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  مقدمه
درد يك حس و تجربه رواني ناخوشـايند همـراه بـا            

و ناتواني در برقـراري     . صدمه بافتي واقعي يا احتمالي است     
كـه فـرد دچـار     ارتباط يا بيان درد به هيچ وجه احتمال اين        

 ـدرد است و نياز بـه درمـان           يف ـن  مناسـب دارد را    ينيكست
آوري چـون تغييـرات       زيان تجربه درد با اثرات   . )1( كند مين

افـزايش متابوليـسم و     ،  كاهش حجـم جـاري    ،  فيزيولوژيك
هم خوردن چرخه خـواب و بيـداري         اختلال آندوكرين و بر   

مـين دليـل     ه به). 2( در نوزاد و نگراني والدين همراه است      
 ـ جرهاي دردناك نـوزادان     يپروستعداد   شود ميتوصيه   ه را ب

با . ندكنبندي   دستهرا   ها آنو تا جاي ممكن     حداقل رسانده   
در پـذيري     اجتنـاب  به صورت  نوزادانبسياري از   وجود  اين  

 از پاشنه پا    گيري  خونجرهاي دردناكي چون    يمعرض پروس 
جر ي از پاشنه پـا يـك پروس ـ       گيري  خون. )3( گيرند مي قرار

ور اي نوزادان به منظ   ه  شزا است كه در بخ     دردناك و تنش  
هـاي    انجـام برخـي تـست      جهـت آوري نمونـه خـون       جمع

طبق تحقيقات انجام شـده     ). 2( گيرد تشخيصي صورت مي  
 از پاشنه در مقايـسه بـا        گيري  خون به دنبال واكنش به درد    

 و  داري برخـوردار بـوده    معنـا  از وريد از اختلاف      گيري  خون
  ).4( كنند نوزادان شدت درد بيشتري را تجربه مي

 اي دردناكه هروي به دنبالدان حتي تسكين درد نوزا 
 از پاشنه پا نيز به دلايل انساني و         گيري  خونكوچكي چون   

ثباتي هموديناميك   به منظور پيشگيري از هيپوكسمي و بي      
ترين و   واضح. )5( ناشي از مداخلات دردناك ضروري است     

ــ ــاهش درد،ؤم ــرد ك ــوزادان ثرترين راهب ــتفاده از درد ن  اس
همراه تغيير  ه   ب رويي و غير دارويي   اي تسكين درد دا   ه  شرو

هــاي درد غيــر دارويــي  روش )6( شــرايط محيطــي اســت
امـا   .براي تسكين درد نوزادان پيشنهاد شده است      متعددي  

بـراي تـسكين درد      لآ   ايـده  روشنكته مهم اين است كـه       
 و بـدون    مـؤثر جرهاي دردناك بايد زود اثر،      ي پروس ناشي از 

 بـراي   مؤثرضرر و    ده بي ساكارز يك ما   .عارضه جانبي باشد  
اين ماده يك    .اي نوزادان است   كاهش دردهاي يك مرحله   

ي فروكتوز و گلوكز است كه تصور       وساكاريد شيرين حا   دي
اي ه ـ  ه واسـط  تـأثير شود اثـرات تـسكيني آن ناشـي از           مي

اي هــ هاوپوئيـدهاي انـدروژن فعـال شـده از طريـق گيرنـد      
). 1( شـد چشايي در نوك زبان و سيستم غيـر اوپوئيـدي با          

اند كه اسـتفاده از سـاكارز پارامترهـاي          مطالعات نشان داده  

 قرار داده و اثـرش      تأثيررا تحت    فيزيولوژيك و رفتاري درد   
  .)6( رسد  دقيقه پس از مصرف به اوج مي2

كه طي تحقيقات متعدد اثربخشي اين       رغم اين  علي
اي دردنــاك طــي هــ همــاده در كــاهش درد ناشــي از رويــ

امـا عـدم     و حيواني به اثبات رسيده اسـت         مطالعات انساني 
ترين دز و بهترين راه مصرف سـاكارز        مؤثرتوافقي در مورد    
مين دليل تـا كنـون دز و روش مناسـبي            ه وجود دارد و به   

