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 1401دوم فروردیي  ی /هفته658 ی/شوارهچهلنسال  هجله داًشکده پزشکی اصفهاى
 14/1/1401تاریخ چاپ:  8/7/1400تاریخ پذیزش:  29/6/1399تاریخ دریافت: 

  
 فاکتًرهای از برخی بر جراحی عمل حیه در پىجم چهار -پىجم یک سرم ي سالیه ورمال سرم با درماوی مایع

 وًزادان در همًدیىامیک پارامترهای ي بیًشیمیایی

 
 3آذری مینا ،2پور حسیه مهرداد ،1شفا امیر

 
 

‌چکیده

 صَرت ػول حیي در هایؼات کوبَد جایگسیٌی برای گلَکس ٍ ّا الکترٍلیت جولِ از ًگْدارًدُ هایؼات کافی تسریق از اطویٌاى جراحی، اػوال در هایؼات هدیریت هقدهه:

 .بَد ػول کاًدید ًَزاداى در چْار پٌجن -پٌجن یک ٍ سالیي ًرهال ّای سرم از استفادُ بررسی هطالؼِ، ایي از ّدف گیرد. هی

 بِ بَدًد، شدُ بستری اصفْاى( ع) حسیي اهام بیوارستاى در ٍ بَدًد جراحی ػول کاًدید کِ رٍزُ 30 تا یک ًَزاد 72 تصادفی، بالیٌی کارآزهایی ی هطالؼِ یک در ها: رٍش

 ٍ بیَشیویایی هتغیرّای. شد تجَیس ّا آى در پٌجن، چْار -پٌجن یک سرم یا ٍ سالیي ًرهال سرم از استفادُ با تصادفی بِ صَرت درهاًی هایغ ٍ شدُ تقسین گرٍُ دٍ
 .گرفتٌد قرار ارزیابی هَرد ػول از بؼد هٌظن فَاصل در ٍ قبل شریاًی فشار هتَسط ٍ قلب ضرباى ،BE ٍ بیکربٌات ،pH سدین، خَى، قٌد هاًٌد ّوَدیٌاهیک

 ٍ 47/148 ،56/152 ترتیب بِ سالیي ًرهال گرٍُ در NICU (Neonatal intensive care unitدر ) ٍ ػول از بؼد دقیقِ 60 ػول، از پس خَى قٌد سطح ها: یافته

61/155 mg/dl ٍ 19/278 ٍ 28/197 ،78/242 ترتیب بِ پٌجن چْار -پٌجن یک سرم در mg/dl افسایش ّوچٌیي ٍ سرم ًَع دٍ بیي دار هؼٌی تفاٍت کِ بَد 
 در کاّشی دار هؼٌی تفاٍت ٍ سالیي ًرهال در گرٍُ افسایشی دار هؼٌی تفاٍت ػول از قبل پلاسوا سدین هیاًگیي. شد هشاّدُ ػول از قبل بِ ًسبت خَى قٌد دار هؼٌی
 .داد ًشاى پٌجن چْار -پٌجن یک گرٍُ

 از سالیي ًرهال هقابل در. ًیست درهاًی هایغ برای هٌاسبی هَرد ًَزداى در ّیپًَاتریوی ٍ ّایپرگلیسوی ایجاد دلیل بِ پٌجن چْار -پٌجن یک سرم گیزی: ًتیجه

 .داشت بْتری ػولکرد پلاسوا سدین ٍ خَى قٌد کٌترل ی جٌبِ

 سالیي ًرهال ًَزاداى؛ ّیپًَاتریوی؛ ّایپرگلیسوی؛ درهاًی؛ هایغ ٍاژگاى کلیدی:

 
 اس بزخی بز جزاحی عول حیي در پٌجن چهار -پٌجن یک سزم ٍ سالیي ًزهال سزم با درهاًی هایع .آذری هیٌا ،هْرداد پَر حسیي شفا اهیر، ارجاع:

 40-47(: 658) 40؛ 1401هجلِ داًشکدُ پسشکی اصفْاى . ًَساداى در هوَدیٌاهیک پاراهتزهای ٍ بیَشیویایی فاکتَرهای

 

 مقدمه

 ایي ٍ اعت زاؽتِ چؾوگیزی رؽس اذیز، ّای عال زر ًَسازاى خزاحی

 ٍ تیَْؽیی  پیؾزفت اطفال، فیشیَلَصی تیؾتز ؽٌاذت زلیل تِ پیؾزفت

 تْتیز،  ییَی ر -للثیی  ّیای  هزالثیت  ًَسازاى، ی ٍیضُ ّای هزالثت تْثَز

 هیسیزیت  اس کلیی  ّیس  . (1) تاؽیس  هیی  هٌاعیة  زرهاًی هایغ ٍ تغذیِ

 ًگْسارًیسُ  هایؼات کافی تشریك اس اطویٌاى خزاحی، اػوال زر هایؼات

 اس لثیل  هایؼیات  کوثَز خایگشیٌی تزای گلَکش ٍ ّا الکتزٍلیت خولِ اس

 .(2) اعت ػول حیي زر گزفتِ فَرت تلفات ٍ ػول

 تزاًگییش  چیالؼ  ٍ پیچییسُ  خزاحی، تحت ًَسازاى زر زرهاًی هایغ

 اس اعیتفازُ . (3) گییزز  لزار هرتلف ػَاهل تأثیز تحت تَاًس هی ٍ اعت

ِ  زاز ًؾاى خزاحی حیي زر هرتلف تزکیثات تا ّایی عزم  تَاًیس  هیی  کی

 ػلایییین ٍ تیَؽییییویایی هتغیزّیییای زر زار هؼٌیییی تغیییییزات عیییثة

 هْین  هتغیزّای اس پلاعوا عسین ٍ ذَى لٌس عطح. ؽَز ّوَزیٌاهیکی

 .  ؽَز هی هحغَب آى اس پظ ٍ ػول حیي زر

 تییِ. اعییت ؽییایغ هؾییکلات اس یکییی ًییَسازاى، زر ّیپَگلیغییوی

 ذیَى  گلیَکش  غلظیت  هؼیزك  زر هست طَلاًی گزفتي لزار کِ طَری

 مقاله پژيهشی
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 اس اعیتفازُ . اعت ّوزاُ هٌفی ػقثی پیاهسّای تا mg/dl 85/46 تالای

