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 کودکان در میذاسولام  PO و میذاسولام شزبت ایمنی و آرامبخشی مقایسه
 دنذانپششکی های درمان در همکار غیز

 3گرجی عبذاله فاطوه ،2شائقی شهناز ،1زاده کاهراى شقایق ،1سالن کتایوى

۱
 استبدیبر گزوه دندانپششکی کودکبى و دندانپششکی بیوبرستبنی، دانشکده دندانپششکی گیلاى

 بهشتی شهید پششکی علوم دانشگبه بهشتی، شهید دندانپششکی دانشکده بیوبرستبنی، دندانپششکی گزوه ۲
 هزکش تحقیقبت بیوبرستبى هفید، دانشگبه علوم پششکی شهید بهشتی تحقیقبت، و آهبر  کبرشنبس۳

 

 چکیده

ًَع دارٍ ٍ .آراهثخشی دارٍیی یکی از رٍشْای هَثر در درهاى کَدکاى غیرّوکار ٍ تِ شذت هضطرب در دًذاًپسشکی است: زمینه و هدف
دٍ   ّذف ایي هطالعِ هقایسِ آراهثخشی ٍ ایوٌی. آگاّی از خصَصیات رٍاًشٌاختی کَدکاى هی تَاًذ در هیساى اثرتخشی دارٍ هَثر تاشذ

 در کَدکاى غیر ّوکار در درهاى ّای (per os)”هیذازٍلام تسریقی تِ صَرت خَراکی“ٍ " شرتت ": ترکیة خَراکی هیذازٍلام شاهل
 .ّذف دٍم آى تررسی  خصَصیات شخصیتی ٍ ًاٌّجاریْای رفتاری تر پیاهذ آراهثخشی است.دًذاًپسشکی هی تاشذ

 سالِ غیر ّوکار تا دٍ رشین دارٍیی هیذازٍلام 4-9 کَدک 88ایي هطالعِ تِ رٍش کارآزهایی تالیٌی تصادفی دٍ سَکَر رٍی : مواد و روش ها
 شاهل ضرتاى قلة ، تعذاد تٌفس ، فشار خَى ، هیساى اشثاع اکسیصى  پاراهترّای فیسیَلَشیک.  هیلیگرم تر کیلَگرم اًجام گرفت2/0-5/0تا دٍز 

پرسشٌاهِ ای جْت آگاّی از خصَصیات رٍاًشٌاختی ٍ هشکلات .  دقیقِ ثثت گردیذ15خَى در تذٍ ٍرٍد ، لحظِ شرٍع درهاى ٍ سپس ّر 
 Independent Test , Chi Squareآًالیس دادُ ّا تا استفادُ از آزهًَْای.ارزیاتی رفتار کَدکاى اًجام گرفت. رفتاری کَدکاى استفادُ شذ

Mann-Whitney, Fishers Test , Backward Stepwise logistic regression اًجام شذ . 

ّیچ عارضِ جاًثی دیذُ . پاراهترّای فیسیَلَشیک در طَل آراهثخشی در هحذٍدُ ًرهال تاقی هاًذًذ ٍ اختلاف هعٌی داری یافت ًشذ:  نتایج
درجِ خَاب ، گریِ ، حرکت ٍ رفتار کلی اختلاف . آراهثخشی هَفق حاصل شذ  poگرٍُ % 5/79کَدکاى گرٍُ شرتت ٍ % 9/90در . ًشذ

از هیاى خصَصیات شخصیتی تیي هشکلات سلَک ٍ رفتارّای جاهعِ پسٌذ تا هَفقیت آراهثخشی ارتثاط هعٌی دار یافت . هعٌی دار ًذاشت
 .گردیذ

ّردٍ رشین دارٍیی شرتت هیذازٍلام ٍفرم تسریقی تِ صَرت خَراکی سثة ایجاد آراهثخشی هَفق ٍ ایوي در کَدکاى : بحث و نتیجه گیری
 .غیر ّوکار هی شَد

 آراهثخشی تا حفظ َّشیاری، دًذاًپسشکی کَدکاى، هیذازٍلام، شخصیت ٍ هشکلات رفتاری: واژگان کلیدی

 25/04/1393:پذیزش هقبله23/11/1392:وصول هقبله 

 k_salem@gums.ac.irدکتز کتبیوى سبلن : نویسنده هسئول
 

 :همذهِ 

تشع دًذاًپضؿىی ٍهـىلات وٌتشل سفتبس دٍ همَلِ هْن دس 

. وَدوبى غیش ّوىبس دس دسهبى ّبی دًذاًپضؿىی هی ثبؿذ

خْت وٌتشل ایي ػَاهل سٍؽ ّبی هتىی ثش اصَل 

 (2-1).سٍاًـٌبػی ٍ فبسهبوَلَطیه ثِ وبس ثشدُ هی ؿًَذ

 تحقیقی
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سٍؽ ّبی فبسهبوَلَطیه ؿبهل آساهجخـی هلاین تب 

