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Vital sings  

Measuring Body Temperature 

Purposes: 

 To establish baseline data for subsequent evaluation  

 To identify whether the core temperature is within normal range –if there is hyperthermia 

or hypothermia   

 To determine changes in the core temperture in response to specific therapies( e.g : 

antipyretic medication , immunosuppressive therapy ,invasive procedure ) 

 To monitor client's risk for imbalanced body temperature (e.g : client's at risk  for 

infection or daignosis of infection , those who have been exposed to temperature extremes 

) 

 

Equipment: 

1. Appropriate thermometer   مناسب حرارة جهاز 

2. Soft tissue or wipe 

3. Alcohol swap   بالكحول مبلل لطن

4. Water-soluble lubricant ( فمط الشرج طرٌك عن للمٌاس)  مُرطّب  

5. Pen, pencil, vital sign flow sheet or record form   مراءةال لتسجٌل

6. Clean gloves 

 

Assessment: 

 :المرٌض حرارة درجة لمٌاس الحاجة حدد (1

a) الحرارة لتغٌر الخطر لاحظ (risks for T. alterations) 

I. التهاب (infection) مُتولع أو مُشخّص  

II. حروق (burns) مفتوحة جرح أو (open wounds) 
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III. للمناعة مثبطّة بأدوٌة علاج (immunosuppressive drug therapy) 

IV. البٌضاء الدم كرٌات WBC’s 5000 من ألل\mm3 12000 من أكثر أو\mm3 

V. الـ فً إصابة hypothalamus 

VI. العملٌة بعد postoperative 

VII. Hypothermia or hyperthermia therapy 

VIII. جدا باردة أو جدا عالٌة لحرارة التعرّض Exposure to temperature extremes 

b) ّحرارةال لتغٌّر المرافمة الإشارات لٌم sign & symptoms 

 الحرارة ارتفاعHyperthermia : جافة مخاطٌة أغشٌة (dry mucous membranes)، تزاٌد 

 مُركّز بول ،(hypotension) الدم ضغط انخفاض ،(tachycardia) الملب ضربات

(concentrated urine) 

 Heat-stroke :وحار جاف جلد(hot, dry skin)  ، مفرط عطش(excessive thirst)، تشنج 

 .hypotension، tachycardia  ،(confusion) تشوّش ،(muscle cramps) عضلً

 الحرارة انخفاض Hypothermia: شاحب جلد pale skin، الملب بضربات تنالص لمسه، عند وبارد 

(bradycardia)، الدم ضغط ارتفاع (hypertension)، ارتعاش (shivering)، تنفس 

 reduced level of) الوعً مستوى انخفاض ،(shallow respiration)سطحً

consciousness) 

c) ّمثل الحرارة، لتغٌر الطبٌعٌة العوامل لٌم : 

- Age 

- Exercise 

- Hormones 

-  Stress 

- Environmental T 

- Medication 

- Daily fluctuation 

 .للمرٌض المناسبة والأداة المناسب المٌاس مولع حدد (2

 .بالحرارة تغٌر حصل إذا لتعرف بالحالٌة، ولارنها السابك المٌاس ومولع لٌمة على تعرف (3
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 Assest the client's ability to hold the thermometre ;) 

 وهً الزئبك، مخزن شكل فٌها ٌختلف استخدامها، موضع حسب مُصنفّة الحرارة، لموازٌن أنواع ثلاث ٌوجد: 

 الطبٌعً المٌاس بمائه مدة المٌزان نوع
 33 دلائك orally 3 الفم فً ٌوضع

 36.5 دلائك axillary 3-11 الإبط تحت

 33.5 دلائك rectal  2-4الشرج فً ٌوضع

 

 .طبٌعً فهو.( 6 -. 3) بممدار – أو+  المٌاس كان إذا

 (زواٌا 3 للمٌزان) والكتابة التدرٌج بٌن الزاوٌة إلى وانظر عٌنٌن، مستوى أمام واجعله طرفه أمسن: المٌزان لمراءة، 