 ّیای  عیال  طیی  کَزکیاى  زر ػویل  حییي  زر زکغتزٍس حاٍی هایؼات

 تیا  ًزهیال  عیطح  کِ زازُ ًؾاى ؽَاّس سیزا اعت، یافتِ کاّؼ گذؽتِ

 ًییش  لٌس تسٍى هایؼات اس اعتفازُ تا حتی ػول، طی زر ذَى لٌس تالای

 ٍ هتیاتَلیکی  پاعید  تا ارتثاط زر ذَى ٌسل افشایؼ. (4) ؽَز هی هوکي

ِ  کَزکیاى  زر ریش زرٍى غسز ِ  زر ٍ خزاحیی  اعیتزط  تی  افیشایؼ  ًتیدی

 ػویسُ  تیِ طیَر  ( Counter regulatory) تٌظیویی  پیاز  ّیای  َّرهَى

 .(6، 5) ؽَز هی زازُ تَضیح گلَکاگَى ٍ ًفزیي اپی

 حییي  زر ّیپَگلیغیوی  ذطیز  هؼیزك  زر ًَسازاى کِ خایی آى اس

ِ  خسییس  ّیای  زعیتَرالؼول  اس تزذی رٍ ایي اس زارًس، لزار ػول  تَفیی

 ٍ ؽیسُ  کٌتزل هٌظن طَر تِ ًزهال لٌس عطح تایس اطویٌاى تزای کٌٌس هی

 ایشٍتًَییی  هتؼییازل ًوکییی هحلییَل ییی  اس عییالن، ًییَسازاى تییزای

(Isotonic balanced )زرفیس  5/2 تیا  1 گلَکش تا  ِ  تشرییك  ػٌیَاى  تی

 .(7) ؽَز اعتفازُ سهیٌِ

 زر گیزًیس  هیی  لیزار  خزاحیی  ػویل  تحیت  کِ کَزکاًی ّوچٌیي

ِ  ٌسّغیت  ّیپًَیاتزهی  تِ اتتلا تزای تیؾتزی ذطز هؼزك ِ  کی  ػٌیَاى  تی

 هطالؼیات . ؽیَز  هی تؼزیف mmol/l 136 اس کوتز پلاعوا عسین عطح

 mmol/l 125 اس کوتیز  عیسین  عیطح  زارای کِ افزازی زّس، هی ًؾاى

 ٍ ؽیًَس  هیی  ّیپًَاتزهی  اًغفالَپاتی زچارزرفس  50 اس تیؼ ّغتٌس،

 ّغیتٌس.  هیز   ًْاییت  زر ٍ تٌفغیی  ًارعیایی  تؾٌح، ذطز هؼزك زر

 لزار زرهاًی هایغ تحت کِ تیواراًی زر عسین عطح تز ًظارت تٌاتزایي

 خزاحیی  ػویل  تحت کِ کَزکاًی لطؼاً ٍ اعت حیاتی تغیار گیزًس هی

 پیذیزتز  آعیة ّیپًَاتزهی تزاتز زر تشرگغالاى، تِ ًغثت گیزًس، هی لزار

 . (2) ّغتٌس

 تغییار  کَزکیاى،  زر ػویل  تؼیس  ٍ ػویل  حیي زر زرهاًی هایغ ًَع

ِ  تیا  ٍییضُ  تِ ؽسُ اًدام ّای تَفیِ ٍ گزفتِ لزار تَخِ هَرز ِ  تَخی  تی

 ٌّیَس  حیال  اییي  تا. (9، 8) اعت کززُ تغییز(، Tonicity) همَی هَاز

 زر آى اس تؼیس  ٍ خزاحیی  حیي زر زرهاًی هایغ ًَع هَرز زر ًظز اتفاق

 افیلی  ّس  تٌاتزایي. ًسارز ٍخَز کافی ؽَاّس فمساى زلیل تِ ًَسازاى

 تیا  زرهاًی هایغ ًَع زٍ اس اعتفازُ تأثیز ای همایغِ تزرعی هطالؼِ، ایي اس

 رٍی تز چْار پٌدن -پٌدن ی  عزم 9/0ٍ عالیي ًزهال عزم اس اعتفازُ

 ٍ خزاحیی  ی زٍرُ طیَل  زر تیالیٌی  ٍ ذًَی هْن پاراهتزّای اس تزذی

 .تَز ًَسازاى زر آى اس پظ

 

