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  چکیده
تراشه از راه دهان روشی معمول، براي حفظ و ادارة راه هوایی در مواقـع بحرانـی                  ذاري داخل گولهل: سابقه و هدف  

براي انجام آن ابتدا یـک      . ودراي عمل به کار می    هها در اتاق   ي راه هوایی در مورد انواع جراحی      یز جهت برقرار   و ن  بوده
کنندة عـضلانی    و سپس یک شلرتهویه با ماسک برقرا به طریق داخل وریدي تجویز، لاثراکنندة سریع  هوش داروي بی 
ه عـضلانی در ایـن مـورد سوکـسامتونیوم     ترین شل کنند متداول .ودشذاري تزریق میگلاثر جهت سهولت لوله  اسریع

باشـند کـه در    کننده عضلانی داراي اثرات جانبی چندي مـی    شل اروهايد سایر که این دارو و    نظر بر این  . کلراید است 
مطالعـه حاضـر را جهـت    ود، لازم دیدیم شدر مورد آن احساس می از روش جایگزین دیگر    برخی مواقع لزوم استفاده   

گذاري داخل تراشه بدون استفاده از شل کنندة عضلانی به انجام برسانیم تا در مواقع مورد نیـاز             ه روشی براي لول   ارائه
  .کار گیریم هبتوانیم این روش را با اطمینان ب

تـه  یاشد کـه پـس از اخـذ موافقـت از کم    بکور میوه کارآزمایی بالینی دو س  عین بررسی یک مطال   ا: ها مواد و روش  
 بیمار مسن در دو گروه و در مرکز آموزشی درمانی چشم نیکوکـاري     150ز در مورد    ی تبر ی دانشگاه علوم پزشک   یاخلاق

گـذاري داخـل    راه با لوله هوشی در هر دو گروه عمومی، هم    الکتیو بوده و روش بی     ،بیماران در این مطالعه   . انجام گرفت 
) ASA  I )American society of anesthesiologists وII وضعیت فیزیکـی  يدر این مطالعه بیماران دارا. تراشه بود

ود از         . وده و داراي راه هوایی درجه یک مالامپاتی بودند        ب  لیـدوکائین  :داروهاي مورد استفاده در گروه آزمون عبارت بـ
 2روپوفـول   پ  میکروگـرم بـه ازاي کیلـوگرم و        30 گرم، آلفنتانیـل    میلی 1 میدازولام   ،گرم به ازاي کیلوگرم    میلی 5/1-1

نهـا تفـاوت  تزریـق      ت ،مشابه و با مقـدار برابـر اسـتفاده شـد          ي  روهاداز  ا ر گروه کنترل  د.  ازاي کیلوگرم  گرم به  میلی
ر دو گـروه  ههوشی بیماران  داروهاي بی. ودبگرم به ازاي کیلوگرم و عدم تجویز ضددرد      میلی 1 -5/1کولین   سوکسینیل

ی راه بکه اطلاعی از نوع داروها و نتیجه ارزیاهوشی دیگر  وسیله متخصص بی ههوشی تزریق و ب  متخصص بی یک  توسط  
هـاي   زمان کاهش هوشیاري، شلی فک تحتانی، چگـونگی تهویـه، نمـاي طنـاب    . شدانجام گذاري   لوله ،هوایی نداشت 

د  پصوتی، واکنش حرکتی بیمار و طول مدت لارنگوسکو   هـا توسـط    در ایـن مطالعـه داده  . ی از موارد قابل  ثبـت بودنـ
 مـورد  یهاي آماري اسـتنباطی و توصـیف    با روش و SPSS فزاراري گردید و نتایج با استفاده از نرم       آو  جمع ،نامه پرسش

  .تجزیه و تحلیل قرار گرفت
ال  س 19/61 ± 06/12 میانگین سن بیماران،     ،ها مؤنث بودند    درصد آن  3/48 درصد از بیماران مذکر و       7/51: اهفتهیا

 هوشـی و جراحـی داشـته، امـا      درصد بیماران سابقه بـی 45.  کیلوگرم گزارش گردید 59 ±06/1ها   و میانگین وزن آن   
 درصـد داراي وضـعیت   3/73  و Iت فیزیکـی     درصد داراي وضـعی    7/26. گذاري مشکل نداشتند   کدام سابقه لوله   هیچ

متـر    میلی 40شدگی دهان در تمام بیماران بیش از         اکستانسیون سر در هر دو گروه قابل انجام و باز         . ودند ب IIفیزیکی  
تـر از دو    در صـد در بـیش  7/1تر از یک دقیقـه و در   درصد موارد در کم 35در گروه آزمون، کاهش هوشیاري در    . بود

 درصد در حد عالی و 7/86شلی فک در گروه آزمون . داري نداشت که با گروه کنترل اختلاف معنی     , شددقیقه گزارش   
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