نـوزادان تـرم     جرها در يبراي تـسكين درد ناشـي از پروس ـ       
 در  مؤثرمحدوده دزهاي   . )1( شناسايي و معرفي نشده است    

 گـرم   012/0 تا   12/0نجام شده بين    دو مرور سيستماتيك ا   
تحقيقات نشان داده است دزهـاي كـم        . گزارش شده است  

 بـوده و دزهـاي      مـؤثر نوزادان نـارس      گرم در  01/0حد   در
تر اثر تسكيني    يني گرم در مقايسه با دزهاي پا      5/0بالاتر از   

  .)3(  نداردبه دنبالبيشتري را 
ار مصرف ساكارز محدود و بسي     اثرات جانبي ناشي از   

كمتـري را    اندك است؛ اما تعيين دز و راه تجويز آن خطـر          
خصوص در نوزاداني كه از سطح سـلامت        ه  براي نوزادان ب  

له أايـن مـس   .  خواهد داشـت   به دنبال تري برخوردارند    ينيپا
هـاي   و راه  منظور ارزيـابي مقـادير    ه  انجام مطالعات بيشتر ب   

 مطـرح    و دستيابي بـه روشـي اسـتاندارد را         مصرف مختلف 
 تـأثير بررسـي    مطالعه حاضر با هـدف تعيـين       .)1( سازد مي

 از پاشـنه    گيري  خونساكارز خوراكي بر شدت درد ناشي از        
  .پا نوزادان ترم طراحي و اجرا شد

  
  مطالعه روش

 بـر ت كـه     اس ـ يني بـال  ييكارآزماك  يمطالعه حاضر   
 از كـف پـا كـه در زمـان           گيـري   خـون تحت  ان  روي نوزاد 

ز آموزشي درمـاني طالقـاني      پژوهش در بخش نوزادان مرك    
از بين جامعه پژوهش    .  صورت گرفت  ،گرگان بستري بودند  

 يعنـي؛ وزن     ورود بـه مطالعـه     يارهـا ينوزاد واجـد مع    120
 تولد به روش زايمان طبيعي، نمره آپگار        ، گرم 2500بالاي  
، و عــدم دريافــت %95اشــباع اكــسيژني بــالاي  ،8 بــالاي

 بـه   نتخـاب و  ا جر؛ي ساعت قبـل از پروس ـ     8-6مسكن طي   
 پلاسـبو و مداخلـه      ، شـاهد   در سـه گـروه     يصورت تـصادف  

  عـدد كـارت  120ابتـدا  بدين صورت كـه   .افتنديص  يتخص
ه و بـه    ي ـك اندازه ته  يك شكل و    ي) مطابق با حجم نمونه   (

 )هـر گـروه    مطابق بـا تعـداد نمونـه در       ( يي تا 40سه دسته   
ب ي به ترت  ييدسته چهل تا    هر يرو سپس بر . م شدند يتقس
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 جعبه مخصوص نوشته و در    ساكارز شاهد، پلاسبو و     كلمات
 ، پس ازورود به بخـش     ،يدر آغاز هر روز كار    . خته شدند ير

 ، از پاشـنه پـا     گيـري   خونا از نظر دستور     ه  ه پروند يبا بررس 
 يارهـا ينوزادان مورد نظر انتخاب و در صورت دارا بودن مع 

 ،هـا   كـارت  ي حاو جعبهان دادن    پس از تك   ،العهورود به مط  
 نوزاد  ،و برحسب عنوان كارت    ده شد يرون كش ي كارت ب  كي

 قـرار   سـاكارز  پلاسـبو و     ، شـاهد  ياه ـ  هك از گـرو   ي در هر 
ت يح اهـداف مطالعـه و كـسب رضـا         يتوض ـز  بعـد ا   .گرفت
 پرستار با تجربـه    كي توسطاز پاشنه پا     گيري  خون ،والدين

ر، ي ـگ مونـه فرد ن جمله    از گيري  خونط  يه شرا يكل. انجام شد 
 محـل ،  )Penlet(  از پاشـنه   گيـري   خوناتيك  اتوم دستگاه
 ،) راسـت  ي پاشـنه پـا    ي و خارج  يقسمت طرف ( گيري  خون