 ها روش

ِ  تیَز  ًگیز  آیٌسُ ٍ تالیٌی کارآسهایی هطالؼِ اس ًَع ایي  فیزٍرزیي  اس کی

 افیفْاى )ع(  حغییي  اهیام  تیوارعیتاى  زر 1399عیال   اتتسای تا 1398

 تیا  1 ًَسازاى خوؼیت ؽاهل هطالؼِ تِ ٍرٍز هؼیارّای. گزفت فَرت

 ّوچٌییي . تَزًیس  ػویَهی  تیَْؽیی  ٍ خزاحی ػول کاًسیس رٍسُ، 30

 اًدوییي فیشیکییی ٍضییؼیت تٌییسی طثمییِ یغییتن)ع ASA زرخییات

 حدین  حیسالل . ؽس گزفتِ زر ًظز 2 ٍ 1( آهزیکا ّای آًغتشیَلَصیغت

 زرفس ٍ 5/0 حسالل زاری هؼٌی عطح زرفس، 80 آسهَى تَاى تا ًوًَِ

 زاًؾیگاُ  اذلاق ی کویتِ هدَس اذذ اس پظ. آهس تِ زعت ًفز 72 تؼساز

ِ  رضیایت  ٍ اففْاى پشؽکی ػلَم  ٍارز افیزاز  ٍالیسیي،  اس کتثیی  ی ًاهی

 زر تلیَکی  عیاسی  تقازفی رٍػ تِ ًَسازاى اس تؼساز ایي. ؽسًس هطالؼِ

لغیَ   ؽیاهل  هطالؼِ اس ذزٍج هؼیارّای. ؽسًس تَسیغ هغاٍی گزٍُ زٍ

 تیزٍس  ٍ تیَْؽیی  ٍ ػول تکٌی  زر تغییز ًَع ّز خزاحی، ػول ؽسى

ِ  ػول حیي زر اذتلال ًَع ّز ِ  ًیاسهٌیس  کی  تاؽیس،  پشؽیکی  ی هساذلی

 .ؽس تؼییي

 تیوییاراى تییالیٌی ٍ زهَگزافییی  اطلاػییات هطالؼییِ، اتتییسای زر

ِ  اذیذ  تا ػول، ؽزٍع اس لثل. گززیس ثثت ٍ آٍری خوغ  ذیَى،  ی ًوًَی

حییاتی   ػلایین  ٍ BE ٍ تیکزتٌیات  ،pH عسین، هیشاى ذَى، لٌس هیشاى

 ایٌساکؾیي  خْیت . ؽیس  ثثیت ( ؽیزیاًی  فؾار هتَعی   ٍ للة ضزتاى)

ِ  اتزٍپیي ،mg/kg5 هیشاى تِ عسین تیَپٌتال اس تیَْؽی  03/0 هییشاى  تی

 زٍس تییا آتزاکَریییَم ٍ ug/kg 2 هیییشاى تییِ فٌتاًیییل ،mg/kg 01/0 تییا

mg/kg 5/0 ُخْیت  هٌاعیة،  عیایش  تا گذاری لَلِ اس پظ. ؽس اعتفاز 

. گززییس  اعیتفازُ  اکغییضى  تیا  ّویزاُ  فلَراى ایشٍ اس تیَْؽی ًگْساری

 .  ؽس اًدام ّا آى تواهی تزای تٌفغی ٍ للثی هًَیتَریٌگ

 -پیٌدن  یی   عیزم  ٍ عیالیي  ًزهیال  عزم اس اعتفازُ تا زرهاًی هایغ

. ؽس تدَیش هطالؼِ هَرز گزٍُ زٍ تزای تقازفی فَرت تِ پٌدن چْار

 ٍ عیسین  mmol/l 154 حاٍی زرفس 9/0 عسین کلزیس یا عالیي ًزهال

mmol/l 154 حیاٍی  پیٌدن  چْیار  -پیٌدن  یی   عیزم . اعیت  کلزیس  

 ّیپزتًَی  عالیي عی عی 4 ی اضافِ تِ زرفس 5 زکغتزٍس عی عی 96

 ی ّوِ تزای خزاحی ػول حیي زر ّا عزم هقز  هیشاى. تَز زرفس 5

 لٌیس  عیطح  هییشاى . تَز ٍسى کیلَگزم ّز اسای تِ عی عی 10 ًَسازاى،

ِ  ٍرٍز اس لثیل  ّوچٌیي ٍ ػول تؼس زلیمِ 60 ٍ ػول پایاى زر ذَى  تی

گلَکییَهتز  زعییتگاُ تییا( NICU) ًییَسازاى ی ٍیییضُ هزالثییت ترییؼ

 ؽیزیاًی  فؾیار  ٍ للیة  ضیزتاى  ؽیاهل  حیاتی ػلاین. ؽس گیزی اًساسُ

 اس ػویل  تؼس زلیمِ 60 ٍ 30 سهاًی زر فَافل ٍ ػول اس تؼس تلافافلِ

ِ  BE ٍ تیکزتٌات ،pH عسین، هیشاى. ؽس ثثت  پاییاى  اس پیظ  تلافافیل

 هیست  طی زر ّوَزیٌاهی  اذتلال ًَع ّز تزٍس. ؽس گیزی اًساسُ ػول

ِ  هقیزفی  زارٍّای هیشاى ٍ ػول ِ  تیویار  ٍسى تیا  هتٌاعیة  کی  هحاعیث

 .گززیس ثثت ٍ تؼییي تیواراى زر تواهی گززز، هی

 ٍ زهَگزافیی   ّیای  زازُ رٍی تز تَفیفی آهاری تحلیل ٍ تدشیِ

 کویی  ّیای  زازُ تِ هزتَط ًتایح. گزفت اًدام کلیٌیکال ّای زازُ تزذی

 کیفیی  ّیای  زازُ تِ هزتَط ًتایح ٍ هؼیار اًحزا  هیاًگیي ٍ فَرت تِ

ِ  تزرعیی  اس پظ. ؽس ارائِ( زرفس) تؼساز فَرت تِ  ّیا  زازُ ی ًزهالیتی

ِ  ٍ تیزای  Kolmogorov-Smirnov ّای آسهَى اس اعتفازُ تا  ی همایغی
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هتغیزّیا   تزرعیی  خْت Student’s t-test ٍ Chi-square اس ّا گزٍُ

ِ ( P < 05/0) زرفیس  5 اس کوتیز  عیطح . ؽس اعتفازُ  عیطح  ػٌیَاى  تی

 SPSS افشار ًزم اس ّا زازُ تحلیل ٍ تدشیِ تزای. گززیس تیاى زاری هؼٌی

 ٍ (version 24, IBM Corporation, Armonk, NY) 24 ی ًغرِ

 .ؽس اعتفازُ اکغل افشار ًزم اس ًوَزارّا رعن تزای

 

 ها افتهی

  44 همییسار، ایییي اس. ؽییسًس هطالؼییِ ٍارز ًییَساز 73 هطالؼییِ، ایییي زر

هییاًگیي  . تَزًیس  زذتز ًَساز( زرفس 39) 28 ٍ پغز ًَساز( زرفس 61)

