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Abstract  
Background: Cricoid pressure (Sellick’s maneuver) may alter the laryngoscopic view during 
tracheal intubation in parturients.  
Objective: This study was performed to compare the different techniques of Sellick’s maneuver  
on laryngoscopic view in cesarean section. 
Methods: This was a clinical-trial performed on 142 parturients, aged 18-45 years of ASA I, and II 
undergoing elective cesarean section. Patients were randomly divided into 4 groups based on type 
of CP.1) In this group the cricoid pressure was performed using the index finger over the cricoid 
cartilage while the thumb and middle finger either side, in group  2) with the index and middle 
fingers over the cricoid cartilage while the palm of hand over sternum, in group3) with one hand 
behind the neck while the index finger over the cricoid cartilage and the thumb and middle fingers 
either side, and in group4) similar to the technique used for group C as well as using a pillow 
behind the head. Laryngoscopic view was determined following induction, laryngoscopy and CP. 
Data was analysed with spirmann, ANOVA, krusskal wallis, and X2 tests. 
Findings: A better laryngoscopic view was found in group 1 followed by 3, 4, and 2, respectively. 
There was significant differences between 4 groups based on laryngoscopic view changes (p= 0.02). 
No intubation failure in patients was observed during Sellicks’s maneuver. 
Conclusions: The view at laryngoscopy during cricoid pressure was better than the view without 
cricoid pressure. The Sellick’s maneuver in which downward pressure was applied with the left 
index finger over the cricoid cartilage and the thumb and middle fingers either side could produce 
the best laryngoscopic view in parturients undergoing cesarean section. 
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    چكيده
  .نماي لارنگوسكوپي شود در  ممكن است باعث تغيير،زنان حاملهلوله گذاري طي ) مانورسليك( غضروف كريكوئيدروي بر فشار :زمينه
  .بيماران تحت عمل سزارين انجام شد ورسليك بر روي نماي لارنگوسكوپي درهاي مختلف مانروش تعيين اثر مطالعه به منظور: هدف
مركز پزشـكي شـهيد       ساله با وضعيت فيزيكي طبيعي كانديد سزارين انتخابي در         45 تا   18 زن حامله    140آزمايي باليني   در اين كار  : هاد و روش  امو

، گـروه اول  در .ر گروه از نظر فشار بـر روي غـضروف كريكوئيـد تقـسيم شـدند     بيماران به صورت تصادفي به چها   . طالعه شدند وارد م بهشتي اصفهان   
گروه دوم كف دست بر روي استرنوم و انگشت سـبابه و وسـطي در               ، در   انگشت سبابه روي غضروف و انگشت شست و وسطي در دو طرف غضروف            

 در   و ف كريكوئيد و انگـشت سـبابه روي غـضروف          يك دست زير گردن، انگشت شست و وسط در دو طرف غضرو            ،گروه سوم  در   ،دو طرف غضروف  
بـه دنبـال     ،هوشـي بـي  القـاي  پـس از  درجـه نمـاي لارنگوسـكوپي       .  انجـام شـد    شبيه گروه سوم با استفاده از يك بالش زير سـر          مانور   ،گروه چهارم 

 آنـاليز واريـانس، كروسـكال       ،اسـپيرمن مـاري   آهـاي   ها با آزمون  ادهد .شد در بيماران تعيين   ،  فشار بر روي غضروف كريكوئيد     پس از  لارنگوسكوپي و 
  .تجزيه و تحليل شدندو مجذور كاي واليس 
از نظر تغييرات نماي لارنگوسـكوپي تفـاوت        . وم بهتر بود   د ووم، چهارم   سهاي  گروهدر  سپس   در گروه اول و   به ترتيب   نماي لارنگوسكوپي   : هايافته
  .يك از بيماران طي مانور سليك، شكست در انتوباسيون وجود نداشتچدر هي). p=02/0(د شگروه مشاهده  داري بين چهارمعني

كـه  فـشار روي غـضروف كريكوئيـد در حـالي         . نماي لارنگوسكوپي با فشار بر روي غضروف كريكوئيد بهتر از بدون اعمال فشار است             : گيرينتيجه
در  بهترين نمـاي لارنگوسـكوپي       براي ايجاد هترين روش   گيرد ب مي انگشت سبابه روي غضروف و انگشت شست و وسطي در دو طرف غضروف قرار             

  .زنان حامله كانديد سزارين است
  

   سزارين،لارنگوسكوپي، مانور سيلك :هاكليدواژه
  

  :مقدمه
ــليك   ــانور س ــار در     م ــلامت بيم ــضمين س ــت ت        جه

هوشي به روش سـريع و بـه حـداقل رسـاندن            بي القاي  
   هـوايي اسـتفاده   برگشت محتويات معـده بـه حلـق و راه     

موجب بسته شدن موقت مري با فشار         اين مانور  .شودمي
هـاي گردنـي    روي حلقه كريكوئيد در مقابل جسم مهـره       

   )1(.شودمي

       هــايي كــه  جهــت مــانور ســليك     يكــي از روش   
            فــشار كريكوئيــد بــا يــك دســت ،پيــشنهاد شــده اســت

)Single Hand Cricoids Pressure, SHCP (  اسـت
كه با قرار دادن انگـشت شـست و انگـشت وسـط در دو               
طرف غضروف و انگشت سبابه بر روي غـضروف انجـام           

شود تا از انحراف غضروف كريكوئيد بـه يـك سـمت            مي
 بيمـار   120مطالعـه بـر روي       در يـك     )2(.جلوگيري شـود  

كه ميدان ديد شخص لارنگوسكوپي كننده      مشخص شد   
لتي اسـت كـه فـشار        خيلي بهتر از حـا     SHCP در حالت 
  )3(. اعمال شود با دو دستكريكوئيد

    در روش ديگر، كف دست را روي استرنوم بيمـار قـرار           
ــط از  ادهد ــد، فق ــشار روي غــضروف كريكوئي ــراي ف  و ب

ايـن روش    .شـود مـي انگشتان سبابه و وسـطي اسـتفاده        
ــر  ــد بهت ــث دي ــكوپي  باع ــه  در لارنگوس ــتلا ب ــراد مب اف
 كريكوئيــد بــا دو دســت  فــشار)4(.شــودآكرومگــالي مــي

)Double Hand Cricoid Pressure, DHCP(  با قرار


