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  مقاله پژوهشي

  

 تغييرات هموديناميك پس از پيشگيري ازمقايسه تأثير كلونيدين و پروپرانولول در
  الكتروشوك درماني

    
  *مريم داودي دكتر ،*ميسور البعلبكيدكتر  ،*احمد مرادي دكتر
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  :چكيده
در حين الكتروشوك . جتناب ناپذير در بسياري از بيماران روانپزشكي مي باشدروش درماني ا الكتروشوك درماني :مقدمه وهدف

تغييرات هموديناميك شديدي ايجاد مي شود كه مي تواند باعث عوارض خطرناكي به ويژه بر روي سيستم قلبي عروقي  درماني
 تواند منجر به اختلال ريتم قلب، ايسكمي  به خصوص در افراد مسن با بيماريهاي زمينه اي قلبي مي   اين تغييرات هموديناميك  گردد،

 با هدف مقايسه تاثير كلونيدين و پروپرانولول در تعـديل تغييـرات هموديناميـك پـس از                   حاضر مطالعه. و انفاركتوس قلبي گردد   
  .الكتروشوك درماني انجام گرديد

   نفـر از بيمـاران      31 باشـد كـه بـر روي         اين مطالعه از نوع كارآزمايي باليني دو سـو كـور قبـل و بعـد شـاهد دار مـي                     :روش كار 
II و ASA Iبـه منظـور   .  بستري در بخش روانپزشكي بيمارستان سيناي همدان كه نياز به الكتروشوك درماني  داشتند،  انجام شد

 48 نوبت مجزا و بـه فواصـل       3افزايش دقت مطالعه و حذف فاكتورهاي فردي مؤثر بر متابوليسم دارو، بيماران انتخاب شده در                
 ) ميلـي گـرم  2/0( قبـل از هـر بـار شـوك يكـي از داروهـاي كلونيـدين             دو سـاعت   ساعت، الكتروشوك درماني دريافت كردند و     

و پـس از هـر الكتروشـوك، شاخـصهاي     . آنها تجـويز شـد  صورت خوراكي به به )  Cويتامين ( و پلاسبو) ميلي گرم40(پروپرانولول
حاصلضرب فـشار خـون      (RPPليك، فشار متوسط شرياني، تعداد ضربان قلب و         هموديناميك شامل فشار خون سيستوليك ، دياستو      

 انـدازه   ) پنج وده دقيقـه پـس از شـوك          ، بلافاصله قبل از شوك بلافاصله بعداز شوك ودردقايق يك         ( نوبت 5در  ) در ضربان قلب  
  .گرديد، تحليل SPSS9 ز نرم افزار گيري و همراه نوار  قلبي آنها در فرم  اطلاعاتي مربوط به هر بيمار ثبت و با استفاده ا

 كـه تجـويز دارو در تعـديل تغييـرات هموديناميـك مـوثر بـوده ودر گـروه پروپرانولـول اندكـسهاي                       نـشان داد   يافتـه هـا    :نتايج
 دياستوليك ومتوسط ونيـز ضـربان قلـب    ،هموديناميك از ثبات بيشتري برخوردار هستند بطوري كه ميزان فشار خون سيستوليك      

همچنـين ميـزان   . كمتر افزايش يافته است الكتروشوكپائين تر بوده ودر پاسخ به )P.V<0.001 ( به شكل معني دارRPP واندكس 
   )P.V<0.001(.بسيار كمتر بوده است ) درصد4/48(و نسبت به گروه شاهد ) درصد5/6(بروز آريتمي در دو گروه برابر

پروپرانولول ( تغييرات هموديناميك و آريتمي به دنبال تجويز دارو  بروز ميزان به طور كلي مي توان نتيجه گرفت كه:نتيجه نهائي
 پيـشگيري از   بوده و بين دو دارو ، پروپرانولول نسبت به كلونيدين توانـايي بيـشتري در                 كمتريسه با دارونما    ا  در مق ) يا كلونيدين 

  .گيري از اين تغييرات توصيه مي شود داشته واستفاده از آن جهت جلو الكتروشوك درمانيپس ازتغييرات هموديناميك 
   

   كلونيدين /پروپرانولول/  هموديناميك تغييرات  /الكتروشوك : كليد واژه ها
   

  :مقدمه 
، )Electro Convulsive Therapy(الكتروشوك درماني     
مغزي  سلولهاي تحريك با كه است الكتريكي مداوم جريان يك

 .)1(مـي گـردد    كباعث بروز تشنج به صورت تونيك كلوني      
ECT  ــسياري از ــذير در ب ــاب ناپ ــاني اجتن    يــك روش درم

  

بيماران روانپزشكي مي باشد و گاهي يك نقش حيـاتي در           
ــاران دارد  ــضي از بيم ــن   . بع ــاي انجم ــاس معياره ــر اس ب

روانپزشكي آمريكا اين عمل يك روش انتخابي در بيمـاران          
  با افسردگي شـديد اسـت كـه بـه درمـان دارويـي جـواب                

  ه اند يا بيماراني كه مصرف آنتي سايكوتيكها براي آنها         نداد
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ   
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