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 چكيده
درد . برنـد  درد شديد و مداوم ناحيه تحتـاني كمـر رنـج مـي     زنان در طي زايمان، از بسياري از: زمينه و هدف

اسـتفاده از   . جنـين داشـته باشـد     تواند عوارض نامطلوب متعددي بر روند زايمان، وضعيت مـادر و              زايمان مي 
 هاي غير دارويـي معمـولاً   اما روش. هاي دارويي تسكين درد در طول زايمان داراي عوارض جانبي است            روش

درد ناحيه تحتـاني      تزريق زير جلدي آب مقطر بر شدت       تأثيرلذا اين تحقيق با هدف تعيين ميزان        . خطر است  بي
  .ا انجام گرفته استز تمندي از روش تسكين درد در زنان نخسكمر در طول زايمان، نوع زايمان و رضايت

زن  80نمونـه مـورد مطالعـه       . كور اسـت  ك كارآزمايي باليني تصادفي يك سو      اين تحقيق ي   :روش بررسي 
گيـري آسـان     زايمان و با درد ناحيه تحتاني كمر بودند كه با روش نمونـه             ا، در مرحله اول   ز  تباردار نخس 

تزريق آب مقطر زير جلـدي بـراي گـروه    .  نفره تقسيم شدند40 في به دو گروه   به صورت تصاد  انتخاب و   
در چهـار ناحيـه سـاكروم    وارد كردن سوزن در پوست بدون تزريـق مـاده    دارونماآزمون و براي گروه    

بـه وسـيله    مداخله در دو گـروه      از    بعد 90و10،45شدت درد ناحيه تحتاني كمر قبل و دقايق         . انجام گرفت 
كـش   و خـط   ثبت اطلاعات  ا شامل پرسشنامه، فرم   ه  هابزار گردآوري داد  . سنجيده شد  ي درد مقياس ديدار 

و ) رفراواني مطلق، نـسبي و انحـراف معيـا        (ا با به كارگيري آمار توصيفي       ه  هتجزيه و تحليل داد    .درد بود 
  .انجام گرفت SPSSافزار در نرم) آزمون تي و تست دقيق فيشر(استنباطي 

مقايسه با گـروه     پس از تزريق آب مقطر در        45و10شدت درد در گروه آزمون در دقيقه        ميانگين  : ها  يافته
 بين ميانگين شـدت درد در دو گـروه          90اما در دقيقه     ).>001/0p(داري كاهش يافت     به طور معنا   دارونما

ي يرتأث تزريق زير جلدي آب مقطر بر نوع زايمان .)p=35/0( مورد مطالعه اختلاف معناداري مشاهده نشد    
ــزان رضــايتمندي از روش تــسكين درد  ــود دارونمــادر گــروه آزمــون بيــشتر از گــروه   نداشــت و مي  ب

)001/0p<(.  
خطـر    و بـي مـؤثر تزريق زير جلدي آب مقطر به عنوان يـك روش        از توان  رسد مي   مي به نظر : گيري  نتيجه

  .ها استفاده كرد زايشگاه براي تسكين درد در
  

  آب مقطر، تزريق زير جلدي ،درد زايمان :هاي كليدي واژه
  1388 ماه اسفند:  پذيرش مقاله-  1388 ماه مرداد:  دريافت مقاله-
  

  ∗مقدمه
 ييفرسـا   طاقتيمان از جمله دردها   يدرد زا 

 كننـد  ياست كه زنان در طول عمر خود تجربه م ـ        
ف يدر رد  كه مطالعات متعدد آن را     يطوره  ب. )1(

انـد   هن دردها از جمله قطع عـضو دانـست    يدتريشد
                                                 

  كارشناس ارشد مامايي *
   اهوازپزشكيدانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم مامايي  مربي گروه آموزشي **

  اهواز دانشگاه علوم پزشكيبهداشتدانشكده آمار  مربي گروه آموزشي ***

د شــديد و درزنــان در طــي زايمــان،   % 30 .)2(
 .)3(كننـد    مـي مداوم ناحيه تحتاني كمر را تجربـه        
ي ناشــي از ا هبــسياري از ايــن زنــان درد دور  

توانند تحمل كنند امـا درد       ميانقباضات رحمي را    
وقفـه وجـود      بـي  ناحيه تحتاني كمر را كه معمولاً     

 ايـن كـه   بـه علـت      .)3( توانند تحمل كنند   ميدارد ن 
ــشتي قطعــات    ــاني كمــر از شــاخه پ قــسمت تحت

