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Abstract*

Introduction: The ablation technique is one of the important therapeutic interventions for treatment of AV Nodal 

tachyarrhythmia. Different animal models have been developed to study the effects of ablation on the functional 

interanodal structure. The aim of the present study was to develop a new model of computer analysis to produce lesions 

by using direct voltage in isolated perfused rabbit AV-Node. 

Methods: The model of Superfused-perfused isolated AV-Node of rabbit was used in our study. Posterior nodal 

extension (slow pathway) and anterior nodal approaches (fast pathway) were ablated by using direct voltage (100-110 

V) in 30 sec. All stimulation protocols and computer analysis were performed by the custom made software that has 

been developed in the Electrophysiology laboratory of Golestan Cardiovascular Research Center. All protocols were 

applied to 2 groups (5 rabbits in each group). 

Results: His deflection was detected by software (AV-Node pack) and nodal recovery curved was constructed on 

line. By using specific electrophysiological criteria, we could precisely predict the place of nodal ablation. Slow 

pathway ablation caused significant ERP and AHmax prolongation and fast pathway ablation caused significant AHmin 

prolongation. Histology examination confirmed the ablation results. 

Conclusion: Computer analysis of nodal ablation is a new method to induce specific lesions in AV-nodal pathways. 

Changing dynamic electrophysiological behavior of AV-node after ablation is an important index for predication of 

outcome of ablations. 
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رايمدل جديد استفاده از تحل  جهت ارزيابي اثرات ضايعاتاي انهيل
 بطني خرگوش–گره دهليزي ايجاد شده توسط ولتاژ مستقيم در

نا،1يد خوريوح 4، سيد محمد پور ميرجعفري فيروزآبادي3پوريجعفر گلعلمحمد،*2پوريبمحسن
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 دانشكده پزشكي، دانشگاه تربيت مدرس، تهران گروه فيزيك پزشكي،.4

87 شهريور24: پذيرش87 شهريور4: بازبيني87 ارديبهشت5: دريافت
و همكارانخوري.S.Aاي ضايعات گرهمدل جديد تحليل رايانه

 چكيده

آريدرمانيارهاكن راهياز مهمتر يكيمدل سوزاندن به عنوان:مقدمه حهاي مدل.مطرح استاي هاي چرخشي گرهيتميدر اثـرات سـوزاندنيجهـت بررسـيوانيمختلف

مسكدرعمل جديهدف تحق. شده استيطراحاي داخل گرهيرهايرد رايد تحليق حاضر ضااي انهيل عات ايجاد شده توسـط جريـان مسـتقيم در گـرهييك روش جديد براي بررسي

.باشدمي شگاهيبطني در آزما–دهليزي 

ا:ها روش تيدر سيبطن–يزيگره دهليكنكن روش از و با.ديرونر استفاده گردكويه سطحيستم تغذيجدا شده خرگوش ) ولت 100-110(ميولتاژ مستقكمكسوزاندن

در يكيتحرهايلكه پروتيلك. انجام گرفت) مسير سريع(و قدامي) مسير آهسته(ه در زائده خلفييثان30به مدت و تحليل اطلاعات با استفاده از نـرم افـزار نوشـته شـده و تجزيه

مريآزما و عروق گلستان انجام گرفتيز تحقكشگاه دريه آزمايلك. قات قلب ويه در گروه اول سوزاندن مسـكنر نيوزلندي انجام گرفت هاي از خرگوشييتا5گروه2 شات ر آهسـته

سريدر گروه دوم سوزاندن مس شدير ميتمام نتا.ع انجام .استي استاندارد نشان داده شدهخطا±نيانگيج به صورت

و منحني هدايتي:ها يافته شدتشخيص دسته هيس توسط نرم افزار انجام بها با استفاده از اين منحني. ريكاوري گره به صورت همزمان رسم ه صورت دقيق مكان توانستيم

و سوزاندن مسير سريع سـبب طـولاني شـدن زمـان زمان تحريكسوزاندن مسير آهسته توانست سبب افزايش. گويي كنيم سوزاندن را پيش و زمان هدايت ماكزيمم ناپذيري موثر

.چنين آزمايشات هيستولوژيك نتايج سوزاندن را تاييد نمودهدايت حداقل گردد هم

مي–در مسيرهاي گره دهليزي اي، يك مدل جديد براي ايجاد ضايعات اختصاصي اي سوزاندن گره تحليل رايانه:گيري نتيجه  تغييـر خـواص الكتروفيزيولـوژي. باشد بطني

پي گره بعد از سوزاندن مي .ش بيني نتايج سوزاندن محسوب شودتواند به عنوان يك شاخص مهم جهت

.يبطن–يزياي، سوزاندن با ولتاژ مستقيم، گره دهل مدل جديد تحليل رايانه:هاي كليدي واژه

*مقدمه

تغيو سوزاندن بـه عنـوانيبطنـ-يزيگره دهلتير هداييا
 

 m-nayeb-2000@yahoo.com:نويسندة مسئول مكاتبات*
 www.phypha.ir/ppj: وبگاه مجله

آر هــان كنتــرل ســرعت بطــنيگزيك راه جــايــ هــاييتمــيدر
بيبطن فوق ويمارانيدر ا داروهايكه نسبت به داروها مقاوم بوده

