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  چكيده
باشد و در    كاستن از شدت درد در حين زايمان مي        ،يف ماماها اه با درد است ويكي از وظ      يندي همرا آزايمان فر  :هدف وزمينه  

آتروپين و هيوسـين از جملـه داروهـايي هـستند كـه      .اين ميان كاهش طول مراحل زايماني همواره مورد توجه قرار گرفته است        
بطور كامـل   اثرات آنها هنوز     ولي   رار ميگيرد جهت كاهش طول مراحل زايماني توسط پزشكان و بعضي از ماماها مورد استفاده ق             

هدف از  اين پژوهش بررسي اثرات دو داروي رايج در اتاق زايمان يعني هيوسين و آتروپين بـر              .ورد بررسي قرار نگرفته است    م
  .طول مراحل زايمان و سرعت پيشرفت زايمان ميباشد

 نفر از زنان باردار شكم اول تـرم كـه بـه علـت شـروع                 200وي  اين مطالعه از نوع كار آزمايي باليني دو سوكور بر ر           :روش كار 
نمونه ها بـر اسـاس      . به بيمارستان علوي اردبيل مراجعه نمودند انجام گرديد        1386-1387دردهاي خودبخودي زايمان در سال      

 1( رم هيوسـين  ميلي گ 20به گروه مورد     .شاهد قرار گرفتند   و   معيارهاي انتخاب و حذف به صورت تصادفي در دو گروه مورد          
 Cm 4ديلاتاسيون( به صورت تك دوز از راه وريدي در شروع فاز فعال          )  ميلي ليتر  1( ميلي گرم آتروپين  /.5مخلوط با  )ميلي ليتر 

 ،تزريق گرديدو سپس پيشرفت ديلاتاسـيون و افاسـمان سـرويكس          ) سي سي 2،%5دكستروز  (گروه شاهد   به  و   )و كيسه آب پاره   
نمره آپگار دقيقه اول و پنجم ثبت  ،جنيندر ميزان بروز تاكيكاردي و براديكاردي       ،وم و سوم زايمان   طول مرحله د   ،طول فاز فعال  

 ) α=05/0% (95سـطح معنـي دار آزمـون      با   جهت آناليز دادها از آمار توصيفي ميانگين جداول و آمار استنباطي كاي دو             .گرديد
  .استفاده گرديده است

 اد كه بين ميانگين تغيير ديلاتاسيون و افاسمان دو گروه اختلاف معني داري وجود دارديافته هاي تحقيق نشان د :يافته ها
)05/0<P) (Cm2/5درساعت درمقابل Cm5/1و همچنين اختلاف ) دقيقه251در مقابل105´( طول فاز فعال زايمان،)در ساعت

 7/6 دقيقه و در گروه شاهد 4/3گروه مورد (و طول مر حله سوم زايمان ) 33´  در مقابل17´( ميانگين طول مرحله دوم زايمان
 در گروه 121´ نسبت به گروه شاهد كمتر بوده ولي اين تفاوت  از نظر آماري معني دار نبوده و  طول مدت كل زايمان)دقيقه

اردي ميزان بروز تاكيك .)P>05/0( در گروه شاهد مي باشد  كه بين دو گروه از نظر آماري معني دار بوده است 274´مورد و 
 %20شاهد،در گروه و ) براديكاردي% 10تاكيكاردي و % 15( %25در گروه مورد  تزريقاز  اول بعد 30´جنين دردر و براديكاردي 

  .و از نظر آپگار در دو گروه تفاوتي وجود نداشت رخ داد )براديكاردي% 8تاكيكاردي و % 12(
ي رسد كه هيوسين و آتروپين بتوانـد بـه عنـوان دارويـي مـوثر در                 با توجه به يافته هاي حاصل از مطالعه بنظر م          :نتيجه گيري 

  .بيماران با عدم پيشرفت زايمان مورد استفاده قرار گيرد
 درد زايمانزايماني،مراحل آتروپين، هيوسين،:كليد واژه ها


