
 

 

  ـلـكي اردبيـوم پزشــاه علـگـي دانشـژوهشـي پــمجله علم
 

  169 تا 163 صفحات، 1385تابستان   دوم،، شمارهششمدوره 
  

  و داپلكس كاروتيد مخواني نتايج داپلر ترانس كرانياله
      

  3،  دكتر خندان قنادي امامي2،  دكتر محمد كاظم طرزمني1دكتر مهدي فرهودي
  

   :farhoudim@tbzmed.ac.irE-mail    دانشگاه علوم پزشكي تبريز دانشكده پزشكيگروه نورولوژي يار استاد: نويسنده مسئول1
  پزشك عمومي    دانشگاه علوم پزشكي تبريز3 استاديار راديولوژي    2
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  مقدمه
سيـستم  ترين بيماري    هاي عروقي مغز شايع    بيماري

هـاي   ين علت مرگ پس از بيماري    و سوم   هستند عصبي
بـراي بررسـي وضـعيت      . ]1[دن مـي باش ـ   قلبي و سرطان  

. هـاي مختلفـي وجـود دارد       عروقي  اين  بيماران روش     

اجمي بـودن    به علـت غيـر ته ـ      اولتراسونوگرافيامروزه  
معمــول شــكل دو .  د ا كــرده اســتپيــجايگــاه ويــژه اي 

بـه شـرح ذيـل مـي          در اين بيمـاران    سونوگرافي عروق 
  . ]3،2[باشد

  چكيده
 سـال   45سـومين علـت مـرگ افـراد بـالاتر از            ترين بيماري دستگاه اعـصاب و        هاي عروقي مغز شايع    بيماري :هدف زمينه و 

اي شـريان    هـاي داخـل يـا خـارج جمجمـه          آن را تنگـي   يك پنجم   ها در بزرگسالان ايسكميك بوده و حدود         بيشتر سكته  .باشد مي
خطر براي بررسي عروق داخل   اولتراسونوگرافي يك روش غيرتهاجمي، مقرون به صرفه و بي          . دنده كاروتيد داخلي تشكيل مي   

. شـود  انجام ميو داپلكس كاروتيد ) Trans Cranial Doppler(داپلر ترانس كرانيال صورت باشد كه به دو  ارج جمجمه ميو خ
هـاي قابـل ملاحظـه كاروتيـد كـه ايجـاد علامـت         تـشخيص تنگـي  جهت  TCD روشبا هدف بررسي كامل بودن حاضر مطالعه  

  . ، انجام شده استكنند مي
از بيماران بستري در بخش اعصاب بيمارستان امام كه هـم            بيمار متوالي    50 لي در  تحلي -صيفي مطالعه به صورت تو     :روش كار 

و جـانبي  متغير هاي سرعت جريان خون، وجود جريان خون ، انجام گرفت و هم داپلكس كاروتيد قرار گرفته بودند   TCDتحت  
ت اطلاعات به دسـت آمـده بـا كمـك نـرم             در نهاي . قرار گرفت  مورد بررسي ميزان تنگي گزارش شده توسط دو روش فوق           

  .  مجذور كاي و فيشر تجزيه و تحليل شد با استفاده از آزمون هاي آماري تي،و  5/11 نسخه SPSSافزار آماري 
بيمـاران بـالاي    % 70.سال بود   66 افرادميانگين سني   . مرد و بقيه زن بودند    %) 68( مورد   34 فرد مورد مطالعه     50از  : يافته ها 

ضـربان داري   نمايه  سرعت جريان خون سيستولي و دياستولي و        بين پارامترهاي   ( . داشتند  پرفشاري خون  سابقه% 68 و سال   65
بين درصد تنگـي گـزارش    . )شتدار وجود ندا معنيآماري   و داپلكس از شريان كاروتيد داخلي، تفاوت         TCD  از به دست آمده  

، داشتندبيماراني كه تنگي كاروتيد  TCD موارد% 57/78 در .شتدادار وجود ن   معنيآماري   و داپلكس تفاوت     TCDشده توسط   
  . وجود داشتجانبي خون جريان 

و همچنين بين   كاروتيد و داپلكسTCDوجود ارتباط قابل قبول از نظر پارامترهاي سرعت جريان بين دو روش : نتيجه گيري
هـاي    بـراي تـشخيص تنگـي   TCD   كه انجامداد ن هاي گزارش شده توسط دو روش ذكر شده در اين مطالعه نشا درصد تنگي

يك روش  ي  غربالگري بيماران دچار حوادث عروق مغز     نيز در   و  ) شوند كه سبب اختلال هموديناميك مي    (قابل ملاحظه كاروتيد    
ت دارد  انجام داپلكس كاروتيد نيز ضرور    %  50نوع پلاك و تشخيص تنگي هاي زير        ،   ولي براي ارزيابي دقيق تنگي     ،باشد  مي مفيد

  . و در واقع مكمل همديگرند
  ، سكته مغزي داپلكس كاروتيد، داپلر ترانس كرانيال، تنگي كاروتيد:هاي كليديواژه