 41-47 ،1389، 1 شماره ،16دوره )حيات(علوم پزشكي تهران مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه
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  اران و همكلادن حسيني  ...                                                                                                   تأثير تزريق زيرجلدي آب مقطر بر شدت درد زايمان
 

 ٤٢

كه اعصاب رحم و سـرويكس     L1و   T10نخاعي  
درد  شـود،  مـي دهـي    كنـد عـصب    مين مي أرا نيز ت  

ــاني كمــر  ــه تحت ــان را دردي يدر طــول زا ناحي م
  .)4( دانند ميارجاعي 

 بر مـادر    يبار انيمان اثرات ز  يزا ديدرد شد 
 ،يده قلب ـ نبروش يتوان به افزا   ين دارد كه م   يو جن 
 كاهش  ،)5( مادر   يكارد يخون و تاك  ش فشار يافزا

ــد  انقباضــات،ياثربخــش ــ پيكن ــان، يشرفت زاي م
ــاهش جر ــكـ ــدود  يـ ــت و محـ ــون جفـ ت يان خـ

ن يهمچن ـ. )6( ن اشاره كـرد   ي به جن  يرسان ژنياكس
 يجـان يممكن است عدم تعادل ه     مانيد زا يدرد شد 
هـم زدن    جـاد كنـد كـه باعـث بـر         ي مـدت ا   يطولان

مـادر شـود و بـر روابـط مـادر و             يسلامت روان 
 يدر حال حاضر بـرا     .)7(  گذارد يمنف تأثيرنوزاد  

 و يي دارويها روش توان از ي ممانيكاهش درد زا
 يها استفاده از روش .)8( استفاده كرد ييداروريغ

 يمـــان داراين درد در طـــول زاي تـــسكيـــيدارو
ل ي از مادران به دل   ياريبساست و    يعوارض جانب 

 از ،ن خودين داروها بر جني ايحتمال ايات منفتأثير
 يهــا  امــا روش.)3( كننــد يآن امتنــاع مــاســتفاده 

خطــر و بــدون عــوارض  ي بــ معمــولاًيــيداروريغ
، اســتفاده از هــا  روشنيــا يكــي از .اســت يجــانب

ب مقطـر بـه     آهاي مختلف از جملـه       تزريق محلول 
 .)9(صورت داخل جلدي در ناحيه دردنـاك اسـت          

 يق داخـل جلـد    يبودن تزر  مؤثرمطالعات مختلف   
  هيـــــتـــــر آب مقطـــــر در ناح يل يلـــــيم 1/0

Michaelis Rhomboid) شكل ي لوزيك فضاي 
 ي خلفــي خارهــايرفتگــفرواز در خلــف لگــن كــه 

 در  يوم و عـضلات گلوتئـال و نـاودان        ي ـلي ا يفوقان
 )ل شـده اسـت    يا تشك ه  ه ستون مهر  ي تحتان يانتها

ه اســـت نـــشان داد مـــانيرا بـــر كـــاهش درد زا
 داخــل تزريــق تــأثير اصــلي ســازوكار )10و4،9(

كمـر   جلدي آب مقطر بر كاهش درد ناحيه تحتاني       
 اما احتمالاً از طريق     ،در طول زايمان معلوم نيست    

 سازوكاروئيدآندروژني همانند   يتحريك سيستم اپ  
  دروازه درد  نظريـه  طريق اثر طب سوزني و يا از     

)Gate control(    باعث كاهش كمـر درد در طـول
 آب مقطـر در     يق داخل جلد  يرتز .شود ميزايمان  
مـان  ي كاهش درد زا   ي برا يناوي اسكاند يكشورها

خطر و قابـل تكـرار       ي ب يشود و روش   ياستفاده م 
 20-30 آن درد يتنهــا عارضــه جــانب. )11( اســت

كه  يبه طور  .)9( باشد يق م يمحل تزر   در يا هيثان
ق مجدد آن  ياز تزر  ،رغم كاهش درد كمر    عليزنان  

ك ي ـشنهاد اسـتفاده از تكن    يلذا پ ). 3( نندك يامتناع م 
ق داخـل   ي ـك تزر ي ـ تكن ي بـه جـا    ير جلد يزق  يتزر
ق ي ـن تزر ي در ح ـ  ي كه درد كمتر    شده است  يجلد
و همكـاران    Martenssonج مطالعه   ي نتا .)9( دارد
سه ي ـر حامله با هـدف مقا     يزن غ  100در مورد   كه  
ق داخـل   ي با تزر  ير جلد يق ز ي تزر  محل زان درد يم