 ٍ رٍس 15/5 ± 87/6 هطالؼیِ،  هیَرز  ًیَسازاى  عیٌی  هؼییار  اًحزا  ٍ

 زٍ. تیَز  گزم 39/2631 ± 09/452 هطالؼِ، هَرز ًَسازاى ٍسى هیاًگیي

 پاراهتزّیای  لحیا   اس زاری هؼٌیی  تفاٍت ًَسازاى اس هطالؼِ هَرز گزٍُ

 (. 1( )خسٍل P > 05/0) ًسازًس ًؾاى خٌظ ٍ ٍسى عي،

ِ  60 خزاحیی،  ػویل  ؽیزٍع  اس تؼس ذَى لٌس عطح  اس پیظ  زلیمی

ِ  عیالیي  ًزهیال  گیزٍُ  زر NICU زر ٍ خزاحی ػول ؽزٍع  تزتییة  تی

56/152، 47/148 ٍ 61/155 mg/dl ٍ چْییار -پییٌدن ییی  عییزم زر 

ِ  تیَز  mg/dl 19/278 ٍ 28/197 ،78/242 تزتیة تِ پٌدن  تفیاٍت  کی

 (. P < 01/0) زاؽت ٍخَز عزم ًَع زٍ تیي زار هؼٌی

 عیطح  زر آهیاری  زار هؼٌیی  تفیاٍت  ػول، اس لثل ذَى لٌس عطح

 زرفیس  99 زاری هؼٌیی  ٍ عالیي ًزهال عزم گزٍُ زر زرفس 95 احتوال

ِ  ّیز  زر پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم زر ِ  عی  اس پیظ  سهیاًی  ی فافیل

ِ  ًغثت ذَى لٌس عطح هَارز تواهی زر. زاز ًؾاى را تدَیش  اس لثیل  تی

 (.1)ؽکل تَز  تالاتز ػول

 تحییت خزاحییی ػوییل اس تؼییس ًییَسازاى ذییَى عییسین هیییاًگیي

ِ  تیَز  mmol/l 55/136 عیالیي  ًزهیال  عیزم  تا زرهاًی هایغ  تفیاٍت  کی

 یی   عیزم  تا زرهاى تحت ػول اس تؼس ذَى عسین هیشاى تا زاری هؼٌی

 (.2( )ؽیکل  P < 05/0) زاز ًؾیاى ( mmol/l 41/134) پٌدن چْار -پٌدن

 زار هؼٌیی  تفیاٍت  ػویل،  اس لثیل  ًَسازاى ذَى عسین هیاًگیي ّوچٌیي

 تفیاٍت  ٍ( P < 01/0) عیالیي  ًزهیال  تیا  زرهیاًی  هیایغ  اس تؼس افشایؾی

 -پیٌدن  یی   عزم تا زرهاًی هایغ اس تؼس( P < 05/0) کاّؾی زار هؼٌی

 . (2زاؽت )ؽکل  پٌدن چْار

 

 
 از بعذ زهاًی ی فاصله سه در ٍ عول قبل خَى قٌذ تغییرات .1 شکل

 عول حیي در پٌجن چهار پٌجن -یک سرم ٍ سالیي ًرهال سرم تجَیس
 تزرعی  هَرز سهاًی ی فافلِ ّز زر عزم ًَع زٍ تیي زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى :*

(05/0 > P،) : لثل ذَى لٌس عطح تا همایغِ زر عزم ًَع ّز زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى 

 (P < 01/0) ػول اس

 

 عزم تحت ػول، اس تؼس ذَى pH همسار هؼیار ٍ اًحزا  هیاًگیي

ِ  پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم ٍ عالیي ًزهال  29/7 ± 091/0تزتییة   تی

ِ . زازًیس  ًؾاى را زاری هؼٌی تفاٍت کِ تَز 20/7 ± 072/0 ٍ  ّوییي  تی

 یی   عیزم  ٍ عیالیي  ًزهیال  زر تزتییة )تِ  کزتٌات تی هیاًگیي فَرت

)تییِ  BE ٍ 50/16 ± 03/3 ٍ 25/19 ± 10/3 پییٌدن چْییار -پییٌدن

 -36/4 ± 74/2 پیٌدن  چْار -پٌدن ی  عزم ٍ عالیي ًزهال زر تزتیة

( P < 01/0) زازًیس  ًؾیاى  را زاری هؼٌی تفاٍت ًیش( -86/6 ± 73/2ٍ 

 (. 2)خسٍل 

 

 جراحی حیي در( پٌجنچهار  -پٌجن یک سرم ٍ سالیي )ًرهال درهاًی هایع ًَع به تَجه با بیواراى دهَگرافیکی هشخصات. 1 جذٍل

 کل P سرم ویژگی

 سالین نرمال

 معیار انحراف ±میانگین 

 پنجم چهار -پنجم یک

 معیار انحراف ±میانگین 

 87/6 ± 15/5 05/0 < 78/7 ± 61/5 01/6  ± 69/4 )ريز( سه

 09/452 ± 39/2631  05/0 < 72/446 ± 55/2655 69/468 ± 22/2607 )گرم( يزن

      جىس

  44( 61)  * 05/0 < 23( 3/52)   21( 7/47) پسر )درصد(

  28( 39)  13( 4/46)  ( 6/53) 15 دختر )درصد(

 آهاری زاری هؼٌی ػسم :Chi-square  .P آسهَى *:
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 پٌجنچهار  -پٌجن یک سرم ٍ سالیي ًرهال با درهاًی هایع تحت بیواراى در( Be) باز اضافه ٍ کربٌات بی ،pH هعیار اًحراف ±هیاًگیي  .2 جذٍل

 ویژگی

** سرم
P 

 سالین نرمال

 معیار انحراف ±میانگین 

 پنجم چهار -پنجم یک

 معیار انحراف ±میانگین 

pH 29/7 ± 091/0* 20/7 ± 072/0 01/0 > 

 < 25/19 ± 01/3 50/16 ± 03/3 01/0 (mmol/l) کربىات بی

 < 36/4 ± 74/2 86/6 ± 73/2 01/0 (Be) اضافه باز

 زرفس 99احتوال  عطح زر زاری هؼٌی **: ،Paired t-test : آسهَى*

 

 
 تجَیس از بعذ عول، از بعذ ٍ قبل خَى سذین هیساى تغییرات.  2 شکل

 عول حیي در پٌجن چهار -پٌجن یک سرم ٍ سالیي ًرهال سرم
 زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى : ،(P < 05/0عزم ) ًَع زٍ تیي زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى :*

