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كلٌة الطب البشري –جامعة حماة   

 مادة التخدٌر وطب الطوارىء

الرابعة المحاضرة – د. غسان المنٌّر  

 Muscle Relaxants المرخياث العضليت

 ممدمة :
 المرخٌات العضلٌة إلى ثلاثة أنواع :ٌمكن تقسٌم 

 أولًا: المرخٌات المركزٌة :

      المرن الأمامًالموجودة فً  a وتشمل مجموعة من الأدوٌة التً تتمٌز بمدرتها المضادة للتملص العضلً الهٌكلً و ذلن بإزالة التؤثٌر المنشط للعصبونات المحركة من نوع
                                                                                                                                                                                                                  و أحد الأمثلة لهذا النوع من المرخٌات نذكر للنخاع الشوكً أو فً نوى الأعصاب المحفٌة فً الدماغ المتوسط و البصلة السٌسائٌة

 .     ( Chlorosuxazon) الكلوروسوكسازون

    : ثانٌاً : المرخٌات الموجهة للعضل

( وهو  دواء نوعً Dantrolenحٌث تموم بمنع تدفك الكالسٌوم إلى هٌولى الخلٌة العضلٌة فتمنع التملص العضلً ، وأهم ممثل لهذه الفئة هو دواء )الدانترولٌن  
                                                                                                                                           . لفرط الحرارة الخبٌث

 ثالثاً : المرخٌات العضلٌة المحٌطٌة :

ً  وتدعى   . موضوع بحثنا الٌوم حٌث تعمل على منع النمل العصبً فً منطمة الوصل العصبً العضلًاصرات النمل العصبً العضلً و هً بح أٌضا

  مادة مخدرة فإن المرٌض  من هذه الفئة بدون مشاركته بؤي مابدواء رٌضمفإذا لمنا بحمن ، إن أدوٌة هذه الفئة لٌس لها تؤثٌرات مخدرة أو مسكنة للألم
 .  للعضلاتالمرخً  سٌتؤلم و ٌشعر بما ٌحدث حوله دون أن ٌستطٌع الحركة لأنه مشلول نتٌجة التؤثٌر

  :ٌستطب إعطاء حاصرات النقل العصبً العضلً فً الحالات التالٌة 

 لرؼامً .ا ء التنبٌب لإجرا 

 الجراح  فً العملٌات التً تجرى تحت التخدٌر العام و تحتاج لإرخاء العضلات و ذلن لمنع تشنج العضلات الذي ٌعٌك عمل                             
 )وخاصة فً العملٌات التً تجرى على البطن ( وتجعل التهوٌة الآلٌة صعبة للؽاٌة .  

  وضعهم على المنفسةمن أجل فً ؼرؾ العناٌة المركزة وذلن للمرضى الذٌن بحاجة لإرخاء . 

 ملاحظة :

ن ل أو بحصار الأعصاب المحٌطٌة بحموخاصة عند الأطفا العمٌكٌمكن إحداث درجة معٌنة من الإرخاء العضلً الهٌكلً عن طرٌك التخدٌر الإنشالً 
 المخدرات الموضعٌة .

فيسيولوجيا النقل العصبي العضلي :                 

باسم ) الوصل العصبً العضلً ( حٌث ٌنفصل الؽشاء الخلوي الخاص  ةتعرؾ المنطمة التً ٌحدث فٌها تمارب شدٌد بٌن العصبون المحرن و الخلٌة العضلٌ
. نانومتر ( تعرؾ بإسم )الفلع المشبكً( 02) بفجوة ضٌمة اللٌؾ العضلً  عن بالعصبون المحرن      

لخلٌة العصبٌة الأمر الذي ٌإدي الكالسٌوم إلى الشبكة الهٌولٌة الخاصة با ستمطاب إلى نهاٌة العصبون المحرن ٌحدث دخول لشواردالإ حالما ٌصل زوال
نتهائً و تحرٌر محتواها من الأستٌل كولٌن الذي تنتشر جزٌئاته عبر الفلع المشبكً لترتبط مع مستمبلات لإء العصبً اوٌصلات الخزن مع الؽشالتحام حلإ

 نٌكوتٌنٌة كولٌنرجٌة موجودة على منطمة محددة من ؼشاء الخلٌة العضلٌة تعرؾ باسم )الصفٌحة المحركة النهائٌة ( . 

