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 چکیذٌ:

 ثزرسی اس ٔطبِؼٝ حبضز ٞذف. ضٛد ٔی ثب ػٛارض وٕتز استفبدٜ ػُٕ اس پس دردی ثی ثزای وٝ است استبٔیٙٛفٗ دارٚی پیص یه پبراستبَٔٛ مقذمٍ:

درد ثؼذ اس ػُٕ خزاحی ٚ تٛا٘بیی آٖ در وبٞص ٔیشاٖ ٔخذر ٔٛرد ٘یبس حیٗ ٚ ثؼذ اس ػُٕ خزاحی ارتٛپذی ا٘ذاْ  تسىیٗ در دردی پبراستبَٔٛ ثی اثز
 فٛلب٘ی ا٘دبْ ضذ.

 ثب ولاس ثیٟٛضی یه طجك استب٘ذارد ا٘دٕٗ ثیٟٛضی آٔزیىب سبَ 55 تب 15 ثیٕبر 44رٚی  ضذٜ تصبدفی، وٙتزَوٛر  دٚسٛیٝ ٔطبِؼٝ ایٗ ريش کار: 

(American Society of Anesthesiologistsٚ ) 15لجُ اس اِمبی ثیٟٛضی ثٝ ٌزٜٚ ٔٛرد  ا٘دبْ ضذ. ارتٛپذی ا٘ذاْ فٛلب٘ی خزاحی ػُٕ وب٘ذیذای 
ٚ ثٝ ٌزٜٚ ضبٞذ ٞیچ دارٚیی دادٜ ٘طذ. رٚش اِمب، ٍٟ٘ذاری ثیٟٛضی ٚ وٙتزَ درد حیٗ ٚ  ٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ دادٜ ضذٌزْ پبراستبَٔٛ ث ٔیّی

 تحّیُ ضذ٘ذ. ٔٗ ٚیتٙی آسٖٔٛاسٕیز٘ٛف ٚ  -ٞبی حبصُ ثب استفبدٜ اس آسٖٔٛ وٌّٕٛزٚف پس اس ػُٕ خزاحی در ٞز دٚ ٌزٜٚ یىسبٖ ثٛد. دادٜ

ٔیبٍ٘یٗ درد لجُ اس ٔذاخّٝ ٚ ثؼذ اس ػُٕ ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ تفبٚت ٔؼٙبداری ٘ذاضت. ٔیبٍ٘یٗ ٔبدٜ  ٞب ایٗ ٔطبِؼٝ ٘طبٖ داد وٝ یبفتٝ َا: یافتٍ

 ٔخذر ٔصزفی ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ در طَٛ وُ ٔطبِؼٝ ٘یش تفبٚت ٔؼٙبداری ٘ذاضت.

 ضٛد ٔی ثبػث آٖ درد ضذ اثز ِٚی ٘یست، وبفی ارتٛپذی ا٘ذاْ فٛلب٘ی خزاحی ػُٕ اس پس ذیذض وبٞص دردٞبی ثزای پبراستبَٔٛ دارٚی :گیری وتیجٍ

 ػٙٛاٖ دارٚی وٕىی وبٞص درد استفبدٜ وزد. تٛاٖ اس آٖ ثٝ یبثذ، اس ایٗ رٚ ٔی وبٞص خزاحی ػُٕ پبیبٖ اس ثؼذ سبػت یه تب ٔیشاٖ ٔصزف ٔٛاد ٔخذر
 

 ارتٛپذی ،ػُٕ خزاحی پبراستبَٔٛ، درد، کلیذی:ياشگان 

 

 مقذمٍ:
پیطٍیزی اس  أزٚسٜ درد، ثٝ خبطز إٞیت ٚ ِشْٚ وٙتزَ آٖ در

ػٙٛاٖ ػلأت  ثٝ ٚٔیز ٚ ػٛارض ثؼذ اس اػٕبَ خزاحی ٔزي
. درد ثؼذ اس ػُٕ ثب [1،2]ضٛد  ٔی حیبتی پٙدٓ در ٘ظز ٌزفتٝ

ٔختّف ثبػث ٞبی سبسٚوبر٘بٔطّٛة ٚ تأثیز ثز  ایدبد پیبٔذٞبی
 ٚ ضٛد ٔیاسبسی در ٔتبثِٛیسٓ ثذٖ در افزاد ٔستؼذ  تغییزات

ٔطىلات  ثبػث ثزٚس افشایص فطبرخٖٛ، ایسىٕی لّجی، تٛا٘ذ ٔی
ثیٕبراٖ در ٚٔیز  ٔزي تٙفسی، ٌٛارضی ٚ وّیٛی ٚ حتی افشایص

 حزوتسٔبٖ ا٘ذاختٗ  تأخیزثب ثٝ  ٕٞچٙیٗ درد ثؼذ اس ػُٕ .ضٛد

 ٞبی ٞشیٙٝ ثستزی ٚ سٔبٖفشایص ٚ راٜ رفتٗ ثیٕبر ثبػث ا
 در ییتٛا٘ب شاٖی، ٔیتٔؼٕٛلاً ٘ژاد، سٗ، خٙس .ضٛد ٔیدرٔب٘ی 

