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  چكيده
ه شـده سـيگار   شـود همچنـين نـشان داد      برابر بعد از اعمال جراحي بـزرگ مـي         6 سيگار باعث افزايش عوارض ريوي به ميزان         :مقدمه

سيـستئين   اسـتيل  مطالعه حاضر به بررسي تأثير داروي خـوراكي اِن . شود باعث تشديد هيپوكسمي و افزايش مدت زمان تهويه مكانيكي مي    
  .پردازد اند مي در كاهش شدت هيپوكسي و اتكلتازي در بيماران سيگاري كه تحت عمل باي پاس عروق قرار گرفته

 mg 300 در گـروه مـورد       ،دارونمـا قـرار گرفتنـد      تـصادفي و بـه ترتيـب پـذيرش در دو گـروه دارو و               بيمار به طور     54 :روش بررسي 
از همه بيماران يـك  .  تعيين شدFVC /FEV1 كليه بيماران نسبتدردارونما تجويز شد  ،و در گروه شاهددو بار در روز   سيستئين استيل اِن

 4گازهاي خون شرياني در ابتداي القاي بيهوشي و      . شروع عمل جراحي گرفته شد     بيهوشي و قبل از      ينمونه گاز خون شرياني بعد از القا      
 از  ، ساعت بعد ازاكـستوباسيون و روز سـوم بعـد از عمـل             10تا6كليه بيماران قبل از عمل،      .  ساعت بعد از اكستوباسيون ارزيابي شدند      6تا  
هـاي كيفـي بـا اسـتفاده از          و داده  ANOVAا كمـك آزمـون      هاي كمي ب ـ   داده. ندظ وجود و شدت اتلكتازي مورد ارزيابي قرارگرفت       الح

  .)Pvalue>%5( آزمون كاي اسكور تجزيه وتحليل شد
 NYHA (New York Heart Association) ،FEV، كلاس EF گرافيك، كسر جهشي هاي دمو در دو گروه مورد مطالعه يافته :نتايج

(Forced Expiratory) /FVC(Forced Volume capacity)  ميـزان مـصرف سـيگار و اسـتفاده از شـريان پـستاني داخلـي تفـاوت          ، و
 در دو گروه بعـد      Pao2/FIo2نسبت اكسيژن شرياني به الوئلي و همچنين نسبت اكسيژن شرياني به اكسيژن دمي              . داري مشاهده نشد   معني
مـدت  . P-value) >001/0(معنـي دار بـود     ولي بعد از خارج سازي لوله تراشـه ايـن تفـاوت              ،داري نداشتند   بيهوشي تفاوت معني   ياز القا 

 ،داري نداشت   بين دو گروه تفاوت معني     بخش مراقبتهاي ويژه   ولي مدت بستري در      ،دار داشت  تهويه مكانيكي در دو گروه تفاوت معني      
  .داري كمتر از گروه شاهد بود اتلكتازي خطي و ساب سگمنتال در گروه مورد به طور معني

  نفسي به دنبال جراحي قلـب       ت سيستئين در بهبود عوارض    استيل داروي اِن   اكسيدان صيت موكوليتيكي و آنتي   با توجه به خا    :گيري نتيجه
  .هاي مختلف انجام گيرد لازم است مطالعات مشابهي با دوز   
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