ّشچٌذ ًوی تَاى ثْتشیي گشٍُ . ثیَْؿی ػوَهی هی ثبؿذ

داسٍیی خْت ایدبد آساهجخـی وَدوبى سا تؼییي ًوَد ، ٍلی 

ثٌضٍدیبصپیي ّب اص خولِ هیذاصٍلام ثِ عَس گؼتشدُ ای دس 

 (7-3).آساهجخـی وَدوبى ثِ وبس هی سٍد

دس ٍالغ هیذاصٍلام اٍلیي اًتخبة دس هیبى داسٍّبیی اػت وِ 

ثشای وٌتشل سفتبس وَدوبى ثِ وبس هی سٍد ٍ آًْب سا لبدس ثِ 

 (1).پزیشؽ سٍؽ ّبی ولاهی وٌتشل سفتبس هی وٌذ

فشم خَساوی هیذاصٍلام دس ثؼیبسی اص وـَس ّب ٍخَد 

ًذاسد، ثِ ّویي دلیل فشم تضسیمی هیذاصٍلام ثِ صَست 

 .خَساوی ّوشاُ ثب یه حبهل عؼن دٌّذُ ثِ وبس هی سٍد

(7-8) 

همبیؼِ آساهجخـی ٍ ایوٌی دٍ سطین ّذف ایي هغبلؼِ 

 )ٍ هصشف خَساوی  ( Amsed )داسٍیی ؿشثت هیذاصٍلام 

po )   هیذاصٍلام تضسیمی ثب دٍصmg/kg   5/0-2/0 دس 

دسهبى ّبی دًذاًپضؿىی ٍ تبثیش هـىلات سفتبسی ٍ 

ػبلِ  4-9ؿخصیتی ثش آساهجخـی دس وَدوبى غیش ّوىبس 

 .هی ثبؿذ

 :روش بزرسی

 ایي هغبلؼِ ثِ صَست وبس آصهبیی :افزاد مورد مطالعه

ثبلیٌی تصبدفی دٍػَوَس وِ ثیوبس ٍ اسصیبثی وٌٌذُ اص ًَع 

سٍؽ وبس ثِ صَست  .داسٍ ثی اعلاع ثَدًذ اًدبم ؿذ 

ػبلِ هشاخؼِ وٌٌذُ   4-9پبسالل اػت ثِ عَسی وِ ّش ثیوبس 

ثِ ولیٌیه داًـىذُ دًذاًپضؿىی گیلاى یىی اص دٍ سطین 

 پغ  .داسٍیی سا ثِ صَست تصبدفی ٍ ساًذٍم دسیبفت وشد

اص وؼت سضبیت وتجی ٍ تَضیح هٌبفغ ٍ ػَاسض 

 )وَدن دس دٍ گشٍُ هَاصی  44آساهجخـی ثِ ٍالذیي 

وِ لبدس ثِ ّوىبسی ثب دًذاًپضؿه ًجَدًذ  (ًفش  88هدوَع 

 لشاس داؿتٌذ ،  ASAI ،( 10 )(هٌفی) 2ٍ دس عجمِ ثٌذی فشاًىل 

تمؼین ؿذًذ ٍ ثِ عَس تصبدفی یىی اص سطین ّبی ؿشثت 

خَساوی ٍ یب فشم تضسیمی ثِ صَست خَساوی سا دسیبفت 

لَصُ ّبی : هؼیبس خشٍج ثیوبساى ؿبهل . دوشدى

،  (فضبی حلمی  %30اؿغبل ثیؾ اص )ّبیپشتشٍفیه 

ّفتِ اخیش ،  ػبثمِ 2ػشهبخَسدگی یب ثیوبسی تٌفؼی دس 

آپٌِ دس حیي خَاة ،  ػبثمِ آلشطی ثِ ثٌضٍدیبصپیي ّب ، 

ًبتَاًی رٌّی یب خؼوی ،  هحذٍدیت ثبصوشدى دّبى ٍ 

 .حشوت وشدى ،  هیىشٍگٌبػی ٍ هبوشٍگٌبػی ثَد

وَدوبى ثِ صَست تصبدفی ثِ دٍ گشٍُ تمؼین ؿذًذ ٍ ّش 

یىی اص دٍ سطین ؿشثت هیذاصٍلام ٍ فشم تضسیمی هیذاصٍلام 

 . سا دسیبفت وشدmg/kg 5/0-2/0ثِ صَست خَساوی ثب دٍص

   ( Amsed )  تشویت هیذاصٍلام هبلئبت  :ؿشثت هیذاصٍلام 

mg/kg 5/2 ػبخت وـَس اًگلؼتبى ٍهحلَل هیذاصٍلام 

ػبخت وبسخبًِ تْشاى ؿیوی،هخلَط    ml3/mg15 تضسیمی

 PH.ثَد(ػي ایچ  )ثب وٌؼتبًتشُ تغلیؼ ؿذُ ؿشثت پشتمبل

 7/3ًْبیی فشم تضسیمی هیذاصٍلام هخلَط ثب آثویَُ پشتمبل 

 ػشًگ پشػتبس ٍ ثب داسٍ تَػظ. ثَد4ٍ ؿشثت هیذاصٍلام 

پغ .ػتیجَل ثب وبل سیختِ هی ؿذٍاًذاصُ گیشی ؿذُ ٍ دس

اص دسیبفت آساهجخـی وَدن تَػظ پشػتبس دس هحیغی 

 دلیمِ وَدن ثِ اتبق 30پغ اص .آسام تحت ًظش لشاس گشفت

اص ٍالذیي خَاػتِ ؿذ وِ ٌّگبم .دسهبى اًتمبل هی یبفت

ّش وَدن ثی حؼی .اًدبم دسهبى ، اتبق سا تشن وٌٌذ

 سا دسیبفت 80000/1ثب اپی ًفشیي % 2هَضؼی لیذٍوبییي 

هی وشد ٍ ػپغ تحت دسهبى تشهیوی لشاس هی 

پبساهتش ّبی فیضیَلَطیه ؿبهل تؼذاد تٌفغ ، تؼذاد .گشفت

ضشثبى للت ، فـبس خَى ٍ هیضاى اؿجبع اوؼیظى خَى دس 

 15 دلیمِ پغ اص دسیبفت داسٍ ٍ ػپغ ّش 30ثذٍ ٍسٍد ، 

 .دلیمِ وٌتشل هی ؿذ

اسصیبثی سفتبس لجل اص تدَیض داسٍ ، ٌّگبم تضسیك ثی حؼی 

 North Carolinaهَضؼی ٍ ٌّگبم دسهبى ثش اػبع همیبع 

اًدبم Houpt ( 13)ٍ دس پبیبى دسهبى ثش اػبع همیبع (12 )

  .ؿذ 
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 وِ ثِ ثشسػی هـىلات ٍ ًمبط لَت  SDQپشػـٌبهِ 

