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 پتاسيم بر پيش آگهي كوتاه - انسولين -استفاده از محلول گلوكزتأثير
  يماران با آنژين صدري ناپايدارمدت ب

  

  ٥ دكتر ارغوان عظيمي،4 دكتر محمد رضا عظيمي،3دكتر مصطفي متفكر ،2دكتر محمود صدربافقي، 1*دكتر عباس انديشمند         

   چكيده
عـدم دقـت در   . ي باليني است كه گروه عمده اي از بيماران با سندرم حاد كرونر را شامل مي گردد       آنژين صدري ناپايدار وضعيت    : مقدمه

ي معمـول و پيـشرفته بـا هـدف پايـدار      ي ـدرمان هـاي دارو   . د و مرگ مي گردد    تشخيص و درمان اين وضعيت منجر به انفاركتوس ميوكار        
 پتاسـيم در انفـاركتوس حـاد ميوكـارد بـا            - انسولين   -ريق محلول گلوكز    گرچه تز .  نمودن آنژين صدري ناپايدار به كار برده شده است          

 تـأثير  هدف اصلي ايـن مطالعـه        .نتايج مطلوب همراه بوده است ولي در مورد آنژين صدري ناپايدار مطالعه اي جامع صورت نگرفته است                
  .كار برد اين محلول بر سير بيمارستاني بيماران با آنژين صدري ناپايدار بوده است 

 سـال بـا     47/62 ±20/13 نفره با ميـانگين سـني        94دو گروه    از نوع كازآزمايي باليني و به روش تصادفي برروي           اين مطالعه  :روش بررسي 
 بستري شده در بخش هاي مراقبت ويژه قلبي شهر يزد           3و2 از بيماران مبتلا به آنژين صدري ناپايدار كلاس          35/1نسبت جنسي زن به مرد      

  . انجام گرفت1383لغايت خرداد  1382از مهرماه 
  و=76/0P به ترتيـب ( دو گروه از لحاظ ميانگين سني و نسبت جنسي و كلاس آنژين صدري ناپايدار اختلاف معني داري نداشتند: نتايج

77 /P=  15/0 وP= ( بستري  پتاسيم را دريافت نمودند كاهش دفعات دردسينه راجعه و طول مدت - انسولين -محلول گلوكز گروهي كه
ترين عارضـه مـصرف    شايع) =P 29/0( نداشت يتأثير نهايياما بر سرنوشت ) =02/0P  و=001/0P (:به ترتيب(  را نشان دادند CCUدر 

  . % ) 2/20(  پتاسيم درد محل تزريق بوده است - انسولين -محلول گلوكز 
  پايـداري كوتـاه مـدت بيمـاران بـا آنـژين صـدري نـا پايـدار           پتاسيم سـبب تـسريع در      - انسولين   -استفاده از محلول گلوكز     : نتيجه گيري 

  . بدون عارضه اي جدي يا مخاطره آميز مي باشد ،مي گردد و مصرف آن در آنژين صدري مقاوم    
  

   پتاسيم ، آنژين صدري ناپايدار - انسولين - محلول گلوكز :واژه هاي كليدي
  

  مقدمه 
. ايـدار اسـت      آنژين صدري ناپ   ،از سندرم هاي حاد كرونري    

كـه در   وضعيتي باليني كه با يكي از مشخصات درد سـينه تيپيـك             
   در ايالات )1(مي گردد  ماه گذشته شروع شده باشد تعريف يك
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يك ميليـون و چهـار صـد هـزار بـستري در              ده آمريكا ساليانه  متح
بيمارستان به دليل آنژين صـدري ناپايـدار و انفـاركتوس ميوكـارد            

اهميـت بـاليني تـشخيص ايـن      . )2( مي باشد STبدون صعود قطعه 
وضعيت آن است كه عدم تشخيص و درمان آن منجر به حـوادث             

لحاظ پاتوفيزيولوژي  از  . قلبي كشنده و غير كشنده خواهد گرديد        
علت اصلي آنژين صدري ناپايدار فعال شدن پلاك آترواسكلروز         
در اثر پارگي يا خراشيدگي سطح پلاك است كه منجـر بـه فعـال               

دنبال آن سيستم انعقـادي مـي گـردد كـه در            ه  شدن پلاكت ها و ب    
 رگ و انفــاركتوس دايمــيصــورت تــداوم ايــن وضــعيت انــسداد 


