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 العربيلملخص ا

 

 هرر ا   تقة رر   ؼقرر ر   سرر بق ت ا ورر  ت  فرر    لأنسررج مجرر ت ويرر وم ر بوررم  فرر تقرر ا   حوذرر   بررم ا   

 ف    بو  ن   ة م  .  ف اس ح     ؼ  ا   فً  العملًولٌس للتطبٌق  موضوعا للدراسة

 وق ر ا  نفرئ  ػرو   ػورذ ك ر     . ؼحو ر وكتسب أهح   فر    حح سسر     إن وق ا و  من ػضو    قوب 

حؼر    ور  من   قورب .   مرن   ج ور  أهر  ف ق  وس ػ  ػوذ  ستكش ف  س س  و  من ػضو    قوب  لأ

 .ؼحو  مف    ف    حح سس     أنه    قوب  ػضو وي وم أحبتت وقة  ت   تقة  ت   حت د    ب ن كل

 

أقر ا   را ورةجخ ت   تقو ر      ت صر و   حةر ي    كهمبر ي   ذ وج ػن مةظا ضرمب ت   قورب  ف  ض ء 

      تقو ر      ت صر و   حةر ي    كهمبر ي مرةظا ضرمب ت   قورب   ذ وطب ر  وقة ر ت   إ  حذ  ات   م م 

  قوب ف    حمضذ   ذون وؼ ن ن مرن وحر ر  ػضو   لأمخل لإر س  فشل    ت  من  ستؼ ر  دفظ أ  ف  )

 ا وكن ق   ه  قت  ف   اهتح ا   تشخ ص    ػوذ  لأسجخ لأن   لأػم ضف  وذس ن   (ػضو    قوب

     ت   سرم    ذ مر   نسر  ر   ةر و  ػرن     ح كر ن ك    كهمب ي  ؼ ا   ت  من     ض س  ح س لآ نذ أوج  

 . الأٌمن بطٌنال قمة فًوضع  توصٌلة  منظم القلب  بسبب  حدة التوصٌل داخل البطٌن رتأخأو 

لوضىع  توصىٌلة مىنظم القلىب  بشىلل عشىوا ً ا الىدٌن تعرضىو المرضىى فإنوعلاوة على ذلك ، 

، فىً حىٌن أن  العضىلةمىدلوت  وظىا   الحفاظ على التحسىن فىً  واأظهرالبطنٌن  فً لهربا ًال

انخفاضىا  واأظهىر الأٌمىن بطىٌنال قمىة فىًوضع  توصىٌلة  مىنظم القلىب الدٌن تعرضوا لالمرضى 

 .العضلةة مدلوت  وظا   طفٌفا فً نسب

 

حالة بغض النظر عن الجمٌع المرضى  فًتحسن  الحٌاة  وعلى هدا فان جودة تأدٌة وظا  

أو العشوا ٌة. وهلذا ، فً المرضى الذٌن  ،العضلةة مدلوت  وظا   نسب الأساسٌة،الوظٌفٌة 

ناك الآن ، ه هبطٌنٌال هذٌنٌالأ العقدة فًلسدة  دٌن خضعوا رجفان اتذٌنً المزمن الٌعانون من ال

أن تلون مفٌدة ،  مملن البطنٌن فً وضع  توصٌلة منظم القلب اللهربا ً أدلة دامغة على أن

 أو  الأساسٌة العضلةة مدلوت  وظا   فً نسبضع  ً المرضى الذٌن ٌعانون من وبخاصة ف

 . السرٌرٌة وظٌفٌةالسوء الحالة 
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   لأطف ت. شأب    مو مستشفذ فً جامعة القاهرة جموت هذا    س س  ف أ 

جم در  مضرذ مرن م غ   لأطفر ت(  مضر  )د وخ    ر ار   وضمم20 ذػو حوت    س س    ذ    تش 

 ق ػر   كورن  لأوحرن  لأ فر )  كهمبر ي مرةظا   قورب إرخر ت أسرو   بؼ   خوق    وؼ  ب  قوب   حفت ح  

  حمضرذ   رذون ف ػشر  ي    طموقر  بكر ن   مسرجو ن د رج    وبطر ن   ر حن   لأوسرم(   ج نب   ج  س 

   كهمبر ي مرةظا   قورب  اسرتخ  ا   خضؼ    ون بؼ    ؼحل   جم د     تذ وو   ف بق   ن من  وؼ ن 

 مضر ػف ت  أقبرل   جم در   لأروة ر    بط ة ر     ؼقر   فر  ك مور ا  ت    ر ون أصر ب   بسر س سر    قبل 

 . من الدراسة وااستبعد ت   جم د    ت  وتطوب إػ ر     م  بؼ    جم د    ة وف

 

مر  بؼر      ر ا   ت سرغ فر سرظ حت     فر لأطفر ت   حمكر      قورب  أجموت    س س  ف   در     ؼة ور  

 قر  ورا  .( بؼر    جم در     ا   خ مس ػشم       ا   س بغ  ) ب نتم  ح و   جم د  خوت م   زمة   

    جم در قبرل     ير و   وح جر ت    مي س   تشخ ص ب  ن ت   حمضذ   شخي       ذي ت ػوذ 

    ات   حرفر  در ن وق ر ا  كهمب ي  مةظا   قوب ع   ضأخوح  أنح ط من  خضغ جح غ   حمضذ   ق 