 اس پشضه ٚ تزس یآٌبٞ شاٖیٔ ،ای سٔیٙٝ ٞبی ثیٕبریدرد،  بٖیث
ٔب٘غ اس وٙتزَ ٔٙبست خّٕٝ ػٛأّی ٞستٙذ وٝ  اسػٛارض  دبدیا

 راستبیدر  یوٖٙٛ ٔطبِؼبت فزاٚا٘تب. [3] ضٛد. ٔی ٕبراٖیث درد در
 در یفزاٚا٘ ٞبی تلاش یٚ حت ضذٜ ا٘دبْ ٕبراٖیث وبٞص درد در

آٖ  وٝ اساست صٛرت ٌزفتٝ  یفیو زیٔتغ ٗیا وٕی وزدٖ خٟت
 NRS (Numeric Rating Scale ) ٚVAS ثٝ تٛاٖ ٔیخّٕٝ 
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(Visual Analog Scale) ٜشاٖیٔثٙذی  ثزای درخٝوٝ  وزد اضبر 
در تبسٌی  ثٝوٝ  ییاس دارٚٞب یى. ی[4،3]ضٛد  استفبدٜ ٔیدرد 

 یذیٚر ٙٛفٗیلزارٌزفتٝ است استبٔ ٔٛردتٛخٝوٙتزَ درد  ٙٝیسٔ
دارٚٞبی  ثٝ یثٝ ػذْ دستزس تٛخٝ ثب. [5]است  (پبراستبَٔٛ)

ثٝ ػّت حذف  زاٖیا دری ذیٚر ضذاِتٟبثی غیزاستزٚئیذی
ٚ ٚخٛد ػٛارض ٔتؼذد سٛ  اس یه زاٖیا فبرٔبوٛپٝ اس ىّٛفٙبنید

تٟٛع، استفزاؽ، تطٙح اس خّٕٝ  یذیتزأبدَٚ ٚر در ضذٜ ٔطبٞذٜ
 ٗیٍشیخب هػٙٛاٖ ی ثٝثتٛا٘ذ  پبراستبَٔٛ ذیضب اس سٛی دیٍز،

 یذیٚر كیفزاٚردٜ لبثُ تشر پبراستبَٔٛ .ٔطزح ثبضذٔٙبست 
 ٔسىٗ ثبثٝ  بسیاست وٝ در ٔٛالغ ٘ ٙٛفٗیاستبٔ آة درٔحَّٛ 

پبراستبَٔٛ . ضٛد ٔیاستفبدٜ  حبَ لٛی ٚ درػیٗ غیسز اثز ضزٚع
 ضٛد. ٔی شیذرِٚیثٝ پبراستبَٔٛ ٞ خٖٛ دردارٚ است وٝ  پیص هی
 یدر دٚسٞب است وٝتت  ضذ درد ٚ اثزات ضذ یدارٚ دارا ٗیا

 دبدیا ی چٙذا٘یخب٘ج ٌزْ(، ػٛارض 2 تب 1ٔؼَٕٛ ) ضذٜ تٛصیٝ
 ٗیپزٚستبٌلا٘ذ سٙتش ٟٔبر ایٗ دارٚاثز  سبسٚوبر. [6] وٙذ ٕ٘ی

 ٗ،یپزٚستبٌلا٘ذ چزخٝ سبخت در ٓیآ٘ش ٗیاِٚ است.
ثب ٚارد ضذٖ در چزخٝ اس  پبراستبَٔٛاست وٝ  ژ٘بسیىّٛاوسیس

 8]وٙذ  ٔی فبیخٛد را ا یوزدٜ ٚ اثز ضذ درد یزیخٌّٛ سبخت آٖ
 ٘یٓ حذٚد اثزی ضزٚع ٚریذی، تدٛیش طزیك اس . پبراستبَٔٛ[7 ٚ
 ثٝ اثزی طَٛ ٚ سبػت 4-1 حذٚد ػٕزی ٘یٕٝ سبػت، یه تب

 ثزای ضذٜ تٛصیٝ دٚس حذاوثز. دارد سبػت 8-6 ٔیشاٖ
أزٚسٜ . [9 10ٚ]است  سبػت ٚچٟبر ثیست در ٌزْ 4 سبلاٖ ثشري

ا٘ذ  ضذٜ اسبسی درٔبٖ ٞبی پبیٝٔخذری یىی اس  دردٞبی ضذ
ثٝ دِیُ ػٛارض خب٘جی، ٔطبِؼبت ٔتؼذدی ثزای وٝ  [13-11]

ضذٜ  وبٞص ٔؤثزتز درد ا٘دبْٞب ثٝ ٕٞزاٜ  آٖٔصزف  وبٞص
اس تزویجبت ضذاِتٟبثی  دٞٙذ ٔی ٘طبٖٔطبِؼبت  .است

