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  الملخص العربي
تعد الموجات الصوتیة على القلب بالاجهاد الدوائي طریقة فعالة من حیث الدقة و  قلة 

من حیث الفاعلیة (في الصف الأول و هي  ةالتاجی نیایالشر  قصور التكلفة للكشف عنأمراض
و التقسیم الطبقي للمرضى الذین یعانون من ة التاجی نیایالشر لتشخیص أمراض ) والفائدة الموثقة

ن المعروفة و تقییم حیویة  عضلة القلب في المرضى الذین یعانون من ضعف یایأمراض الشر 
  . قلب الأمریكیةبعضلة القلب و ذلك وفقاً لأحدث المبادئ التوجیهیة لجمعیة ال

واحدة من القیود الرئیسیة للموجات الصوتیة على و یعد الاعتماد على التفسیر البصري 
  .قد یساعد في التغلب على هذه المشكلة لذا فإن الدوبلر النسیجي للقلب، القلب  بالاجهاد الدوائي

أثناء الإجهاد وقد تم تصمیم دراستنا للتحقیق في ما إذا كان استخدامالدوبلر النسیجي 
كشف عن نقص ترویة عضلة القلب اعد في الالدوائي ومقارنته بشذوذ حركة جدران القلب سیس

  .لاحیویتها أم ومقدار 

 مریضاً لدیه أو یشتبه بأن لدیه قصوراً بالشرایین التاجیة ٦٠وقد أجریت الدراسة على 

اً لنتیجة الصوتیة الآولیة الموجات  القسطرة التشخیصیة  تم تقسیم المرضى إلى مجموعتین وفقً
  :كالتالي

 ٥٠≥(مریضاً یعانون من  ضیق  ١٥وشملت  ) :مجموعة الذبحة الصدریة(المجموعة الأولى 
الشذوذ في  مع غیاب )الكسر القذفي(بالشرایینالتاجیةولدیهموظیفةطبیعیةللبطینالأیسر%)  

  .حركةالجدران القلب

%)  ٥٠≥(مریضاً یعانون من  ضیق  ٢٥وشملت  ) :مجموعة الحیویة(المجموعة الثانیة  
معوجود  %)٤٥أقل من الكسر القذفي(ین التاجیة ولدیهم ضعففي وظیفة البطین الایسربالشرای

في  تمت إعادة ترویة الشرایین التاجیة وقد.أثناء السكون شذوذ في حركةجداران القلب
  .بعد شهر أو شهرین من إعادة الترویة  تهاومتابع المجموعةهذه

مریضاً لا یعانون من  ٢٠و شملت : مجموعة ضابطةب المجموعتان السابقتان مقارنةوقد تم 
مع غیاب الشذوذ ) الكسر القذفي(ضیق بالشرایین التاجیة و لدیهم وظیفة طبیعیة للبطین الأیسر 

  .في حركة جدران القلب
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  :طریقة الدراسة

 :تم إجراء ما یلي

، و السكونأثناء المختلفةأجزاء القلب  حركةدراسة موجات صوتیة على القلب بالدوبیتامین مع 
 .ذروة الاجهاد

  في ) دقیقة/ كجم / میكروجرام ١٠(تامین یتم استخدام جرعة منخفضة من الدوبو
 .المجموعة الثانیةلتقییم حیویة عضلة القلب

  قیاس سرعات الدوبلر النسیجي على الآجزاء السفلیة  وموجات صوتیة بالدوبلر النسیجي
السرعة : É، السرعة الانقباضیة: S: و قد تم قیاس مایلي. والمتوسطة من جدران القلب

 . السرعةالانبساطیةالآخیرة: Áو، الانبساطیة الآولیة

 :نتائج الدراسة

  السكونأثناء: 

  مؤشر حركة جدران القلب: 

  علواً إحصائیاً في مؤشر حركة جدران القلب في المجموعة الثانیة بالمقارنة مع
،  ١مقابل  ١مقابل  ٠.١٥±  ١.٦. ( المجموعة الأولى و المجموعة الضابطة

 ) ٠.٠٥< على التوالي ، معامل الاحتمال 

  السرعة الانقباضیة)S:( 

 انیة مقارنة مع  المجموعة الثبالحركة   مضطربةإحصائیاً في الأجزاء انخفاضا
الأجزاء التي تعاني من القصور الدمویبالمجموعة الأولى و الأجزاء العادیة من 

، على التوالي ، معامل  ١مقابل  ١مقابل  ٠.١٥±  ١.٦(المجموعة الضابطة 
 ).٠.٠٥< الاحتمال 

   الأجزاء ضعیفةالحركة عن  الأجزاء فاقدةوكان الانخفاض أكثر وضوحاً في 
، على  ١.٤±  ٥.٤٤مقابل  ٠.٩± ٣.٠١(الحركة في المجموعة الثانیة 

 ).٠.٠٥< التوالي، معامل الاحتمال 
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  السرعة الانبساطیة الآولیة)É(: 

 المجموعة الثانیة مقارنة مع  مضطربة الحركة بإحصائیا في  الأجزاء انخفاضا
بالمجموعة الأولى و الأجزاء العادیة   الدموي فقاراء التي تعاني من الاالأجز 

