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  :نویسنده رابط
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  :خلاصه
  :مقدمه

نفر  53000اسیب های ترومایی مغزی یکی از اصلی ترین دلایل مرگ و ناتوانی در امریکا و ایران می باشد و هر ساله در حدود 
شدید باعث مرگ و میر و ناتوانی در فعالیتهای فیزیکی و شناختی صدمات مغزی متوسط تا . در امریکا به این دلیل فوت میکنند

هدف از  . سربرولایزین باعث بهبود عملکرد و تسریع رژنراسیون عصبی در سلوهای آسیب دیده می شود. آسیب دیدگان میگردد
  .منتشر بود دچار آسیب آکسونیتاثیر سربرولایزین بر بیماران  ترومای سر این مطالعه بررسی 

  :د و روشهاموا
در یک کارآزمایی بالینی که در دپارتمان جراحی مغز و اعصاب دانشگاه علوم پزشکی تبریز بر روی بیماران با ترومای مغزی انجام 

  .منتشر مورد بررسی قرار دادیم   دچار آسیب آکسونیتاثیر سربرولایزین بر بیماران  ترومای سر دادیم، 
  :نتایج

  .بیمار در گروه شاهد مورد مطالعه قرار گرفتند 28درمان با داروی سربرولایزین قرار گرفتند و بیمار در گروه مورد تحت  25
میانگین تعداد ). P=542/0(سال بود  84/27 ± 24/15سال و گروه مورد  53/30 ± 54/16میانگین سنی بیماران گروه شاهد 

  ).P=114/0. (روز بود 72/23 ± 91/21روز گروه مورد  82/15 ± 19/13روزهای بستری بیماران گروه شاهد 
میانگین ). P=788/0(بود  72/6 ± 84/0و گروه مورد  78/6 ± 91/0بیماران در موقع پذیرش در گروه شاهد  GCSمیانگین 

GCS  و میانگین  57/9 ± 96/4بیماران در موقع ترخیص در گروه شاهدGCS  31/3بیماران در موقع ترخیص در  گروه مورد ± 
  ).P=002/0(بود  32/13

بیماران در موقع ترخیص در  گروه مورد  GOSو میانگین  96/2 ± 59/1بیماران در موقع ترخیص در گروه شاهد  GOSمیانگین 
  ).P=005/0(بود  08/4 ± 11/1

  :نتیجه گیری
بیماران گروه  GCSبیماران هر دو گروه در بعد از مطالعه وجود داشت ولی میزان افزایش  GCSافزایش معنی داری در میزان 

بود که بصورت معنی داری در بیماران گروه  60/6 ± 26/3در بیماران گروه مورد  GCSو میزان افزایش  78/2 ± 98/4شاهد 
نفر از بیماران گروه مورد بعلت شدت آسیب موجود فوت نموده  2نفر از بیماران گروه شاهد و  8.  مورد بیشتر از گروه شاهد بود

این تفاوت از نظر آماری بودند هرچند که میزان مورتالیته در بیماران گروه شاهد حدودا چهار برابر بیماران گروه مورد بود ولی 
  ).P=056/0(معنی دار نبود
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