در هـر سـه گـروه        ،عفونيضـد روش  و   يمـصرف نوع ماده   
نـبض و اشـباع      ،گيـري   خـون قبـل از انجـام      . شـد يكسان  
ــس ــر يژنياك ــون ش ــامي  ياني خ ــورادانتم ــتگاه  ن ــا دس  ب
 از  قـه قبـل   دو دقي  .شـد ثبـت   و   يريگ اندازهمتر   اكسي پالس
) سـاكارز (و مداخله     پلاسبو ياه  هبه نوزادان گرو   گيري  خون

 ـيم 2ب  ي ـبا استفاده از سرنگ به ترت      يـا   آب مقطـر     تـر يل يل
در گـروه شـاهد هـيچ       . خورانـده شـد   % 25ساكارز   محلول

 طول مدت گريـه بـا       سپس . صورت نگرفت  يمداخله اضاف 
 ياني شر ژن خون ي ميزان اشباع اكس   تعداد نبض و   كرنومتر و 

 و شــدت درد بــا متــر ياكــس بــا اســتفاده از دســتگاه پــالس
 CRIES= Crying; Requires increasedابزار

oxygen administration; Increased vital 
signs; Expression; Sleeplessness 

كه درد يك شكايت      با توجه به اين    . شد و ثبت گيري   اندازه
فاده از  سـت چند بعـدي اسـت بهتـرين راه ارزيـابي آن نيـز ا             

 كه با اسـتفاده     يابزارترين   عالي. ابزارهاي چند بعدي است   
هاي فيزيولوزيـك و رفتـاري شـدت درد نـوزاد را             از ويژگي 

ايـن يـك ابــزار ده   . اسـت  CRIES كنـد،  مـي مـشخص  
دهي آپگـار اسـت و نـام آن از           امتيازي مشابه سيستم نمره   

؛ ي مرتبط با درد يعن     و رفتاري   فيزيولوژيك پارامتر 5اختصار  
م حياتي، حالت صورت    يگريه، نياز به اكسيژن، افزايش علا     

يك از پارامترها بين صفر      هر .خوابي گرفته شده است    و بي 
 نـشانه درد قابـل      4تا دو امتياز داشته و امتياز كل بالاتر از          

  توسـط گرچـل و     1995 درسـال    ايـن ابـزار   . ملاحظه است 
تگي ضـريب همبـس  ( پايـايي بـين ارزيابـان     ساخته و  بيلدنر

ضريب همبستگي  (و روايي   ) >0001/0p( 72/0: اسپيرمن
  ).8و2،6 (يد شده استأيآن ت) >0001/0p( 73/0اسپيرمن 

ن يحــ فــوق، ابــزارنمــرات درد بــا ن يــيبــه منظــور تع
 انهـره نـوزاد   چ پـس از آن از       قـه ي تـا سـه دق      و گيـري   خون

 توسـط دو كارشـناس پرسـتاري       هـا  لميف ـ.  شـد  يبـردار  لميف
مـشاهده و    نـد، بودمطلـع ن  تحقيق  اهداف   از كه   دهيآموزش د 

كارشناسـان   ك از ي ن صورت بود كه هر    يبه ا .  شد يازدهيامت
از مربوطـه را ثبـت   ي ـها را مـشاهده و امت      لميبه طور مستقل ف   

موارد عـدم    سه شد، در  يگر مقا يكديازات با   يسپس امت  .نمودند
  .از استفاده شدين دو امتيانگيازات از ميتوافق امت

 SPSS V.15افزار   به كمك نرماطلاعات حاصل
مورد تجزيه و تحليل قرار خواهد گرفـت و بـراي توصـيف             

 و  ي مركـز  يهـا  ع فراواني و شـاخص    يا از جداول توز   ه  هداد
ن و  يانگي ـ از م  ي كم ـ ياه ـ  هع نرمـال داد   يدر توز  (يپراكندگ

 ـدامنـه  انـه و  ين صـورت م   ي ـر ا ي ـار و درغ  ي ـانحراف مع  ن ي ب
از آناليز  ع نرمالي توزيرا داياه ه و براي تحليل داد)يچارك