رتباط بجزيء الأستٌل كولٌن .لادرتان على الإ ثنتان منهما متطابمتان وإل كولٌن من خمس جزٌئات بروتٌنٌة ٌتؤلؾ مستمبل الأستٌ  

المنوات الشاردٌة الموجودة فً لب المستمبل فتجري الشوارد عبر المناة  نفتاحل شكلً فً المستمبل ٌإدي بدوره لإرتباط فانه ٌإدي لحدوث تبدذا حدث هذا الإإف
  2الأصؽري مما ٌإدي لتولٌد كمون الصفٌحة النهائٌة فٌحدث نزع )عكس( للإستمطاب ( الداخل إلى صودٌومالمفتوحة )ال

. لبل المشبكًؽشاء الحتلال عدد كاؾ من المستمبلات من لبل الأستٌل كولٌن فإن كمون الصفٌحة النهائٌة سٌصل لشدة تمكنه من إزالة استمطاب إإذا تم   

رتباطها إالصفٌحة النهائٌة التً تفتح عند تفتح عندماٌتطورفولتاج كهربً عبرها بخلاؾ مستمبلات المجاور الؽشاء العضلًفً  الموجودةصودٌوم إن لنوات ال
 بالأستٌل كولٌن .

و تحرر الكالسٌوم من الشبكة الهٌولٌة العضلٌة الأمر  فً هذا الؽشاء نفتاح لنوات الصودٌوملى طول الؽشاء العضلً مما ٌإدي لإبعد ذلن ٌنتشر كمون العمل ع
  . و المٌوزٌن و حدوث التملص العضلً  كتٌنلآٌإدي لتشابن و تداخل بروتٌنات االذي 
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                 عن الحد الأدنى المطلوب لتولٌد كمون العمل . اً مستمبلات التً تتفعل ٌزٌدان كثٌرإن كمٌة الأستٌل كولٌن التً تتحرر و عدد ال

الوهنٌة ) نمص تحرر الأستٌل كولٌن ( و بالوهن العضلً الوبٌل   لامبرت و ٌلاحظ أن هامش الأمان الطبٌعً هذا ٌفمد عند المرٌض المصاب بمتلازمة إٌتون 
( . الفعالة ) نمص عدد مستمبلات الأستٌل كولٌن  

ستٌراز الحمٌمٌة ( إسم كولٌن إب ستٌراز )تعرؾ أٌضاإتدعى أستٌل كولٌن  لٌن بواسطة خمٌرة نوعٌةو كو ٌن اسٌدإلى أسٌتٌتحلمه الأستٌل كولٌن بسرعة متحولا    
ستٌل كولٌن تماما .النهائٌة بالمرب من مستمبلات الأ موجودة ضمن الصفٌحة المحركة وتكون  

ٌعود إستمطاب الصفٌحة المحركة النهائٌة  و مٌلً ثانٌة من انفتاحها 1بعد حوالً  لات الأستٌل كولٌنؽلك المنوات الشاردٌة الموجودة ضمن مستمبتفً النهاٌة 
  .فٌتولؾ كمون العمل(من لنوات البوتاسٌوم )بخروج شوارد البوتاسٌوم

الشبكة نتشار شوارد الكالسٌوم إلى داخل إضمن ؼشاء الخلٌة العضلٌة وٌعاد  كذلن عندما ٌتولؾ استحداث كمون العمل تؽلك لنوات الصودٌوم الموجودة
ٌة العضلٌة فترتخً الخلٌة العضلًالهٌول  

الصودٌوم والبوتاسٌوم لوضعها لبل حدوث نزع الإستمطاب )حٌث تموم بعد ذلن ٌحدث ماٌسمى بكمون الراحة حٌث تموم مضخة الصودٌوم بإعادة شوارد 

 2صودٌوم وإدخال شاردتً بوتاسٌوم ( شوارد  3بإخراج 

 2فترة الراحة(مرات عدٌدة خلال أي حركة نموم بها –عود الإستمطاب  – تتكرر هذه الحوادث )نزع الإستمطاب

آليت تأثير المرخياث النازعت و غير النازعت للاستقطاب :  