 (P < 01/0) ػول اس لثل ذَى عسین هیشاى تا همایغِ زر عزم ًَع ّز

 

 30 خزاحیی،  ػویل  ؽزٍع اس پظ تلافافلِ ؽزیاًی فؾار هیاًگیي

 ؽیزٍع  اس پیظ  زلیمِ 60 ّوچٌیي ٍ خزاحی ػول ؽزٍع اس پظ زلیمِ

ِ  عیالیي  ًزهیال  زر خزاحیی  ػول  11/43 ٍ 94/42 ،316/43 تزتییة  تی

mmHg ٍ پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم زر  ِ  03/42 ،77/39 تزتییة  تی

ٍ 11/41 mmHgl ؽیزٍع  اس پظ زلیمِ 30 سهاًی ی فافلِ زر کِ تَز 

 تفییاٍت خزاحییی، ػوییل ؽییزٍع اس پییظ زلیمییِ 60 ٍ خزاحییی ػوییل

  زاری هؼٌیی  تزتییة )تیِ   زاؽیت  ٍخیَز  عیزم  ًیَع  زٍ تیي زاری هؼٌی

01/0 > P ٍ 05/0 > P.) 

 را زاری هؼٌیی  تفیاٍت  ػویل،  اس لثیل  ًَسازاى ؽزیاًی فؾار هیشاى

ِ  ّیز  زر ٍ عیزم  ًیَع  زٍ ّیز  اس اعیتفازُ  اس پظ ِ  عی  سهیاًی  ی فافیل

 (.  3)ؽکل  زاز ًؾاى ؽسُ گیزی اًساسُ

 ػویل  ؽیزٍع  اس پظ تلافافلِ تیواراى للة ضزتاى تؼساز هیاًگیي

ِ  60 ّوچٌییي  ٍ خزاحیی  ػول ؽزٍع اس پظ زلیمِ 30 خزاحی،  زلیمی

 ،11/126 تزتیییة تییِ عیالیي  ًزهییال زر خزاحییی ػویل  ؽییزٍع اس پیظ 

 پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم زر ٍ زلیمِ زر تؼساز 721/129 ٍ 31/134

ِ  تَز زلیمِ زر تؼساز 42/140 ٍ 25/139 ،03/141 تزتیة تِ  ّیز  زر کی

 عیزم  ًیَع  زٍ تیي زاری هؼٌی تفاٍت تزرعی، هَرز سهاًی ی فافلِ عِ

 (.4)ؽکل  زاؽت ٍخَز

 
 از بعذ زهاًی ی فاصله سه در ٍ عول از قبل شریاًی فشار هیاًگیي .3 شکل

 پٌجن چهار -پٌجن یک سرم ٍ سالیي ًرهال سرم تجَیس
  تزرعی هَرز سهاًی فَافل زر عزم ًَع زٍ تیي زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى :*

(05/0 > P ،): فؾار هیاًگیي تا همایغِ زر عزم ًَع ّز زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى 

 (P < 01/0) ػول اس لثل ؽزیاًی

 

 زار هؼٌیی  تفاٍت ػول، اس لثل ًَسازاى للة ضزتاى تؼساز هیاًگیي

 زاز ًؾیاى  عیالیي  ًزهیال  عزم تحت سهاًی ی فافلِ عِ ّز زر را تالایی

(01/0 > P )چْیار   -پیٌدن  ی  عزم تحت را زاری هؼٌی تفاٍت ٍلی

 (.P < 05/0) ًساز ًؾاى تزرعی هَرز سهاًی ی فافلِ عِ ّز زر پٌدن

 

 
 بعذ زهاًی ی فاصله سه در ٍ عول قبل قلب ضرباى تعذاد هیاًگیي .4 شکل

 عول حیي در پٌجن چهار -پٌجن یک سرم ٍ سالیي ًرهال سرم تجَیس از
 تزرعی  هَرز سهاًی فَافل زر عزم ًَع زٍ تیي زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى :*

(05/0 > P ،): تؼساز هیاًگیي تا همایغِ زر عزم ًَع ّز زاری هؼٌی ی زٌّسُ ًؾاى 

 (P < 01/0) ػول اس لثل للة ضزتاى
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 بحث

