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 و پانكرونيوم بر روي فشار داخل كره چشم آتراكوريوم تأثيربررسي و مقايسه 
  در اعمال جراحي كاتاراكت

  
  4دكتر محمدرضا بشارتي ،3*ويدا آيت اللهي دكتر ،2سيد علي محمد ميرآتشيدكتر ، 1شكوفه بهداددكتر 

  چكيده
ي است كه مشكلات و عوارض حـين عمـل را بـه حـداقل         يكي از عوامل   ،فشار داخل چشمي مطلوب حين اعمال جراحي چشم       : مقدمه

  هـاي عـضلاني انجـام    در بعضي از مراكز بيشتر اعمال جراحي كاتاراكت تحت بيهوشـي عمـومي و بـا اسـتفاده از شـل كننـده          . رساندمي
 آتراكوريـوم  رتـأثي در تحقيـق حاضـر       . داروها روي فشار داخل كره چشم در مطالعـات متعـددي بررسـي شـده اسـت                 تأثيرشود، لذا   مي

)mg/kg5/0 ( و پانكرونيوم)mg/kg1/0 ( بر رويIOPمقايسه شده است . 
 كه تحت عمل جراحي كاتاراكت بـا بيهوشـي عمـومي            ASAI,II بيمار كلاس    90. ي باليني است  مايمطالعه از نوع كارآز    :روش بررسي 

 IOP.  يا پانكرونيوم انجـام شـد      آتراكوريوميوپنتال سديم و     ت - بيهوشي با فنتانيل   يالقا . نفري بررسي شدند   45 در دو گروه     ،قرار گرفتند 
  Chi- square وt.test و تـستهاي  SPSSاطلاعات توسط نرم افزار . گيري و ثبت شدقبل از اينداكشن و بعد از لوله گذاري تراشه اندازه

 .تحليل شد
 در =10/0P چشم راست و  در =99/0P( .داري نداشت ين بيهوشي در هر دو چشم در دو گروه تفاوت مع          ي قبل از القا   IOPميزان   :نتايج

داري نداشـت    بيهوشـي در هـر دو چـشم تفـاوت معنـي            ي قبـل و بعـد از القـا        IOP ميـانگين تغييـرات      آتراكوريومدر گروه    ).چشم چپ 
)99/0P=    60/0 در چشم راست و P=   مقايسه ميانگين تغييرات    )  در چشم چپIOP     نيوم بـه طـور     نشان داد كه پـانكرو    نيز   در گروه ديگر

 .)در هر دو چشم =000/0P(شود مي IOPمشخصي باعث كاهش
ي نداشـته ولـي در مقايـسه پـانكرونيوم باعـث            تـأثير  IOP بر روي    آتراكوريومدست آمده در اين مطالعه      ه  بر اساس نتايج ب    :گيرينتيجه

 . اعمال جراحي چشم استفاده نموددرتوان با اطمينان از اين دو دارو در بيهوشي عمومي  بنابراين مي.كاهش آن شده است
  

  ، پانكرونيومآتراكوريوم، )IOP(كاتاراكت، فشار داخل كره چشم: هاي كليديواژه
 

  مقدمه
 ؛هـاي چـشم پزشـكي مـستلزم        بيهوشي در جراحي   انجام          
   ،Inter Ocular Pressure)(كنترل فشار داخل چشمي  )الف

  
  استاديار گروه بيهوشي  -1
  شيار گروه چشم پزشكي  دان-4،2
  استاديار گروه بيهوشي:  نويسنده مسئول-3*
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ــراهم )ب ــي ف ــاختن ب ــلس ــي) ج،دردي كام ــار ح ب ــي بيم   ركت

آگـاهي از تـداخلات      )هـ ـ ،قلبـي  –رفلكس چـشمي  از  اجتناب   )د
تهــوع و ار بــدون ســرفه، بيــدار كــردن بيمــ ) همچنــين ودارويــي و

 در حين عمـل جراحـي ممكـن اسـت           IOPافزايش  . استفراغ است 
كـاهش   ديافراگم عنبيه به طرف جلـو و       جايي عدسي و  هباعث جاب 

ريــزي شــديد  و خــونعمــق اطــاق قــدامي، از دســت رفــتن ويتــره
 حفظ فشار داخل چـشمي مطلـوب در ايـن دوره            .كوروئيدال شود 