ق ي ـ، نشان داد كـه تزر     يافتر انجام    آب مقط  يجلد
ق ي ـ نسبت به تزر   ي آب مقطر درد كمتر    ير جلد يز

 امـــا هنـــوز .)8( آب مقطـــر دارد يداخـــل جلـــد
ق ي ـ تزرتأثيرنه ي در زمي كافيني بالياه  ييكارآزما

درد انجام نگرفتـه     نيبر تسك   آب مقطر  ير جلد يز
كه بـا   ان در مطالعه خود     يليكه وك  يطوره  ب .است

 آب  ير جلـد  ي ـق ز ي ـ تزر تـأثير زان  مي ـن  ييهدف تع 
ق ينشان داد تزر   ،يافتمان انجام   يمقطر بر درد زا   

ر درد را كــاهش ي آب مقطــر فقــط ســير جلــديــز
ــ ــد يم ــا.)10( ده ــه  ام  و Martensson در مطالع

Wallin    ق ي ـسه تزر ي و مقا  تأثيرن  ييكه با هدف تع
 ماني آب مقطر بر درد زا     ي و داخل جلد   ير جلد يز

 آب  ير جلـد  ي ـق ز ي ـتزرقـه   يدق 45تا   ،گرفتانجام  
  .)9( مان شده بودين درد زايمقطر باعث تسك

ران ي ـن در ا  ي سـزار  يتوجه به آمار بالا    با
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 1389 ،1 شماره ،16دوره                                                                                              ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 

 

 ٤٣

ــه  ــوشدر كــ ــهيب خــ ــر نانــ ــت در  نيتــ حالــ
 65 ي و خــصوص%35 ي دولتــيهــا مارســتانيب
 كـه خـود ايـن امـر باعـث تحميـل             است %100تا

اي سنگين به بيمـه و در نهايـت اقتـصاد           ه  ههزين
ر ين حال خطر مرگ و م     يود و در ع   ش ميجامعه  

 و از   ابدي يش م ينوزاد افزا  عوارض در مادر و    و
ن يمــان ســزاري علــت زانيتــر عيشــاآن جــا كــه 

 ،است ماني از درد زا   ل ترس ي به دل  غالباً يانتخاب
ن درد  ي تـسك  يهـا   روش يتـوان بـا اجـرا      يلذا م 

 در يعـــيطب مـــاني زاريدر ســـمـــن ي و امـــؤثر
ن و  يمـان سـزار   يزاموفق به كـاهش      ،ها شگاهيزا

با توجه  همچنين  . )12(  از آن شد   يعوارض ناش 
د ي ـمـان همـواره با  ين درد زايكه در تـسك  نيبه ا 

نـه و قابـل اجـرا در        يخطر، كـم هز    ي ب يها روش
ن ي ـاذا ، ل)13(شود  اتخاذ اه ها و زمان  تمام مكان 

ق زير جلدي آب ي تزرتأثيرن يي با هدف تعقيتحق
 كمـر در طـول      يه تحتان يدرد ناح  مقطر بر شدت  

ــانيزا ــوع زام ــان و رضــاي، ن  از روش يتمنديم
تـا  ،  گرفـت ا انجـام    ز  ت زنان نخس  ن درد در  يتسك

 يتمندي و رضـا   يدر صورت بالا بودن اثربخـش     
ك روش  ي ـآن بـه عنـوان      از  ن روش، بتوان    يااز  

  .ها استفاده كرد شگاهيمان در زاين درد زايتسك
  

  يروش بررس
 يصادف ت ـ يني بال ييزماآك كار يق  ين تحق يا

ا از مداخله انجام    ه  ه نمون ياطلاع يب(ك سوكور   ي
ه  انجـام گرفت ـ   1386كه در سـال      باشد يم )شده
ا ز  تزنـان حاملـه نخـس     را   جامعه پژوهش    .است

مـان  ي در بخـش زا    يعي طب ماني زا  انجام كه جهت 
 شــده ينــژاد مــشهد بــستر ميمارســتان هاشــيب

: ار ورودي ـبا مع  اه  هنمون. دادند  ، تشكيل مي  بودند
 42 تـا    37سن حاملگي بـين       سال، 35 تا   18سن  

 يـا   ين قاعـدگ  ين روز آخـر   ياول ـهفته بر اسـاس     
ــونو ــه گرافيســ ــل از هفتــ ــاملگي، 26 قبــ  حــ