   Strengths & Difficulties ) .  سفتبسی هی پشداصد

Questionnair )ػبل  3-6  ٍ ثشای اسصیبثی ػوَهی وَدوبى

خشدُ همیبع اػت  5ایي پشػـٌبهِ داسای  .وبسثشد داسد 

ًـبًِ ّبی ّیدبًی ، هـىلات ػلَن ، ثیؾ  :وِ ػجبستٌذ اص

فؼبلی ، ووجَد تَخِ ، هـىلات استجبعی ثب ّوؼبلاى ، 

ول ، ًـبى دٌّذُ  SDQسفتبسّبی خبهؼِ پؼٌذ هی ثبؿذ ٍ 

 ( 15-14).ٍخَد اضغشاة ػوَهی دس وَدن اػت

 وِ یه همیبع سٍاًـٌبختی هی  CFSS-DSپشػـٌبهِ 

ثبؿذ ٍ ثِ عَس ٍػیؼی دس تحمیمبت دًذاًپضؿىی اص آى 

 .اػتفبدُ ؿذُ اػت

ایي پشػـٌبهِ ثِ ػلت داؿتي خضئیبت ثْتش سٍاًـٌبختی 

ًؼجت ثِ ػبیش همیبع ّب اسخحیت داسد صیشا ثِ عَس 

هختصش ٍ هفیذ،  ثیـتش خٌجِ ّبی خلؼِ دًذاًپضؿىی سا 

  .پَؿؾ دادُ ٍ اص اسصؽ هؼیبسی ثشخَسداس اػت 

پشػؾ اػت وِ خَاة ّش ػَال یىی  15ایي هؼیبس ؿبهل 

 (3ووی هی تشػذ   (2اصلاً ًوی تشػذ     (1 :اص گضیٌِ ّبی

 ؿذیذاً هی تشػذ (5صیبدی هی تشػذ     (4هیتشػذ    

ٍ ًوشُ ای وِ وَدن  5تب  1هی ثبؿذ ٍ ًوشُ ّش ػَال اص 

یب  38ثَدُ ٍ اهتیبص هؼبٍی  15-75وؼت هی وٌذ ثیي 

ثبلاتش ًـبى دٌّذُ ٍخَد اضغشاة دًذاًپضؿىی دس وَدن 

 (16).اػت

هی  Conner's پشػـٌبهِ ثؼذی همیبع سدُ ثٌذی ٍالذیي 

 دس ایي پشػـٌبهِ تَخِ ٍ ثیؾ فؼبلی وَدوبى .ثبؿذ

ثِ ٍػیلِ ٍالذیي  Conner's پشػـٌبهِ  .ثشسػی هی ؿَد

ػَال هی ثبؿذ وِ ّش یه اص ػَال  48پش هی ؿَد ٍ داسای 

ّب داسای گضیٌِ ّبی ّشگض ، فمظ ووی ، صیبد ، ٍ یب خیلی 

ایي  .هی ثبؿذ  4تب  1صیبد هی ثبؿذ ٍ اهتیبص ّش ػَال 

  .خشدُ همیبع داسد  6پشػـٌبهِ 

 A : conduct problem  سفتبس (هـىلات ػلَن

 (پشخبؿگشاًِ، هجبسصُ خَ، ضذ اختوبع

 B : Learning problem  هـىلات یبدگیشی 

C : Psycho somatic   ػلائن خؼوبًی ) هـىلات سٍاى تٌی

  (....ؿبهل ػلائن گَاسؿی، ػشدسدٍ 

 D : impulsive/hyperactive   هـىلات تىبًـگشی ـ ثیؾ

یبدگیشی وٌذ، ون تَخْی ،سفتبسّبی تىبًـی ٍ )فؼبلی

  (ًبگْبًی

E : anxiety   هـىلات اضغشاثی  

 F : hyperacivity/ index       ؿبخص ثیؾ فؼبلی 

وؼت وٌٌذ دچبس هـىلات  65وَدوبًی وِ ًوشُ تشاص ثبلای 

  .ثبلیٌی ٍ اختلال سفتبسی هـخص ّؼتٌذ 

 روش تجشیه و تحلیل داده ها 

 SPSSپغ اص خوغ آٍسی دادُ ّب ، اعلاػبت ٍاسد ًشم افضاس 

 .  ؿذ  21

 KSخْت همبیؼِ هتغیش ّبی ووی اص آصهَى 

(Kolmogorov Sminrov Test) ثشای ثشسػی تَصیغ  

ّشگبُ تَصیغ هتغیش اص تَصیغ ًشهبل . ًشهبلیتی اػتفبدُ ؿذ

 ٍ دس غیش ایي Independent Testپیشٍی وشد اص آصهَى 

 Mann-Whitneyصَست اص آصهَى ًبپبساهتشیه ٍ ستجِ ای 

 . اػتفبدُ ؿذ

 Chi-Squareخْت همبیؼِ دٍ هتغیش ویفی اص آصهَى 

