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  چكيده :
  

 ساف شھر کوھورت مرکز در یمرکز اعصاب ستميس بر موثر یداروھا کننده مصرف افراد در قلب نوار راتييتغ یبررس

ا ب يها ريباشد.گزارشات مرگ و م يبالا م يروانپزشك مارانياز عوارض قلب و عروق در ب يناش ريمرگ و م: مقدمه
ضــد  ياز جمله  دارو ها ياعصــاب مركز ســتميگذار بر ســ ريتاث يتحت درمان با داروها مارانيعلل ناشــناخته در ب

 يها ريمرگ و م نياز ا ياســت كه قســمت وردهرا به وجود ا ينگران نيا كيلپت ياپ يو انت كيكوتيســا ي، انتيافســردگ
 اثرات قابل يداروها دارا نياز ا ياريداروها باشد بس نياز ا يناش يها يتميار ليعلت ممكن است به دل يناشـناخته و ب 

ــتند. مارانيب نوار قلب   توجه در ــرف كننده هسـ ــر لذا مصـ ــامطالعه حاضـ هاي نوارقلبي در خصبا توجه به اهميت شـ
هاي نوار قلبي در مركز كوهورت هاي قلبي و عروقي و نيز تاثير اين داروها به صــورت مجزا بر شاخصبيني بيماريپيش
  انجام گرفت. فسا شهر

که واجد معيارھاي ورود به مطالعه  ٣۴-٨٠در سنين نفر  ٧١٩بر روی اين مطالعه مقطعي روش بررسی :
. جھت آوری گرديدداده ھای اين مطالعه از اطلاعات ثبت شده در مرکز کوھورت فسا جمع. انجام گرفت ،بودند

  .استفاده شد  SPSS22ھا از نرم افزارداده تجزيه و تحليل

در اين مطالعه اثر داروھای الپرازولام ، آمی تريپتيلين ، سيتالوپرام، سرترالين ، فلوکستين، نورتريپتيلين، :  نتايج
، کلونازپام، الانزاپين ، سديم والپورات، کاربامازپين، گاباپنتين  بر شاخص ھای نوار قلب بررسی کلرديازپوکسايد

 ,HRشد . ھمه داروھای با شاخص ھای  Pduration,  PR  interval,  QRS,QT,QTC,  P‐axis,  QRS‐axis, 

Pamplitude II, Ramplitude v5, RduraƟon V2, RduraƟon V5, Samplitude V1,S duraƟon V2 V5,STJ 

V2 V5, STM V2 V5, STE V2 V5,T amplitude V5   در جمعيت مورد مطالعه رابطه معنی داری وجود دارد
(p< 0/05)ی شده با دارو ھا وجود دارد.. رابطه مثبتی بين متغير ھای بررس  

وار ييرات نمصرف داروھای موثر بر سيستم اعصاب مرکزی با طيف گسترده ای از تغ بحث و نتيجه گيری : 
 شيفت P duration ،کاھش  HRقلب مرتبط است.اين تغييرات در مطالعه بررسی شده شامل افزايش و کاھش 

 افزايش احتمال مدت طول وV1 lead در P‐terminal نيروی افزايش ، T موج و QRS موج ، P موج چپ سمت ھای

 و تر پايين ھای سمت در T تطبيق موج ، QRS موج ولتاژ کاھش ، QRS موج طول افزايش احتمال ، PR موج طول
  است. طبيعی غير قلب ضربان تغيير و QT فاصله شدن طولانی جانبی،

،داروی ھای ضد افسردگی، داروھای ، نوار قلب، کوھورتسيستم اعصاب مرکزی واژگان کليدی :
  بنزوديازپينی ، داروھای ضد صرع، داروھای ضد افسردگی سه حلقه ای 
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Abstract  

 

The association of consuming the drugs that act in central nervous system 

with electrocardiogram parameters in the population of FASA PERSIAN 

cohort 

 

Introduction: Cardiovascular mortality and electrocardiogram (ECG) changes in 

psychiatric patient and who consuming  this drugs  to other  treatment  is high. 

Reports of sudden cardiac death  in  those  taking psychotropic drugs  including 

neuroleptics, antidepressants have made the concern that part of  this excess 

cardiac  problems  and  mortality  rate  is  because  of  these  drugs  .and  this 

hypothesis was reinforced since many of these drugs had electrophysiological 

effects.  This  study  has  investigated  by  considering  the  importance  of  ECG 

parameters changes in order to predict the cardiovascular effect of these drugs.  

Method:In this cross sectional study we use data base of Fasa Persian cohort 

study. We  included 719 paƟents treated with psychotropic drugs (alprazolam, 

amitriptyline,  citalopram,  fluoxetine,  sertraline,  chlordizepoxide,  clonazepam, 

gabapentin, Na‐valproate, carbamazepine, Nortriptyline, olanzapine), aged 34‐

80 years.12‐leads ECG information of these patients was obtained of fasa cohort 

data base. For the analysis we use 1000 normal subjects of these populaƟon as 

a control group. 

Results: Mean age  in our study populaƟon  (n=719) was 50.08 years old. Also 

among these subjects 542 persons (76%) was female and 177 persons (24%) of 

them was male. All ECG parameters   as prolonged p duraƟon(>120 ms), QRS 

duraƟon ( >100ms),QTC interval (>450 MS in male and 470 ms in female ) and p 

amplitude  in  lead 2  , p‐ axis, QRS axis, r amplitude, r duration, s amplitude  ,s 

duration,  t  amplitude  ,  STJ  ,STE,STM  ,  differ  significantly  between  subjects 

treated  with  alprazolam,  amitriptyline,  citalopram,  fluoxetine,  sertraline, 

chlordizepoxide,  clonazepam,  gabapentin,  Na‐valproate,  carbamazepine, 

Nortriptyline, olanzapine and control groups.(p value<0.05)  

Conclusion: drugs that acts in CNS was classified into different groups, such as 

antidepressants,  tricyclic  antidepressants,  antipsychotics,  anticonvulsive, 

benzodiazepines and others. These drugs had a wide range of change  in ECG 
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parameters  and  abnormalities.  This  association  with  ECG  as  a  marker  of 

subclinical cardiovascular disease showed the importance of investigating about 

each  drugs  and  their  effects  on  all  of  ECG  parameters  in  our  population  to 

monitor in the further longitudinal study.  
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antidepressants 

 