 .ئبكالز خط ولاحظ

 

Implementation: 

 .لفاز والبس ٌدٌن، غسّل .1

 .المٌاس ٌسُهّل مرٌح  وضع فً المرٌض ضع .2

 .أصابعن برؤوس bottom المٌزان نهاٌة أمسن .3

 .الزئبك لٌنزل بموة وانفضه بأمان tip لمته من المٌزان فأمسن 35 من أكبر لٌاسها كان إذا الحرارة، إلرأ .4

 كوعن ولٌس رسغن حرّن** 

  Alcohol swap باستخدام المٌزان نظف .5

 : نتجه دائما التنظٌف، فً لاعدة فهً ،bottom الـ من أنظف لأنه (bulb) الزئبك بمخزن نبدأ (tip to bottom) :الاتجاه

 “less contaminated to the more contaminated” 

 .الطرٌمة فسبن جففه ثم. أخرى مرة نفسها بالمطنة ترجع فلا واحد باتجاه دائرٌة، حركة: الكيفية

 .ٌنكسر لا كً بأسنانه لا بشفتٌه ٌمسكه أن منه اطلب لسانه، تحت المٌزان وضع فمه، فتح المرٌض من اطلب .6

 .والرأه دلائك، 3 بعد المٌزان أزل .7

 هو الآن bulb فالـ (bottom to tip) الاتجاه، اختلاف مع لكن الكٌفٌة بنفس Alcohol swap بـ المٌزان نظّف المراءة بعد .8

 .اتساخا ثرالأك

 .للأسفل bulb المخصص، مكانه إلى وأعده جففه .9

 .المراءة عن المرٌض طَمئنِ .11

 Equipment الـ أعد .11
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 .ٌدٌن واغسل المفاز، أزل .12

 

Nursing diagnosis: 

 Hyperthermia 

 Hypothermia 

 Ineffective thermoregulation 

 Risk for imbalanced body temperature 

 

Documentation: 

Date & time Nurses notes Signature 

2010-04-03 

07.04 pm 

Oral Temp. was taken = 

37.2 c ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ 

Name 

J.U.S.T 
 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

 

Assessing radial pulse 

Purposes : 

 To establish baseline data for subsequent evaluation  

 To  identify whether the pulse rate is within normalrange  

 To determine whether the pulse rate  rhythm is regular & puls 

volum is approprait  

 To determine the quality of corresponding peripheral pulses 

on each side of the body  

 To monitor & assess changein the client's health status  
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 To monitor clients at risk for  pulse alterations (e.g: those with 

ahistory of heart disease or experiening cardiac arrhythmias , 

hemorrhage , acute pain , infusion of  large volumes of fluids , 

fever ) 

 To evaluate blood perfusion to the extremities  

 To know the numbers of heart beat /min & strenghth of hearts 

beat & to know the effect of desiase or midication  

  

  

 

 

t:Equipmen 

Wristwatch with second hand 

Pen, pencil, vital sign flow sheet or record form  

 

Assessment: 

 :النبض لمٌاس الحاجة حدد .1

 :النبض لتغٌر (risk factor) الخطر عوامل لٌمّ - أ

- History of heart disease 

- Cardiac dysrhythmia الملب بضربات انتظام عدم 

 sudden chest pain الصدر فً مفاجئ ألم -

- Surgery  جراحة 

 .الملب عمل ٌغٌر medication دواء أخذ -
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 : الملب عمل تغٌرل sign & symptom  الإشارات لٌمّ - ب

 dyspnea التنفس عسر -

 fatigue إرهاق -

- Chest pain 

 orthopnea انتصابً تنفس -

 (للبه بنبض ٌشعر) palpitation خفمان -

 edema انتفاخ -

 cyanosis or pallor skin شحوب أو ازرلاق -

 أطراف:  (peripheral vascular disease) الوعائً الجهاز فً لمرض sign & symptom  الإشارات لٌمّ - ت

