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مقابل اسیتات ) جیلوفیوزین(دراسة مقارنة بین استخدام محالیل السكسینالاتد جیلاتین 
ة والامان في المرضى البالغین الذین یخضعون لاجراء ءفیما یخص الكفا الرینجر

  جراحة القلب

  

  

  

  

  

  على درجة الدكتوراة مقدمة منرسالة توطئة للحصول 

  

  

  مھدي احمد عبدالھادي/ الطبیب 

  ماجستیر التخدیر وعلاج الالم

  جامعة الفیوم

  

  

  

  

  

  

  

  جامعة الفیوم
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مقابل اسیتات ) جیلوفیوزین(محالیل السكسینالاتد جیلاتین  دراسة مقارنة بین استخدام
الذین یخضعون لاجراء ة والامان في المرضى البالغین ءفیما یخص الكفا الرینجر

  جراحة القلب

  رسالة توطئة للحصول على درجة الدكتوراة مقدمة من

  مھدي احمد عبدالھادي/ الطبیب 

  ماجستیر التخدیر وعلاج الالم

  جامعة الفیوم

  تحت اشراف 

  مصطفى محمد السعید الحمامصي/ د .ا

  استاذ ورئیس قسم التخدیر وعلاج الالم 

  جامعة الفیوم –كلیة الطب 

  سمر سمیر علي./ د

  استشاري ورئیس قسم التخدیر 

  معھد القاب القومي

  ھدى حافظ بھي الدین. / د

  استشاري التخدیر 

  معھد القلب القومي

  ھاني محمود یاسین . / د

  مدرس التخدیر وعلاج الالم 

  جامعة الفیوم –كلیة الطب 

  

  جامعة الفیوم
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  العربي ملخصال

  

توازن السوائل داخل الجسم البشري ھو نتیجة تفاعلات معقدة بین المقصورات والحواجز وشرط ان 

العملیات الجراحیة عن  اثناء  وینبغي تجنب مضاعفات نقص حجم الدم. أساسي لاستقراردینامیكا الدم

 فان ھناكومع ذلك،. ممكنخسائر السوائل في الوقت المناسب وبشكل كاف الدم وطریق استبدال 

  . كاف وتكوینھا جاریةسوائل  مناقشات بشأن نوع 

  :العملیة الجراحیة الاتيالسوائل داخل بوینبغي أن یشمل العلاج 

  .الاساسیةمتطلبات السوائل  - ١

  .استبدال العجز قبل الجراحة - ٢

  ).الدم وإعادة توزیع السوائل، والتبخر(البینیة  خسائر السوائل- ٣

  

للحصول . یار نوع المحلول الوریدي یعتمد على إجراء العملیات الجراحیة وفقدان الدم المتوقعاختان 

یوجد جدل بشأن استخدام و . السوائل توازنعلى إجراءات تنطوي على الحد الأدنى من فقدان الدم و

 ان الغرویاتأنصار ویقول . العملیات الجراحیةبالغرویة مقابل السوائل البلوریة للمرضى المحالیل 

أي (جرمي، الغرویات ھي أكثر كفاءة الالبلازما ضغط لھ ما یبرره ذلك من خلال الحفاظ على 

في استعادة حجم الأوعیة ) لسوائل البلوریةل مطلوب حجم أصغر من الغرویات لإنتاج نفس التأثیر

ل یلاحمأن ال قولونی ، من ناحیة أخرىالسوائل البلوریة أنصار  و .الدمویة العادیة والنتاج القلبي

 لكوذالسوائل البلوریة تظھر مخاوف من  و .البلورانیة فعالة بنفس القدر عندما تعطى بكمیات مناسبة

  .أساس لھا بینما لا یوجد في المرضى الذین یعانون من زیادة نفاذیة الشعیرات الرئویة

وعند . الأیض یس خاملالعلى غرار اللاكتات،  و ، رجرینالكتات لایشبھ  اسیتاتر جرینول الحلو م

فان الاسیتات تتحول في الجسم الى بیكربونات مما یحافظ على درجة  اسیتاتر جرینول الحلاعطاء م

  .  حموضة الجسم من الارتفاع بالمثل كما ھو الحال عند اعطاء البیكربونات

لدیھم . حیواناتلأنسجة الضامة لللغلي ق على البروتینات تشكلت عند الالجیلاتین ھو الاسم الذي یطل

الوزن كبیرالجیلاتین ھو بروتین وعلیھ فان . حل في الماء الساخن وتشكیل ھلام عندما تبردال خواص
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 الانسانغرویات في لاول مرة كل الجیلاتین یلاحماستخدمت  وقد.الكولاجین تحلل الجزیئي تشكل من

ت كانو قد ). ١٠٠،٠٠٠حوالي (ل مبكرة عالیة الوزن الجزیئي یلاحموكانت . ١٩١٥في عام 

 من ارتفاع مساوئ عالیةكانت ھناك كبیر ولكن  ھا على الضغط الاسموزيالاستفادة من تأثیر

  .تخزینھا في درجات حرارة منخفضةتم إذا  ھلامتكوین  والمیل إلى بالدم اللزوجة

ثم یتم تغییر ببتید الجیلاتین الأساسي النزیمات على عمل من خلال  جیلاتینالسكسینالاتد  ویتم إنتاج 

وعملیة تحویلھ الى .أیونات الكلورید مل١٢٠من الصودیوم و مل١٥٤مع وضعھ غلى محلول ناقل 

حجم الجزیئي دون الأن یزید  الشكلي مما یترتب علیھ ؤدي إلى تغییر متعلق بتكوینت سكسینالات