داشـتن   حاملگي تك قلـو،    ،سفاليكپرزانتاسيون  
رحـم بـا    متـري دهانـه       سـانتي  6تا4ديلاتاسيون  

 دقيقــه، ســواد 10 در ي انقبــاض رحمــ3حــداقل 
 كمـر   يه تحتان ي نمره درد ناح   ،خواندن و نوشتن  

نداشتن اعتياد  ،   و بالاتر  5  درد يدارياس د يبا مق 
ا بيمـاري در    ي ـناهنجـاري   فقدان  به مواد مخدر،    

، ايرانيمليت   و ديسترس جنيني    اي  جنين ومادر  
در صورت دريافـت كـردن داروهـاي        و  انتخاب  

ضد درد طـي سـه سـاعت قبـل از شـروع و در               
 يريگ نمونه .حين مطالعه، از مطالعه حذف شدند     

ــا تخــص وفــت اانجــام يبــه روش آســان  ص يب
 نفـر در    40 و   آزمـون  نفر در گروه     40 يتصادف
ــددارونمــاگــروه  ــرار گرفتن ــد قرعــه، ( . ق ــه قي ب

ــا ــامراجع ــون و  ين روزه ــروه آزم  زوج در گ
 قـرار   دارونمـا  فرد در گـروه      ين روزها امراجع

  .)داده شدند
 يصـورت كـه در    ب بود   ين ترت يروش كار بد  

 هـدف و   ،نـد  بود  مطالعـه  طيرا واجد ش ـ  انكه مادر 
كـه در هـر مرحلـه از         ني ـق و ا  ي ـ تحق ينحوه اجرا 

 حيتوضبراي آنان  ،توانند انصراف دهند يق ميتحق
 گاهانـه آ موافقت   داشتندر صورت   شد و     داده مي 

نامـه   تي رضـا  ي و امـضا    شركت در مطالعه   يبرا
 ،شـدند  ينمونـه وارد مطالعـه م ـ      ، بـه عنـوان    يكتب

هـا آمـوزش     رد به آن  كش د  استفاده از خط  سپس  
به  ا همان عدد صفر   ي كش  خط يابتدا( شد ميداده  
 10 عــدد ايــ كــش  خــطيانتهــا  ويدرد ي بــيمعنــ
 و )شــدت درد اســتن يشتريــب نــشانه ،كــش خــط

ك بـار قبـل از      ي ـ ، كمـر  يزان درد قسمت تحتـان    يم
ــه ــا مداخل ــپس در دق ــ90و10،45ق ي و س س از  پ
كـش    با گذاشتن انگشت مادر در طول خـط        مداخله
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در گـروه   . شـد  مـي  يري ـگ ر هر دو گروه انـدازه     د
تـر آب   يل يل ـي م 5/0ق  ي ـتزر :آزمون مداخله شـامل   

ه سـاكروم  ي ـ ناح4 در ير جلديبه صورت ز   مقطر
وارد كــردن ســوزن  : شــاملدارونمــاو در گــروه 

مداخلـه در    .ه ساكروم بود  ي ناح 4در  تزريق  بدون  
ن انقبـاض   يدر ح ـ توسط پژوهـشگر     هر دو گروه  

ل يــچائيه ميــناح در،  نشــستهتيرحــم، در وضــع
 .گرفـت  مـي  انجـام    نيبا سرنگ انـسول     و ديرومبوئ

در  شـد و   يسوزن به طور كامـل وارد پوسـت م ـ        
ق صورت  يون تزر يراسيپس از آسپ  گروه آزمون   

  .گرفت يم
 آزمـون  در گـروه     قيافتن محل تزر  ي يبرا

اك در خـط    ي ـلي توسـط كرسـت ا     ييابتدا حد بالا  
س توسط   شده سپ  يگذار وسط ساكروم علامت  

از خـط وسـط بـه     متـر   سـانتي 2انگشت نـشانه  
 2ق اول، از همـان خـط        ي ـطرف راست محل تزر   

 2 ،ق دومي ـبـه طـرف چـپ محـل تزر     متر سانتي
ق طرف راست به سـمت   ياز محل تزر  متر   سانتي

ق ي ـمتـر بـه داخـل، محـل تزر         يك سانت ي ن و يپاي
بــه  متــر  ســانتي2ق دوم يــســوم و از محــل تزر