 ،(decreased hair growth) الشعر نمو انخفاض ،  (pale, cool extremities) وشاحبة باردة

(thickened nails) 

 ,Age, Exercise, Medication: (rate & rhythm) وانتظامه النبض مدى على تؤثر التً العوامل لٌمّ - ث

Temperature, Position changes 

 .تغٌر حصل إذا لتعرف بالحالٌة، لارنهاو السابك المٌاس لٌمة على تعرف .2

 

Implementation: 

 .لفاز والبس ٌدٌن، غسّل .13

 .البرادي أو الباب أغلك .14

 sitting position أو ،(ظهره على) supine position فً المرٌض ضع .15

 ٌد على دعّمها فلالأس من وٌده درجة، 01 الكوع على فحافظ  sitting وإذا بجانبه، السرٌر على المرٌض ٌد مدد supine إذا .16

 الرسغ ثنً ممكن ،thumb الإبهام إصبع تحت groove الـ فً والوسطى وه السباب إصبعً لمة ضع. ٌدن على أو الكرسً

 .أوضح بشكل النبض لتلاحظ

 .الضغط خفف ثم تحسه، حتى radiusالـ فوق إضغط .17

 bounding(4+), strong (3+), weak (2+), thread (1+), absent (0): النبض لوة حدد .18

 .الأرلام أحد العمرب عبور بعد النبض عد ابدأ الساعة، فً الثوانً عمرب إلى انظر النبض إحساس بعد .19

 .ثانٌة 61كاملة، دلٌمة فعد منتظم غٌر كان إذا أما ،2 فً واضرب ثانٌة 31 لمدة عد منتظم، النبض إذا .21
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 .الأخرى الٌد فً النبض مع ولارنه ،pattern النمط لٌمّ منتظما غٌر كونه حال فً .21

 .المرٌح للوضع المرٌض أعد .22

 .بالنتائج ونالشه المرٌض، طمئن .23

24. Hand hygiene 

 

 

Nursing diagnosis: 

 Activity intolerance 

 Deficit fluid volume 

 Ineffective tissue perfusion 

 Decreased cardiac output. 

 

Documentation: 

Date & time Nurses notes Signature 

2010-04-03 

07.04 pm 

Radial pulse was taken = 

80\min, Rt. Hand, regular, 

strong (3+), no swelling, no 

irritation of skin 
 ـــــــــــــــــــــــــــــ

 

 

 

Name 

J.U.S.T 
 

 

 

 

respirations 

purposes :  

to acquire baseline data againts which future  

measurement s can be compared  
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- To monitor abnormal respirations & 

rispiratory patterns &identify changes  

- To monitor respirations before orfollowing 

the administration of ageneral anesthetic or 

any medication that influences respirations  

- To monitor client's at risk for respiratory 

alterations (e.g : those with fever ,pain , 

acute anxiety , chronic obstructive 

pulmonary disease , asthma , respiratory 

infection, pulmonary edema or emboli , chest 

truma orconstriction , brain stem injury ) 

- To know the number of cycles per min & 

depth of rispiratory cycle & rythem if it 

regular or not ! 

 

 

                                                   assessment: 

chest movement - 

 rhythm  إٌماع منتظم- 

Easy or effort - 

Rate( quick –shallow breath - , normal, abnormally slow breathing- 
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Performance: 

the procedure to prevent the client control his  don’t explainintroduce your self &  -

breathing  

 Perform hand hygiene - 

Provide for client privacy  - 

 Observe & count the respiratory rate - 

Observe the depth , rhythm  - 

 

Document : the respiratory rate ,depth & rhythm 

  

  

Date & time Nurses notes Signature 

2010-04-03 

07.04 pm 

Respiration = 16 cycle / min  

Regular normal in depth 

without effort / supine 

position ----------------------- 
 ـ

 

 

 

Name 

J.U.S.T 
 

 تم تجهٌز هذه المحاضرة بالتعاون مع :

 