ٌتظاهر فهً ترتبط بمستمبلاته لتولد كمون عمل عضلً والذي لد  ولذلنستمطاب الأستٌل كولٌن من الناحٌة الفٌزٌائٌة التركٌبٌة تشابه المرخٌات النازعة للإ 
 ً  .( Fasciculations ) تعرؾ بالتملصات الحزمٌةعلى شكل حزم عضلٌة  تملصاتعلى شكل  عٌانٌا

خفض بسرعة مما ٌإدي لتطاول زوال ضمن الفلع المشبكً لا ٌنزها ستٌراز و بالتالً فإن تراكٌإملب بواسطة خمٌرة الأستٌل كولٌن ولكنها خلافا له لاتست
 للخلٌة العضلٌة .ستمطاب الصفٌحة النهائٌة إ

 رتخاء العضلً كما ٌلً : طاب الصفٌحة النهائٌة المستمر الإستمإٌسبب زوال 

المجاور، وإن انفتاح لنوات الصودٌوم لبل الموصلٌة لاحماً  فً الؽشاء العضلًكما ذكرنا فإن كمون الصفٌحة النهائٌة ذا الشدة الكافٌة ٌإدي لتولٌد كمون عمل 
وهذا الأمر ؼٌر النهائٌة ، تفعلها وانفتاحها فً البداٌة تعود لتؽلك ولاتفتح مرة ثانٌة إلا بعد أن ٌعود استمطاب الصفٌحة  حٌث أنها بعدمحدود بمدة زمنٌة معٌنة 

                                                                           2مادام الدواء المزٌل للإستمطاب مستمراً بالإرتباط مع مستمبلات الأستٌل كولٌن ممكن 
 2( 1 الموصلٌة ٌختفً كمون العمل وٌعود الؽشاء العضلً لحالة الراحة مما ٌحدث الإرخاء العضلً )تسمى هذه الحالة بإرخاء الطور عندما تؽلك المنوات بعدو

ً  تستطٌع أن تحدث تبدلاً ستمطاب فترتبط مع مستمبلات الأستٌل كولٌن و لكنها لا المرخٌات العضلٌة ؼٌر النازعة للإأما  فٌها )الضروري لفتح المناة  شكلٌا
 رتباط بمستمبلاته فإنه لا ٌتطور كمون خاص بالصفٌحة النهائٌة .لأدوٌة تمنع الأستٌل كولٌن من الإوبما أن هذه ا،  الشاردٌة(

بٌنما تإثر المرخٌات ؼٌر النازعة للاستمطاب "كضادات  ستمطاب تعمل " كشادات " لمستمبلات الأستٌل كولٌنأن المرخٌات النازعة للإ مما سبق نستنتج

 تنافسٌة " .



 

 

3 

 

 

 

 الأدويت المستعملت في الإرخاء العضلي :

     Non depolarizing relaxants : ستقطابنازعت للإرغيالالمرخياث العضليت أولًا :   

  الكورار على رأس السهم و ٌطلمونه على أعدائهم أو فرائسهم أول من استخدم المرخٌات العضلٌة كان الهنود الحمر حٌث كانوا ٌضعون مادة
 لموت بتثبٌط التنفس .مما ٌإدي لبالعضلات  فٌحدث شللاً 

 حٌث بدأ استخدامه فً العملٌات الجراحٌة 1942باحث هارولد ؼرٌفٌث عام فً العصر الحدٌث أول من استخدم الكورار بشكل علمً كان ال

 كمرخً عضلً . 

 عند استعمال جرعة أكبروبشدة ألوى ومدة أطول ر ستمطاب بسرعة أكبالمرخٌات ؼٌر النازعة للإحصار فً ٌحدث ال . 

 ولٌة .% من الجرعة الأ 25تساوي تمرٌبا  ستمطاب النازعة للإستمرارٌة ) الصٌانة ( فً المرخٌات ؼٌر ن جرعة الإإ 

  صنعٌة (. تركٌبٌةو مثل الكورار  طبٌعٌةالأدوٌة إلى ٌمكن تمسٌم هذه الفئة من( 

  حسب فترة تأثٌرها إلى : كما ٌمكن تمسٌم هذه الفئة 

 ( دلٌمة .10 - 20مثل مٌفاكورٌوم وراباكورونٌوم ) :ثير أمد الترة أقصي. 1

 دلٌمة .             ( 20 - 30تراكورٌوم وروكورونٌوم ) أتراكورٌوم وسٌس أمثل  ثير:أمد التأ متوسطت .2