صورت  نير ا يغ در و    بون فرني  آزمون ،طرفهك  يواريانس  
 ـ ك كروسكال ي ناپارامتر از آزمون   و در   .س اسـتفاده شـد    يوال

  .در نظر گرفته خواهد شد% 95ينان همه موارد حدود اطم
  
  ها افتهي

 مـورد   ياه ـ  هك گـرو  ي ـدموگراف مشخـصات    ليتحل
  مــورد مطالعــه راياهــ هت نمونــيــ اكثر،مطالعـه نــشان داد 

 ،يانه مدت بـستر   يل داده و م   يتشك %)5/52(نوزادان دختر   
 روز و 4)1( روز، 2)1(ب يــســن و وزن زمــان تولــد بــه ترت

 يرهـا يا از نظـر متغ    ه ـ  هسه گـرو  يمقا . گرم بود  3200)450(
.  بـود  يدار آمـار  معنـا دهنده عدم وجود اخـتلاف       فوق نشان 
 يعن ـيدرد   كي ـولوژيزي ف ي پارامترهـا  ين بررس يا علاوه بر 

 و تعداد ضربانات قلب قبـل از      ياني خون شر  يژنياشباع اكس 
رهـا درسـه گـروه    ين متغي ـانه ا يجر نشان داد م   يانجام پروس 

، 99)1: (؛ گــروه پلاســبو139)10(، 99)2: (گــروه ســاكارز[
 ياز تفاوت آمـار   ] 140)12( ،99)1: (؛ گروه شاهد  138)10(

  سـه گـروه از     گر هـر  يبه عبارت د  ،  دار نبود برخور يدارمعنا
ك قبل  يولوژيزي ف يك و پارامترها  ينظر مشخصات دموگراف  
  ).1شماره جدول (از مداخله همسان بودند 

 اشـباع  ؛هي ـ مـدت گر ي كميرهايسه متغيقبل از مقا 
 اخـتلاف   ؛ تعـداد ضـربانات قلـب      ؛ياني خـون شـر    يژنياكس

 و تعـداد ضـربانات      يژنيك اشباع اكس  يولوژيزي ف يپارامترها
 ـ  مداخله و نمره شـدت درد        پس از     و قلب قبل  ن يدرون و ب

ها با اسـتفاده     ع آن ي نرمال بودن توز   ، مورد مطالعه  ياه  هگرو
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ا نشان  ه  هافتي.  شد يرنوف بررس ياز آزمون كولموگروف اسم   
ر تفاوت تعداد ضربانات قلب قبل و بعـد         يع متغ يداد تنها توز  
  .نرمال بود) p=153/0( از مداخله
 يژنيف اشباع اكـس    مربوط به اختلا   ياه  هسه داد يمقا
ن ي ب گيري  خون و تعداد ضربانات قلب، پس از        يانيخون شر 

ــروه ب ــســه گ ــارتانگر وجــود اخــي ــا يلاف آم ــودمعن  دار ب
)05/0p<( .  ا به صورت دو بـه دو،       ه  هسه گرو يبه منظور مقا
 نشان داد، اخـتلاف مـشاهده شـده         فرني بونجه آزمون   ينت

دو  هر  در p مقدار(  ساكارز و شاهد بود    ياه  همربوط به گرو  
 سـاكارز و    ياه ـ  هو اختلاف موجـود بـين گـرو        )بود 002/0

  ).2شماره جدول ( دار نبودمعنا يپلاسبو از نظر آمار

 درد  يمـورد مشخـصه رفتـار       پژوهش در  ياه  هافتي
 ياه  هگرو  در )ثانيه( هيمدت گر  ه نشان داد،  ي مدت گر  يعني

 ]40)75/23(  و شاهد  40)75/18(  پلاسبو ،30)20([ساكارز  
سه ي ـكه مقا  يحال در). p=114/0( نداشت   يدارمعنااوت  تف

 يدار آمار معناانگر اختلاف   يا ب ه  هدرد در گرو   )شدت(نمرات  
  ).2شماره جدول ( بود

ا بـه صـورت دو بـه دو، نـشان داد            ه ـ  هسه گـرو  يمقا
 ساكارز و شـاهد     ياه  هاختلاف مشاهده شده مربوط به گرو     