 ف    حضخ كح      ا    QRS أوس ع  انقب ض    ضغظ    ا  )بح  ف  ك    ف  كل  ضغ   حق س  

 .  كو   بط ة ن  لأوحن   لأوسم (   ج نب  ق ػ     ج  س     لأنسج وي وم ر بوم م   ات       ق ق 

 

وة ػت د ات    ٪(. 00 ٪(   لإن ث ) 00 ا ؛ هة   كك س )مموض  مةه 20 شحوت هذا    س س  

 لأكوة    ب  ذ ج  ػ ب   وها ٪( 20ك نت هة   ) وقوب د ج ك ن هة       خوق  ممضذ    ؼ  ب 

   مي  مغ ض   بيح ا   شمو ن  وؼ ن ن من د      بط ن  لأوحن ر    حخمج ن ٪( 20  )   بط ة 

وؼ ن ن من حقب ف    ج  س م  ب ن  ٪( 00)     حموض  مب ػ ٪( وؼ ن ن من   ف   ت    ٪( 20  )

  ج ر   ذ ج   لأكوة  مغب حقب %( وؼ ن ن من 00  )   مي  مغ ض   بيح ا   شمو ن    بط ة ن

وؼ ن ن من ٪(  00)  و ن   كب م      شم ف  وب ول وؼ ن ن من٪(  00   )   حفت د    شمو ن  قة     

 . مج ند      بط ن  لأوحن ر    حخ

                    ب ةها من ( شهم 02 )مت سظ   ؼحم ك ن     شهم 10  إ ذ ونشهم  من  حمضذ وم  دت أػح س 

 .  سةػن ها  سػحأو و   ذحمض   من٪( 50 )     سةػن وقل أػح سها  ذحمض   من(  ٪( 00 )
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وقرر ا   لأنسررج وررم ويرر وم ر ب ا  حصىىا ٌة تحسىىنا فىىً م شىىرالإدتلىىة الالعوامىىل ذا  أظهىىر  و 

 فىىً اللهربىىا ًعنىىد اسىىتخدام مىنظم القلىىب . QRS واتسىىاا ال  القلىب عىىدل ، م ىالبطٌنىىلتىزامن  

فىىً  ى البطٌنىىالتىىزامن  فىىً حىىدوت تىىدهور معىىدل ل القٌمىىة المتوسىىطه  وعلىىى هىىدا  فىىان البطٌنىىٌن .

 التقلٌدي  وصٌلةالت  ثنا ً اللهربا ًمنظم ضربا  القلب  استخدامعند  أعلى  الدراسة الحالٌة لان

 اللهربىا ًاستخدام منظم القلىب  بالمقارنة معالبطٌنٌن  فً اللهربا ًعند استخدام منظم القلب  عنه

 (. ثانٌه مللً 7،8 مقابل 22، 22 )  الأذٌنٌن فً

 ب  ةسرب     ق قر  فر    حضرخ   ر ا  امقر  س دجر مؼ ت   قورب )   QRS أوس ع معدل   أن لوحظ لما 

  التوصىىٌلة  ثنىىا ً اللهربىىا ًمىىنظم ضىىربا  القلىىب  اسىىتخدام قىىد سىىاء  مىىع  حسرر د  سررطخ   جسررا(

لىب اسىتخدام مىنظم الق بالمقارنىة مىع عند استخدام منظم القلب اللهربا ً فىً البطٌنىٌن عنه التقلٌدي

  .بالترتٌب  ثانٌه( مللً 85مقابل  502و)(  2لتر/د/ متر 1.5مقابل  2.2) الأذٌنٌن فً اللهربا ً

ضىغط الىىدم اتنقباضىً لىم تلىن هنىاك تغٌٌىرا  لبٌىرة فىىً معىدل بالنسىبة ل  الحالٌىة، فىً الدراسىة و

 .الثلاثةالمنظما  أنواا  ضغط الدم بٌن

 

ب وورر  ػررن أوسرر ع  ك سرر و   لأنسررج   تيرر وم برر  بوم سررتخ  ا  وقة رر  بأهح رر     صررذن فررذ   ةه ورر    

QRS       ح ك ن ك   ت  من  ف  صف   فشل  ك   . 

مىنظم ضىىربا   اسىىتخدامالبطٌنىىٌن بىدتن عىن  فىً اللهربىىا ًمىنظم القلىب  سررتخ  اب  صرذ ن كرذ   

مىىنظم ن  تمك ررب  ذترر جذون و  رر فرر  جح ررغ   حمضررذ  التقلٌىىدي  التوصىىٌلة  ثنىىا ً اللهربىىا ًالقلىىب 

    ذ  ر       ف ر   لأس سر     نسرب نػر   ةظمبغض بيف  ر يح  أ  مؤقت   ضربا  القلب اللهربا ً

فىً ضىع  ً المرضىى الىذٌن ٌعىانون مىن ف نبخاصة      أ    ؼش  ي  .  ضو م   ات    يف   ؼ

وهلذا ، فىً المرضىى  .وظٌفٌة السرٌرٌةالأو سوء الحالة  ٌهالأساس العضلةة مدلوت  وظا   نسب

 .هبطٌنٌال هذٌنٌالأ العقدة فًلسدة  دٌن خضعوا رجفان اتذٌنً المزمن الالذٌن ٌعانون من ال

 

 

 

 