به طرف داخل، محل  ترم  سانتي1ن و يسمت پاي
 دارونمـا   در گروه ديق چهارم مشخص گرد   يتزر

ق ي ـ فقط سوزن بـدون تزر     ،ها ن مكان يز در هم  ين
مـان  يان زا ي ـا تا پا  ه  هنمون .ماده وارد پوست شد   

نـوع   ،مـان ي طـول مرحلـه اول زا      . شدند يريگ يپ
ت ي فرم رضا  .ديوزن نوزادان ثبت گرد   و   مانيزا
 مــادر  كــهي زمــانن دردي از روش تــسكيجنســ

 ســاعت بعــد از 2 حــدود ،را داشــت  آنيآمــادگ
ابــزار  .ل شــديــ تكمپژوهــشگرتوســط  ،مــانيزا

ثبـت    فـرم   پرسـشنامه،   شـامل  اه  ه داد يورآگرد
 ، درد يداري ـ ابزار استاندارد سنجش د    ،اطلاعات

 و ي متــر نــوار ،يســنج تيپرســشنامه رضــا 

 ن و يسرنگ انسول و ابزار مداخله      نوزاد يترازو
 از  پرسـشنامه  يين روا ييعجهت ت  .بودآب مقطر   

بدين صـورت كـه بـا       .  استفاده شد   محتوا ييروا
فرم ثبـت    مقالات و منابع علمي،   ،  استفاده از كتب  
ده تن از از و با نظر خواهي     شد  اطلاعات تدوين   

ــضا ــياع ــيأ هي ــتار  ت علم ــشكده پرس  و يدان
 شـاپور   يجنـد  ي دانـشگاه علـوم پزشـك      يماماي

ــواز ــي آن ،اه ــلاحات لا  رواي ــي و اص زم بررس
فرم  پرسشنامه، يياين پا يي تع يبرا. انجام گرفت 

  وزن و دور سر نوزاديريگ ثبت اطلاعات، اندازه
ب ين ترتيبد شد،  هم ارز استفادهيياياز روش پا

شگاه يــول زا مـسؤ يكـه توســط محقـق و مامــا  
كـه  زمان انجام گرفـت    مادر به طور هم 10 يبرا
ن شـدت   يـي  تع يبرا .بود 94/0 يب همبستگ يضر

 يياي ـ و پا  يـي  درد كه روا   يدارياس د يمق زدرد ا 
د شــده اســت،  ييــأمطالعــات مختلــف ت  آن در

از آمــاري تحليــل  بــه منظــور .ديــاســتفاده گرد
نسبي  راف معيار و فراواني مطلق و     حان،  نيانگيم

افـزار    در نـرم   يكـا  مجذور،  شريف ،ي ت زمونآو  
SPSS 05/0 ريمقــاد (اســتفاده شــدp< دار امعنــ

  .)ديتلقي گرد
  
  اه هافتي
ــهي ــا افت ــ ايه ــي ــشان داد وهش ژن پ ــهن  ك

 و  65/22آزمون  ا در گروه    ه  ه نمون ين سن يانگيم
ت دو گـروه  يكثرا،  سال 15/22 دارونمادر گروه   

 %5/35 آزمونگروه  (لات متوسطه   ي تحص يدارا
  و آزمـون گـروه    %5/97،  )%40 دارونمـا و گروه   

زان خواسـته   يمو   دار خانه دارونماگروه   5/92%
و گـروه   % 75 آزمـون گـروه    در   يبودن حـاملگ  

 نيانگيــمهمچنــين . ه اســتبــود% 5/67 دارونمــا
مــان در گــروه يطــول فــاز فعــال مرحلــه اول زا
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قـه  ي دق 91/196 آزمونو گروه    40/188 دارونما
ــ مو ــروه  نيانگيـ ــوزاد در گـ  آزمـــون وزن نـ

ه  گـرم بـود    33/3364 دارونما و گروه    33/3303
اد ي ـ يرهـا ين متغ ي، ب ـ يآمـار  يهـا  آزمون. است

ن ي ـا . نـشان نـداد    ي معنادار يشده اختلاف آمار  
 اســت كــه دو گــروه بــا هــم همگــن يبــدان معنــ

  .)1جدول شماره (اند  بوده
آزمون آمـاري تـي اخـتلاف معنـاداري در          

بــين دو گــروه مــورد  نمــره درد قبــل از مداخلــه
ن شـدت   يانگي ـم امـا    ).p=14/0(مطالعه نشان نداد    