 سـاكارز و    ياه  هن گرو يو اختلاف موجود ب    )p=003/0( بود
  ).2  شمارهجدول( دار نبودمعنا يپلاسبو از نظر آمار

  
  ها هاي فيزيولوژيك گروه مشخصات دموگرافيك و يافته -1جدول 

  ريمتغ
  ها گروه

  يمدت بستر
Median(IQR)  

  سن
Median(IQR)  

  وزن
Median(IQR)  

ژن قبل از مداخله ياشباع اكس
Median(IQR)  

  ضربان قبل از مداخله
Median(IQR)  

  139)10(  99)2(  3200)350( 3)1( 5/2)1(  )ساكارز(مداخله 
  138)10(  99)1(  3150)450(  4)1(  2)1(  پلاسبو
  140)12(  99)1(  3150)475(  4)1(  2)1(  شاهد

p-value 513/0 163/0 945/0 423/0 907/0  
  

  هاي مورد مطالعه مقايسه معيارهاي فيزيولوژيك و رفتاري درد در گروه -2جدول 
  ريمتغ

  ها هگرو
 يژنياختلاف اشباع اكس

Median(IQR)  
اختلاف تعداد ضربانات 

 Mean(±SD)قلب 
  نمره درد

Median(IQR)  
  هيمدت گر

Median(IQR) 
 30)20(  3)1( -4/1)68/4(  0)2(  )ساكارز(مداخله 

 40)75/18( 3)1( 1/0)69/5( 0)1(  پلاسبو
 40 )75/23( 4)2( 3/2)01/4( -1)1(  شاهد

p-value 005/0  004/0  004/0  114/0  
  :ها مقايسه دو به دو گروه فرني در نتيجه آزمون بون
  p-value=167/0 ساكارز و ، پلاسبوp-value=002/0  در دو گروه شاهد و ساكارزگيري خون قبل و بعد از يژنياختلاف اشباع اكس
  p-value=579/0 ساكارز و  پلاسبو،p-value=002/0  در دو گروه شاهد و ساكارزگيري خونلب قبل و بعد از قاختلاف ضربانات 
  p-value=347/0 ساكارز و ، پلاسبوp-value=099/0 در دو گروه شاهد و ساكارز گيري خونه قبل و بعد از ياختلاف مدت گر

  p-value=286/0 ساكارز و ، پلاسبوp-value=003/0  در دو گروه شاهد و ساكارزگيري خوننمره درد قبل و بعد از  اختلاف
  

  بحث
 %25 پـژوهش خورانـدن محلـول        ياه ـ  هافت ـي طبق

 از پاشـنه پـا باعـث        گيـري   خـون قه قبـل از     ي دق ساكارز دو 
عدم ( درد نسبت به گروه شاهد    ) نمره(دار شدت   معناكاهش  
سه بـا گـروه     ي ـ را در مقا   يدارمعنـا تفـاوت    شد اما ) مداخله

 محلول سـاكارز در مطالعـات       ياثربخش. جاد نكرد يپلاسبو ا 
ن ي ـدر اكثـر ا   . گرفتـه اسـت    رار ق ـ يس ـ مـورد برر   يمتعدد

سه شـده   يمقا) آب مقطر ( با پلاسبو    يمطالعات محلول قند  

ز سـاكارز باعـث     ي ـها ن   از آن  يدرصد قابل توجه   در  و است
 درد يك و رفتـار ي ـولوژيزي ف يارهـا ي در مع  يدارمعنـا ر  ييتغ

 تحت عنـوان    ي كه گروه سوم   يمطالعات). 9-14( شده است 
سه بـا سـاكارز مـورد       يمقابه منظور    را) عدم مداخله ( شاهد
ن ي ـ از ا  دو نمونـه  . ار انـدك اسـت    ياند بـس   هد قرار دا  يبررس

.  آهاجـا اسـت     انجام شده توسط گلستان و     يبررسمطالعات  
 ،يدرد در سه گروه محلول قند  ) نمره(ن مطالعه شدت    يا در