ثز  ػٙٛاٖ دارٚی تت ٚ استبٔیٙٛفٗ وٝ ٔؼٕٛلاً ثٝغیزاستزٚئیذی 
یب ٔىُٕ ضذ دردٞبی  ػٙٛاٖ خبیٍشیٗ ثٝ تٛاٖ ٔی، دوبرثزد دار

. [14-17] دوزاستفبدٜ  ػُٕ اسٔخذری در درٔبٖ درد ثؼذ 
وٙتزَ  ثزای دارٚٞبی ضذاِتٟبثی غیز استزٚئیذی ٔؼٕٛلاً

ػٙٛاٖ  ایٗ دارٚٞب ثٝ . ٕٞچٙیٗ،٘ذدردٞبی خفیف تب ٔتٛسط ٔؤثز
دردٞبی ٔتٛسط تب ضذیذ  وٙتزَ دروٕىی ٔؤثز ثزای اپیٛئیذٞب 

وٙتزَ  ثزایوٝ  ا٘ذ ٘طبٖ دادٜ ا٘ذ. ٔطبِؼبت اخیز حتی ضذٜ ضٙبختٝ
یب ٕٞزاٜ ثب  تٟٙبیی ثٝغیزاستزٚئیذی،  اِتٟبة درد دارٚٞبی ضذ
 ضذٜ ٔیچیشی ٞستٙذ وٝ تبوٖٙٛ تصٛر  اس آٖاپیٛئیذٞب، ٔؤثزتز 

 دردی ثی اثز ٞذف اس ایٗ پژٚٞص ثزرسی [.18-20] است
 ٔخذر ٔصزف وبٞص در آٖ تٛا٘بیی ٚ درد تسىیٗ در پبراستبَٔٛ

 ثبضذ. ٔی فٛلب٘ی ا٘ذاْ ارتٛپذی خزاحی اػٕبَ اس ثؼذ ٚ حیٗ
 

 ريش کار:
 تصبدفیضذٜ  وٙتزَوٛر  وبرآسٔبیی ثبِیٙی دٚسٛیٝٔطبِؼٝ  ایٗ

وٙٙذٜ ثٝ ثیٕبرستبٖ  ٔزاخؼٝسبَ  55 یاِ 15ثیٕبر  44رٚی 

ثیٕبراٖ ثذٖٚ ثیٕبری ) یهولاس  ASAثب  پیٕب٘یٝ خٟزْ
تحت اػٕبَ  یوٝ در دٚرٜ سٔب٘ی ٔطخصای( ا٘دبْ ضذ  سٔیٙٝ

داضتٙذ. لجُ اس ا٘دبْ ٔطبِؼٝ ٚ خزاحی ارتٛپذی ا٘ذاْ فٛلب٘ی لزار 
دا٘طٍبٜ ػّْٛ پشضىی خٟزْ، اس پس اس اخذ ٔدٛس وٕیتٝ اخلاق 

 ٘بٔٝ وتجی ثزای ضزوت در پژٚٞص ٌزفتٝ ضذ. ثیٕبراٖ رضبیت
درصذ ٔزد ٚ  2/68 ثٛد. 22/35±13/13 ٔیبٍ٘یٗ سٗ ثیٕبراٖ

ٞبی  آسبٖ اس ٌٕ٘ٛ٘ٝیزی  ٕ٘ٛ٘ٝثمیٝ سٖ ثٛد٘ذ. ثیٕبراٖ ثٝ رٚش 
تصبدف ثٝ دٚ ٌزٜٚ  ٞب ا٘تخبة ٚ ثٝ ثزرسی پزٚ٘ذٜ در دستزس ثب

٘فز سٖ( ٚ ٌزٜٚ  14٘فز سٖ ٚ  8ضبُٔ ٌزٜٚ ٔٛرد ) ٘فزی 22
 15ٌزٜٚ ٔٛرد  ٘فز ٔزد( تمسیٓ ضذ٘ذ. 16٘فز سٖ ٚ  6ضبٞذ )

 یذیپبراستبَٔٛ ٚر ٌزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ٔیّی
دریبفت  یدارٚیٞیچ  ضبٞذثیٕبراٖ ٌزٜٚ  دریبفت وزد٘ذ ٚ

ق ػُٕ دارٚیی ثٝ ثیٕبراٖ لجُ اس ٚرٚد ثٝ اتب ىزد٘ذ. ٞیچ پیص٘
 دادٜ ٘طذ.