 هدسز ارسیاتی هَرز اذیز ّای عال زر ػول، حیي هایؼات گلَکش هیشاى

 چْار -پٌدن ی  عزم کِ زاز ًؾاى هطالؼِ ایي. (10) اعت گزفتِ لزار

 تیالا  عیثة  زاری، هؼٌی طَر تِ تَز، زرفس 5 زکغتزٍس حاٍی ِک پٌدن

  سهیاًی  ی تیاسُ  زر ًییش  ٍ ػویل  اس پیظ  تلافافلِ ذَى لٌس عطح رفتي

 NICU زر ًیَسازاى  تغیتزی  سهیاى  زر ًییش  ٍ ػویل  اس پیظ  زلیمِ 60

 هَرز سهاًی ی فافلِ عِ ّز زر ذَى لٌس عطح کِ خایی آى اس. ؽَز هی

ِ  تٌاتزایي ،(11) تَز mg/dl 150 اس تالاتز تزرعی  ی پسییسُ  ٍضیَ   تی

 را عیزم  اییي  تا زرهاًی هایغ تحت( Hyperglycemia) ّایپزگلغیوی

 .کزز هؾاّسُ تَاى هی

 ّییای اذییتلال آب، کوثییَز تاػیی  اعییت هوکییي ّایپزگلیغییوی،

  اعیییوَتی  پزپیؾیییاتی تَعییی  لاکتیییات افیییشایؼ ٍ الکتزٍلییییت

(Osmotic diuresis )تزرعیی  یی   زر هطالؼِ، ایي ًتایح هؾاتِ. ؽَز 

ِ  تیویاراًی  زر خزاحیی  ػویل  اس پظ ٍ لثل تقازفی فَرت تِ کِ  کی

ِ  گززییس  هؾرـ تَزًس، کززُ زریافت را عالیي زرفس 5 زکغتزٍس  کی

 زر ؽیًَس،  هیی  سٍزگیذر  ذَى لٌس افشایؼ زچار تیواراى، اسزرفس  72

 لٌیس  عیطح  ًظز اس تَزًس، ًکززُ زریافت زکغتزٍس کِ افزازی کِ حالی

 ّیای  عیزم  اس اعیتفازُ  رعس هی ًظز تِ. (12) اًس هاًسُ تالی ًزهال ذَى،

ِ  کَزکیاًی  زر تیالا  لٌیس  زرفس حاٍی  لیزار  خزاحیی  ػویل  تحیت  کی

ِ  ؽیَز  هیی  ذَى لٌس عطح افشایؼ عثة گیزًس، هی  زر هثیال  ػٌیَاى  تی

 اعتات ٍ ریٌگز اعتات عزم اس اعتفازُ ّوکاراى، ٍ Larsson ی  هطالؼِ

 عیثة  خزاحیی،  ػویل  تحیت  ًَساز 30 زر گلَکشزرفس  10 تا ریٌگز

 گیزٍُ  زر ّیپَگلیغیوی  ٍ گززییس  گیزٍُ  زٍ ّیز  زر ذَى لٌس افشایؼ

 . (13)ؽس  هؾاّسُ ریٌگز اعتیٌگز

 اعیتات  اس اعتفازُ ّوکاراى، ٍ Sandström زیگزی ی هطالؼِ زر

 ًیَساز  14 زر را گلیَکش زرفیس   10 تا ریٌگز اعتات ٍ تٌْایی تِ ریٌگز

. ؽیسًس  گیزٍُ  زٍ ّیز  زر ذیَى  لٌس افشایؼ ی هتَخِ ٍ کززًس تزرعی

ِ  کززًیس  اؽارُ ًکتِ ایي تِ ّا آى ِ  ًیَسازاى  زر کی  تیأهیي  تیسٍى  گزعیٌ

 عیثة  ػاهیل  ّوییي  ٍ زّیس  هی رخ چزتی تحزی  ػول، حیي گلَکش

 . (14) ؽَز هی ذَى لٌس عطح ؽسى هتؼازل

 ایشٍتًَیی   عیالیي  هحلیَل  تا ّوزاُ گلَگش کن زرفس اس اعتفازُ

 زر ذیَى  لٌیس  عیطح  ؽیسى  ًزهال عثة تَاًس هی کِ اعت، زازُ ًؾاى

ِ  زر هثیال  ػٌیَاى  تِ. ؽَز خزاحی تحت ًَسازاى ِ  ای هطالؼی  تَعی   کی

Sümpelmann ٍ زکغییتزٍس اس اعییتفازُ گزفییت، فییَرت ّوکییاراى  

 تحیت  ًیَسازاى  زر ایشٍتًَیی   هتؼیازل  ًوی   هحلَل حاٍیزرفس  1

 زر کیلیَگزم  زر لیتیز  هیلیی  10 تشرییك  هتَع  عزػت تا خزاحی ػول

 تیسٍى  ٍ طثیؼیی  ی هحسٍزُ زر ذَى گلَکش عطح حفظ عثة عاػت،

 . (4) گززیس ذَى لٌس افشایؼ یا ذَى لٌس افت گًَِ ّیچ

 تیا  زرهیاًی  هیایغ  تحیت  تیواراى، کِ زیگزی ای هطالؼِ زر ّوچٌیي

ِ  ؽیس  هؾرـ ًس،تَز عالیي ًزهال ٍ لاکتات ریٌگز  هیست  تویام  زر کی

 حاٍی عزم کِ تیواراًی کِ حالی زر هاًس، تالی ًزهال ذَى لٌس هطالؼِ،

  تَزًیس،  کیززُ  زریافیت  زرفیس  9/0 عیالیي  ًزهال ٍ زرفس 5 زکغتزٍس

 زر پلاعیوا  گلیَکش  تَخْی لاتل طَر تِ تشریك، اتوام اس پظ زلیمِ 15

 .(12) زاز ًؾاى را افشایؼ ّا آى

 زر خزاحیی  طیی  زر ًییاس  هیَرز  گلیَکش  هییشاى  هیَرز  زر اگزچِ

 ذیَى  لٌیس  تغیییزات  طزفی، اس ٍ ًسارز ٍخَز ًظز اتفاق ٌَّس ًَسازاى،

 ًظیز  تِ حال ایي تا تاؽس، هی خزاحی سهاى زر هتؼسز ػَاهل تأثیز تحت

ِ  اییي  زر ػول حیي زرهاًی هایغ ًَع رعس هی  تیز  سییازی  تیأثیز  هطالؼی

 زرهیاًی  هایغ تحت ًَسازاى کِ طَری تِ. اعت زاؽتِ ذَى لٌس تغییزات

 را کوتیزی  لٌیس  عطح تغییزات تَز، گلَگش فالس کِ عالیي ًزهال عزم تا

 .زازًس ًؾاى

 ًییَع چٌییس تزرعییی تییِ ّوکییاراى ٍ Ricciuti کییِ ای هطالؼییِ زر

 عیطح  تغیییزات  تَزًیس،  پززاذتِ ًَسازاى زر ػول حیي زر زرهاًی هایغ

 عیاػت  6 تا 4 اس پظ زرفس 9/0 عالیي ًزهال تا زرهاًی هایغ زر ذَى لٌس