 دارونما هسه با گرو  ي در مقا  آزموندرد در گروه    
ــا ــادار45 و 10ق يدر دقـ ــاهش معنـ يافـــت  ي كـ

)001/0p<.(  شدت درد در گروه    هم   90قه  ي در دق
 كاهش نـشان    دارونماسه با گروه    يدر مقا  آزمون

 )p=35/0( معنـادار نبـود      ي اما از لحاظ آمـار     ،داد

 زن در   3 ،مـان ينوع زا  لحاظاز   .)2جدول شماره   (
 2و   ني به علت افت ضربان قلب جن      دارونماگروه  

ــروه  ــون زن در گ ــدم پ آزم ــت ع ــه عل ــب شرفت ي
 زن در   1 مـان ي زا يبـرا  ،ن شـدند  ي سـزار  ،مانيزا

ا ه ـ  هه نمون يبقو   وم استفاده شد  ي وك آزمونگروه  
 و از ايــن لحــاظ اخــتلاف مــان كردنــدي زايعــيطب

آمــاري معنــاداري بــين دو گــروه مــشاهده نــشد 
)54/0=p(.  ــا ــصوص رض ــيدر خ ــ هت نمون ا از ه

ق ياز تزر گروه آزمون   % 5/67روش تسكين درد،    
 يتين علت نارضا  يريسا بودند و  ب مقطر راضي  آ

در  .كردنـد   يان م ـ يرا دردناك بودن روش ب     خود
 ن درد يتـسك از روش    دارونمـا گروه  % 100مقابل  
ت در يزان رضـا ي ـ م بي ـترتن  يبـد .  بودند يناراض
 بـالاتر از گـروه   ي به طـور معنـادار   آزمونگروه  

  ).>001/0p( بود دارونما
  
  

هاي مرتبط با بارداري و زايمان زنـان مـورد مطالعـه در دو                شناختي و برخي ويژگي     هاي جمعيت   مقايسه ويژگي  - 1جدول  
  دارونماگروه آزمون و 

  مشخصات  دارونماگروه   گروه آزمون
  p-value  درصد تعداد درصد تعداد

  سن

>20  
25 -20  
29 -26  
<29  

9  
29  
2  
0  

5/22%  
5/72%  

5%  
0  

11  
23  
6  
0  

5/27%  
5/57%  

15%  
0  

45/0=p  

  لاتيتحص

  ييابتدا
  ييراهنما

  رستانيدب
  يدانشگاه

13  
16  
11  
0  

5/32%  
40%  

5/27%  
0  

9  
15  
14  
2  

5/22%  
5/37%  

35%  
5%  

45/0=p  

  دار خانه  شغل
  شاغل

39  
1  

5/97%  
5/2%  

37  
3  

5/92%  
5/7%  61/0=p  

 خواسته  يخواستن حاملگ
  ناخواسته

30  
10  

75%  
25%  

27  
13  

5/67%  
5/32  45/0=p  

  p=49/0  40/188±11/69  91/196±89/63  قهيبرحسب دق مانين طول مرحله اول زايانگيم
  p=0 /48  33/3364± 21/363  33/3303±40/303  ن وزن نوزاد برحسب گرميانگيم

  
  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
7-

02
 ]

 

                               5 / 8

https://journals.tums.ac.ir/hayat/article-1-96-fa.html


  اران و همكلادن حسيني  ...                                                                                                   تأثير تزريق زيرجلدي آب مقطر بر شدت درد زايمان
 

 ٤٦

  دارونما و زمونآ  بعد از مداخله در دو گروه90و10،45ق يدقا مداخله واز ن نمرات درد قبل يانگيسه ميمقا - 2جدول 
 p-value  دارونماگروه   گروه آزمون   نمره درداريو انحراف معن يانگيم

  =14/0p  35/7±57/1  87/7±61/1  قبل از مداخله
  >001/0p  25/7±69/1  4±88/1  قه بعد از مداخلهي دق10ن نمره درديانگيم
  >001/0p  27/8±44/1  87/3±69/1  قه بعداز مداخلهي دق45ن نمره درد يانگيم
  =35/0p  15/9±94/0  42/8±53/1  قه بعد از مداخلهيق د90ن نمره درد يانگيم