ج ينتـا . سه قرارگرفتـه اسـب    ي ـآب مقطر و شاهد مـورد مقا      
 سـاكارز ن گروه   ي ب يردامعنامطالعه فوق نشان داد اختلاف      
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 و  ين محلول قند  ي تفاوت ب  يلو عدم مداخله وجود داشت و     
  ).16و15(دار نبود معنال يآب استر
 پـژوهش تفـاوت   ياه ـ هافتيه يخصوص مدت گر  در

مطالعه انجـام شـده    در.  را در سه گروه نشان نداد يدارمعنا
سه بـا   ي ـز محلول سـاكارز در مقا     ينو همكاران   و  يتوسط تاد 

علاوه  .ه نشان نداد  يت گر ر مد  را د  يدارمعناپلاسبو تفاوت   
 سـاكارز   يو مشخص كرد اثـر ضـد درد       ين مطالعه تاد  يا بر

ق ي ـ از تزر  ي بوده و بـر درد ناش ـ      يديقات ور يمحدود به تزر  
ــضلان ــست زيع ــأثيردن  و لان ــدارديت ــه در  ).11(  ن البت

  مــشخص شـده اســت كــه ســاكارز در يمطالعـات متعــدد 
 شـود  مـي ه ي ـ پلاسبو باعث كوتاه شـده مـدت گر      سه با يمقا

 ك خود در  يستماتيمرور س   در زي ن ونسياست). 16و9،13،15(
 سـاكارز در    يخصوص اثربخـش    در 1996-2004 يها سال

افت از  ي دردناك در  يجرهايكاهش درد نوزادان تحت پروس    
تمـام مطالعـات      مـورد در   2در    جز ي مطالعه مورد بررس   15

ن اثر  ي ا ).17( جاد شده بود  يه ا يرمدت گ   در يدارمعناتفاوت  
 آنـدوژن بـه علـت طعـم     يدي ـستم اوپوئي ـبه فعال شدن س   

  ).11( ن سوكروز نسبت داده شده استيريش
دار، ا معن ـ ين مطالعه وجود تفاوت آمار    يگر ا يافته د ي

گروه شـاهد و     ه در يتفاوت تعداد ضربانات قلب نسبت به پا      
پلاسـبو   ز و ن گروه سـاكار   يدار ب معناساكارز و عدم اختلاف     

 بـه   زي ـمطالعات انجام شده ن     از ياريدر بس  .بود) آب مقطر (
افـت  يتعداد ضربانات قلب نوزاد پس از در       شتر در يكاهش ب 

  ).16و13،14(ه پلاسبو اشاره شده است بساكارز نسبت 
 در  يدار آمـار  معنـا ن مطالعه تفـاوت     يافته ا ين  يآخر

  قبــل و پــس ازياني خــون شــريژنياخــتلاف اشــباع اكــس
 در گروه ساكارز و شاهد و عدم تفاوت بـا گـروه             گيري  خون

 سونيدر مطالعه انجام شده توسط آهاجو و هار       . پلاسبو بود 
 در گـروه سـاكارز و       ياني خون شر  يژنيز سطح اشباع اكس   ين

  .)18و15(ده نشد يآب مقطر د
ر مصرف ساكارز باعث كاهش     ي ز ياه  هافتيتوجه به    با
 در نـوزادان    گيـري   ونخ ـ از لانست زدن به منظور       يدرد ناش 

ن درد نوزادان گـروه سـاكارز     ي تسك ياه  هنشان .ترم شده است  
، كـاهش   )نمـره درد  (سه با عدم مداخله كاهش شدت       يمقا در

 ياني خـون شـر    يژنيشتر تعداد ضربانات قلب و اشباع اكـس       يب
گـروه    فـوق در دو    ي پارامترها يعلت عدم تفاوت آمار   . است

ن پژوهش با   ي ا ياه  هافتي يخوان ساكارزو آب مقطر و عدم هم     
 موجود در   هاي  تفاوت از   يتواند ناش  مي مطالعات مشابه    يبرخ

 و غلظت محلـول     يت سلامت نوزادان مورد بررس    يسن، وضع 
 بـر درد    مـؤثر گـر     و ساير عوامل مداخله    ساكارز مورد استفاده  