آصهَى  (%20ووتش اص )اػتفبدُ ؿذ ٍ دس صَست ػذم اػتجبس 

Fisherثشای تؼییي ػَاهل هذاخلِ گش اص .  ثِ وبس سفت

Backward stepwise regression ثشای اسصیبثی ٍ 

 Geiseer پبساهتشّبی فیضیَلَطیه دس عَل صهبى اص آصهَى

Greenhouseاػتفبدُ ؿذ . 
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 یافته ها

 1هـخصبت دهَگشافیه افشاد هَسد هغبلؼِ دس خذٍل 

 لحبػ اص داسی هؼٌی اختلاف (.1خذٍل )هـخص ؿذُ اػت

 .ًـذ یبفت گشٍُ دٍ دس خٌؼیت ٍ ٍصى ، ػي

 :ارسیابی رفتار

 North Carolinaاسصیبثی سفتبس وَدوبى ثش اػبع همیبع 

سفتبس وَدوبى دس ثذٍ . هـخص ؿذُ اػت2دس خذٍل 

ٍسٍد ٍ ٌّگبم تضسیك ثی حؼی ٍ تشاؽ دًذاى دس دٍ گشٍُ 

ّیچ یه اص وَدوبى دس لحظِ ٍسٍد .P=0.43یىؼبى ثَد

 .سفتبس آساهی ًذاؿتٌذ

 تب 1ؿىل ّبی   دس Houptثشسػی سفتبس وَدوبى ثب همیبع 

دسخِ خَاة ، گشیِ ، حشوت ٍ . ًـبى دادُ ؿذُ اػت4

 P=0.29:سفتبس ولی اختلاف هؼٌی داسی ثیي دٍ گشٍُ ًذاؿت

, P=0.41 , P=0.45 , P=0.33  

 ثِ دٍ دػتِ ولی عجمِ Houptدسخِ سفتبس ولی دس همیبع 

 ثیبًگش سفتبس (fair, poor, aborted)1ٍ2ٍ3ًوشات .ثٌذی ؿذ

غیش لبثل لجَل ٍ آسام ثخـی ًب هَفك ٍ ًوشات 

4ٍ5ٍ6(excellent, very good, good) ثیبًگش سفتبس لبثل 

 (5ؿىل ) .لجَل ٍ آسام ثخـی هَفك هی ثبؿذ

 Bٍ دس گشٍُ% 9/90(ؿضثت)  Aهیضاى هَفمیت دس گشٍُ

(PO)5/79 %ًتیدِ آصهَى اص لحبػ آهبسی هؼٌی داس .ثَد

 Chi-square  (P=0.13).ًجَد

 

 حیطه خواب- 1شکل 

 

 حیطه حزکت-2شکل 

 

 :فزاوانی اختلالات رفتاری در مقیاس کانزس 

 دس ثیي افشاد هَسد Fishers exact testثش اػبع آصهَى 

 سفتبس هجبسصُ خَیبًِ ٍ (داسای هـىل ػلَن% 04/8هغبلؼِ 

داسای % 58/27داسای هـىل یبدگیشی ،% 89/6، (ضذ اختوبع

داسای % 44/3،  (...دل دسد، اػتفشاؽ ٍ)هـىل سٍاى تٌی

فمذاى تَخِ ٍ توشوض، فؼبلیت )هـىل ثیؾ فؼبلی تىبًـگشی 

داسای % 34/10، (ثیؾ اص حذ، سفتبسّبی ًبگْبًی ٍ تىبًـی

داسای هـىل ؿبخص ثیؾ % 59/4هـىل اضغشاثی ٍ 

تفبٍت ثیي دٍ گشٍُ هَسد هغبلؼِ اص لحبػ .فؼبلی ثَدًذ

فشاٍاًی ّشیه اص ایي صیشگشٍّْب اص ًظش آهبسی هؼٌی داس 

ّیچیه اص سفتبسّبی تبثیش هؼٌی داس ثش ًتیدِ . ًجَد

 .آساهجخـی ًذاؿت
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 درجه گزیه- 3شکل

 

 درجه رفتبر کلی-4شکل 

 :اضطزاب عمومی

اضغشاة ػوَهی ) ول SDQثش اػبع ثشسػی ّب ، دس 

داسای % B  6/13ٍ دس گشٍُ % A 9/20،دس گشٍُ  (هَلؼیتی 

ػغح غیش ػبدی ا ص  اضغشاة ثَدًذ وِ ایي اختلاف ثیي دٍ 

 Fisher (P=0.39) :گشٍُ اص لحبػ آهبسی هؼٌی داس ًجَد

exact Test  . 