 ( دلٌمة .30 - 45مثل بانكورونٌوم و بٌبٌكورونٌوم ) :   ثيرأمد التأطويلت . 3

  Atracurium  : تراكوريومالأ       

 حالٌا .فً بلادنا منة نسبٌا وتستعمل بكثرة آوهً مادة حدٌثة و 
  ًبسرعة .  أعطًوأجرعة كبٌرة منه ٌطلك الأتراكورٌوم الهٌستامٌن و خاصة إذا أعط  
  و ٌجب حفظه فً البراد .                                                                                                       ، ٌترسب إذا مزج مع مركب للوي مثل الثٌوبنتال       

 ملػ/ كػ من أجل الإرخاء أثناء العمل  0.25ة ثانٌة وبجرع 30ملػ/كػ من أجل التنبٌب على مدى أكثر من  0.5الأتراكورٌوم بجرعة  ىٌعط

 بشكل تسرٌب مستمر فً العملٌات الطوٌلة أو فً العناٌة المركزة . ٌعطىالجراحً ، كما ٌمكن أن 
 دلٌمة . 20 - 30)ثٌره بعد حوالً ) ؤثانٌة وٌزول ت 90ثٌره بعد حوالً ؤت أٌبد 

 : ٌستقلب الأتراكورٌوم بطرٌقتٌن ممٌزتٌن 
 

  ستٌراز اللانوعٌةالإبواسطة خمائر . 
 حٌث ٌتعرض لتحطم كٌماوي عفوي لا خمائري بدرجة حرارة و باهاء فٌزٌولوجٌتٌن .:  بآلٌة هوفمان 

 بواسطة الكبد بشكل أساسً ومن الكلٌة بنسبة ألل . تطرح المستقلبات 
  التً لد تظهر لدى استخدام هذا الدواء :ومن أهم التأثٌرات الجانبٌة  

                                                                                                                                     

  خلال كػ أوملػ/  0.5عطً بجرعة اكثر من أطلاق الهٌستامٌن الذي ٌتحرر إذا نخفاض التوتر الشرٌانً بسبب إإتسرع الملب و     

 ثانٌة .      30لل من أمدة                  

 لذلن ٌفضل تجنبه عند مرضى الربو. ، تشنج المصبات نتٌجة إطلاق الهٌستامٌن 
 بجرعاتتراكورٌوم عطً الأأذا إلا إنسمام به ات الأتراكورٌوم ولكن لا ٌحدث الإنسمام بمركب لودانوزٌن و هو أحد مستملبالإ 

 ستملب فً الكبد .ٌن اللودانوزٌن صاب بمصور كبدي لأذا كان المرٌض مإو أ عالٌة جداً                  

  Pancuronium :بانكورونيوم        

 . ٌتكون البانكورونٌوم من حلمة ستٌروئٌدٌة مرتبطة بجزٌئٌن من الأستٌل كولٌن بدون أن ٌكون له أي فعالٌة هرمونٌة           

  البرادفً  حفظه بالحرارة  لذلن ٌجبٌتخرب . 

  بعض الفعالٌة الحاصرة للنمل العصبً العضلً بفً الكبد و تتمتع مستملباته ٌستقلب. 
 عبر السبٌل الصفراوي .منه بشكل أساسً بواسطة الكلى و جزء صؽٌر  و ٌطرح 

  بسبب انخفاض معدل  عات صٌانة أللمع الكبدي لجرعة بدئٌة أعلى نتٌجة زٌادة حجم توزعه و لكنهم ٌحتاجون لجرالتشربما ٌحتاج مرضى
 ستملابه .إ

 التً لد ترافك إعطاء البانكورونٌوم نذكر : من التأثٌرات الجانبٌة 
 

 رتفاع التوتر الشرٌانً نتٌجة حصار العصب المبهمً المترافك مع تحرر الكاتٌكولامٌنات من النهاٌات العصبٌة الأدرنرجٌة .إتسرع الملب و                                                                                                                                                                    
 ستخدامه أو إعطاإه بحذر عند مرضى نمص التروٌة الملبٌة و مرضى فرط التوتر الشرٌانً .إلذلن ٌجب عدم 

