
 كلي مقابللتخدیر المقارنة اضافة التخدیرالموضعي المحیط بمقلة العین الي ا

 المرضي الذین یخضعون لجراحة تصلیح حول العین في  التخدیر الكلي فقط

علي عینة عشوائیة من المرضيمزدوجة التعمیة :دراسة مقارنة   

  

  مقدمة من

 محمود رمضان أحمد ابراھیم

  بكالوریوس الطب و الجراحة
  

  تحت إشراف

  نین یا.د/ خالد جمال ابو الع

  استاذ امراض العیون 

  جامعة القاھرة -كلیة الطب 

 ماجد لبیب بولس /د.ا

 أستاذ مساعد التخدیر

 الفیوم جامعة-كلیةالطب

 محمد یحیي عبد اللطیف /د

 مدرس التخدیر

  الفیوم جامعة -كلیةالطب
  

  

  جامعة الفیوم

٢٠٢٠  
  

  

 



 كلي مقابللتخدیر الالمحیط بمقلة العین الي ا مقارنة اضافة التخدیرالموضعي

 المرضي الذین یخضعون لجراحة تصلیح حول العین في  التخدیر الكلي فقط

علي عینة عشوائیة من المرضيمزدوجة التعمیة :دراسة مقارنة   

  
  

  مقدمة من

  الطبیب 

 محمود رمضان أحمد ابراھیم

  
  توطئة للحصول على درجة الماجستیر

  وعلاج الألموالعنایة الجراحیة في التخدیر  

  

  

  كلیة الطب / الفیوم

  یومفجامعة ال

٢٠٢٠ 
 

 



لمقدمة :ا  

وعملیات والتي عادة ما تحتاج إلي تدخل جراحي .في مصر یعد الحول من أشھر أمراض العین

وقد الحول یتم اللجوء الیھا لیس فقط  لتصحیح الابصاروانما ربما للغرض الجمالي والشكل.  

ولذا اصطحابھا بالتخدیر الموضعي یقلل نسبة  .الجراحة  التخدیر الكلي الزامي لمثل ھذهوجد إن 

كس القلبي العیني والذي حدوث مضاعفات أثناء وبعد العملیة .ومن أھم تلك المضاعفات المنع

الحیاة .حیاة  دربما یھد  

%  الي ١٦راوح بین في عملیات الحول والتي یتكبر التحدیات ویعد المنعكس القلبي العیني من أ

تحدث نتیجة  الذي و% وھذا یعتمد علي الادویة المستخدمة وكیفیة حدوت ھذا المنعكس  ٨٢

الضغط علي العضلات الخارجیة للعین مؤدیا إلي استثارة العصب الخامس المغذي لعضلات 

لقلب مما العین ناقلا الإشارات العصبیة الي المخ مما یؤدي الي استثارة العصب الحائر المغذي ل

یؤدي الي تقلیل معدل ضربات القلب وایضا الي عدم انتظامھا وربما ینتھي ذلك بذبذبة بطینیة 

  وتوقف عضلة القلب المفاجئ.

ھو إزالة المؤثر الأساسي وھو الضغط علي العضلات الخارجیة  ساسيیبقي العلاج الالذلك 

  ا استخدام عقار الأتروبین .للعین والتعامل معھا بحذر وأیضا توقف التحفیز الجراحي وأخیر

وایضا والترجیع  والقئ ما بعد الجراحة من اكبر المشاكل التي تواجھ عملیات الحول وتتراوح 

تي غالبا ما تحدث نیتجة حركة العین والالم.% وال٨٥% الي  ٤٨نسبتھما ما بین   

لھدف من الدراسة :ا  

مقارنة فاعلة اضافة التخدیر الموضعي للعین (تخدیر حول مقلة العین)الي التخدیر الكلي في تقلیل 

 نسبة حدوث المنعكس القلبي العیني مقارنة بالتخدیر الكلي فقط .

 طریقة الرسالة :

ى مجموعتین، كل مجموعة مریضا في ھذا البحث، وتم تقسیمھم إل ٧٠تمت الدراسة علي 

: تم تخدیر افرادھا تخدیرا كلیا  فقط دون اضافة التخدیر  المجموعة الأولىمریضا: ٣٥تحتوي 

تخدیرافرادھا تخدیرا كلیا مع اضافة التخدیر الموضعي (حول  : تم المجموعة الثانیةالموضعي .

وتم تقییم الزیلوكین والھیالیز .، مضافا إلیھ عقار عقار البیوبیفاكینستخدام مقلة العین )وذلك با

مدة تسكین الألم بعد العملیة الجراحیة، حدوث المنعكس القلبي العیني و المرضى من حیث 

بعد ساعة أثناء الراحة و ٢٤,١٢,٦,٢العنایة لما بعد التخدیر وبعد ومقیاس الألم فى وحدة 

   



الانتھاء من العملیة الجراحیة فى غرفة القسم الداخلي المخصص للمریض، بالإضافة إلى 

، ودرجة رضي المرضى عن التقنیة، ومعدل استھلاك من قي او عثیان  حدوث المضاعفات

  ساعة. ٢٤عقار المورفین فى الفترة لما بعد العملیة الجراحیة وحتى اكتمال 

   نتائج الدراسة :

التخدیر الكلي مصحوبا بالتخدیر  ھذه الدراسة لتوضح وجود فارق بین استخدامجاءت نتائج 

الموضعي (حول مقلة العین )عن التخدیر الكلي فقط وذلك في تقلیل نسبة حدوث المنعكس القلبي 

العیني وما یحدث فیھ من انخفاض معدل ضربات القلب  وایضا مضاعفات ما بعد العملیة من 

ا بعد العملیة وذلك لصالح التخدیر الكلي المصحوب بالتخدیر الموضعي قي وعثیان وایضا الم م

  (حول مقلة العین ).

 