 بـالاتر   يهـا   مطالعـات از غلظـت     يبرخ ـ  مثال در  يبرا .باشد
  و در  يني باعـث اثـرات تـسك      ساكارز استفاده شده كـه خـود      

 از مطالعـات    يبرخ ا در يشود   يم جه تفاوت با گروه پلاسبو    ينت
 در  يا نـوزادان بـستر    ي ـ نوزادان كاملاً سـالم      يرو  بر يبررس

ــت ــا بخــش مراقب ــ ويه ــت  ي ــرراً تح ــه مك ــوزادان ك ژه ن
رند، صورت گرفته است كه     يگ مي دردناك قرار    يجرهايپروس

ن پـژوهش  ي ـا  مورد مطالعه در   قطعاً نوع پاسخ آنان با نوزادان     
 بـا   يانتخـاب مطالعـات     در يعلـت نـاتوان   . متفاوت خواهد بود  

 يمطالعـات  ن بـه انجـام    يل محقق ـ ي ـتما كاملاً مشابه    يطراح
نـه  يالات ممكن در زم   ؤ س ي به تمام  يي پاسخگو يمتفاوت برا 

  . ساكارز استياثربخش
  
  يريگ جهينت

 اي پژوهش نـشان داد بـه      ه  هكه يافت  با توجه به اين   
داري در  معنـا تفـاوت    %25محلول ساكارز    دنبال استفاده از  

درد ناشـي از كـاربرد لانـست بـه           اكثر پارامترهاي بيـانگر   
 از پاشنه پاي نوزادان ترم سالم پديد آمد،         گيري  خونمنظور  
دهنـده   عنوان يك محلول كـاهش    ه  شود از آن ب    ميتوصيه  

 از پاشـنه پـاي      گيـري   خـون درد قبل از كاربرد لانـست در        
  .نوزادان ترم سالم استفاده شود

  
  يتشكر و قدردان

داننـد از معاونـت      مـي پژوهشگران بـر خـود واجـب        
 ـ    علوم پزشكي گلستان    دانشگاه يپژوهش ن منـابع   يمأ كـه ت

ن و پرسـنل محتـرم   يولؤ طرح را برعهده گرفته و مـس       يمال
گرگان كه ما   كودكان   ي درمان يبخش نوزادان مركز آموزش   

  .ندي نماي دادند، تشكر و قدردانياريرا در انجام پژوهش 
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Effectiveness of oral sucrose on pain severity in term 
newborn undergoing heel prick 

 
 
Khoddam1 H (MSc.) - Sabzi2 S (MSc.). 

 
 

Introduction: Pain is perceived from 28th week of gestation and has adverse 
effects on newborn development. Therefore, using palliative methods during noxious 
procedures in newborn units are necessary. The goal of this study was determine 
effectiveness of oral sucrose on pain severity in term newborns undergoing heel prick. 

Methods: In this randomized controlled trial, 120 term newborns undergoing 
heel prick that was admitted in pediatric medical educational center of Gorgan were 
selected and randomly assigned into three groups: intervention, control and placebo. 
Then 2 minutes before heel prick either 2ML 25% sucrose or sterile water was 
instilled into mouth of infants in intervention or placebo groups by syringe, 
respectively. The newborns of control group didn't take anything. Heart rate and O2 
saturation of all newborns from two minutes before to three minutes after heel prick 
were measured and recorded. In all cases, heel prick was done by an expert nurse that 
was blind to assignment methods. The pain related to heel prick was measured using 
the CRIES (Crying; Requires increased oxygen administration; Increased vital signs; 
Expression; Sleeplessness) scale. During process, status of newborn's faces was 
recorded. The films were observed by two independent assessors that were blind to 
goal of the study and scored base on CRIES scale. Gathered data was analyzed by 
ANOVA, Bonferroni and Krusskal-wallis statistic tests. 

Results: According to the results, there wasn't any significant difference in sex, 
age, weight, admission duration, heart rate and O2 saturation among newborns before 
heel prick. Whereas, after intervention, except cry duration, there was significant 
difference in all pain parameters such as pain severity score, heart rate and O2 
saturation between intervention and control groups (P<0.05). 

Conclusion: Based on results, we can offer oral sucrose (25%) as an analgesic 
agent before heel prick in term newborns. 
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