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  خلاصه
  مقدمه

 افزايش مي يابد پروتئين واكنشي فاز حادعوامل التهابي از جمله توليد در جريان بيماريهاي انسدادي مزمن ريه 
پروتئين واكنشي فاز حاد هدف از اين مطالعه بررسي ارتباط بين  .نقش دارد افزايش فشار خون ريوي ر ايجادكه د

  .كمي سرم با تغييرات فشار شريان ريوي در بيماريهاي انسدادي مزمن ريه است
  روش كار

ارستان امام  بيمبيمار سرپايي و بستري در بخش ريه  55بر ) 1387-1386(اين مطالعه آينده نگر به مدت يكسال 
بيماران با عفونت فعال، . ابتدا بيماريهاي انسدادي مزمن ريه در بيماران ثابت شد.  انجام گرفته استمشهد) ع(رضا 

ميزان فشار متوسط شريان ريوي توسط . از مطالعه خارج شدندبدخيمي، بيماريهاي بافت همبند، بيماريهاي قلبي 
 با ميزان فشار شريان و كمي سرم نيز اندازه گيري ين واكنشي فاز حادپروتئ همزمان سطح  واكوكارديوگرافي تعيين

 و آمار توصيفي و جداول توزيع فراواني SPSSنرم افزار  جهت تحليل روابط بين متغيرها از.  مقايسه شدريوي
  .استفاده شد

  نتايج
 .، مورد بررسي قرار گرفتنددبودنبه بيماري انسدادي مزمن ريه   كه مبتلا نفر زن15 نفر مرد و 40در اين مطالعه
 نفر از مردان 28، طلايي بر اساس معيارهاي . سال بود94/9 سال با انحراف معيار 67/63بيماران ميانگين سني كل 

 33در گروه مردان . ندبودبيماري خيلي شديد مبتلا به  نفر 7بيماري شديد يا خيلي شديد داشتند و در گروه زنان 
ميزان جريان يانگين سطح م.  نفر در گروه خفيف جاي داشتند13ف و در گروه زنان نفر فشار متوسط ريوي خفي

            بر اساس تست پيرسون بين مقدار .  بوده است39/17 با انحراف معيار 2/38در كل افراد در ثانيه اول  هواي بازدمي
خطي معكوس وجود دارد و بين مقدار ه طرابدر ثانيه اول  ميزان جريان هواي بازدميو پروتئين واكنشي فاز حاد 
  .  شريان ريوي رابطه خطي مستقيم قوي وجود داردط و فشار متوسپروتئين واكنشي فاز حاد

  نتيجه گيري
پروتئين به علت عوامل التهابي از جمله بيماريهاي انسدادي مزمن ريه افزايش فشار خون شريان ريوي در 

پروتئين واكنشي  مانند  اي فشار خون ريوي توسط آزمايش كم هزينهتعيين شدت.  ايجاد مي شودواكنشي فاز حاد،
  .سودمند خواهد بود و آسان، در دسترس ،كميفاز حاد 

  
  ، افزايش فشار شريان ريويپروتئين واكنشي فاز حاد كمي سرم بيماري انسداد مزمن ريه، :كلمات كليدي
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