ن مـواردياولـ.رديـگيمـ كنند مورد اسـتفاده قـراريرا تحمل نم
ميمسـتقيانيجرهاي توسط شوكيبطن-يزيسوزاندن گره دهل

ب نيـايماران مقاوم بـه دارو مـورد اسـتفاده قرارگرفـت، ولـيدر
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جريــبــا تكن 1980عا در اواخــريك ســريــتكن ان يــك اســتفاده از
جهـت هـاي مختلفـي روش.]21[ن شـديگزيجـايوفركانسيراد
واتيخصوص اثرات سوزاندن بر روينييتع الكترو فيزيولوژيـك

ساخته شـدهويشگاه طراحيدر آزما قلبييها بافت مرفولوژيك
ا مورد استفاده جهت سوزاندن منابع.است توانـدميها مدلنيدر
فريان راديجر وياتوريـنيمي، برشـهايانسكو از بافـت اسـتفاده
از.]1،23[باشـندميان مستقيجر هـاي روشبـا وجـود اسـتفاده

متفاوت سوزاندن بافتي جهت بررسي خواص الكتروفيزيولوژيـك 
در، قلب در آزمايشگاه و دقيق سـوزاندن تاكنون يك روش موثر

بافتي در خارج از بدن كه بـه كمـك آن بتـوان عـلاوه برايجـاد 
 ضايعه سوختگي اثرات سوختگي را سريعا مورد بررسي قرار دهـد 

.ستا طراحي نشده
هاي حيواني ايجـاد ضـايعه سـوختگي در آزمايشـگاه در مدل

ژن كرونر يكي از مهمترين نقاط ضعف، عدم وجود همزمان پرفيو
اهميت پرفيوژن بافتي بـر روي. باشدو پرفيوژن سطحي قلب مي

درجه حرارت ايجاد شده در محل سوزاندن در مطالعـات مختلـف 
ادر واقع انتقال حرارت.نشان داده شده است ضايدر محل عهيجاد
قبيمختلفيسوزاندن به پارامترها تيـ، ظرفيته بافتيدانس:لياز

ضرييگرما ، درجه حرارت، زمان،يبافتيتيهداييب گرمايبافت،
،يرسـاني بـافت خونته خون، سرعتيخون، دانسيت حرارتيظرف

د حرارت توسـطيد حرارت توسط الكترود، سرعت توليسرعت تول
 ـتغذ. دارديبستگيسم بافتيمتابول ازيكـيبـه عنـوانيه بـافت ي
اين فاكتورهايمهمتر عهيجـاد حـرارت در محـل ضـايمـوثر در
جريشود در صورتمي شناخته ان خون قطـع شـود از دسـتيكه

ييت گرمـايب هدايدادن گرما در محل سوزاندن تنها توسط ضر
].5و4[شودمي انجاميبافت

همچنين سرعت سرد شدن به جريـان خـون بـافتي بسـتگي
از90دارد، با تغذيه طبيعي  درصد سرعت سـرد شـدن بافـت بعـد

اگرچه در محل ايجاد ضايعه بـه].5[باشد ايجاد ضايعه سريعتر مي
رساني وجود ندارد ولي به علت خون رسـاني علت انعقاد بافتي خون

بو بافت ده وسرعت سـرد شـدن هاي اطراف، انتشار حرارت سريعتر
مي بنابراين خون].5[باشد سريعتر مي در رساني تواند نقش مهمـي

و وسـعت ضـايعه داشـته  و انسـداد ايجاد ضايعه، نوع ضايعه باشـد
توانـد سـبب ايجـاد ضـايعات بزرگتـر شـود جريان خون بافتي مي

اهميت پرفيوژن بافتي در مطالعات باليني بيمـاراني كـه بـر].5و4[
س است وزاندن بافتي به كار رفته است نيز نشان داده شدهروي آنها

و يـا كه مي تواند در بيماران مختلف به صورت عود مجدد آريتمـي
ايـن].15و7[اي بعد از سوزاندن بافتي ظاهر شود بلوك كامل گره
توان به علـت نـوع سيسـتم تغذيـه بـافتي درمحـل تغييرات را مي

سيسـتم پرفيــوژن در همچنـين اهميـت].20[، سـوزاندن دانسـت 
 2002آقاي وود در سال. است مطالعات حيواني نيز نشان داده شده

در يك مطالعـه بـا اسـتفاده از تكنيـك سـوزاندن در خرگـوش بـا
و منبع انرژي راديوفركانسـي نشـان  استفاده از سيستم لانگهندرف
داد كه تغييرات حاد ومزمن در محل ايجـاد ضـايعه راديوفركانسـي 

ق بلي با استفاده از مدل قلب با تغذيه سـطحي متفـاوت با تحقيقات
و].18[است  اندازه ضايعه در قلب با تغذيه كرونري كوچكتر بـوده

مي ايشان چنين نتيجه تواند بـه علـت گيري كردند كه اين كوچكي
عدم وجـود تغذيـه بـافتي. نقش تغذيه بافتي در اندازه ضايعه باشد

درجه سانتيگراد در محـل60-65تواند درجه حرارت را تا حدود مي
هرچـه ميـزان.]18[قرار دادن الكترود راديوفركانسي افزايش دهد 