سفتبسّبی خبهؼِ ) SDQوَدوبًی وِ خشدُ همیبع پٌدن 

عجیؼی داؿتٌذ، ثِ عشص هؼٌی داسی ًؼجت ثِ  (پؼٌذ 

:  ػبیشوَدوبى پبػخ هثجتی ثِ  آساهجخـی ًـبى هی دادًذ

Fisher exact Test  (P=0.002). 
 

 

 

فزاوانی نسبی رفتبر قببل قبول و غیز قببل قبول در -5شکل 

 دو گزوه

 

ٍ دس هدوَع % B 5/54وَدوبى ، دس گشٍُ % A 50دس گشٍُ 

تفبٍت هؼٌی .وَدوبى تشع دًذاًپضؿىی داؿتٌذ% 3/52

داسی  اص ًظش تشع دًذاًپضؿىی دس دٍ گشٍُ دیذُ 

 (P=0.66).ًـذ

اختلاف هؼٌی داسی هیبى تشع دًذاًپضؿىی ٍ سفتبس ولی دس 

 (P=0.21).دٍ گشٍُ یبفت ًـذ

 

  Backwardثش اػبع آصهَى سگشؿي ثِ سٍؽ 

stepwise هـخص گشدیذ وِ اػتفبدُ هذل ًْبیی  دس

 ثبس افضایؾ هی 67/4اص ؿشثت احتوبل هَفمیت سا 

 P=0.04; OR 4.67 [95%CI: 1.05-20.6]  .دّذ
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 syrup PO سطح معنی داری 

(ماه)سن   

 محدوده سنی

4/72 ± 8/11  

84-48  

4/77 ± 8/18  

112-50  

P=0.14* 

(کیلوگرم)وزن   

 محدوده وزنی

2/20  ± 5/5  

33-14  

5/20  ± 6/5  

35-13  

P=0.77* 

 پسر

 دختر

19 

25 

22 

22 

P=0.52** 

               * Independent Test, ** Chi-square 
 خصوصیبت دهوگزافیک افزاد شزکت کننده در هطبلعه.1جدول 

 

 

 *Quiet n(%) Annoyed n(%) Upset n(%) Wild n(%) P value گروه زمان

 Syrup لحظه ورود

PO 

0 (0) 

0 (0) 

27 (61.4) 

28 (63.6) 

14 (31.8) 

10 (22.7) 

3 (6.8) 

6 (13.6) 

p=0.43 

  Syrup زمان تزریق

PO 

17(38.6) 

21(41.7) 

20(45.5) 

17(38.6) 

7(15.9) 

6(13.6) 

0(0) 

1(2.3) 

P=0.52 

 Syrup زمان ترمیم

PO 

24(54.5) 

19(43.2) 

14(31.8) 

16(36.4) 

6(13.6) 

7(15.9) 

0(0) 

2(4.5) 

p=0.23 

 88 کل

(100) 

43(48.9) 31(35.2) 12(13.6) 2(2.3)  

                     * Friedman test    

  در دو گزوهNorth Carolinaتوسیع قزاوانی رتبه هبی هقیبس - 2جدول 
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 :پارامتزهای فیشیولوصیک

 POدس ثشسػی تغییشات دسصذ  اؿجبع اوؼیظى  دس گشٍُ 

 Repeatedثش اػبع آصهَى : دس عَل دسهبى هؼٌی داس ثَد 

measure Greenhouse Geiseer , P=0.013 ِ30 ٍ ثیي دلیم 

 Adjastment Bonferroniٍ دیگش صهبى ّب ثش اػبع آصهَى 

, P˂0.01  ثَد ٍ دس گشٍُ ؿشثت تفبٍت هؼٌی داسی ٍخَد

 (6شکل  )P=0.17.ًذاؿت

 

 

 

