغط الدمّ 
والنبض لدیك إلى 
 . المستوى الطبيعيي
ي استعادة 

بدأت �ف
ي يديك 

الدفء �ف
وقدميك.

ينخفض خطر الإصابة 
بنوبة قلبية. لقد 
مدّدت حياتك من 
5 إلى 7 دقائق لكلّ 
سيجارة لا تدخنها.

زادت سعة الرئة 
عندك وأصبح جسمك 

. ني خاليًا من النيكوت�

جهاز المناعة صار أقوى 
وخطر الإصابة بالعدوى 
ي الجهاز التنفسيي صار  

�ف
أقلّ. خطر الإصابة 

بنوبة قلبية انخفض إلى 
النصف.

ويجية المصدر: مديرية الصحة ال�ن

ي التذوّق 
تبدأ حاس�ت

ي الظهور. 
والشمّ �ف

اب لهم  الطعام وال�ش
مذاق أک�ب وأفضل. لقد 

قمت بالفعل بتوف�ی 
. ني ني ليوم� انية التدخ� زي م�

لقد ضاعفت فرصة 
ي الإقلاع 

النجاح �ف
ني خمسة  عن التدخ�

مرّات. وصار من 
الأسهل التحرك.

خطر الإصابة 
بأمراض القلب 

والسكتة الدماغية 
تمَّ تقليلهما بشكل 

. كب�ي

 20
دقيقة

 8
ساعات

 24
ساعة

 48
ساعة

 72
ساعة

  28
یومًا

سنة 
واحدة

 5
سنوات
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• ن 	 ي التدخ�ی
قرّر ماذا ستفعل عندما تأتیك الرغبة الشديدة �ف 	

واستنشاق السعوط.

• حاول صرف انتباهك باللجوء إلی إجراءات بسيطة - افعل 	 	
شيئًا آخرًا.

• ي أي المواقف سيكون 	
. �ف ي

ي لا بدّ ستأ�ت ي الإغراءات ال�ت
ر �ف

ّ
فك 	

؟ تخيّل هذە المواقف مقدمًا  ن من الأصعب عدم التدخ�ي
.  واحدًا أو أك�ث

ً
وقرّر حلًا

ي خالٍ 
و�ن ويج بسائل إلك�ت ي ال�ن

ونية �ف باع السجائر الإلك�ت تُ
. معظم الأشخاص الذين يستخدمون السجائر  ن من النيكوت�ي

ن أو بدلًا من  ونية يفعلون ذلك للإقلاع عن التدخ�ي الإلك�ت
ن التبغ،  رًا من تدخ�ي ونية أقلّ �ض السجائر. السجائر الإلك�ت
ولكنها لا تخلو من المخاطر الصحيّة. لا يزال هناك القليل 
من الأبحاث حول العواقب الصحيّة لاستخدام السجائر 

ونية، وهناك بشکل خاصّ القلیل من المعرفة حول  الإلك�ت
الآثار طويلة المدى لها. 

صل  ، فاتّ ن إذا كنت بحاجة إلى مساعدة للإقلاع عن التدخ�ی
بطبيبك للتحدث معە حول ذلك. تقدّم معظم مراكز 

ن  الحیاة الصحيّة البلدية بانتظام دورات الإقلاع عن التدخ�ي
والسعوط، حیث یتم تقدیم التوجيه الفردي والدورات 

الجماعية. 

الإجهاد وکیفیة التعامل معە
الإجهاد هو استجابة عاطفية وردّ فعل جسدي لتحدٍّ أو خطرٍ 
محسوس. الإجهاد هو ردّ فعلك على التهديدات أو الضغط أو 

على الاضطرار إلى التعامل مع أك�ث ممّا يمكنك تحمله.

ة بحدّ ذاتها عندما تحدث  ردود الفعل الجسدية ليست خط�ي
ة. ولکن عندما يستمر الإجهاد  ة قص�ي بشكل حادّ وتستمر لف�ت

أو يعود باستمرار، فإنه يمكن أن يكون ضارًا.

إذا كان التخلف عن أداء المهام، بالإضافة إلى الشعور بعدم 
ي مستمرًا علی مرّ الوقت، فقد تكون 

ي وضعك الحيا�ت
م �ف

ّ
التحك

عرضة للإصابة بإجهاد مزمن.

ات فسيولوجية وكيميائية  ي المزمن تغ�ي يسبّب الإجهاد السل�ب
ي الجسم يمكن أن تكون ضارة. يمكن أن يؤدي هذا إلى 

�ف
ي ذلك عن طريق تحطيم جهاز 

الإصابة بالأمراض، بما �ف
المناعة وإجهاد القلب وأعضاء الجسم الأخرى. يمكن أن 
يكون الإجهاد المزمن عامل خطر للإصابة بأمراض القلب.
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التعامل مع الإجهاد
، لكن يمكننا  ي قد يكون من الصعب التخلص من الإجهاد السل�ب
ي نتعامل بها مع الإجهاد.  عادةً أن نفعل شيئًا حيال الطريقة ال�ت
ي تؤثر على  من المهمّ أن تكون على دراية بوضعك والعوامل ال�ت

مستوى التوتر و الإجهاد لديك. يمكن أن تكون هذە عوامل 
ي العمل وأوقات 

ن �ف إجهاد محدّدة مرتبطة بالعادات والروت�ي
ي كيفية التعامل مع التحدیات 

الفراغ. یجب عليك أن تفكر �ف
ي 

ي والنشاط البد�ن
المتعلقة بالعمل والأسرة والنظام الغذا�ئ

والنوم والراحة والتنفس.

بعد أن تتعرّف على وتحدّد عوامل التوتر الخاصة بك، من 
المهم أن تجد تداب�ي ووسائل تعامل جيدة تناسبك. يتعلق 
اف بوضعك وقبوله. يجب أن  ي المقام الأول بالاع�ت

الأمر �ف
ە وأن تقبل ما لا يمكنك التأث�ي فيه. تركز على ما يمكنك تغي�ي

هذە تداب�ي يمكنك تجربتها:
• ات راحة واحلم 	  ف�ت

ّ
ء. خذ ي

تدرّب على عدم القيام بأي �ش 	
أحلام اليقظة.

• ف من یمکنە أن 	
ّ
تيب الأولويات بشكل مختلف، کل قمّ ب�ت 	
ینوب عنك واطلب المساعدة أو الدعم.

• افعل أشياء إيجابية تمنحك الفرح والشعور بالإتقان.	 	
• م أن تقول ›لا‹ عندما تقصد ›لا‹.	

ّ
تعل 	

• ي 	 خاء، وابحث عن الطريقة ال�ت اخت�ب تقنيات الاس�ت 	
تناسبك.

• كنّ نشطًا بدنيًا.	 	
•  قسطًا کافیا من النوم.	

ّ
خذ 	

• اضحك أک�ث والعب.	 	
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7. مصادر المعلومات عن أمراض القلب والصحّة

ي كتيّب المعلومات هذا 
ي مزيد من المعلومات حول أيٍّ من المواضیع الواردة �ف

إذا كنت ترغب �ف
ق بالصحّة. هذە 

ّ
ي تحتوي على معلومات تتعل نت المفيدة ال�ت ، فهناك العديد من مواقع الان�ت

ر  أيضًا مراجع الكتيّب . 
ّ
جمة. هنا تتوف ويجية وهيي متوفرة كمرفق لهذە ال�ت المعلومات هيي باللغة ال�ن

www.lhl.no/om-lhl/nyttige-nettsider-og-referanser

http://www.lhl.no/om-lhl/nyttige-nettsider-og-referanser
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