/ سم  ٢.١±  ٨.٧٢ثانیة مقابل / سم ٢.٤± ٦.١٣(من المجموعة الضابطة 
< ثانیة ، على التوالي، معامل الاحتمال / سم  ٣.٢±  ١١.٨٣ثانیة مقابل 

٠.٠٥.( 

  الأجزاء ضعیفة الحركة عن الأجزاء فاقدة وكان الانخفاض أكثر وضوحا في
ثانیة ، على التوالي، / سم  ٢.٢±  ٦.٥٠ثانیة مقابل / م س١.٢±٣.٩(الحركة 

  ).٠.٠٥< معامل الاحتمال 

   أثناء ذروة الاجهاد: 

  مؤشر حركة جدران القلب: 

  علواً إحصائیا في مؤشر حركة جدران القلب في المجموعة الثانیة بالمقارنة مع
 ± ١.٤٧مقابل  ٠.١٧±  ١.٧٦(المجموعة الأولى و المجموعة الضابطة ، 

 ) .٠.٠٥< ، على التوالي، معامل الاحتمال  ١مقابل  ١.٩

  السرعة الانقباضیة)S:( 

  من المجموعة الثانیة والأجزاء  مضطربة الحركةانخفاضاً إحصائیاً في الأجزاء
التي تعاني من القصور الدموي بالمجموعة الأولى بالمقارنة مع الأجزاء  العادیة 

ثانیه /سم ٢.٤±١٥.٣٨ثانیه مقابل/سم ٢.٨١±٨.٢٥(من المجموعة الضابطة 
  ).٠.٠٥< ثانیه على التوالي، معامل الاحتمال /سم ٤.٤±  ٢٣.٤٨مقابل 

 یة السرعة الانبساطیة الآول)É:( 

  من المجموعة الثانیة و الأجزاء مضطربة الحركة انخفاضاً إحصائیاً في الأجزاء
التي تعاني من القصور الدموي بالمجموعة الأولى بالمقارنة مع الأجزاء العادیة 

ثانیه /سم ٣.٧±  ١٥.٢ثانیه مقابل /سم ٣.٢٥±٨.٩٩(من المجموعة الضابطة 
 ).٠.٠٥< توالي، معامل الاحتمال ثانیه ، على ال/سم ٤.٩±  ٢٣.٢٧مقابل 

  

   وبیتامین المنخفضة بالجموعة الثانیةدأثناء جرعة ال: 
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  علواً إحصائیاً في  السرعة الانقباضیة)S ( والسرعة الانبساطیة الآولیة)É ( في
من الأجزاء الغیر حیة بالمجموعة  بالمقارنة مع السبات التي تعاني من الأجزاء

 (S)السرعة الانقباضیة(الثانیة أثناء الجرعات المنخفضة من الدوبیتامین كالتالي 
&  ثانیة على التوالي / سم  ٠.٩±  ٣.٠٥ثانیة مقابل / سم   ٢.٣±٩.٧٤: 

ثانیة / سم  ١.٩±٤.٠٥مقابل ٢.٧±١٠.٦(:)É(والسرعة الانبساطیة الآولیة
 )٠.٠٥< معامل الاحتمال على التوالي، 

 ذات دلالة إحصائیة في  السرعة الانبساطیة الآخیرة لم توجد فروق(A')  بین
  .أوأثناء ذروة الاجهاد السكونسواء في  السابقةالأجزاء المختلفة في المجموعات 

 القیم القطعیة:  

  هي  % ٥٠القیم القطعیة للكشف عن انسداد الشرایین التاجیة بنسبة أكبر من
والسرعة الانبساطیة %١١٥أقل من  (S)  الزیادة في السرعة الانقباضیة

٪ ٧٩٪ ، و  ٨٣: الحساسیة(أثناء ذروة ألآجهاد %١٠٤أقل من  )É(الآولیة
 .)٪ على التوالي٧٩٪ ،  ٨٤على التوالي و الخصوصیة 

 زیادة في السرعة :  القیم القطعیة المثالیة لتقییم مدى حیویة عضلة القلب هي
)  É(ثانیة والسرعة الانبساطیة الآولیة / سم  ٢.٩أكثر من  S)(ضیة الانقبا

حساسیة (ثانیة أثناء الجرعات المنخفضة من الدوبیتامین / سم  ١.٥أكثر من 
 ).٪، على التوالي ٩٧٪ و  ٨٧٪ و خصوصیة  ٩٦٪ و ٩٠

 الترویةعادة إ متابعة حیویة عضلة القلب بعد: 

 شهر من إعادة ٢-١بعد  و متابعتهم المجموعة الثانیةمریضاً من  ١٥تم التوصل إلى 
 (S)  الانقباضیةالسرعة و  الترویة و قد ظهر تحسناً إحصائیاً في القدرة الانقباضیة للبطین الأیسر

التي الأجزاءأكثر من  الوظیفي السبات التي تعاني منالأجزاء في  )É(والسرعة الانبساطیة الآولیة
 :السرعة الانقباضیة(الجرعات المنخفضة من الدوبیتامینأثناءتم وصفها بأنها غیر حیة 

(S)ثانیة والسرعة الانبساطیة /سم ٠.٨±٣.٣٦مقابل ثانیة/سم ١.٣±٧.٨٣
 ٠.٠٥< ثانیة، معامل الاحتمال /  سم ١.٣±٤.٣٦ثانیة مقابل / سم  ١.٩±٨.٦٩)É(الآولیة