رٚی تخت خزاحی ٚ  استمزارپس اس ثٝ ثیٕبراٖ ٞز دٚ ٌزٜٚ 
ثٝ  سی سی 5سبِیٗ ثب دٚس  َثزلزاری ٔسیز ٚریذی ٔٙبست، ٘زٔب

ٔیشاٖ  ،ػُٕضزٚع لجُ اس ٚ  شیتدٛ ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ یاسا
ٌیزی ضذ. ٕٞزاٜ ثب  ا٘ذاسٜ VAS بریثب استفبدٜ اس ٔؼ ٞز یهدرد 

ٔٛرد  دلیمٝ، ثٝ ثیٕبراٖ ٌزٜٚ 15 -30تدٛیش ایٗ سزْ در ٔذت 
 یذیپبراستبَٔٛ ٚر ٌزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ٔیّی 15

ٌزْ ثٝ اسای  ٔیّی 03/0سپس ثٝ ثیٕبراٖ ٞز دٚ ٌزٜٚ . ضذتشریك 
ٔیىزٌٚزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ  3ٔیذاسٚلاْ ٚ  ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ

 2ضذ. پس اس پٙح دلیمٝ، ثب تدٛیش  دادٜٚریذی  ُیفٙتب٘ ٚسٖ
پزٚپٛفَٛ ٚریذی ٕٞزاٜ  ٌزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ٔیّی

 یآتزاوٛریْٛ اِمب ٌزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ٔیّی 5/0 ثب
ثیٕبر ثب  ،پس اس پٙح دلیمٝ ٚ ٌزفتصٛرت  براٖثیٟٛضی در ثیٕ

 ثٝ دستٍبٜ تٙفس ٔتصُ ضذ. ٌٚذاری  ِِٛٝ تزاضٝ ٔٙبست ِِٛٝ
 ٘ذذضای تٙظیٓ  ٌٛ٘ٝ پبرأتزٞبی تٙفسی در حیٗ ػُٕ خزاحی ثٝ

 ا٘تٟبیاوسیذ وزثٗ  %، دی100 - 96وٝ اضجبع اوسیژٖ ضزیب٘ی 
 10-15ٔتز خیٜٛ ٚ حدٓ تٙفسی ثبسدٔی  ٔیّی 35 -45ثبسدٔی 

ٍٟ٘ذاری  ثزایسی ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ثبضذ.  سی
% 50ٕٞزاٜ ثب  ایشٚفّٛراٖثیٕبراٖ  تٕبٔی ثٝ مبثیٟٛضی پس اس اِ

N2O ٚ 50 %O2 ثبثت . دٜ دلیمٝ پس اس اِمب ثیٟٛضی ٚ دادٜ ضذ
تؼذاد طٛر ٔزتت ٞز پٙح دلیمٝ  ٚ سپس ثٝثیٕبر  ضذٖ ٚضؼیت

ٌیزی ٚ ثجت ضذ. در طَٛ  ضزثبٖ لّت ٚ فطبرخٖٛ ثیٕبراٖ ا٘ذاسٜ
 1/0 تثیٕبراٖ ٞز دٚ ٌزٜٚ، ٞز ٘یٓ سبػ یخزاحی، ثزاػُٕ 
تىزار  یآتزاوٛریْٛ ٚریذ ٌزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ٔیّی

تؼذاد ضزثبٖ  % ٔمذار پبی20ٝتز اس  در صٛرت افشایص ثیصذ. ض
وٙٙذٜ وٙتزَ  ٔتغیزٞبی ٔخذٚشاثتذا  ،ٌزٜٚدٚ لّت ثیٕبراٖ ٞز 

ثزای ٔثبَ در صٛرت وٕجٛد ٔبیؼبت، ٔبیؼبت ٚ سپس  ضذ٘ذ ٔی
سطح اضجبع اوسیژٖ خٖٛ ضزیب٘ی ٚ ضذ ٚ یب  ٔیتدٛیش  لاسْ
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. ضذ ٔی داضتٝ ٍ٘ٝٔطّٛة  ثٝ ٔیشاٖاوسیذ وزثٗ ضزیب٘ی  دی
ریشی  ٚخٛد تت، خٖٛ ٔؼیبرٞبی حذف ثیٕبر اس ٔطبِؼٝ ضبُٔ

دٞٙذٜ  سی، ٘یبس ثٝ تدٛیش دارٚٞبی افشایص سی 400تز اس  ثیص
ضزثبٖ لّت، ثزٚس آریتٕی ٞبی تٟذیذوٙٙذٜ یب خٛ٘زیشی ضذیذ ٚ 

. در صٛرت وبٞص ػٕك ثیٟٛضی، ر ٘ظز ٌزفتٝ ضذد ٘بٌٟب٘ی
در صٛرت  ٚ ضذ ٔی ثٝ ثیٕبر دادٜتزی  دار٘ذٜ ثیص دارٚی ٍ٘ٝ

ٔیىزٌٚزْ ثٝ  1فٙتب٘یُ ٚریذی ثب دٚس  ،ادأٝ افشایص ضزثبٖ لّت
. اٌز ثب ضذ ٔیتدٛیش اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ثزای ثیٕبر 

، داضت افشایصثبس ٞٓ ٚخٛد تدٛیش ٔخذر، تؼذاد ضزثبٖ لّت 
تىزار ٚ در صٛرت ػذْ رفغ  ُدلیمٝ تدٛیش فٙتب٘ی 15پس اس 