هقبیسه روند تغییزات درصد اشببع اکسیژى خوى . -6شکل 

 شزیبنی در دو گزوه
 

  دس صهبًْبی هَسد SPO2دس ثشسػی سًٍذ تغییشات همبدیش 

ثشسػی دس دٍ گشٍُ هَسد هغبلؼِ ثش اػبع ًتبیح آصهَى  

Repeated measure ( آصهَىGreenhouse Geiseer )  اص

 (P=0.204).لحبػ آهبسی هؼٌی داس ًیؼت

 لحظِ دس ؿشثت گشٍُ وَدوبى دس  للت ضشثبى تؼذاد

 ( دسهبى ؿشٍع لحظِ ثدض) دیگش ّبی صهبى ثِ ٍسٍدًؼجت

 گشٍُ دٍ ثیي(  P=0.01.)ثَد ثبلاتش  داسی هؼٌی عَس ثِ

 دیذُ للت ضشثبى تغییشات لحبػ اص داسی هؼٌی اختلاف

 P>0.05.)ًـذ

 تؼذاد تٌفغ دس ّش دٍ گشٍُ وبّؾ 8ثب تَخِ ثِ ؿىل 

تغییشات دس گشٍُ ؿشثت هؼٌی . داؿت30هلایوی تب دلیمِ 

 ّش چٌذ وِ دس هحذٍدُ ًشهبل لشاس P=0.004 :داس ثَد

 .داؿت

سًٍذ تغییشات فـبس خَى دیبػتَلی ثش اػبع آصهَى 

Repeated measure Greenhouse اص لحبػ آهبسی هؼٌی 

  (.=002/0P )داس هی ثبؿذ

یه .ّیچ ػبسضِ خبًجی خذی پغ اص هصشف داسٍ دیذُ ًـذ

 .هَسد ػىؼىِ ثؼذ اص آساهجخـی هـبّذُ گشدیذ

 بحث

 ثِ همبیؼِ دٍ فشم خَساوی هیذاصٍلام ؿبهل  هغبلؼِ حبضش

®)ؿشثت 
Amsed ) هصشف خَساوی فشم تضسیمی ٍ  

هخلَط ثب ػصبسُ تغلیؼ ؿذُ پشتمبل   (po)هیذاصٍلام

هغبلؼِ ثِ سٍؽ وبس آصهبیی ثبلیٌی دٍ ػَ . پشداختِ ثَد

وَس اًدبم ؿذ،  ثغَسیىِ فشد اسصیبثی وٌٌذُ ، ٍ ًیضثیوبس ٍ 

ًتبیح ًـبى . ٍالذیي اص ًَع داسٍی هصشفی ثی اعلاع ثَدًذ

دادًذ وِ ّشدٍ داسٍ دس ایدبد آساهجخـی هغلَة، هَفك 

دس ثشسػی هٌبثغ ، هغبلؼِ هـبثْی وِ ثِ .ػول وشدًذ

همبیؼِ ایي دٍ سطین داسٍیی ثپشداصد یبفت ًـذ ، اگشچِ 

 هیذاصٍلام ثِ POهغبلؼبت هتؼذدی ثِ همبیؼِ ؿشثت ٍ 

عَس خذاگبًِ یب ثب پلاػیجَ ٍ یب ثب دٍصّبی هتفبٍت پشداختِ 

 اثش ثخـی ٍ ایوٌی 2/0-5/0ثِ ًظش هی سػذ وِ دٍص .اًذ

-7ٍ20-8).وبفی خْت آساهجخـی وَدوبى سا داسا هی ثبؿذ

17) 

 داؿت وِ ثِ PH=4ؿشثت اػتفبدُ ؿذُ دس ایي هغبلؼِ 

فشم . سٍص تْیِ ؿذ14ٍػیلِ داسٍ ػبص ثب تبسیخ هصشف 

تضسیمی هیذاصٍلام ًیض پغ اص هخلَط ؿذى ثب ؿشثت غلیؼ 

یىی اص ػَاهل تبثیش گزاس (21). داؿتPH=3.7ؿذُ پشتمبل 

خزة هخبعی  . آى هی ثبؿذpH  ، ثش اثش ثخـی هیذاصٍلام

ػبختبس هَلىَلی هیذاصٍلام ثِ . استجبط داسدPHهیذاصٍلام ثب 

. ٍخَد داسد(فؼبل)ٍ حلمِ ثؼتِ  (غیشفؼبل)دٍ فشم حلمِ ثبص 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
ijp

d.
10

.1
.1

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ji

ap
d.

ir
 o

n 
20

25
-1

2-
24

 ]
 