 تغذيه بافتي كمتر باشد سرد شدن بافت بعد از اعمال انرژي ديرتـر 
تحقيقـات مشـابه.شود انجام شده در نتيجه اندازه ضايعه بزرگترمي

توسط آقاي چانگ نشان داد كـه انسـداد جريـان خـون در محـل 
تواند سبب ايجاد ضـايعه بزرگتـر ضايعه راديو فركانسي در كليه مي

بنابراين وسعت ضايعه در مدل سوزاندن تناسب مستقيمي بـا. گردد
فقدان تغذيه بافتي زمان لازم بـراي هـدايت. نوع تغذيه بافتي دارد

كنـد وزمـان گرما را در نزديك بافت در محل الكترود طولاني مـي 
در يعه يـا نكـروز بـافتي طـولاني مـي لازم براي پايداري ضا شـود
هاي با تغذيه طبيعي ضايعه سوزاندن در كمتـر صورتي كه در بافت

مي2از  بنابراين طراحي تحقيقي كـه بتوانـد].5[شود دقيقه پايدار
توسط يك مدل ديناميك با استفاده از خواص الكتريكي قلـب بـه 

لـف گـره صورت دقيق اثرات سوزاندن را بـر روي مسـيرهاي مخت 
بطني در هنگام سوزاندن بررسي كند تـاكنون در كمتـر–دهليزي 

بعلاوه، مطالعه رفتـار الكتروفيزيولوژيـك. تحقيقي انجام شده است
و بعـد از  و پرفيـوژن سـطحي بافت قلب بعـد از پرفيـوژن كرونـر

و آناليز رايانه اي كاركردي در كمتر سوزاندن توسط جريان مستقيم
بنا بر اين تحقيق حاضـر. سي قرار گرفته استمطالعه اي مورد برر

و دقيـق  و اجراي مدل جديد سوزاندن اختصاصـي با هدف طراحي
و سريع گره دهليزي  بطنـي در گـره–ديناميك مسيرهاي آهسته

و مطالعـه  و تغذيـه سـطحي دهليزي بطني ايزوله با تغذيه كرونـر
و متـ هـاي رايانـه اثرات سوزاندن بـا اسـتفاده از منحنـي  دهاي اي

.هيستولوژيك انجام شده است
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تحريـك زود رس در يـك مـدل پـيش رونـده بـا
.اي برسيم شد تا به بلوك گره كوچكتر اعمال مي

ايسـك د%)95(ژنيسـكژنه شـده توسـط يو
ويدرجه سـانت37±1/0با درجه حرارت  گراد

مدار بسته توسط پمـپيكتردريل6 با حجم
محلوليمحتوا.كردميهيتغذ وسته بافت راي

:: (mM/L)ر شامل
)7/4(KC1 ،)2(CaC12 ،)1(MgC12 ،
7(./NaH2PO4 ،)1/11(Dextrose.

مسـير(يبطن–يزيگره دهليسوزاندن زائده قدام
2ازيبطنـ–يزيگره دهلير قداميص مسي
فاصل قسـمتحد:يكآناتومهاي شاخص-1

و قسمت قدام 3/1فشـرده در هاي سلوليو
بيه عنوان ناح ريمسن احتمال وجوديشتريه با

بـايبطنـ–يزيـن نقشه گره دهلييتع-2.د
و:مكبا شدتيت متوال مطابق روش مزگـالو

ز هـايه سـلول يـح  ـفشـرده تجمـع ازيادي
زيتواند مقادميهكوجود دارد يكپاراسمپات ياديـر

ين آزاد شـده سـبب طـولانيولكـلياست. ندك
 فشـرده هـاير در سـلوليپـذ صـورت برگشـت

 200تودين روش از دسته امواج با آمپلياي
هرتـز كـه طـول دوره هـر 150انس كـروآمپـر، فر

سيا.ه است استفاده شد بـه هـا گنالين دسته
توسـط)يمـوج متـوال16بـايتقر(هيثانيليم
و جـنس پلاتيليم25/0 قطر وميـنيمتر مربـع

A
اثرات سوزاندن به صـورت. بطني با پرفيوژن دوگانه– دهليزي
 ـ: IASسيناليسـتاترميرك: CTيزي ـدهلينوسـ نيسـپتوم ب
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در هاي نرز خرگوش نژاد نيوزلنـدي
كليـه اصـول اخلاقـي. اسـتفاده شـد

 آزمايشگاهي مصـوب دانشـگاه علـوم
هپـاريني بـا بعـد از پـيش درمـان

ــديم ــوان ) mg/kg/IV35( س حي
و بعـد از بـاز كـردن قفسـه شده كشته

 بافتي شامل دهليز راست نـواحي گـره
و بـه كمـك  بطني را از آن جدا كـرده

و،داخل تيرود در مـدار داخلـي ثابـت
بـا توسـط پمـپ پريسـتالتيك پيوسـته

، تغذيـه كـرديمه صـورت سـطحي
 از تكنيـك پرفيـوژن معكـوس بـا
ــروپ ــا اســتفاده از يــك پ و ب ــوه  جي