 تفیاٍت ( Baseline) ػویل  اس لثیل  ذَى لٌس عطح تِ ًغثت ػول، اس

 . (15) ًساز ًؾاى را زاری هؼٌی

ِ  ّین ( NICE guidelines) ای عی آی اى ّای زعتَرالؼول  تَفیی

 هایؼیات  اس زٌّیس،  هیی  ًؾیاى  را آتی کن ػلائن کِ ًَسازاًی زر کٌس، هی

 . (16) ؽَز اعتفازُ( عالیي ًزهال)ّواًٌس  ایشٍتًَی  گلَکش تسٍى

ِ  ًییش  ّوکیاراى  ٍ Tandale ّوچٌیي  ّیای  هحلیَل  اس اعیتفازُ  تی

 ػویل  حیي زر گلَگش ی اضافِ تار کاّؼ خْت لٌس، تسٍى ایشٍتًَی 

 پلاعیوا  عیسین  عطح ًتایح، تز اعاط. (17) اًس کززُ اؽارُ ًَسازاى زر

 زر پیٌدن  چْیار  -پٌدن ی  عزم ٍ عالیي ًزهال عزم تا زرهاًی هایغ زر

 پلاعیوا  عیسین  تِ ًغثت ًیش ٍ ّوسیگز تا زار هؼٌی طَر تِ ػول، حیي

mmol/l (mEq/L ) 136 اس کوتیز  همسار اگز. تَز هتفاٍت ػول اس لثل

ِ  را  ؽیییَع رعییس  هییی ًظییز تییِ تگیییزم، ًظییز زر ّیپزًییاتزهی ػٌییَاى تی

 چْیار  -پیٌدن  یی   عزم تا زرهاًی هایغ تحت کَزکاى زر ّیپًَاتزیوی

 زر عیالیي  ًزهیال  گیزٍُ  زر عیسین  عیطح  هماتیل  زر. تَز هؾَْز پٌدن

 .  زاؽتلزار  ًزهال ی هحسٍزُ

 عیالیي،  ًزهیال  کِ زاز ًؾاى Moritz حاضز، ی هطالؼِ ًتایح هؾاتِ

ِ  ًغیثت  هحلیَل  ایي سیزا زّس، ًوی افشایؼ را ذَى عسین  پلاعیوا،  تی

 . (18) ًیغت ّوزاُ ّیپزًاتزهی تا تٌاتزایي ٍ اعت ایشٍتًَی 

Wang ٍ زُ ؽییاهل کییِ هییزٍری ی هطالؼییِ ییی  زر ّوکییاراى 

 تَزًیس،  ًفیز  855 آهاری خوؼیت تا تقازفی تالیٌی کارآسهایی ی هطالؼِ

 کییِ کَزکییاًی هیییاى زر را ؽییسیس ّایپزًییاتزهی ٍ ّیپًَییاتزهی ذطییز

 ّیای  هحلیَل  تا همایغِ زر تَزًس کززُ زریافت ّیپَتًَی  ّای هحلَل

 . (19) کززًس تیاى ایشٍتًَی 

 تفییاٍت BE ٍ کزتٌییات تییی ،pH حاضییز، همییازیز ی هطالؼییِ زر
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 ای هطالؼِ زر. زاز ًؾاى ًَسازاى زر اعتفازُ هَرز عزم زٍ زر زاری هؼٌی

Nishina ٍ همیازیز  افت کِ زازًس ًؾاى ّوکاراى pH ٍ BE پاییاى  زر 

ِ  تیواراًی زر خزاحی  زکغیتزٍس  تیسٍى  هحلیَل  خزاحیی،  حییي  زر کی

(Dextrose-free )را ػلیت  ّیا  آى زاؽیت،  ٍخیَز  کززًس، هی زریافت 

 پسییس  گلَکش اس هحزٍهیت زلیل تِ کِ کززًس تیاى( Ketosis) کتَسیظ

 . (20) آیس هی

 لاتیل  افیت  pH ٍ کزتٌیات  تی ،BE زیگز ی هطالؼِ زر حال ایي تا

ِ  ًیَسازی  تیواراى زر خزاحی پایاى زر تَخْی زرفیس   1 زکغیتزٍس  کی

 زر pH عیطح  تشرگغالاى، هؾاتِ. ؽس گشارػ ّن کززُ تَزًس زریافت

 pH. ؽیَز  هیی  حفظ تاری  ی هحسٍزُ ی  زر ؽسُ هتَلس تاسُ ًَسازاى

ِ  45/7 اس تیالاتز  ٍ اعیسٍس ػٌَاى تِ 35/7 سیز عزم  آلکیالَس  ػٌیَاى  تی

ِ  هحیسٍزُ  اییي  ،(10) ؽَز هی تؼزیف ِ  ًزهیال  رًیح  ػٌیَاى  تی  ؽیٌاذت

ِ  ایي زر عزم ًَع زٍ ایي اس اعتفازُ رعس هی ًظز تِ. ؽَز هی  تیا  هطالؼی

ِ  چٌیسیي  زر. اعیت  ؽسُ اعیسٍس ایداز عثة حسٍزی  اعییسٍس  هطالؼی

 زر کلییز تییالای هحتییَای زلیییل تییِ ّیپزکلزهییی  ًییَع اس هتاتَلییی 

ِ  زر حیال  ییي ا تیا  (22، 21) اعیت  ؽسُ گشارػ عالیي ًزهال  ی هطالؼی

ِ  45/0 عیالیي  ًزهیال  ٍ زرفیس  9/0 عیالیي  ًزهال اس اعتفازُ زیگزی،  تی

 را زاری هؼٌیی  تفیاٍت  عال 18 تا 1 کَزکاى زر ًگْسارًسُ هایغ ػٌَاى

 ایي زر pH ی هحسٍزُ تا هطاتك. (23) ًساز ًؾاى پلاعوا pH عطح زر

ِ  ّین  ّوکاراى ٍ Scheingraber هطالؼِ، ِ  41/7 اس pH کیاّؼ  تی  تی

 را کیاّؼ  اییي  ػلیت  ٍ زاؽتٌس اؽارُ ػول کاًسیسای تیواراى زر 28/7

 . (21) ًوَزًس تیاى عالیي ًزهال زر کلز تالای زرفس

 افیشایؼ  هدویَع،  زر عیالیي  ًزهال عزم اس اعتفازُ هطالؼِ ایي زر

. زاز ًؾاى پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم تِ غثتً را ؽزیاًی ذَى فؾار

 فؾیار  افیشایؼ  ًییش  ػویل  اس لثیل  ؽزیاًی فؾار تا همایغِ زر ّوچٌیي

 تِ پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم زر آى کاّؼ ٍ عالیي ًزهال زر ؽزیاًی

