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ب بر عملکرد و ساختار قل وکاردیم یسکمیخواب مزمن قبل از ا تیمحدود ریتأث یبررس

 نر بزرگ آزمایشگاهی یهادر موش
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 رانیتهران، تهران، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یدانشکده پزشک ،یولوژیزیگروه ف -1

 

 ده یچك
 

درمان نشود در صورتی که  SRتوجهی داشته باشد. تواند عواقب نامطلوب قلبی عروقی قابلمی(SR) هدف: محدودیت خواب 
دهد. در  را افزایش (MI) دنبال ایسکمی شده و خطر مرگ ناشی از ایسکمی میوکاردضعیف قلب به ممکن است باعث عملکرد

 بررسی کردیم. یشگاهیبزرگ آزمارا بر عملکرد و ساختار قلب در مدل موش  MIمزمن قبل از  SRاینجا ما تأثیر 
( کنترل، 1گروه آزمایشی قرار گرفتند:  2طور تصادفی در به( =42n) نر نژاد ویستار یشگاهیبزرگ آزماهای موش ها:و روش مواد

 SR+MIو  SR حیوانات ،(SR+MI) محدودیت خواب و ایسکمی میوکارد ( 2، (MI)( ایسکمی میوکارد 3 ،( محدودیت خواب4
جلدی در دو روز متوالی صورت زیربه mg/kg/day 131 ، ایزوپروترنولMIمنظور القای مزمن قرار گرفتند. به SRروز تحت  12مدت به

انجام  (LDH)دهیدروژناز گیری خون یک روز پس از تزریق ایزوپروترنول برای ارزیابی سطح پلاسمایی لاکتاتتزریق شد. نمونه
 اسونمآمیزی پس از تزریق ایزوپروترنول، از اکوکاردیوگرافی برای تعیین ساختار و عملکرد قلب استفاده شد. رنگروز  42شد. 
 ترتیب برای تشخیص فیبروز و تغییرات بافت میوکارد استفاده شد.به (H&E)و هماتوکسیلین و ائوزین  کرومتری

 (FS%)و کسر کوتاه شدگی   (EF%)قبل از ایسکمی، پارامترهای عملکردی مانند کسر جهشی SRدر مطالعه حاضر،  :هایافته
نسبت به گروه کنترل افزایش  SR+MIو  MIهای در گروه LDH(. سطح سرمی >10/1pدهد )کاهش می MIرا در مقایسه با گروه 

نسبت به گروه کنترل  SR+MIو  SR یشگاهیبزرگ آزماهای فیبروز قلب در موش داری داشت. تغییرات تخریبی بطن چپ ومعنی
 (.>10/1pداشتند، بالاتر بود ) MIقبل از  SRتوجهی داشت. تمامی پارامترهای ذکر شده در حیواناتی که القای افزایش قابل

عملکرد  بازسازی نامطلوب بطن چپ و تضعیف منجر به MIمزمن قبل از  SRدهد که تجربه داده های ما نشان می :یریگجهینت
 شود.و ساختار قلبی به دنبال ایسکمی می

 
 محدودیت خواب مزمن، ایسکمی میوکارد، ایزوپروترنول :یدیکل هایواژه

 

  

  t_parsazadegan@yahoo.com      :طناز پارسازادگان
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Evaluating the effect of chronic sleep restriction before 

myocardial ischemia on cardiac function and structure in 

male rats 
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1- Department of Physiology, School of Medicine, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran  

  

 
 

Introduction: Sleep restriction (SR) can have significant adverse cardiovascular consequences. Untreated SR may 

lead to poor functional outcomes following ischemia and increase the risk for myocardial ischemia (MI) morbidity. 

Here we investigated the influence of chronic SR before MI on cardiac function and structure in rat models. 

Methods and Materials: Male Wistar rats (n=24) were randomly assigned to 4 experimental groups: 1) Control; 

2) Sleep restriction (SR); 3) Myocardial ischemia (MI); 4) Sleep restriction and myocardial ischemia (SR+MI). SR 

and SR+MI animals were subjected to a chronic SR paradigm for 14 days. To induce MI, isoproterenol 

(130mg/kg/day) injected subcutaneously on two consecutive days. Blood sampling was done 1 day after isoproterenol 

injection for evaluation of the plasma level of Lactate Dehydrogenase (LDH). Echocardiography was used to define 

cardiac structure and function 28 days after isoproterenol injection. Masson’s trichrome staining and hematoxylin and 

eosin (H&E) were used to detect fibrosis and myocardial histology respectively. 

Results: In the current study SR before ischemia attenuates functional parameters such as ejection fraction (%EF) 

and fractional shortening (%FS) in comparison to the MI group (p<0.05). Serum levels of LDH significantly increased 

in MI and SR+MI groups in comparison to control. Destruction changes of left ventricular tissue and cardiac fibrosis 

in SR and SR+MI rats increased considerably compared to the control group. All of the mentioned parameters had 

higher levels in animals that had SR induction before MI (p<0.05).  

Conclusions: Our data suggests that the experience of chronic sleep disruption before MI leads to unfavorable left 

ventricular remodeling and exacerbates poor functional and structural outcomes following ischemia. 

  

Keywords: Chronic sleep restriction, Myocardial ischemia, Isoproterenol 
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