دو سپس. ايجاد گرديد توسط الكترود
و قسمت هاي بـالايي خلفي، قدامي

و سـپس بـه كمـك الكتـرود شـد
 سينوسي دهليزي در دهليـز راسـت قـرار

سـرعت پايـه ضـربانات قلـب بـالاتر از
اثـرات. اجـرا گرديـد ريكـاوري تحريكـي

گـروه2 روي منحني ريكـاوري در
هـر پروتكـل. بررسـي قـرار گرفـت

و يـك تحريـك زودرس  سرعت پايه

تحر بود كه به تدريج
فواصل تحريكي كوچ

ت ايمحلول كرود
ب%)5(ربنكديسكا

1/0±4/7pH = 

پيكستالتيپر يبطور
م مولاريليبر حسب

)128(NaC1،
)25(NaHCO3 ،)7

سوزاند در بخش
ي، جهت تشخ)سريع

1: روش استفاده شد
تاندون توداروينييپا

خ بهكمثلثييابتدا
ديع انتخاب گرديسر

اتيكاستفاده از تحر
در نا]19[همكاران

پاراسمهايونيگانگل
كن آزاديولكلياست
ت به صـيردن هداك

يجهت اجرا. شود مي
روآمپـريكم 2000تا
هيثانيليم1گناليس

م 150تا 100مدت
ظركال با قطيفيترود

B
بطني در بساط گره دهلي–يك نمونه از تصوير گره دهليزي.يبطن-يزي گره دهل

س: SAN بعد از سوزاندن:B قبل از سوزاندن:A.شود تودارو ديده مي نوسيگره

و فارماكولوژي فيزيولوژي

و روش ها مواد

هاي انجام شده از در آزمايش
كيلوگرم اس2-5/1محدوده وزني

مطابق با اصول كار با حيوانات آزم
.پزشكي گلسـتان انجـام گرفـت

)mg/kg/IV5(س ــال و پنتوباربيت
اي به پشت سر كشت توسط ضربه

و گستره بافتشده قلب جدا،سينه
و سپتوم بين بطن- دهليزي بطني
يك سوزن داخ توريهايي بر روي

توسط محلول تيرود به طور پيوس
به ليتر در دقيقه ميلي 200سرعت

همچنن تغذيه كرونري با استفاده
ميليمتــر جي40-60فشــار ثابــت

و پمپ پريستالتيك ايجم خصوص
خقطبي از نواحي ترانزيشنال زائده

و دسته هيس ثبت گرفتـه دهليز
تحريكي كه درحاشيه گره سينوس

گيرد، قلب را با سـرعتي بـالات مي
و پروتكـل تحريكـ تحريك كرده
و سريع بر سوزاندن مسير آهسته

نمونه مـورد بر5و در هر گروه در
تحريك با سر15ريكاوري شامل

مس-1شكل سريمدل سوزاندن ع گرير
يه تحتاني تاندونمشخص در حاشكاملا
ه:  HISيزيدهل سيدسته
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پ تيش هـدايافـزا يـكهكردكداي آنقدر ادامه
ر در قسـمت بـايبدون تاثياوريكريف منحن

مس.د 5/0عير سـريمتوسط تعداد سوزاندن در
مسك سريامل انتقال در نير . از بـوديـع مـورد

آمين توسط متدها هـاي سـلوليزي ـرنـگ
–يزي ـگـره دهليشنال قسمت قـداميترانز

).3و1لكش()2و1يمنحن(دي
-1بطنـي،–گره دهليـزي) آهسته( مسير خلفي

سري سوزاندن مس رويبطنـ–يزيـع گـره دهلير يمنحنـيبـر
Pre ablation:نترلك(قبل از سوزاندن(،Post ablation :بعد

A

مير سـريسـوزاندن مسـ ميافـزا AHminزانيـع و زانيـش
ثبـت از سـپتوم: IASس،يناليسـتاترميركثبت از : CTيز

A:يكتحريبالايهادر سرعتايت گرهيثر هداكحدا

.S.Aگره
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و بـا اعمـالكث خ تحريـك شـد
ك ديـت نود مشخص گردكامپهاي

در يي كامپكـت نـود قسـمت بـالا
با اسـتفاده از ولتـاژيعاتي توسط ضا

ايـثان ازيه و بـا اسـتفاده جـاد شـد
15بـايه تقركـياوريكـري منحنـ

سـوزاندن مـورديياراكدي رسم گرد
و خطـا  سوزاندن توسـط روش آزمـون

و آنقيمشخص گرد د
اد در قسمت صافيز
ايش جاد شوديب تند
حذفيبرا±2/3
سوزاندنييد نهاييتا

و سلول هاي فشرده
يمشخص گرديبطن

در سوزاندن مسي

و– سريع گره دهليزي بطني در تحقيق حاضـر
. سـريع در تحقيقـات مشـابه در پروتكـل ريكـاوري

Post ablation:بعد از سوزاندن 

اثرات سوزاند-2منحني
lation.يريناپذ يكتحر

از سوزاندن

B

ركپروتي در طول اجرا مسياوريكل و بعد از سوزاندن سريقبل ازكعير سـه بعد
A:،لكش قبل از سوزاندنB:بعد از سوزاندنSAN  :س زيدهلينوسيثبت از گره
AH max،يكن تحرييپايهاسرعتايگرهتيحداقل هدا:AH minت نود،ك