                             7 / 12

http://dx.doi.org/10.29252/ijpd.10.1.17
http://jiapd.ir/article-1-50-fa.html


 هیذازولام، کتایوى سالن و هوکاراى  PO هقایسه آراهبخشی و ایونی شربت و

 
24 

فشم حلمِ دیبصپیٌی  ثبص وِ ّیذسٍلیضُ ٍ هَلىَل آى لغجی 

هی ثبؿذ، غیش فؼبل ثَدُ ٍ لبثلیت حل ؿذى دس آة داسد ٍ 

ایي ّوبى تشویجی اػت وِ دس هحلَل تضسیمی هیذاصٍلام 

ّذف اص تْیِ فشم هحلَل دس آة تؼْیل . هَخَد اػت

 پغ اص ٍسٍد ثِ گشدؽ خَى ، .تضسیك ٍسیذی آى هی ثبؿذ

 ، ایي ػبختبس حلمِ 4/7 فیضیَلَطیه PHدس توبع ثب 

ثِ صَست حلمِ دیبصپیٌی ثؼتِ ٍ )هَلىَلی ثِ فشم دیگش 

تجذیل هی گشدد وِ دػتیبثی حیبتی  (چشثی دٍػت

(bioavailability) دس  (9-10.)ثبلایی داسدPH 5/2 ووتش اص 

ثیـتش ثَدُ ٍ دس  (فشم غیش فؼبل)همذاس هَلىَل ثب حلمِ ثبص 

PH ثیـتش  (فشم فؼبل) همذاس حلمِ ّبی ثؼتِ 4 ثبلای

 هحلَل ثبلاتش ثبؿذ PHثِ ّویي ػلت ّش چِ هیضاى .اػت

   Amsed ؿشثت pH. هیضاى خزة داسٍ ثیـتش خَاّذ ثَد

  PO دس تشویت pH هی ثبؿذ دس حبلیىِ هیضاى 4دس حذٍد 

 ثَد وِ هی تَاًذ ثِ ػٌَاى یىی اص ػَاهل احتوبلی 3.7حذٍد 

 (31).هغشح گشدد (ّشچٌذ ثذٍى تفبٍت هؼٌی داس)تبثیش ووتش

 ثب ػصبسُ پشتمبل غلیؼ ؿذُ POدس ػیي حبل تشویت 

هخلَط ؿذ وِ حبلت چؼجٌبن آى ثبػث افضایؾ پَؿیذُ 

ؿذى هخبط ثب هیذاصٍلام گشدیذ وِ دس ًتیدِ هیضاى خزة 

داسٍ اص عشیك هخبعی افضایؾ هی یبفت وِ ایي اهشثِ ًَثِ 

خَد ثبػث ؿشٍع اثش ػشیؼتش ٍ افضایؾ ػغح پلاػوبیی 

 ثِ 1993 دس ػبل .et al  Levine Fدس هغبلؼِ.داسٍ گشدیذ

 هیذاصٍلام ثِ ّوشاُ mg/kg 5/0 ػبلِ 1-6 وَدن 30

چؼجٌذگی ؿىلات ثبػث افضایؾ .ؿىلات تَت دادُ ؿذ

توبع هیذاصٍلام ثب هخبط دّبى گشدیذ ٍ ثِ ایي تشتیت 

( 29).ؿشٍع اثش داسٍ ػشیؼتش ٍ خزة آى هَثش تش ثَد

هَفمیت تشویت هیذاصٍلام ثب حبهل ػؼل ًیض دس هغبلؼبت 

 (32ٍ33).هتؼذدی ًـبى دادُ ؿذُ اػت

 ثشای mg/kg  5/0دٍص داسٍی هیذاصٍلام دس ایي هغبلؼِ

 ثشای وَدوبى ثبلای mg/kg  2/0 ػبل 5ٍوَدوبى ووتش اص  

ایي اهش ثبػث ایدبد ثیـتشیي .(23، 22، 15، 10). ػبل ثَد5

دٍص .تؼبدل هیبى آساهجخـی ٍ اثشات خبًجی داسٍ هی گشدد

داسٍی هیذاصٍلام ثشای ّش ثیوبس ثش اػبع ػي ، هیضاى 

اضغشاة ٍ ػغح آساهجخـی هَسد ًیبص هتفبٍت هی 

دس همبیؼِ )mg/kg1-75/0)دٍص ثبلاتش هیذاصٍلام (6).ثبؿذ

 ثبػث ثشٍص ثیـتش ػَاسض خبًجی اص mg/kg 5/0ثب دٍص

-10). هی ؿَد خولِ اص دػت دادى تؼبدل ٍ اختلال تٌفؼی

وَدوبى وَچىتش ثِ ػلت تىبهل ًبلص سػپتَس ّبی (6

GABA( وِ اص ػَاهل اصلی دس ػولىشد ثٌضٍدیضپیي ّب هی 

-22.)ًیبص ثِ دٍص ثبلاتش هیذاصٍلام داسًذ (ثبؿٌذ

 mg/kg ػبل ٍ دٍص 5ثشای وَدوبى صیش  mg/kg 5/0دٍص(24

  Saarnivaara et al  سا ثشای وَدوبى ثضسگتش تَػظ 4/0

دس هغبلؼِ هشتضَی ٍ ّوىبساى  (13).پیـٌْبد ؿذُ اػت

 هیذاصٍلام دس همبیؼِ ثب پلاػجَ mg/kg 25/0دٍص 

 ػبل ًـبى 3-5آساهجخـی هَثشی سا دس وَدوبى 

 هیذاصٍلام mg/kg 1 ،5/0 ،25/0دس همبیؼِ ػِ دٍص (21).داد

 ، ّیچ ػبسضِ 2002 دس ػبل Cote et alخَساوی تَػظ 

 Mc( 19). دیذُ ًـذmg/kg 5/0ٍ 25/0خبًجی دس دٍص ّبی 

Milan et al دٍصّبی mg/kg1ٍ 75/0 ٍ 5/0 هیذاصٍلام 

خَساوی سا ثب ّن همبیؼِ وشدًذ ٍ هـخص گشدیذ وِ 

تفبٍتی دس هیضاى آساهجخـی ثیي ػِ گشٍُ ٍخَد ًذاؿت 

 هـبّذُ mg/kg 1 ٍ75/0ٍلی ػَاسض خبًجی دس دٍصّبی 

 ( 26).گشدیذ

یىی دیگش اص اّذاف هغبلؼِ حبضش، پبػخ ثِ پشػؾ ثَد وِ 

وذام گشٍُ اص وَدوبى اص آساهجخـی تَػظ هیذاصٍلام ػَد 

هی ثشًذ؟ ثذیي هٌظَس اص خصَصیبت سٍاًـٌبختی ٍ 

سفتبسی وَدوبى ، ثِ ػٌَاى ساٌّوبیی خْت پیؾ ثیٌی ًحَُ 

دس ثشسػی .(30،31)ٍاوٌؾ وَدوبى ثِ داسٍ اػتفبدُ ؿذ

اختلالات ؿخصیتی ٍ سفتبسی وَدوبى ،صیش گشٍُ ّبی 

وِ ًـبًگش هـىلات سفتبسی اػت ٍ ؿبهل )همیبع وبًشص 

تٌی ،ثیؾ -هـىلات ػلَن ،یبدگیشی ،سٍاى: صیش گشٍُ ّبی 

تىبًـگشی ،اضغشاثی ٍ ؿبخص ثیؾ فؼبلی هی -فؼبلی

 Houptسفتبس ولی ثشاػبع همیبع )overallثب سفتبس (ثبؿذ

استجبط هؼٌبداسی  . همبیؼِ گشدیذًذ (پغ اص دسیبفت داسٍ 

هیبى اختلالات سفتبسی ثش اػبع ایي ؿبخص، ٍ چگًَگی 
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سفتبس دس صهبى آسا هجخـی هـبّذُ ًـذ ٍلی وَدوبًیىِ اص 