تؼذاد ضزثبٖ لّت  اٌز. ضذ ٔیتبوی وبردی ثیٕبر اس ٔطبِؼٝ حذف 
دلیمٝ  30-15ِٚی ٔدذداً پس اس  ٌطت، ثبسٔیطجیؼی  ٔمذارثٝ 

ػُٕ  پبیبٖ درضذ.  ٔیٔزاحُ فٛق تىزار  ،رفت ثب دیٍز ثبلا ٔی
ضذٜ ٚ پس اس  لطغ N2Oتدٛیش  خزاحی، ا٘فٛسیٖٛ پزٚپٛفَٛ ٚ

ٌزْ  ٔیّی 04/0حصَٛ اطٕیٙبٖ اس ثبسٌطت تٙفس ثیٕبر ثب تشریك 
ٌزْ ثٝ  ٔیّی 02/0٘ئٛستٍٕیٗ ٚ  ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ

ا٘دبْ ٚ پس اس  ٔؼىٛسآتزٚپیٗ  اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ
خبرج وزدٖ ِِٛٝ، ِِٛٝ  ثزایثیذاری ثیٕبر ٚ حصَٛ ضزایط لاسْ 

. در ریىبٚری، ضذ ٔیٔٙتمُ  ىبٚریتزاضٝ ثیٕبر خبرج ٚ ثٝ ری
ٚ  ثزلزارضذٜٔب٘یتٛریًٙ پبِس اوسی ٔتز ٚ درخٝ حزارت ثیٕبر 

. در صٛرت ثزٚس ِزس پس اس ػُٕ، ثیٕبر اس ضذ ٔیاوسیژٖ تدٛیش 
. حذالُ سٔبٖ ٍٟ٘ذاری ثیٕبر در ریىبٚری ضذ ٔیٔطبِؼٝ حذف 

پس  بػتس 1درد ٚ ضذت آٖ در ثیٕبر تب  شاٖیٔ .ثٛدیه سبػت 
تؼییٗ ٚ در صٛرت ٚخٛد درد ثیص اس  VAS بریٔؼ ثباس ػُٕ 

 ٌزْ ثٝ اسای ٞز ویٌّٛزْ ٚسٖ ثذٖ ٔیّی 03/0ثٝ ٚی  4ضٕبرٜ 
دادٜ ضذٜ . در پبیبٖ ٔدٕٛع فٙتب٘یُ ضذ ٔیپتیذیٗ ٚریذی تدٛیش 

 ذ.ضحیٗ ػُٕ ٚ پتیذیٗ پس اس ػُٕ، ثجت ثٝ ثیٕبراٖ در 

 ٔٗ ٚیتٙی آسٖٔٛثب  SPSS٘زْ افشار  ثب وٕهحبصُ  ٞبی دادٜ
اسٕیز٘ٛف ثزای  -تحّیُ ضذ٘ذ. ٕٞچٙیٗ اس آسٖٔٛ وٌّٕٛزٚف

داری  ٞب استفبدٜ ضذ. سطح ٔؼٙب ٘زٔبَ ثٛدٖ تٛسیغ دادٜ ثزرسی
 در ٘ظز ٌزفتٝ ضذ. 05/0
 

 َا: یافتٍ
در ٌزٜٚ ضبٞذ لجُ اس  VAS بریٔؼٔیبٍ٘یٗ ضذت درد ثز اسبس 

ٚ ٔیبٍ٘یٗ درد در  5/7±48/2ٚ ثؼذ اس ػُٕ 41/5±26/3 ػُٕ
ٚ  36/6±95/2وٙٙذٜ پبراستبَٔٛ( لجُ اس ػُٕ دریبفت)ٌزٜٚ ٔٛرد 
 ثٛد. 09/7±00/2ثؼذ اس ػُٕ

ٞبی درد  اسٕیز٘ٛف تٛسیغ دادٜ -ثز اسبس آسٖٔٛ وٌّٕٛزٚف
لجُ اس ػُٕ ٚ ثؼذ اس ػُٕ خزاحی ٘زٔبَ ٘جٛد٘ذ؛ ثٙبثزایٗ ثزای 

ٞب اس آسٖٔٛ ٘بپبرأتزی ٔٗ ٚیتٙی استفبدٜ ضذ.  دادٜٚتحّیُ  تدشیٝ
٘تبیح آسٖٔٛ ٔٗ ٚیتٙی ٘طبٖ داد وٝ ٔیبٍ٘یٗ درد لجُ اس ٔذاخّٝ، 

 .(1ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ تفبٚت ٔؼٙبداری ٘ذارد )خذَٚ 
ثؼذ اس ٔذاخّٝ، ثب استفبدٜ اس آسٖٔٛ ٔٗ ٚیتٙی، ٔیبٍ٘یٗ درد ثؼذ اس 

تفبٚت ٔؼٙبداری ٘ذاضت )خذَٚ ػُٕ ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ 
دٞٙذٜ  ٘تبیح تغییزات درد ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ ٘طبٖ .(2

تز ثٛدٖ ٔیبٍ٘یٗ افشایص درد در ٌزٜٚ ضبٞذ ٘سجت ثٝ ٌزٜٚ  ثیص
 ٔٛرد ثٛد.