20

40

60

80

100

120

140

160

180

0 50 100 150 2

ي
رها
تگ

داي
نه

زما

زمان ريكاوري

rec pre abl
Rec post abl

گ عاتيضايا انهيمدل جديد تحليل را

مثلثيزكمريوم در نواحيديريا
ه محل سلوليات متواليكتحر

ك].19[ بعد از مشـخص شـدن
گره تويزكمرهيمجاورت حاش

ث30ولت به مدت 110تا 100
الييتغ ميكولوژيزيتروفكرات در
ايدق ضايقه بعد از عه رسيجاد هر

قرار گرفت، تعداد سوزانديبررس

س-1منحني اثرات سوزاندن بر روي مسير
مقايسه آن بـا نتـايج سـوزاندن مسـير سـري

Pre ablation:كنترل(قبل از سوزاندن(،n

س-2شكل ديدو نمونه گنال ثبت شده
AHmaxلكش. نداشتير چندانييتغA

كامپكيثبت از زائده خلف:PNEيزيدهل

200 250 300 350 400
ز
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شد، متوسط تعداد سوزاندن در اين اطلاق ميي
بار سوزاندن بود كه بعد از سوزاندن كامل بايـد
و د آمده در منحني ريكاوري در حالـت كنتـرل

ن كاملا از بـي ) Echo( نارس با هدايت معكوس
).6و2لشك()4

و قرارگيري الكترودهـا از  قلب در محل آزمايش
و در فرمالدئيد بافر درصد فـيكس4ب جدا شده

ي مراحل پاساژ بافتي اتوماتيك شامل آبگيري با
و قرارگيـري شفافدرصد،100 سازي با زايلـول
از هـر بلـوك. گيري شدند هاي پارافين قالب بلوك

ميكرومتر عمود بر اندوكارد در طـول9 ضخامت
بطني از سينوس كرونري به سمت دسته هيس

ه و بـــــا روش  ائـــــوزين- ماتوكســـــيليند

دقيفشـرده بـا ضـايسـلولهاي  ـي ـعه .ن رفتـه اسـتيق از ب

ص. ورت كاملا مشخص در تصوير ديـدهاثرات سوزاندن به
Ablation:محل ايجاد ضايعه حاصل از سوزاندن.

A
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و  قسـمت پـاييني سـينوس كرونـر
انتهايي مثلث كخ بيشترين3/1 در

.وجود دارد) PNE( دهليزي بطني
ثبت پتانسيل عمـل زائـده خلفـي
و قـرار گـرفتن آن در  اين پتانسيل

توانـد بـه عنـوان دسته هيس مي
 مسير آهسته باشد سـپس بـا بكـار

انيـه از سـمتث30به مدت) ولت
شد PNE قدامي زائده سوزاندن انجام

 الكتروفيزيولوژيك در منحني ريكاوري كـه
 ضايعه رسم شد، كارايي سـوزاندن
ن كامل مسير آهسـته بـه از بـين
و بدون تغييـر در  منحني ريكاوري

قسمت صاف منحني
1/7±3آزمايشات

بوجود) Gap(فاصله
همچنين ضربانات نا

و3منحني(رفت مي
هاي بافتي نمونه

هاي قلب ساير قسمت
و پس از طي گرديدند

و70،80،96انول ات
در پارافين مايع در بلو

ض برش هاي متوالي با
- محور گره دهليزي

جــــدا گرديدنـــــد

مس:ت نودكامپكيه قدامي ناح و بعـد از سـوزاندن يگسـتره خلفـ. رسـريعيقبـل
Central fibrous body،IVS :Intra ventricular Septum 

بطني با پرفيوژن دوگانه–يك نمونه از تصوير گره دهليزي.يبطن-يزي گره دهل
ب: IASثبت از دسته هيس، : HISشكل بعد از سوزاندن، ion،يزين دهليسپتوم

B

و فارماكولوژي فيزيولوژي

ق شاخص آناتوميك حـد فاصـل
هاي فشرده قسمت خلفي سلول

احتمال وجود دسته خلفي گره ده
:شاخص الكتروفيزيولوژي-

ا و مشخص كردن كامپكت نود
هاي نزديك ثبت پتانسيل سلول

م يك شاخص الكتروفيزيولوژيك
110- 100(بردن ولتاژ مستقيم

به سمت قدام PNEخلفي زائده
و با استفاده از تغييرات الكتروفيز

دقيقه بعد از ايجاد هر15تقريبا
سوزاندن. مورد بررسي قرار گرفت

قسمت با شيب تندرفتن دائمي

ازينمونه مقطع برش عمود-3لشك
CN:Compact Node ،CFB :ody

مس-4شكل ر آهسته گريمدل سوزاندن
ش:Bشكل قبل از سوزاندن،:A. شودمي
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(Bancroft and Gamble, 1990) سـپس. آميـزي شـدند رنـگ
هاي ميكروسكوپي آماده با استفاده از ميكروسكوپ تحقيقـاتي اسلايد

BX-51T-32E01 متصل به دوربـين DP12 بـا قـدرت تفكيـك
و نــــــــرم افــــــــزار34/3  ميليــــــــون پيكســــــــل

Olysia )Olympus Optical Co. LTD, Tokyo-Japan (
و عكـس   X100وX40هـا در بزرگنمـايي مورد بررسي قرار گرفته