 :ؿبهل سفتبسّبیی هبًٌذ )اختلال ػلَن سًح هی ثشدًذ 

دصدی وشدى ، دسٍؽ گفتي ، صٍسگَیی ٍ خذال ثب دیگشاى ، 

ػذم پیشٍی اص دػتَسات ٍالذیي ، دػَا ٍ خٌگیذى ثب 

احتوبل ووتشی داؿت وِ ثِ آساهجخـی پبػخ  (... دیگشاى

 دٌّذ،دس حبلیىِ ثشػىغ احتوبل  پبػخ هغلَة ثِ 

 خْت اصسیبثی سفتبس Houptعی هغبلؼِ حبضش اص همیبع 

وَدوبى ٍهیضاى ّوىبسی آًْب  حیي دسهبى ، پغ اص هصشف 

ایي همیبع لبثلیت .داسٍی آساهجخـی ، اػتفبدُ گشدیذ

 .اعویٌبى ثبثت ؿذُ داسد ٍ ثِ ساحتی لبثل تفؼیش اػت

ثش اػبع اسصیبثی ّبی هب ، دس الگَّبی سفتبسی وَدوبى اص 

لحبػ ٍضؼیت خَاة  آلَدگی، هیضاى حشوت ٍهیضاى گشیِ 

پغ اص .ثیي دٍ گشٍُ تفبٍت هؼٌی داسی ٍخَد ًذاؿت

وَدوبى گشٍُ ؿشثت % 9/90هصشف داسٍی آساهجخـی دس 

 سفتبس لبثل لجَل حیي Poوَدوبى گشٍُ هیذاصٍلام % 5/79ٍ 

دسصذ ػوذُ ای اص . دیذُ ؿذ  (4-5-6ًوشات )دسهبى 

وَدوبى تحت دسهبى پغ اص هصشف آساهجخـی ، اهتیبص 

 وؼت وشدًذ ، وِ هی تَاى ًتیدِ Houptثبلایی دس همیبع 

گشفت وِ ّش دٍ داسٍ دس آسام وشدى وَدوبى غیش ّوىبس ، 

هَثش ثَدًذ آساهجخـی ثب هیذاصٍلام دس وَدوبًی وِ ثش 

 سفتبسّبی خبهؼِ پؼٌذ داؿتٌذ، ثغشص SDQاػبع ؿبخص 

 (10-7ؿىلْبی ). هؼٌی داسی ثبلاتش ثَد

 نتیجه گیزی

آساهجخـی ثب ّش دٍ سطین ؿشثت هیذاصٍلام ٍ فشم 

هیذاصٍلام تضسیمی ثِ صَست خَساوی ،هیتَاًذ ثبػث ایدبد 

سفتبس هغلَة ٍ آساهجخـی هَفك ٍ ایوي دس وَدوبى غیش 

 ثشسػی ػَاهل .ّوىبس دسدسهبى ّبی  دًذاًپضؿىی ؿَد

هذاخلِ گش ًـبى دادوِ هصشف ؿشثت احتوبل ایدبد 

اص هیبى اختلالات .آساهجخـی هَفك سا افضایؾ هی دّذ

سفتبس هجبسصُ خَیبًِ ٍ )سفتبسی  ، تٌْب اختلال ػلَن 

. ثش هَفمیت آساهجخـی تبثیش هٌفی داؿت (صٍسگَیی

وَدوبًیىِ داسای سفتبس ّبی خبهؼِ پؼٌذ ثَدًذ، ثْتش ثِ 

 .آساهجخـی ثب هیذاصٍلام پبػخ هی دادًذ

 تشکز و سپاسگذاری

ثذیٌَػیلِ اص هؼبًٍت هحتشم پظٍّـی داًـگبُ ػلَم 

پضؿىی گیلاى ٍ هشوض تحمیمبت تىبهلی داًىذُ دًذاًپضؿىی 

وِ هَخجبت اًدبم ایي تحمیك سا فشاّن ًوَدًذ تـىش هی 

ّوچٌیي هشاتت لذسداًی خَد سا اص پشػتبساى ثخؾ . ؿَد

وَدوبى خبًوْب ػغبیی ٍسحوتی ثشای ّوىبسی دس اخشا ی 

 .هغبلؼِ اثشاص هی داسین
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ر دٍ گرٍُرًٍذ تغییرات فشار خَى سیستَلی د-9شکل  هقبیسه روند تغییزات ضزببى قلب در دو گزوه                   - 7شکل 

                
 

 رًٍذ تغییرات فشار خَى دیاستَلی در دٍ گرٍُ- 10شکل 

 

  

  هقایسِ رًٍذ تغییرات تٌفس در دٍ گرٍُ-8شکل 
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