٘طبٖ داد وٝ ٔیبٍ٘یٗ ٔبدٜ  ٕٞچٙیٗ ٘تبیح آسٖٔٛ ٔٗ ٚیتٙی
 ٔخذر ٔصزفی ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ در طَٛ وُ ٔطبِؼٝ

 (.3تفبٚت آٔبری ٔؼٙبداری ٘ذارد )خذَٚ 
٘فز اس ٌزٜٚ ضبٞذ  6٘فز اس ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ  5در طَٛ ٔطبِؼٝ در 

 تٟٛع دیذٜ ضذ ٚ در ٞیچ فزدی استفزاؽ یب خبرش دیذٜ ٘طذ.

 

 ٔٛرد ٚ ضبٞذ : ٔمبیسٝ درد لجُ اس ٔذاخّٝ ثیٗ دٚ ٌز1ٜٚخذَٚ 
 

 p-value آٔبرٜ ٔٗ ٚیتٙی ا٘حزاف ٔؼیبر ٔیبٍ٘یٗ تؼذاد ٌزٜٚ ٔمبیسٝ
 

 درد لجُ اس ٔذاخّٝ
 95/2 36/6 22 ٔٛرد

 

0/199 

 

308/0 
 26/3 41/5 22 ضبٞذ

 
 

 ضبٞذ: ٔمبیسٝ درد ثؼذ اس ٔذاخّٝ ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ 2خذَٚ 
 

 p-value آٔبرٜ ٔٗ ٚیتٙی ا٘حزاف ٔؼیبر ٔیبٍ٘یٗ تؼذاد ٌزٜٚ ٔمبیسٝ
 

 درد ثؼذ اس ٔذاخّٝ
 00/2 09/7 22 ٔٛرد

 

0/180 

 

122/0 
 48/2 50/7 22 ضبٞذ

 
 : ٔمبیسٝ ٔبدٜ ٔخذر ٔصزفی ثیٗ دٚ ٌزٜٚ ٔٛرد ٚ ضبٞذ3خذَٚ 

 

 p-value آٔبرٜ ٔٗ ٚیتٙی ا٘حزاف ٔؼیبر ٔیبٍ٘یٗ تؼذاد ٌزٜٚ ٔمبیسٝ
 

 ٔبدٜ ٔخذر ٔصزفی
 86/28 73/67 22 ٔٛرد

 

0/232 

 

799/0 
 29/26 41/68 22 ضبٞذ
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 بحث:
ثیٕبر تحت ػُٕ خزاحی ارتٛپذی  44 رٚی وٝ ٔطبِؼٝ ایٗ ٘تبیح

 ٚریذی پبراستبَٔٛ ٔصزف داد ٘طبٖ ضذٜ است ا٘دبْ ا٘ذاْ فٛلب٘ی
 ٔیشاٖ ٚ داضتٝ دردی ثی پس اس ػُٕ اثز تٛا٘ذ ٔی ٌزْ یه دٚس ثب

دٞذ. اٌزچٝ ایٗ ٘تیدٝ اس  وبٞص را ػُٕ اس پس ٔٛرد٘یبس ٔخذر
وٝ تٛا٘ستٝ ٔیشاٖ  ٘ظز آٔبری ٔؼٙبدار ٘جٛد، ِٚی ثب تٛخٝ ثٝ ایٗ

تٛاٖ اس  ٔخذر ٔٛرد٘یبس را وبٞص دٞذ در ثیٕبراٖ ٔٛرد ٘ظز ٔی
 ػٙٛاٖ دارٚی وٕىی خٟت وبٞص درد استفبدٜ وزد. در ثٝ آٖ

ضذٜ  ػذْ تفبٚت در ٕ٘زٜ درد ثیٕبراٖ ٌشارش ٔطبِؼبت، اوثز
 اس پس درد ٕ٘زٜ ٕٞىبراٖ دِجٛس ٚ در ٔطبِؼٝ است. ثزای ٕ٘ٛ٘ٝ

 وٙٙذٜ دریبفت ٘فزی 30 ٌزٜٚ دٚ در خزاحی ارتٛپذی ػُٕ
تفبٚتی ٔطبٞذٜ  تٟٙبیی ثٝ ٔٛرفیٗ ٚ ٚریذی ٔٛرفیٗ ٚ پبراستبَٔٛ

٘طذٜ است، ِٚی ٔیشاٖ ٔخذر ٔصزفی در ٌزٜٚ پبراستبَٔٛ وٕتز 
اس ٌزٜٚ ضبٞذ ثٛدٜ است وٝ خٛد ٘طبٍ٘ز وبٞص ٘یبس ثٝ ٔخذر در 