 ضطرابات نظم بطٌنٌة .إهور ظ 
  رتكاسات أرجٌة عند إعطاء محضر بانكورونٌوم بروماٌد .إحدوث 
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 Rocuronium  : روكورونيوم       

 2كولٌن السوكسٌنٌل ستخداملإ كبدٌل السرٌع التنبٌب لإجراء أحٌانا نستعمله لذلن(  بملٌل أكثر أو دلٌمة) سرٌعة تؤثٌر بداٌة لتؤمٌن المستحضر هذا صنع  
 الجسم فً ستقلابللإ الروكورونٌوم ٌخضع لا . 
 متوسط بشكل تتطاول ولكنها الكلوي المصور فً ملحوظ بشكل تؤثٌره مدة تتؤثر لا لذلن و الكلى من طفٌؾ بشكل و الكبد من رئٌسً بشكل ٌطرح 

 . شدٌد كبدي بمصور المصاب عند و الحامل عند الشدة

 مد لمرضى ن اجل التسرٌب طوٌل الأٌشكل خٌارا ممتازا م فإنه لذلن فعالة مستملبات أٌة ٌخلؾ لا فإنه الجسم فً ٌستملب لا المحضر هذا أن وبما
 وحدة العناٌة المركزة .

 لهذا المحضر للٌلة نسبٌا : ثٌرات الجانبٌةالتأن إ 
 

 . لد ٌحدث شللا عضلٌا متطاولا عند المسنٌن بسبب نمص كتلة الكبد لدٌهم 
  ً  بسبب لدرته الحالة للمبهم . النبضب كما لد ٌحدث تسرعا

 : Depolarising Muscle Relaxants ستمطاب النازعة للإ العضلٌة المرخٌاتثانٌاً : 

  Succinylcholine : السوكسٌنٌل كولٌن ) السوكسامٌثونٌوم (

 ستٌل كولٌن مرتبطٌن مع بعضهما البعض .وهو عبارة عن جزٌئٌن من الأ 

  كػ ( ملػ  1 - 2دلائك فً الاحوال العادٌة وٌعطى بجرعة )  10ثٌره لصٌرة حٌث لاتتجاوز ؤ( ثانٌة ومدة ت 30 - 60سرٌعة ) بداٌة تؤثٌره/
 عطاإه بالورٌد والعضل ( .إالوحٌد بٌن المرخٌات الذي ٌمكن  )عطاإه بالعضل إد كما ٌمكن بالورٌ

 ستملاب و الإطراح :الإ 

 ستٌراز الزائفة إبواسطة خمٌرة كولٌن  معظمه بسرعة بتحطٌم الرباط الإستٌري ٌستقلب حالما ٌدخل السوكسٌنٌل كولٌن إلى الدوران 

 (pseudo cholinesterase. الموجودة فً الدم و الكبد ) 

 فمط من الجرعة المحمونة تصل إلى الوصل العصبً العضلً .                                                                ستملابٌة سرٌعة لدرجة تجعل جزءً و إن هذه العملٌة الإ 

 وصل العصبً العضلً مما ٌإدي لزوال تؤثٌره .بعٌدا عن ال و حالما ٌنخفض تركٌزه المصلً تنتشر جزٌئاته 

 نخفاض تركٌز الخمٌرة كما فً إنخفاض حرارة الجسم أو إالذي لد ٌنجم عن  ستملابهإضطراب إبأو  جرعات كبٌرة منهٌره بإعطاء تتطاول مدة تؤث
صل أواحد من أن مرٌض  ضطراب الخمٌرة الوراثً حٌثإو تناول بعض أنواع الأدوٌة( أو بالحمل أو أمراض الكبد أو المصور الكلوي أ)حالة 
مرٌض ٌكون لدٌه مورثة طبٌعٌة وأخرى شاذة مسإولة عن تصنٌع هذه الخمٌرة الأمرالذي ٌإدي لتطاول طفٌؾ فً فترة الحصار العصبً  50

لل ولعا أان شاذتان مما ٌجعل هذه الخمٌرة لدٌه مورثتمرٌض ٌكون  3000و بالممابل فإن مرٌض واحد من أصل  ، ( دلٌمة20 - 30العضلً)
عطاء جرعة إ( ساعات بعد  6 - 8)  اً طوٌلة جد كولٌن بمئة مرة من نظٌرتها الطبٌعٌة مما لد ٌسبب تطاول الحصار لفترةبمحضر سوكسٌنٌل 

