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 الملخص العربي
 

یعتبر الرجفان الأذیني ھو النوع الأكثر شیوعا من عدم انتظام ضربات القلب  بعد عملیات  القلب 

المفتوح. و ھناك الكثیر من النظریات التى تفسر حدوث الرجفان الأذینى و أیضا الكثیر من طرق العلاج 

 و الوقایة.  

عملیات القلب المفتوح كواحد من العوامل المسببة للرجفان الأذیني ما بعد ویعتبر الارتشاح التاموري بعد 

 الجراحة.

لذلك الھدف من ھذه الرسالة ھو تحدید تأثیر الشق الخلفي لغشاء التامور على حدوث الارتشاح التاموري 

كزة و و الرجفان الأذیني في مرضى جراحة القلب المفتوح ومن ثم على مدة اقامتھم في الرعایة المر

 المستشفى و تأثیر ذلك على تكالیف العلاج.

و قد أجریت ھذه الدراسة بقسم جراحة القلب والصدر بمستشفى قصر العینى جامعة القاھرة و مستشفى 

 جامعة الفیوم و قد تضمنت الدراسة مائة مریضا أجریت لھم جراحة قلب مفتوح.

وقد تم تقسیم المرضى الى مجموعتین متساویتین : المجموعة الأولى التى تم اجراء الجراحة مع عمل  

شق خلفي للغشاء التاموري وعددھم خمسون مریضا و المجموعة الثانیة التى تم عمل الجراحة بدون 

 عمل الشق الخلفي للتامور وعددھم   خمسون مریضا

ل وأثناء و بعد الجراحة مع التركیز على بعض الجوانب مثل: نتائج و قد تم تقییم حالة جمیع المرضى قب

الموجات الصوتیة على القلب قبل و بعد الجراحة و نسبة الارتشاح التاموري بعد الجراحة و كمیة النزیف 

بعد الجراحة مع الاحتیاج لتدخل جراحي اخر لایقاف النزیف و كذلك رسم القلب بعد الجراحة و نسبة 

ان الأذیني بعد الجراحة وحالة المرضى داخل رعایة جراحة القلب و الصدر عقب اجراء حدوث الرجف

 الجراحة و المدة التي قضاھا داخل الرعایة المركزة.

و كانت النتائج توضح أن الشق الخلفي للغشاء التاموري یقلل من نسبة حدوث الارتشاح التاموري بعد 

بة حدوث الرجفان الأذیني بعد الجراحة وكذلك مدة الاقامة الجراحة . ولكن لیس لھ تأثیر واضح على نس

 بالرعایة و المستشفى.

و بناء على ھذه النتائج ننصح بعمل الشق الخلفي للغشاء التاموري حیث انھ تقنیة بسیطة وآمنة وفعالة 

على نسبة حدوث  ثیرهتألتقلیل الارتشاح التاموري بعد الجراحة مع الحاجة لمزید من الدراسة لمدى 

.الرجفان الأذیني



 
 

 