ضذٜ ٘یش ٘تبیح  . در سبیز ٔطبِؼبت ا٘دبْ[21] ایٗ ثیٕبراٖ است
خٛرد ٚ اٌزچٝ ٕ٘زٜ درد  ٕٞسٛ ثب ٔطبِؼٝ حبضز ثٝ چطٓ ٔی

وبٞص داضتٝ، ِٚی اس ٘ظز آٔبری ٔؼٙبدار ٘جٛدٜ است. ٘ىتٝ 
تٛخٝ ایٗ است وٝ ٔیشاٖ ٘یبس ثٝ ٔخذر در ٌزٜٚ ٔٛرد در  لبثُ

. در ٔطبِؼٝ [21-25]تٕبٔی ٔطبِؼبت ثب وبٞص ٕٞزاٜ ثٛدٜ است 
ضذٜ تٛسط ریٕٛ٘ذ ٚ ٕٞىبراٖ ثب ٞذف ثزرسی تأثیز ٔصزف  ٘دبْا

استبٔیٙٛفٗ ٚ پبراستبَٔٛ ثز ٔیشاٖ درد ثیٕبراٖ پس اس ػُٕ 
صٛرت ٔؼٙبداری  خزاحی ارتٛپذی، ٕ٘زٜ درد ثیٕبراٖ ثٝ

صٛرت ٔؼٙبداری  یبفتٝ ثٛد ٚ ٔیشاٖ ٘یبس ثٝ ٔخذر ٘یش ثٝ وبٞص
ٔؼٙبداری ثب  ٘سجت ثٝ ٌزٜٚ ضبٞذ وٕتز ضذٜ ثٛد وٝ اس ٘ظز

ٔطبِؼٝ حبضز تفبٚت داضت، ِٚی در وُ ٘تبیح ٕٞسٛ ثب یىذیٍز 
 ثب 2002 در سبَ رٚسیٝ ضذٜ در ا٘دبْ ٔطبِؼٝ . در[26]است 
 تؼذاد ػُٕ، اس ثؼذ دٚرٜ در پبراستبَٔٛ دردی ثی اثز ٔطبِؼٝ ػٙٛاٖ

 پبراستبَٔٛ اس ػُٕ پس ضذ درد اثزات ثزرسی ثزای ثیٕبر 30

 پبراستبَٔٛ ٔطخص ضذ ٟ٘بیت وٝ در ٌزفتٙذ لزار تحمیك ٔٛرد
 ثزرسی در .[27]ضٛد  ٔی ػُٕ اس پس درد ضذت تسىیٗ ثبػث

 أیز تٛسط فمزات ستٖٛ خزاحی تحت ثیٕبر 60 رٚی وٝ دیٍزی
 تزأبدَٚ ثب ٚ پبراستبَٔٛ تزأبدَٚ ضذ دردی است اثز ضذٜ ا٘دبْ

 تز ثیص پبراستبَٔٛ ٌزٜٚ در اثزثخطی ضذٜ وٝ ٔمبیسٝ تٟٙبیی ثٝ
 ٚ تشریك دفؼبت تؼذاد یبدضذٜ ٔطبِؼبت تٕبْ . در[28] است ثٛدٜ
 ثٝ پبراستبَٔٛ ٔصزف صٛرت در ٔخذر ٔٛرد استفبدٜ وّی دٚس

 ٔطبِؼٝ در .[21-25]است  داضتٝ وبٞص چطٍٕیزی ٔیشاٖ
 خبرش ٚ استفزاؽ تٙفسی، سزوٛة لجیُ اس خب٘جی ػٛارض حبضز

احسبس تٟٛع در ٘طذ، ِٚی  ٌشارش ٞب ٌزٜٚ اس یه ٞیچ در
ٞب  تؼذادی اس افزاد ٞز دٚ ٌزٜٚ ٔطبٞذٜ ضذ وٝ در تحّیُ دادٜ

 در پیطیٗ ٔطبِؼبت در ٞیچ ارتجبط آٔبری ٔؼٙبداری ٔطبٞذٜ ٘طذ.

ٞبی  ثب ٌزٜٚ پبراستبَٔٛ ٌزٜٚ در خب٘جی ػٛارض ٔٛارد تز ثیص
دیٍز تفبٚت ٘ذاضتٝ، ِٚی ػٛارض یبدضذٜ در ٌزٜٚ پبراستبَٔٛ 
وٕتز ثٛدٜ است ٚ ػٛارض خذی ٘یش در دٚ ٌزٜٚ ٔطبٞذٜ ٘طذٜ 

تٛاٖ  وبٞص ػٛارض در ٌزٜٚ پبراستبَٔٛ را ٔی. [21-25]است 
 در ػٛارض ثزٚس ثٝ ٔصزف ٔخذر ثؼذ اس ػُٕ ٘سجت داد. ػذْ

 تدٛیش ٚ تشریمی ٔخذر پبییٗ دٚس ثٝ تٛاٖ ٔی را حبضز ٔطبِؼٝ
 ٘سجت ػُٕ اثتذای در ٔتٛوّٛپزأیذ استفزاؽ تٟٛع ٚ ضذ دارٚی