 واحدة من السوكسٌنٌل كولٌن .
                                                                                   :                                                                                            هذه الحالة الأخٌرة  وتعالج 

     . و لكن هذه الطرٌمة ؼٌر عملٌة لأنها ؼالٌة الثمن ، إما بإعطاء محضر الخمٌرة الجاهزة -
 و ٌفضل أن لا ٌكون الدم مؤخوذ من ألرباء المرٌض . ،أو بنمل دم طازج  -

 التؤثٌرات الجانبٌة :

  المرٌض بالأتروبٌن لبل إعطاء بشكل شدٌد حتى التولؾ و خاصة عند إعطاء جرعة ثانٌة منه ولذلن ٌفضل تحضٌر  ٌنمص نبض المرٌضلد
 السوكسٌنٌل كولٌن و بشكل إلزامً لبل الجرعة الثانٌة .

  عتلال العصبً العصبٌة الشدٌدة و الإمثل مرضى الحروق الواسعة و الأذٌات فً بعض الحالات  اً الذي لد ٌكون خطٌر بوتاسٌوم الدمفرط بحدوث
                                                                                        نسداد الأمعاء .إالعضلٌة و مرضى المصور الكلوي و المحٌطً و الحثول 

 عند هإلاء المرضى خشٌة حدوث تولؾ الملب .  سعافٌةفً الحالات الإ ستعمالهإجب عدم لذلن ٌ

 لد تكون شدٌدة و لد تستمر لمدة أسبوع . آلام عضلٌة 

 عطاء إدلائك من  5ستمطاب لبل ء جرعة صؽٌرة من مرخ ؼٌر نازع للإلد تكون شدٌدة و ٌمكن الولاٌة أو التخفٌؾ منها بإعطا تملصات حزمٌة
 كولٌن .السوكسٌنٌل 

 رتفاع الضؽط داخل العٌن و داخل المحؾ إ. 

 ستعماله مع الهالوثان بشرط وجود تؤهب وراثً عائلً . إو خاصة عند فرط الحرارة الخبٌث  حدوث تحرٌض 

  سابم ناكما ذكر شلل متطاولحدوث ً  . ؤ

 نمباض البطٌنٌة .و خاصة خوارج الإ لانظمٌات للبٌة لد تظهر 

  الرمع العضلً ر العضل لإصابته بتؤتلد ٌإدي إعطاء السوكسٌنٌل كولٌن لمرٌض. 
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 ستٌراز و معاكسة الحصار :إمضادات الكولٌن 
 بؤحد أمرٌن : عند اللزومة تأثٌرها معاكسستمطاب )السوكسامٌثونٌوم ( لٌس لها مضاد و إنما ٌمكن إن المرخٌات النازعة للإ

 )ؼٌر عملٌة (.إعطاء الخمٌرة المصنعة . 1

 إعطاء دم طازج ٌحوي الخمٌرة بكمٌة كبٌرة . 2.

ت بزٌادة تركٌز الأستٌل كولٌن لرب الصفٌحة المحركة النهائٌة و ذلن عن طرٌك إعطاء أحد مضادا معاكستهاستمطاب فٌمكن أما المرخٌات ؼٌر النازعة للإ
 من هذه الأدوٌة نذكر :و  خمٌرة الكولٌن إستٌراز

 اٌدروفونٌوم. -برٌدوستؽمٌن  -)بروستؽمٌن ( النٌوستؽمٌن 

 كثرها شٌوعا .ألواها وأٌوستؽمٌن لانه وسندرس الن

 : Neostigmine  النٌوستؽمٌن

  2الكولٌنرجٌةهذا الدواء على كل المشابن ٌؤثر   

 بب دواء حاصر لخمٌرة كولٌن إستٌراز الحمٌمٌة بشكل أساسً، بالإضافة لفعالٌة طفٌفة حاصرة لخمٌرة كولٌن إستٌراز الزائفة ولذلن فهو لد ٌس 
  2تطاول تؤثٌر السكسامٌثونٌوم