  
  يريگ جهيو نت بحث
 كـاهش درد    ي آب مقطر برا   ير جلد يق ز يتزر

در  . بود مؤثرقه  ي دق 45مان در مطالعه حاضر تا      يزا
ن يي با هدف تع    كه Wallin و Martenssonمطالعه  
و داخـل   ) تـر يل يل ـي م 5/0( ي جلـد  ري ـق ز ي تزر تأثير
 در  )گـروه آزمـون   ( آب مقطر ) تريل يلي م 1/0( يجلد
 )تـر يل يل ـي م 5/0( نيق نرمـال سـال    ي ـسه بـا تزر   يمقا

 زن  99در مـورد    مـان   يبـر درد زا    )دارونمـا گروه  (
گـروه   ن شـدت درد در    يانگي ـ، م حامله انجام گرفـت   

ق يآب مقطر در دقا    ي و داخل جلد   ير جلد يتزريق ز 
 دارونمـا سه با گـروه     ي در مقا  مداخله  بعد از  45و10

ن يب ـ ي آمار ياه  هافتياما  دا كرد   يپ يركاهش معنادا 
 در  دارونمـا  و   آزمـون ن شدت درد در گروه      يانگيم
 كه اين )9(  نشان نداديق تفاوتي بعد از تزر90قه يدق

  .خواني دارد هم با مطالعه حاضرنتايج 
 90قـه   يدر مطالعه حاضر شدت درد در دق      

 دارونمـا سه بـا گـروه      ي ـ در مقا  آزموندر گروه   
 معنـادار  يا از لحـاظ آمـار  كاهش نـشان داد ام ـ    

مطالعات ميانگين مدت اثر تزريق آب مقطر . نبود
كه بـا   ) 9(ند  ا  ه ساعت گزارش نمود   2 تا   1را بين   

  . دارديخوان هم مطالعهن ياافته ي
 تأثير يان كه با هدف بررس    يليمطالعه وك  در

 يه تحتـان  ي آب مقطر بر درد ناح     ير جلد يق ز يتزر
 آزمـون دو گـروه      نمونه در  140 ساكرال با تعداد  

و ) ليتـر آب مقطـر      ميلـي  1/0 ير جلد يق ز ي تزر 4(
) ق مـاده  ي ـوارد كردن سوزن بـدون تزر     ( دارونما

 آب مقطر منجر بـه      ير جلد يق ز يتزرگرفت،  انجام  
 ش درد در  ير افزا ي س يمان نشد، ول  يكاهش درد زا  

 كـاهش   دارونمـا گروه   سه با ي مقا زمون در آگروه  
ر چـه تزريـق آب      قدند كه ه ـ  تمحققان مع  .)8(يافت  

مقطر بيشتر باعث بر آمده شدن پوست شود اثـر          
 و ايـن    )9( دهـد  ميدردي بهتري از خود نشان       بي
پژوهش حاضر  اي  ه  هتواند دليلي بر تفاوت يافت     مي
ــا  ــان باشــد ب ــدار . مطالعــه وكيلي ــان مق  1/0وكيلي
ن ي ـا ليتر آب مقطر تزريق كـرده بـود، امـا در       ميلي

  .طر تزريق شده استليتر آب مق  ميلي5/0مطالعه 
ــ ــوع زاژدر پ ــاوت يوهش حاضــر ن ــان تف م
در  Fogarty.  در دو گـــروه نداشـــتيمعنـــادار

مـورد  ق در   ي ـ تحق 9 ي كـه بـر رو     يمطالعه مرور 
جلدي آب مقطـر بـر درد كمـر         داخل  تزريق   تأثير

 يجلـد داخل ق يتزر عنوان كرد، مان انجام داد،  يزا
  .)3(  ندارديمان اثر منفير زايبر س آب مقطر
ــي خــصوص رضــادر ــ هت نمون ا از روش ه

 و  يناراض ـ% 100 دارونمـا ن درد، در گـروه      يتسك
در گـروه    . بودنـد  يراض ـ %5/67 زمونآدر گروه   

 خـود را دردنـاك      يتيا علت نارضا  ه  ه نمون زمونآ
در مطالعـه    Peart .كردنـد  يان م ـ ي ـق ب ي ـبودن تزر 

ق ي ـت روش تزر  ي ـ مقبول يكه با هدف بررس ـ    خود
 ،مــان انجــام داديدرد زاتــسكين  ايآب مقطــر بــر

 ين روش راض ـ  يمادران از ا  % 90نتيجه گرفت كه    
 خـود را    يتي علت نارضـا   يو افراد ناراض  اند    بوده

 نيهمچن .)14( كردند يان م يدردناك بودن روش ب   
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Simkin   وBolding   يبر رو  يدر مطالعه مرور 
ق آب  ي ـق، علت عدم درخواست دوباره تزر     ي تحق 4