.آماده گرديدند
هاي تحريكي مطابق با تحقيقات مشـابه قبلـي كليه پروتكل

ون.]11[ انجام گرفت  ـبنا به تعر ):WBCL( باخكشاخص  بـهفي
ش در سـرعتياز افـزايناشاي گره–يزيدرجه سوم دهلكبلو
ويدهليكتحر بـه عنـوان زمـانكشـروع بلـو زها اطلاق شده

.شودمي باخ ثبتكون
از:)Recovery( پروتكل ريكاوري 15در طي ايـن پروتكـل بعـد

و پاسـخ آخـرين تحريك پايه يك تحريك نارس به بافت اعمال شده
 A2H2 به صورت فاصـله–تحريك پايه نسبت به تحريك تأخيري 

مي) زمان ريكاوري( A1A2 در برابر)زمان هدايت( .شود رسم
مـ زمان تحريـك مطـابق بـا مطالعـات ): ERP(ثروناپـذيري

از طـولاني گذشته عبارت اسـت از  تـرين فاصـله دو ثبـت متـوالي
.اي برسيم گره- قبل از آنكه به بلوك دهليزي (A1A2)دهليزها 

از ):FRP(يردكاركـيريپـذنايكزمان تحر  عبـارت اسـت
درك (H1H2) از دسته هيسيدو ثبت متوالن فاصلهيتر وتاهك ه
.ديآمي به دست يكيل تحركپروتيكيط

BA

س-5شكل ركپروتيگنال ثبت شده در طول اجرايدو نمونه مسياوريكل و بعد از سوزاندن ميه بعد از سـوزاندن مسـكر آهستهيقبل مكـ AHmaxزانيـر آهسـته و زاني ـاهش
AHminلكش. نداشتير چندانييتغA:ش س: SAN. بعد از سوزاندن:Bلكقبل از سوزاندن، ثبـت از سـپتوم: IASس،يناليسـتاترميركثبـت از : CTيزيدهلينوسيثبت از گره

يكتحريبالايها در سرعتايت گرهيثر هداكحدا: AH max،يكن تحرييپايها سرعتايت گرهيحداقل هدا: AH minت نود،كامپكيثبت از زائده خلف: PNEيزيدهل

رو-3منحني سه آنيو مقايبطن–يزير آهسته گره دهليمسياثرات سوزاندن بر
قبـل از سـوزاندن:Pre ablation.قات مشابه در پروتكـل ريكـاورييج تحقيبا نتا

 بعد از سوزاندن: Post ablation،)نترلك(

رو-4منحني در منحنـييبطنـ–يزيـر آهسته گره دهليمسياثرات سوزاندن بر
بعد: Post ablation،)نترلك(قبل از سوزاندن:Pre ablation.تحريك ناپذيري

از سوزاندن
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اينتـا)1ل بيـن تحقيـج ريانگر عـدم تـاثيـق
 گــرهير پارامترهــايســاي ســريع بــر رو

FRP, ERP, AH max(بود.
روير آهسته بـدون تـاثي سوزاندن مس زمـانير بـر

AH min(م يردكاركـيريناپذيكزان تحريو
ازكت حـدايش زمـان هـدا  7/138±8/6 ثر

يريناپـذ يـك تحر.ديـه گرديثانيليم 4/101
يلـيم 5/139±3/5ه بـه ي ـثانيليم±7/95
بهيثانيليم 4±149/ يلـيم 6/165±2/4ه
.)4لكش()4و3يمنحن(فت يادار

با توجـهيه سطحير آهسته در مدل تغذي مس
ميقسمت خلف  ـانهي، يزائـده خلفـيا قـدام ي

د)يبطني گره به صورت انتقاليكناميرفتار
شياوريكريمنحن دهيـديب تند منحنـيو قطع

دقيفشـرده بـا ضـايهـاسـلول  ـي ـعه .ن رفتـه اسـتيق از ب

اي رونـر در طـول زمانـهكهير آهسته در مدل تغذيسوزاندن مس
P:كنترل(قبل از سوزاندن .(T=زمانهاي مختلـف منحنـي

283 

ــط تســت ــوگروفك( KSتوس -روم
بـي مقا ن دو گـروه بـا تسـتيسه

Paired t-test two(و انجام شد
انس دو طرفـهيـز واريتست آنـاله

گـزارش شـد، Mean ± SE صورت
شديداري .در نظر گرفته

مـير سـري مسـ ه ك ـدهـديع نشـان
ونير بـر رو بـاخ، زمـانكزمـان

ERP(ــان ــكتحرو زم ــذ ي يريناپ
ــزا ــداي اف ــان ه ميش زم ــيت ممين
ــه ــثانيلــيم4/63±4ب د يــه گردي

لكش()2و1يمنحن(
س ســوزاندن مســير

)ERP, AH max

ن سوزانديهمچن
min(ت حداقليهدا

)FRP(اهشكـ، سبب
بهيثانيليم 4±5ه

±7از ) ERP( موثر

ونيثان و ازكه /9باخ
ديه افزايش معنيثان

بعد از سوزاندن
ق( به محل سوزاندن

)PNE (يزيگره دهل
منحيبه سمت بالا

مس:ت نودكامپكيه خلفي ناح و بعد از سوزاندن سيگسـتره خلفـ.ر آهستهيقبل
PNE،TC: Transitional cell،IVS:Intra ventricular Septum

