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  كمجله علمي پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي ارا                                                                                   قاله پژوهشيم

 15-22، 1387، زمستان )45شماره پياپي  (4، شماره11                                                                                                                  سال 
  

 جهت كاهش تهوع و K-KD2 و K-K9 روي نقاط   برد كاپسيكومتأثير پما
   كاتاراكت  جراحياستفراغ بعد از عمل

  
  3آبادي ، راحله علي2، دكتر احمد سروريان1، دكتر بيژن يزدي*1دكتر شيرين پازوكي

 
  ، اراك، ايراناراك  گروه بيهوشي، دانشگاه علوم پزشكي  استاديار، متخصص بيهوشي عمومي،-1
 ، ايران اراك  اراك،، دانشگاه علوم پزشكيچشمگروه   ،هاي چشم ديار، جراح و متخصص بيماري استا-2

  دانشگاه علوم پزشكي اراك، اراك، ايرانپزشكي،  دانشجوي  -3
  

  17/7/87 ، تاريخ پذيرش2/6/87تاريخ دريافت
  چكيده 
تواند منجـر بـه عـوارض     باشد كه مي ننده مي تهوع و استفراغ پس از عمل يكي از عوارض بسيار شايع و ناراحت ك          :مقدمه

باشد كـه ناشـي از افـزايش فـشار            هاي حساس در برابر تهوع و استفراغ  جراحي كاتاراكت مي            يكي از جراحي  . جدي گرددد 
اين مطالعه با هدف تعيين تأثير طب فشاري با كمـك پمـاد كاپـسيكوم در كـاهش تهـوع و                     . داخل چشم متعاقب آن است    

  . ن نياز به داروهاي ضد استفراغ  طراحي شداستفراغ و ميزا
در طي يك كارآزمايي باليني دوسوكور بر روي بيماران مراجعه كننده به بيمارستان اميركبيـر اراك كـه جهـت             : روش كار 

.  نفري دريافت كننده پماد كاپسيكوم و دارو نما انتخاب گرديدنـد           100و گروه     ، د انجام جراحي كاتاراكت بستري شده بودند     
-Kو K-K9 هـا قبـل از بيهوشـي در نقـاط      پس از تجويزهمزمان  پمـاد . روش نمونه گيري به صورت تصادفي ساده بود

KD2                    ساعت بعد از عمل      12، دو گروه از نظر شدت و دفعات تهوع، دفعات استفراغ و نياز به داروهاي ضد استفراغ در طي 
  .به روش مصاحبه  بررسي شدند

ميـانگين  ). p=001/0( ساعت اول بعد از عمل در گروه پلاسبو بيشتراز گروه كاپسيكوم بود              12 و   6  شدت تهوع در      :نتايج
 نيـاز بـه آمپـول       .)p=0005/0( ساعت بعد از عمل در گروه پلاسبو بيشتر از گروه كاپسيكوم بود            12 و   6دفعات تهوع نيز در     

 سـاعت   12از نظر دفعات اسـتفراغ طـي        ). p=001/0(دمتوكلوپراميد در گروه دارو نما در مقايسه با گروه كاپسيكوم بيشتر بو           
  . داري نبود پس از عمل بين دو گروه تفاوت معني

 در هـر دو دسـت يـك روش آسـان، غيـر      K-K9 و K-D2به نظر مي رسد كه تحريـك همزمـان نقـاط           :نتيجه گيري 
  . باشد تهاجمي و مؤثر در كاهش تهوع و استفراغ پس از عمل 

  فراغ پس از عمل، طب فشاري، كاپسيكوم، كاتاراكت تهوع و است:واژگان كليدي
  
  
  
  
  
  
  بيمارستان طالقاني اراك،  :نويسنده مسئول*
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