  مـادران را   مان توسـط  ين درد زا  ي تسك يمقطر برا 
) درد شكم و كمـر    ( مانيافتن كامل درد زا   يبهبود ن 

 نـد ان كرد ي ـب )قـه ي دق 120( و كوتاه بودن مدت اثر    
ر يق ز ي كاهش درد تزر   ين پژوهش برا  يدر ا . )15(

ن انقباضـات   يقـات ح ـ  ي آب مقطر، تمـام تزر     يجلد
درد ســوزش مــادران امــا .  انجــام گرفــتيرحمــ
ــد ــراي  يمانن ــا 20حــدود ب ــ ثان30 ت س ه احــساي

 از  ياديزعوامل  دهد   يمطالعات نشان م   .كردند يم
ن درد،  يانتظارات مادر در مورد تسك     ل فرهنگ، يقب

مــان، شــركت در ي از درد و زايشــناخت و آگــاه
  درك درد  يمـان رو  ي زا ي بـرا  ي آمـادگ  يها كلاس

 لذا با   . است مؤثر ن درد يتسكرش روش   يو پذ ) 8(
ر ي ـزق  ي ـتزر قبل از استفاده از    ن موارد يتوجه به ا  

هماننـد   مان،ين درد زا  ي تسك ي آب مقطر برا   يجلد
ا ي ـد مادران را از مزا    ي، با يدرد ي ب يها ر روش يسا

بـا  . آگاه كـرد   )قيتزر دردناك بودن (ب آن   يو معا 
ر ي ـق ز ي ـدهـد تزر   يا كـه نـشان م ـ     ه  هافتيتوجه به   

 اسـت   مؤثرمان  ي زا دبر كاهش در    آب مقطر  يجلد
ــمو  ــاي ــاز ا تيزان رض ــن روش ني ــت،ي  ز بالاس
ن يك روش تـسك ي ـن روش به عنوان ياز اتوان   مي
 و مخـصوصاً   هـا  شگاهي ـزا در،  ساده و ارزان   درد

 همراه با  ، و با امكانات محدود    ييدر مناطق روستا  
ن يهمچن ـ. و مادران بهره گرفـت    كاركنان  آموزش  
 يهـا  ر روش يسـا ن روش بـا     ي ـشود ا  يمپيشنهاد  

  .سه گردديمقا مانين درد زايتسك
  

  يتشكر و قدردان
 ينامـه كارشناس ـ   اني ـ پا حاصـل ن مقاله   يا
 .باشـــد ي مـــييمامـــاآمـــوزش   رشـــتهارشـــد

مارستان يمان ب يبخش زا كاركنان  له از   يوس نيبد
 را يت همكـار ي ـنژاد مشهد كـه نها  ميد هاش يشه
  .دشو ي مي قدردان،داشتندپژوهشگران با 
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Background & Objective: Labor pain is usually the most severe pain 
women experience in their lives. Most women suffer from low back pain 
during first stage of labor. The pain can produce adverse effects on delivery 
procedure. Because of potential side effects of medications used in labor, 
alternative methods for pain relief have received more attention nowadays. 
The aim of this study was to evaluate the effect of subcutaneous injection of 
sterile water on labor pain, type of labor, and satisfaction with pain 
management in nulliparous women. 
Methods & Materials: This was a randomized single-blind study. Samples 
were consisted of 80 women who were randomly allocated to two 
intervention and control groups. In the intervention group (40 women) 
sterile water was injected subcutaneously in four sacral regions during first 
stage of labor. In the control group, we just inserted a needle in the same 
area. Low back pain intensity was assessed before and 10, 45, and 90 
minutes after the injections using visual scales in both groups. Data were 
analyzed using descriptive (relative & absolute frequencies, mean and 
standard deviation) and inferential statistics (t-test, paired t-test and χ2) in 
the SPSS. 
Results: There was no significant difference between two groups at 
baseline. The mean of pain intensity in 10 and 45 minutes after the injection 
was decreased significantly in the intervention group (P=0.00). There was 
no significant difference between two groups in the 90th minute. There was 
no difference in the type of labor between two groups. The mean of the 
satisfaction score was higher in the intervention group than in the control 
one. 
Conclusion: It seems that subcutaneous sacral injection of sterile water 
might be an effective and safe method to alleviate labor pain in women. 
 
Key words: subcutaneous injection, labor pain, pain relief 
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