يها در طول زمانيه سطحي آهسته در مدل تغذ
P:كنترل(قبل از سوزاندن .(T=هـاي زمان

سوزانيمنحن-6منحني
Pre ablation.مختلف

سوزاندن
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)ميلي ثانيه

و فارماكولوژي فيزيولوژي

ــودن داده ــال ب ــا نرم توسه
و سپس) رونوفياسپ انجام شد
o-tail p value(يسه جفتيمقا

بيمقا وسيسه لهين چند گروه به
به صوهاه دادهيانجام گرفت كل

P<0.05 يبه عنوان شاخص معن

ها يافته

ج حاصل از سوزاندن مسينتا
سريسوزاندن مس ريع بدون تاثير

ــكتحر ــذ ي ــوثريريناپ RP(م

ــ ــبب افـ) FRP(يردكارك س
)AH min ( ــ2/53±5/3از ب

ازينمونه مقطع برش عمود-6شكل
NE: Posterior Nodal extension

مسيمنحن-5منحني ر آهستيسوزاندن
Pre ablation.مختلف بعد از سوزاندن

مختلف منحني سوزاندن

200 250 300 350
مي(زمان ريكاوري 

rec abl 1
rec abl 8
rec abl 8 (10min)
rec abl 8 (20min)
rec abl 8 (30min)
rec abl 8 (40 min)
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–يزي ـگـره دهل هاي به سلوليو دور يكيبسته به نزد.شد مي
هـايه در قسـمت يك ـتعداد سوزاندن متفاوت بـود بـه طوريبطن
يجـاد بـرايايبرايمتركگره تعداد سوزاندنيزائده خلفيقدام
ب مسكن بردنياز نيامل و هرچه بـه سـمتير آهسته مورد از بود

م تعداد سوزاندنيشدميتريكنزديزائده خلفي، خلفهاي قسمت
نيمترك مس. از بوديمورد ر آهسته بسته به تعداديبعد از سوزاندن

مجدديابيبازيكمدل وابسته به زمانيكو محل سوزاندن در
 قـه مشـاهدهيدق40تـا20در طـول زمـان حـدود رد گرهكعمل
يت به صـورت انتقـال بـه چـپ منحنـيفعاليابين بازيا.شد مي
دكيشدن آن بـه منحنـيكو نزدياوريكر  ـنتـرل شـد مـيدهي
.)5يمنحن(

اهش ك ـبـه سـمت چـپياوريكريهمزمان با انتقال منحن
ونيردكاركـيريناپـذيكزمان تحر و زمـان تحركو  يـك بـاخ

ديريناپذ بكشدميدهيموثر رد گره در طولكعمليابيانگر بازيه
.استيبازه زمان

آنكهيشات با تغذيه در آزمايكدر صورت ه در ك ـرونر علاوه بـر
 ـرفتار اشاره شده در ارتباط با تغذ، شاتياز آزمايبعض يه سـطح ي
مسيد ير آهسته سبب انتقال منحنيده شد در سه نمونه سوزاندن
پاياوريكر و چپ گردييبه سمت ه زمـانكـين معنـيد بـديـن

و زمان تحركت حداقليهدا نيريناپـذيكاهش يافته ز ي ـمـوثر
و به تدرياهشك ن انتقـال تغييـريـايج در طول بازه زمـانيافت
.)6يمنحن(افتي

 بحث

اينتايلكبطور ليه استفاده از پتانسكق نشان دادين تحقيج
بـايبطنـ–يزيمختلف گره دهليثبت شده در نواحيها عمل

آنياوريكـر يكيتحرهايلكاستفاده از پروت و آنـاليز همزمـان
دق يـك تواند به عنوانمي توسط نرم افزار و انتخـاب ي ـمـدل يق

مـورديبطنـ–يزيمختلف گره دهلهاي جهت سوزاندن قسمت
.استفاده قرار گيرد

هاي مدل فـوق اسـتفاده از نـرم افـزار يكي از مهمترين تازه
AV-node Pack ــت ــوزاندن جه ــدف س و ه ــارايي ــين ك تعي

هـاي قلبـي بـه در اين نرم افزار سـيگنال. هاي قلبي است سلول
ميلي ثانيـه1از صورت همزمان با عمل سوزاندن با دقتي بيشتر

و اندازه هـ تشخيص و رفتار ديناميـك منحنـي دايتي گيري شده

و با مقايسه اين منحني بـا گره به صورت همزمان رسم مي شود
و مـي)قبل از سـوزاندن(منحني كنترل  تـوان صـحت سـوزاندن

ق حاضـريـج سوزاندن تحقينتا. مكان سوزاندن را مشخص نمود
هيكولوژيزيتروفكاليپارامترهايبر رو جيبـا نتـايكستولوژيو
سان بـودهيكبايتقر]22،20،16،5،6[، قات مشابه انجام شدهيتحق
ب تيو .باشـد مـي حاضـر شات مدليو صحت آزمايريپذراركانگر

در بعلاوه رسم منحني ريكاوري گره  اي در هنگام سوزاندن بافتي
در مدل ما اين امكان را به محقق مي دهد كه اثرات سـوزاندن را