  .في الوزن الجزیئيزیادة كبیرة 

في معظم الأحیان (الاسلوب الذي یحول الدم الوریدي بعیدا عن القلب  يھ ة القلب الصناعیةان ماكین

د یعت، وثاني اكسید الكربونزیل تضیف الأكسجین، وت، و)واحد أو أكثر في الأذین الأیمن انبوبمن 

ونتیجة ). عادة الأبھر الصاعد أو الشریان الفخذي( ةكبیرالن ییاالشر احدى في انبوبالدم من خلال 

  .یتجاوز القلب والرئتین تقریبا كلھ الدم فان لذلك،

. القلب المفتوح باستخدام ماكینة القلب الصناعیةة عنصرا أساسیا في عملیة جراح سائل الإرواء ویعد

ستخدم في یعندما  البادئعادة باسم  ھویشار إلی. ھو السائل المستخدمة لیروي الأنسجة أو الأعضاءو

یر ایإما على أساس مع المطلوبحجم ویحتسب ال. طرد الھواء من ماكینة القلب الصناعیةإعداد و

في الممارسة العملیة، و. المساحھ السطحیھ للمریضالوزن اوبمستمدة تجریبیا ، أو یمكن أن تسترشد 

ن أطرافھ الوریدیة والشریانیة من الدائرة الحد الأدنى للحجم المطلوب ھو ذلك الذي یملأ كل م

رور الھواء في الجانب للتأكد من عدم مویحافظ على حجم احتیاطي كاف في الخزان الوریدي 

وقد تستخدم المحالیل البلوریة . ماكینة القلب الصناعیة  عملالشریاني من الدائرة خلال الشروع في 

  .والنشا والجیلاتینستران كبادئ كما یمكن استخدام بدائل اخرى مثل الدیك

جیلاتین المعدلة  السكسینالاتد التحقیق في سلامة وفعالیة استخدام علىالدراسة الحالیة  وتقوم

 اسیتات الرینجرفي المرضى البالغین الذین خضعوا لجراحة القلب في مقارنة مع ) جیلوفیوزین(

  .باستخدام مختلف معاییر الأمن والسلامة والفعالیة

 طرداللم یكن ھناك فرق كبیر بین المجموعتین، وكذلك جزء  ةالبیانات الدیموغرافی فیما یخصو

بشأن . بین المرضى في الدراسة الحالیة لم یكن ذات دلالة إحصائیة بین المجموعتین) ٪EF( القلبي

، ومدة )CABAGإما صمامي أو جراحة (نوع العملیة : بما في ذلك العملیة الجراحیةتفاصیل 

 ماكینة القلب الصناعیة عمل وقتو) دقیقةبال(وقت تجاوز القلب ، و)بالساعات(جراحیة العملیة ال
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  .لم یكن ھناك فروق ذات دلالة إحصائیة بین المجموعتین) بالدقائق(

الذي ھو حجم وكان واحدا من أھم نتائج ھذه الدراسة المتغیر الأساسي لتقییم التكافؤ العلاجي وقد 

 محالیل على ان تدل الدراسة الحالیةو؛ )كمیة البادئبما في ذلك (مللیلتر بالمحلول الدراسة 

 قرار الدورة الدمویة مع أقلفي الحفاظ على است اسیتات الرینجرمتفوقة على  جیلاتین السكسینالاتد

  .حجم

، التي )جیلاتین السكسینالاتد) (ب(المجموعة  في PHكان ھناك انخفاض واضح في مستوى وقد 

  ).اسیتات الرینجر) (أ(المجموعة بكانت ذات دلالة إحصائیة عالیة مقارنة 

 )ب(في المجموعة ف  (BE)فیما یخص   ھناك فرق كبیر جدا بین المجموعتین ان وأظھرت القیم

  .)أ(قیض من المجموعة انخفضت القیم وأصبحت في الجانب السلبي على الن

قبل الجراحة لقیم ما بعد  قیم ما وعند مقارنة )ب(المجموعة  سلامة داخلمتغیرات البوفیما یتعلق 

لمعرفة الفروق بین و .)أ(حال في المجموعة وقعت نفس التغییرات كما ھو ال :ھ، فقد وجد أنةالجراح

ھناك؛ انخفاض كبیر  كانوقد  .لیة الجراحیة من كلا المجموعتینبعد العمما المجموعتین، قارنا القیم 

في زمن البروثرومبین، انخفاضا كبیرا  واضح  في عدد الصفائح الدمویة بعد العملیة الجراحیة، طول

مجموعة (في المجموعة الثانیة  INRفي تركیز البروثرومبین بعد العملیة الجراحیة وزیادة كبیرة في 

أیضا، كان ھناك انخفاض ملحوظ في ). اسیتات الرینجر) (أ(بالمقارنة مع المجموعة ) جیلوفیوزین

  .رجرینال اسیتات تركیز الھیموجلوبین والھیماتوكریت في مجموعة الجیلاتین بالمقارنة مع

 ینتج عنھالبلازما وفي حجم التوسع  من حیث أكثر فعالیة والجیلاتین ھ یمكن القول بانفي الختام،و

أسوأ فیما یتعلق فان تأثیره  ومع ذلك. لرینجربالمقارنة باسیتات اقرار الدورة الدمویة استالمزید من 

عدم ظھور عوارض اكلینیكیة واضحة على المرضى على الرغم من ( بالتوازن الحمضي للجسم

 متساویةفي الدم  الاملاحبشأن وظائف الكلى والكبد و كلا من المحلولین سلامة توكان). نتیجة ذلك

    .المجموعتین بین

  (متوازنة محالیل السكسینالاتد جیلاتین ال إجراء المزید من الدراسات حولبنوصي النھایة فاننا  يوف

(ISOPLEX .  