 .داد
 

 گیری: وتیجٍ
 درد رٚی دردی ثی اثز ٚریذی پبراستبَٔٛ داد ٘طبٖ حبضز ٔطبِؼٝ

وّی ٔخذر  دٚس ٚ دفؼبت تؼذاد ٚ دارد ارتٛپذی ػُٕ اس پس
 پبراستبَٔٛ تٛاٖ اس ٔی ثٙبثزایٗ، دٞذ؛ ٔی وبٞص را ٔٛرد٘یبس
 استفبدٜ ثزای ٔخذرٞب ٔٙبست وٕىی دارٚی ػٙٛاٖ ثٝ ٚریذی

ٌٛ٘ٝ وٝ ٌفتٝ ضذ ٔیشاٖ افشایص درد در ٌزٜٚ ضبٞذ  ٕٞبٖ .وزد
دٞٙذٜ تأثیز  تز اس ٌزٜٚ پبراستبَٔٛ ثٛدٜ است ٚ ایٗ ٘طبٖ ثیص

ٔثجت پزٚپٛستبَٔٛ در وبٞص درد ثیٕبراٖ است. ٘ىتٝ دیٍز 
دٖ ٘یبس ثٝ تشریك ٔخذر ثؼذ اس تأییذوٙٙذٜ ایٗ ٔطّت وٕتز ثٛ

 ٚ آٔذٜ دست ثٝ ٘تبیح ػُٕ در ٌزٜٚ پزٚپبستبَٕٔٛ است. ثز اسبس
 ٞب آٖ خب٘جی ٚ ػٛارض تشریمی ٞبی وٕجٛد ٔسىٗ ثٝ تٛخٝ ثب

 وٕىی ضذ دارٚی یه ػٙٛاٖ ثٝ پبراستبَٔٛ ضٛد وٝ ٔی پیطٟٙبد
 ٕٞچٙیٗ تٛصیٝ. ٌیزد لزار استفبدٜ ٔٛرد ٚ ایٕٗ ٔفیذ درد
 در دارٚ دردی ایٗ ثی اثزات ثب راثطٝ در دیٍز ٔطبِؼبتضٛد  ٔی

 .ٌیزد ا٘دبْ دیٍز دردٞبی ٔٛارد
 

 تشکر ي قذرداوی:
ٚسیّٝ ٘ٛیسٙذٌبٖ ٔزاتت تطىز ٚ لذردا٘ی خٛد را اس ٔؼبٚ٘ت  ثذیٗ

پژٚٞطی دا٘طٍبٜ ػّْٛ پشضىی خٟزْ، وبروٙبٖ ٔحتزْ 
 وٙٙذٜ در پژٚٞص ٚ ثیٕبرستبٖ پیٕب٘یٝ خٟزْ، ثیٕبراٖ ضزوت

تٕبْ ػشیشاٖ ٕٞىبر در تذٚیٗ ٚ ٍ٘برش ایٗ ٔطبِؼٝ اػلاْ 
 دار٘ذ. ٔی
 

 تعارض مىافع: 
ٞیچ ٌٛ٘ٝ تؼبرض ٔٙبفغ تٛسط ٘ٛیسٙذٌبٖ ٔمبِٝ ثیبٖ ٘طذٜ 

 است.
 
 
 



 ٘ٛیذ ولا٘ی ٚ ٕٞىبراٖ   ٔصزف ٔیشاٖ ثز پبراستبَٔٛ دارٚی تأثیز

 94ٔدّٝ ػّْٛ پشضىی پبرس، دٚرٜ سیشدٞٓ، ضٕبرٜ دٚ، تبثستبٖ 
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Abstract  

Introduction:  

Paracetamol is a pre-acetaminophen drug that has been administered for analgesic and anti-

inflammatory effects. In addition to having analgesic properties, it is associated with fewer 

complications. The aim of this study is to evaluate the analgesic effect of paracetamol for pain relief 

during and after surgery of the upper limb. 

Materials and Methods: 

The present study, double-blind and trial Randomized controlled, was performed on 44 patients from 

15 to 55 years old, all with ASA1 and candidates of the upper extremity orthopedic surgery. The 

method of anesthesia was the same in all patients, and 22 patients were divided randomly into two 

equal 22-member groups. The first group received 15 mg kg paracetamol and the second group was 

the control group that did not receive any medication. 

Results: 

 According to Kolmogorov-Smirnov test on the distribution data, the pain before surgery was normal 

(p-value <0.05,), while was not normal after surgery (p-value <0.05). The results of Mann-Whitney 

test (Mann-Whitney Test) showed that the average drug consumption between the two groups during 

the whole study had no significant difference (P-value> 0.05). 

Conclusions: 

Paracetamol is not enough to reduce severe pain after orthopedic surgery of the upper limb. However, 

its analgesic effect brings out a 40 percent drop in drug use 1 hour after the end of surgery; so, 

paracetamol can be used as an aid to reduce pain. 
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