و  در صورت بازيابي فعاليـت كمترين زمان ممكن مشخص كرده
و يا اشتباه بودن مكان مجدد گره اي بعد از ايجاد ضايعه موضعي

باس، آن هاي يك ضايعه كامـل فتي تا دستيابي به شاخصوزاندن
هـاي نسـبت بـه مـدلياز مهمـيمدل حاضر امت. ادامه پيدا كند

آنيتحق و وكياستفاده از خون رسـان، قات اشاره شده دارد رونـر
در. باشــد مــي ار بــرده شــدهكــبيبــافتهــاي در نمونــهيســطح
جريه در تحقكيصورت  ـقات انجام شده با استفاده از ميان مسـتق ي

اليايهـاا استفاده از برشيو]16[ وتر ك ـتروكجـاد شـده توسـط
ت]20،22،5،6[  ـتغذ يـكنكاز  ـجهـت تغذيه ســطحي ه اســتفادهي

سكق حاضر نشان داديج تحقينتا. كردند مي رونـركهيستم تغذيه
تـر اسـتيكنزدير آهسته به مطالعات انسـانيبعد از سوزاندن مس

تحكيرا در مطالعات انسانيز ريمسـيريناپـذ يـكراهش زمـان
مسيسر گـزارشير آهسته در مطالعات مختلفيع بعد از سوزاندن

بكشده است  .]11[باشدمي انگر رفتار مشابه مدل حاضريه
يكاهش زمان تحركيه براكق حاضر نشان داديج تحقينتا
طبيو زمان هدايريناپذ  ـسـتم تغذيسيعيت حداقل مانند قلب ه ي

امـلكدر دو نمونه بعـد از سـوزاندن. باشدمي رونر لازمكعروق
كقـه بلـويدق60تـا40حدودير آهسته در طول بازه زمانيمس
ه يــه در مطالعــات تغذيكد در صــورتيــامــل گــره مشــاهده گردك

ايسطح و در مطالعات قبلين آزمايدر اي اشـاره]20و16[يشگاه
دريكـش اثرات سوزاندن در طول زمان نشده بود در حاليبه افزا ه

ازيبطن–يزيامل گره دهلككمختلف بلويمطالعات انسان بعد
و  شدكسوزاندن موفق .]12،17،19[امل گره نشان داده
روكهيو تغذيه بافتير تغذيدر ارتباط با تاث ويرونر بر عمـق

ر قابليانگر تاثيب] 6،18،19[يه سوزاندن مطالعات قبليوسعت ناح
ميه بافتيتوجه تغذ توانـد سـبب مـيهيوجود تغذه عدمكباشدي

نيش وسعت ناحيافزا ه سـوخته شـدهيـو وسعت ناحيروز بافتكه
نيج تحقيه نتاكشود سيق حاضر ه را نشانيستم تغذيز تفاوت دو
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زيـنيهاي اين تحقيـق در مطالعـات انسـان يافتهدر هر حال. داد
ب] 8،12،17[گزارش شده است ه سـوزاندن ك ـانگر آن اسـتيـو

طكهيط تغذيد در شرايبااي بافت گره يعـيبرونر كه شـبيه قلـب
و تحق  يـك تواند به عنـوانميق حاضريانسان است انجام شود

دقكمدل و ق مطالعه اثرات سوزاندن در آزمايشگاه در نظـريامل
.گرفته شود
اين طراحيبنابرا ضايوساخت مدل طيدر شرايعات بافتيجاد

طبيتغذ ومي بافتيعيه :را داشته باشدريزهاييژگيتواند
دق- ت-2،و غير قابل برگشـتقيسوزاندن -3، رارك ـقابـل

دريياراكـبا-4،)متريليم2تا1(باسطح سوزاندن كوچك بـالا
ا ــت ــايجه ــاد ض ــ(عهيج ــع مس ــدايو قط ــباهت-5،)يتير ه ش
و كاركرديولوژيزيالكتروف ا-6، با قلب انسان در بدنيك  ـاز ن ي
فمي مدل ، اثـرات يـك ولوژكو فارما يـك لوژويزيتوان در مطالعـه

رويداروها –يزي ـمختلـف گـره دهليرهايمسـيمختلف بـر
فين بررسيو همچنيبطن نندهك، مداخلهيكولوژيزينقش عوامل

-7رد، ك ـمختلف قلب اسـتفادهيهار سوزاندن در قسمتيدر تاث
اكمدل فوقيه اجزايلك و نرم افزارهاياملا در يران ساخته شده

ا  ـگرديطراح رانيآن در ق ي و از نظـر از ار ارزانيمـت بسـيده تـر
ميمشابه خارجهاي مدل .باشدي

 سپاسگزاري

اسـتانكيدانشـگاه علـوم پزشـياز معاونت محترم پژوهش
و تهران جهت تصو و در اختيگلستان  ار گذاشتن اعتبار جهـتيب

اليارشناسـان آزماكاز، انجام طـرح زكـمريولـوژيزيتروفكشـگاه
ويتحق يو خـانم نظـركعروق گلستان خـانم پورابـو قات قلب

و تجزيجهت انجام آزما  ـشات و تحلي و از خـانميـه ل اطلاعـات
هيجهت انجام آزمايغفار و قـدردانكتشـيكسـتولوژيشـات ير
.گردد مي
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