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تجویز پره مدیکیشن دکسمدتومیدین و رمیفنتانیل و لابتالول قبل از انجام تاثیرمقایسه 
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تقدیم به

این پایان نامه را به پدر و مادرم ، اساتید عزیز و برادر مهربانم تقدیم میکنم، امیدوارم قادر 
.به درك زیبایی هاي وجودشان باشم 

باتشکر و سپاس فراوان از

بسیار سپاسگزارم چراکه بدونه یزدياز اساتید گرامی جناب آقایان دکتر مدیر و
راهنمایی هاي ایشان تامین این پایان نامه بسیار مشکل بود

درضمن کمال تشکر را از پایگاه توسعه تحقیقات باینی بیمارستان ولیعصر دارم



چکیده
ل و لابتالول قبل از تجویز پره مدیکیشن دکسمدتومیدین و رمیفنتانیتاثیرمطالعه فوق مقایسه هدف از : هدف

.انجام الکتروشوك بر پاسخ هاي همودینامیک و زمان تشنج در بیماران سایکوتیک بود
بیماران به . شدندECTبیمار کاندید 144مطالعه کارازمایی بالینی دوسوکوربود و تعداد: روش اجرا
میکروگرم به ازاي 5/0با دوز دکسمدتومیدین دارو درگروه . گروه تقسیم شدند4به بلوکه ايصورت تصادفی

میکروگرم در 1با دوز یلوگرم و در گروه رمیفنتانیلمیلیگرم در ک2/0با دوز هر کیلوگرم  و در گروه لابتالول 
دقیقه تا هنگام انتقال بیمار به 5به فاصله هر . میلی لیتر نرمال سالین داده شد20کیلوگرم و در گروه پلاسبو هم 

مدت زمان . خون شریانی و ضربان قلب و اشباع اکسیژن شریانی بیماران ثبت گردیدمیانگین فشار، بخش 
spss20سپس داده ها توسط نرم افزار .ریکاوري ، مدت زمان تشنج و میزان رضایتمندي بیمارثبت گردید

.آنالیز گردید
مدت ).p=0001/0(فشار خون و ضربان قلب در گروه دکسمدتومیدین کمتر از سایر گروه ها بود: نتایج

زمان ریکاوري در گروه رمیفنتانیل کمتر از سایر گروهها و بیشترین مدت زمان ریکاوري براي گروه 
بیشترین ). p=0001/0(در گروه دکسمدتومیدین کمتر بودمدت زمان تشنج ).p=0001/0(دکسمدتومیدین بود

)  p=0001/0(میزان رضایتمندي در گروه دکسمدتومیدین بود 
: بحث و نتیجه گیري

به اقدام نیازمندو عدم ایجاد اختلال همودینامیکدکسمدتومیدین با دارا بودن بالاترین رضایتمندي در بیماران 
می تواند گزینه مناسبی در بیماران کاندید الکتروشوك باشد البته این دارو تاحدودي سبب افزایش درمانی

گام اینداکشن بیهوشی نیل نیز گزینه خوبی براي استفاده در هنمدت ریکاوري می گردد، همچنین رمیفنتا
است و میزان رضایتمندي بیماران نسبت به آن در درجه دوم بعد از دکسمدتومیدین قرار دارد ودر ECTبراي

ه لذا به نظر ما هریک از این دو دارو بسته ب.  مطالعه ما اختلال همودینامیک نیازمند اقدام درمانی تولید نکرد
. باشند ECTتشخیص متخصص بیهوشی و دردسترس بودن میتوانند گزینه مناسبی جهت استفاده در 

پاسـخ هـاي   -الکتروشـوك –لابتـالول  -رمیفنتانیـل  -دکسمدتومیدین-پره مدیکیشن:واژگان کلیدي 
همودینامیک


