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 ويتركتومي بدنبال مصرف ركتال  جراحيبررسي ميزان درد پس از عمل
  بي دردي پيش داروي يكلوفناك به عنواند
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  چكيده
 درد پس از عمل جراحي يكي از عوارض شايع اعمال جراحي است كه منجر به افزايش خطر بـروز                    :زمينه و هدف  

در اين مطالعه سعي شده است كه تـاثير  . شود  ميايش مدت بستري بيمارانعوارض جانبي پس از عمل جراحي و افز       
 در كـاهش درد پـس از اعمـال جراحـي چـشم              پيش داروي بـي دردي    به عنوان   ) شياف(استفاده از ديكلوفناك ركتال     

  . مورد بررسي قرار گيرد) ويتركتومي(
بيمـاران  .  طراحـي و اجـرا شـد        مطالعه حاضر به صـورت يـك كارآزمـايي بـاليني تـصادفي شـده               :روش بررسي 

براسـاس معيارهـاي ورود و      ) ص(كانديداي عمل جراحي چشم ويتركتومي مراجعه كننده به بيمارستان رسول اكرم            
در گـروه ديكلوفنـاك   . خروج وارد مطالعه شده و به طـور تـصادفي در دو گـروه ديكلوفنـاك و كنتـرل قـرار گرفتنـد             

 12 و   4شـدت درد بيمـاران طـي ريكـاوري،          . عمل جراحي دريافت كردند    دو ساعت قبل از      mg 100بيماران تك دوز    
بـراي مقايـسه    . شـد گيري اندازه )VAS( چشميگيري اندازهمقياس ساعت پس از عمل جراحي در دو گروه بر حسب 

كيفي و كمي بين دو گروه در صورت تبعيت از توزيع نرمال به ترتيـب از آزمـون كـاي دو و در متغيرهـاي                  هاي    داده
به منظور تعيين دقيق عوامل مخدوش كننده و يـا عوامـل مداخلـه گـر، و بررسـي                   .  استفاده شد  t-testي از آزمون    كم

  . ي مكرر استفاده شدها گيري اندازهتاثير زمان از آناليز واريانس 
 . نفـري كنتـرل مـورد بررسـي قـرار گرفتنـد            46 نفري ديكلوفنـاك و      51 بيمار در دو گروه      97 در مجموع    :ها  يافته
). >001/0p(شدت درد ساعت چهارم پس از عمل جراحي بيماران در گروه ديكلوفنـاك كمتـر از كنتـرل بـود             متوسط  

 بدسـت آمـد بـه    3/3 ±8/0 و در گـروه كنتـرل        2 ±6/0 پس از عمل جراحي در گروه ديكلوفناك         12شدت درد ساعت    
ي مكرر، دو   ها  گيري  اندازهس آناليز واريانس    بر اسا ). >001/0p(لحاظ آماري در گروه ديكلوفناك كمتر از كنترل بود          

  ).>05/0p(عامل افزايش سن و مصرف ديكلوفناك در كاهش درد بيماران نقش داشتند 
 pre-emptive(پــيش داروي درد  بــه عنــوان ) شــياف( اســتفاده از تــك دوز ديكلوفنــاك ركتــال :گيــري نتيجــه

analgesia(باشد  ميكتومي موثر در كنترل و كاهش درد پس از عمل جراحي ويتر .  
  

   پيش داروي بي دردي-4       ويتركتومي-،3شدت درد -2      ديكلوفناك ركتال -1 :ها كليدواژه

  
  26/11/87: ، تاريخ پذيرش27/8/87: تاريخ دريافت

  
  مقدمه

درد بعد از عمل جراحي، از عوارض نـامطلوب اعمـال           
تواند منجر بـه افـزايش فـشار خـون،            مي جراحي است كه  

شود كه اين عوارض نه تنها      ...  و تاكي كاردي، آژيتاسيون  
دهـد، بلكـه در افـراد      مـي نتيجه جراحي را تحت تاثير قرار 

مستعد كه زمينه فشار خون، ديابت، و يا بيمـاري عـروق            
تواند موجـب عـوارض جـدي از جملـه            مي كرونري دارند 

 )2و1(.انفاركتوس ميوكارد حين و بعد از عمل جراحي شود        
 و عـوارض     و درمان درد پس از عمـل جراحـي         پيشگيري

ي بعد  ها  تناشي از آن يكي از موضوعات اصلي در مراقب        
باشد و نقش مهمي در تسريع بهبـود وضـعيت            مي از عمل 

 در درمان و كنتـرل      .كند  مي عمومي بيماران جراحي بازي   
  درد پس از عمل جراحي، ضد دردهاي اپيوييدي به عنوان          

  

، محمدمحـسن همـائي    جهـت دريافـت درجـه دكتـراي تخصـصي پزشـكي بـه راهنمـايي دكتـر                    محمد جواد مهربانيـان    دكتر   نامه  پايانت از   اساي    اين مقاله خلاصه  
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