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كاربرد داپلر ترانس كرانيال در ارزيابي خطر سكته مغزي در بيماران با دريچه 

  مكانيكي ميترال 
  

   2 مود دكتر زهرا ايزدي  1 دكتر كاويان قندهاري

  پزشك عمومي،   دانشگاه علوم پزشكي خراسان جنوبي 2 ، دانشيار گروه مغز و اعصاب 1
   189-194   صفحات86 تابستان  دوم  شماره دهميازمجله پزشكي هرمزگان  سال 

  دهيچك
آوري داپلر ترانس كرانيال در عروق مغزي بيماران داراي دريچه  مشاهده سيگنالهاي ميكروآمبولي توسط فن :مقدمه

هدف از اين . هاي باليني هستند تقريباً تمامي اين سيگنالها بدون علائم و نشانه. مكانيكي قلب يافته بسيار شايعي است
  .رزيابي داپلر ترانس كرانيال در تعيين احتمال سكته مغزي بيماران با دريچه مكانيكي قلب استمطالعه، ا

شيوع و .  انجام شد1384ود در سال ج بيمار دريچه ميترال از نوع سن 22اين مطالعه توصيفي، بر روي  :كاروش ر
 INRياني و زمان پروترومبين و مونيتورينگ شريان مغزي مو فركانس سيگنالهاي ميكروآمبولي در مدت يك ساعت 

(International Normalized Ratio) رابطه وقوع سكته مغزي . بيماران در زمان مونيتورينگ بررسي شده است
دهليزي بر ميانگين رتبه فركانس سيگنالهاي فوق بعد از تعويض دريچه، شدت درمان ضدانعقادي و فيبريلاسيون 

دار   معني05/0 كمتر از P و گرفته شدتحليل آماري بكار تجزيه  براي Mann-Whitnyآزمون . مورد توجه قرار گرفت
  .تلقي شد
ميانگين رتبه فركانس سيگنالهاي . بيماران سيگنالهاي ميكروآمبولي را در مونيتورينگ عروقي داشتنداز % 77 :نتايج

 بود 23/11 و در ساير بيماران 25/14 مغزي بعد از تعويض دريچه ميترال، هميكروآمبولي در بيماران با سابقه سكت
 ميانگين رتبه فركانس 5/2بزرگتر از  INR و 22 كمتر از PT نفر از بيماران با 6 در .باشد دار نمي كه تفاوت آن معني

 بوده 97/10ميانگين رتبه فوق  5/2كمتر از  INR ثانيه و  كمتر ازPTبا  نفر 16 و در 92/12سيگنالهاي ميكروآمبولي 
 نفر از بيماران ما با فيبريلاسيون دهليزي ميانگين رتبه فركانس سيگنالهاي 13 در .دار نيست  آن معنياست كه تفاوت
   .داري ندارد  بود كه تفاوت معني94/10بدون فييريلاسيون دهليزي ميانگين رتبه آن  نفر 9 و در 88/11ميكروآمبولي 

 بيماران داراي دريچه مكانيكال قلب، ماهيت سيگنالهاي ميكروآمبولي ثبت شده در عروق مغزي :گيري تيجهن
بنابراين . باشد فيبريني نداشته و فركانس اين سيگنالها نيز بيانگر خطر ايجاد سكته مغزي در اين بيماران نمي

تواند راهنماي پزشك در مورد شدت  انجام داپلر ترانس كرانيال در اين بيماران ارزش باليني نداشته و نمي
  .دي در اين بيماران باشددرمانهاي ضدانعقا

   دريچه ميترال –سكته مغزي  –داپلر ترانس كرانيال سونوگرافي  :ها كليدواژه
  23/12/85:   پذيرش مقاله     12/5/85:    اصلاح نهايي    15/1/85: دريافت مقاله

  

  : مقدمه
مونيتورينگ سيگنالهاي ميكروآمبولي در مرحله حـاد       

. باشـد  ود سكته مفيـد مـي   سكته مغزي در تعيين احتمال ع     
بيماراني كـه سـيگنالهاي     % 25خطر تكرار سكته مغزي در    

ايـن  .  در كوتـاه مـدت وجـود دارد        ،باشـند  فوق را دارا مي   
يد ماهيـت فيبرينـي سـيگنالهاي ميكروآمبـولي         ؤيافته ها م  

پرتـاب آمبـولي از     . )1 (ثبت شـده در ايـن بيمـاران اسـت         
 بـا وجـود     هاي مكانيكي قلب بـوده و      عوارض مهم دريچه  