ِ  ّوییي  هؾاتِ. ؽس هؾاّسُ زاری هؼٌی طَر  Akbaryan ًییش  ّیا  یافتی

Deheki ٍ تیوییاراى زر ؽییزیاًی فؾییارذَى افییشایؼ تییِ ّوکییاراى 

 اؽیارُ  عیالیي  ًزهیال  اس اعیتفازُ  اثیز  زر ٍییضُ  هزالثت ترؼ تشرگغال

 کلزییس  ٍ عسین تالای هحتَای زاؽتي زلیل تِ عالیي ًزهال. (24) کززًس

ِ  کِ تَزُ( Hypertensive effect)ّاپیزتٌغیَ  اثزات زارای ِ  تی  ی ًَتی

 .(25) ؽًَس ؽزیاًی ذَى فؾار افشایؼ عثة تَاًٌس هی ذَز

 تفییاٍت اعییتفازُ، هییَرز عییزم ًییَع زٍ زر للییة ضییزتاى تؼییساز

 عیثة  زاری هؼٌیی  طَر تِ عالیي ًزهال زر کل،. زاز ًؾاى را زاری هؼٌی

 اس لثیل  للیة  ضیزتاى  هیاًگیي تِ ًغثت ًَسزاى زر للة ضزتاى کاّؼ

 زاری هؼٌیی  تفاٍت پٌدن چْار -پٌدن ی  عزم کِ حالی زر ؽس، ػول

ِ  زر. ًیساز  ًؾیاى  ػویل  اس لثیل  للیة  ضیزتاى  هییاًگیي  تا را  ای هطالؼی

Veroli ٍ Benhamou ِعزم اس اعتفازُ اس پظ للة ضزتاى افشایؼ ت 

 .   (26) تَز هطالؼِ ایي ّای یافتِ هرالف کِ کززًس اؽارُ عالیي ًزهال

 

 گیری نتیجه

 یی   عیزم  رعس هی ًظز تِ هطالؼِ، ایي اس آهسُ تِ زعت ًتایح تِ تَخِ تا

ِ  پیٌدن  چْیار  -پٌدن  ّوچٌییي  ٍ ؽیسیس  ّایپزگلیغیوی  ایدیاز  زلییل  تی

 هیایغ  تزای هٌاعثی هَرز رٍسُ، 28تا 1 عٌی گزٍُ ًَسزاى زر ّیپًَاتزیوی

 تا( 9/0 عسین یس)کلز عالیي ًزهال هماتل زر. ًیغت ػول حیي زر زرهاًی

ِ  پلاعوا عسین ٍ ذَى لٌس کٌتزل ی خٌثِ اس تِ ذقَؿ سیازی حسٍز  کی

 تاؽیٌس،  هیی  خزاحیی  ػویل  اس ًاؽیی  ػیَارك  کاّؼ زر هْن فاکتَر زٍ

 هیَرز  ػویل  حییي  زر ًیَسازاى  زر هٌاعة زرهاًی هایغ ػٌَاى تِ تَاًس هی

ِ  تیا  ٍلی. گیزز لزار اعتفازُ ِ  تَخی  ٍ للیة  ضیزتاى  زار هؼٌیی  کیاّؼ  تی

ِ  عیالیي  ًزهیال  گیزٍُ  زر ؽیزیاًی  فؾار افشایؼ  ٌّیَس  رعیس  هیی  ًظیز  تی

 تیزای  عسین کلزیس ٍ گلَکش اس هتفاٍتی زٍسّای تا تزی گغتززُ هطالؼات

 .اعت ًیاس ًَسازاى زر ػول حیي زر هٌاعة زرهاًی هایغ تِ زعتیاتی

 

 قدردانیتشکر و 

 اذیییلاق کیییس تیییا ًاهیییِ پاییییاى اس هغیییترزج حاضیییز، ی همالیییِ

IR.MUI.MED.REC.1398.635 ٍ زر ثثت کسIRCT ِی ؽیوارُ  ت 

IRCT20200411047035N1 ُػلیَم  زاًؾگاُ هالی حوایت تا ٍ تَز 

ِ  اًدیام  اففْاى پشؽکی ِ  گیاى  ًگارًیسُ . اعیت  پذیزفتی  تویاهی  اس همالی

 افیفْاى  پشؽکی ػلَم زاًؾگاُ پضٍّؾی هؼاًٍت ٍ زاًؾدَیاى اعاتیس،

 .ًوایس هی را تؾکز کوال اًس زاؽتِ ّوکاری ًاهِ پایاى پیؾثزز زر کِ
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Abstract 

Background: Intraoperative fluid therapy is to ensure adequate injection of maintenance fluids including 

electrolytes and glucose to replace fluid deficiency during surgery. Given that there is still no consensus on fluid 

therapy in neonates, the aim of this study was to evaluate the use of normal saline serum and one fifth-four fifths 

serum in neonates who are candidates for surgery.  

Methods: In a randomized clinical trial study, 72 neonates who were 1- 30-days-old and candidates for surgery, 

admitted to Imam Hossein Hospital in Isfahan were divided into two groups. Fluid therapy was randomly 

administered using normal saline or one-fifth-four-fifths fluid in each group. Biochemical and hemodynamic 

variables such as blood sugar, sodium, pH, bicarbonate BE, heart rate and mean arterial pressure were assessed 

preoperatively and postoperatively. 

Findings: Post-operative blood glucose levels after 60-minutes at The Neonatal Intensive Care Unit (NICU) for 

the normal saline group were 152.56, 148.47 and 155.61 mg/dl, respectively, while in one fifth–four fifths 

solution group were 242.78, 197.28, 278.19 mg / dl, respectively, which showed a significant difference between 

the two types of solutions. There was also a significant increase in blood sugar compared to pre-operative states. 

Mean pre-operative plasma sodium levels showed a significant increase for the normal saline group and a 

significant decrease for the one fifth-four fifth group. 

Conclusion: One fifth- four fifths solution owing to hyperglycemia and hyponatremia is not a suitable choice for 

intraoperative fluid therapy in neonates. In contrast, normal saline solution performed better in controlling blood 

sugar and plasma sodium. 
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