  ٌعاكس تؤثٌر المرخٌات ؼٌر النازعة مما  النٌكوتٌنٌةإن حصاره لخمٌرة كولٌن إستٌراز الحمٌمٌة ٌإدي لارتفاع تركٌز الأستٌل كولٌن عند مستمبلاته
 :  تتظاهر بـفرط فعالٌة نظٌرة ودٌة ٌإدي بدوره لالذي  الموسكارٌنٌةللإستمطاب و

  2بطء الملب .1
  2تشنج المصبات وزٌادة المفرزات اللعابٌة والمصبٌة .2
 2تشنج الأمعاء وتشنج المثانة .3

  عطاء إما لبل إمكػ/كػ  10و الؽلٌكوبٌرولات أ( مكػ /كػ  15 - 20وبٌن بجرعة ) بإعطاء المرٌض مادة الأتر معاكسة هذه التأثٌراتو ٌمكن

ً أالنٌوستؽمٌن مباشرة   .( لانعطً النٌوستؽمٌن لوحده  و نخلطهما معا بنفس المحمنة ) دائما

  ( دلٌمة . 30 - 60( دلائك وٌبمى تاثٌره حتى )3 - 5)  للنٌوستؽمٌن على الوصل العصبً العضلً إلا بعد التأثٌر الأعظمًلا ٌظهر 

  ملػ .5على ألا تزٌد الجرعة الكلٌة عند البالؽٌن عن ػ/كػ ( مك 30 - 50) بجرعةٌعطى النٌوستؽمٌن 

  من الدواء عن طرٌك الكلٌة لذا لد ٌطول تؤثٌره فً المصور الكلوي .50ٌطرح % 

 2عطالة المثانٌة و العلوص الشللًالنٌوستؽمٌن لعلاج الوهن العضلً الوخٌم و ال ٌستطب  

  تروبٌنالأ الؽثٌان و الإلٌاء و السلس البرازي و بطء الملب المعند على تأثٌراته الجانبٌةأهم . 

 تمٌٌم الحصار العصبً العضلً :

  المرٌض تخدٌراً إن تمٌٌم شدة الحصار و طبٌعته أمر حٌوي فً كل عملٌة جراحٌة تم فٌها تخدٌر  ً  ستخدام المرخٌات العضلٌة .إرخاإه بإوتم  عاما

  . فإذا لم ٌتم تمٌٌم المرٌض بشكل جٌد و إذا لم ٌزول تؤثٌر المرخً فٌمكن أن ٌصاب المرٌض بنمص أكسجة عند إخراجه من ؼرفة العملٌات 

 ماٌلً : درجة زوال تؤثٌرالمرخٌات على آخرالعضلات التً انطرح منها نستمصً سرٌرٌا  لتقٌٌم و 

    

  للثوانً على الأ 5سه مرفوعا لمدة أبماء رإلدرة المرٌض على . 

 .المدرة على إحكام لبضة الٌد 

 . نطلب من المرٌض أن ٌفتح عٌونه و ٌرفع ٌده 
 

 ستخدام منبهات الأعصاب وهو الأفضل والأكثر دقة .إأو ٌمكن تقٌٌم درجة زوال الحصارب

 : Nerve Stimulator بصمنبه الع

 درجة المموٌة العضلٌة للمرٌض .وتخلصه من تؤثٌر المرخً  ممدار اب الكهربائً ٌضمن لنا التؤكد منإن استخدام منبه الأعص 

 ن النهاٌات العصبٌة و ٌحدث العصب المحٌطً فٌتحرر الأستٌل كولٌن مستمطاب الألٌاؾ الحركٌة ضمن إلنبضة الكهربائٌة تإدي إلى زوال إن ا
 ستمطاب أعظمً عند الوصل العصبً العضلً .إزوال 

 وتسجل كفعالٌة كهربائٌة .أو تجس بالٌد أستجابة عٌانٌا لد نرى الإ 

 وحٌدة عالٌة الفعالٌة أو سلسلة نبضات عالٌة التواتر أو منخفضة التواتر .  ٌمكن إرسال النبضات الكهربائٌة كنبضة 

 .   co2ومقٌاس ال  كسجةقٌاس الأممثل  رخٌات العضلٌة تماما  إذا المهم أن نعرف أن هناك مونٌتور خاص لمراقبة الم

________________________________________________________________________ 

 المحاضرةنتهت ا
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