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 تزریقات عضلانی در کودکان سنین کمتر از دو سال
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چکیده
براي کودکان دردناك است و حرکت دادن اندام تحتانی تزریق واکسن  

. به مشاهده می شود آنها درتقریبا بدون استثناء در زمان انجام تزریق 
علت حرکت زیاد پا احتمال جابجا شدن سرسوزن وجود داشته و 
ممکنست تزریق واکسن را با عوارضی همراه نماید که موجب نگرانی 

نوبت بعدي واکسیناسیون دچار تردید  خانواده ها شده و آنها را براي
در زمان انجام تزریق واکسیناتور براي ثابت نگه داشتن پاي  نماید.

والدین  کودك باید از والدین و یا همکار دیگري تقاضاي کمک نماید.
کودك به علت ترس و دلهره نمی توانند این کار را به خوبی انجام 

دین می تواند براي کودك از طرفی ایجاد محدودیت از طرف وال دهند.
را دچار تعارض نموده به صورتی که سبب  وياضطراب آور بوده و 

بنابراین ابداع . ترس و وحشت از والدین و سلب اعتماد او از آنها گردد
 .ه استهدف قرار گرفت بدین منظور ابزاري ساده و داراي کاربرد بالینی

حدودي این مشکل  استفاده از واکسن کات یا تخت واکسن می تواند تا
وسیله ي حاضر وسیله اي است که براي ثابت نگه  .را مرتفع نماید

یا هر تزریق  داشتن پاي شیرخواران در موقع انجام واکسیناسیون
فرد واکسیناتور قادر  طراحی شده است و با کمک آن عضلانی دیگري

خواهد بود به تنهایی و بدون کمک و با مهارت و دقت بیشتر تزریقات 
سال را در عضله واستوس لترالیس انجام دهد و کنترل  دودکان زیر کو

بیشتري بر روي شرایط داشته و با عوارض احتمالی کمتري روبرو 
تحقیقات بالینی جهت بکارگیري این ابزار در بالین به منظور . خواهد شد

ف اولیه این ابداع توصیه می تعیین کارایی عملی آن در دستیابی به اهدا
  شود.

  :ید واژه هاکل
  سازي ایمن،تزریق عضلانی،کودکان واکسن کات،
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  مقدمه
از زمان تولد تا مرگ مواجهه با پروسیجر هاي پزشکی دردناك 

ي بسیاري از این رویه ها جزء جدایی ناپذیر زندگی هستند.
به عنوان مثال  آمیخته با ترس و درد براي سلامتی ضروریند.

) توصیه می نماید 2008مرکز کنترل و پیشگیري از بیماري ها (
دوز واکسن دریافت نمایند که اگر  24ماهگی  15کودکان تا سن 

مواردي مثل بیماري ها، ختنه در پسران، تصادفات، صدمات و 
طبی دردناك پروسیجرهاي جراحات را به آن اضافه نماییم این 

  . ]1[ بسیار بیشتر می باشند

ایمن سازي یکی از رایج ترین پروسیجرهاي دردناك است که در 
سرویس کودکان صورت می گیرد. این رویه ي دردناك هم 

  . ]2[ ه ي او را تحت تاثیر قرار می دهدکودك و هم خانواد
ثر فاکتور هاي زیادي بر روي درد ناشی از تزریق واکسن مو

سن، جنس، سرشت، تجربیات دردناك قبلی،  از جملههستند که 
زمینه هاي فرهنگی است که به وضوح غیر قابل تغییر می باشند؛ 
اما عوامل موثر دیگري نیز وجود دارند که قابل تغییر و کنترل 
هستند. از جمله ي عوامل گروه دوم می توان آماده کردن کودك 

انتخاب ، تزریقمناسب محل و والدین قبل از تزریق، انتخاب
 .سرنگ و سرسوزن با طول مناسب، استفاده از داروهاي بی حسی

  . )3( نام بردتکنیک تزریق . انحراف فکر، استراتژي هاي فیزیکال
تزریق واکسن براي کودکان دردناك است و حرکت دادن اندام 
تحتانی تقریبا بدون استثناء در زمان تزریق واکسن به تمام 

به علت حرکت زیاد پا احتمال جابجا .شاهده می شودکودکان م
شدن سرسوزن وجود داشته و ممکنست تزریق واکسن را با 
عوارضی همراه نماید که موجب نگرانی خانواده ها شده و آنها را 

  . ]1[وبت بعدي واکسن دچار تردید نمایدبراي تزریق ن
ت داشتن کودکان هنگام تزریقا مطالعات محدودي در مورد نگه

انجام شده است. هدف این است که ران کودك در معرض دید 
قرار گرفته و ریلکس باشد. به این منظور معمولا والدین کودك 

داشتن وي درگیر می شوند؛ عملی که بعضی از والدین براي نگه
یا قادر نبوده و یا تمایل به انجام آن ندارند. دراین گونه مواقع 

ر بوده و از آن ها براي محدود بایستی پرسنل کافی در محل حاض
کردن کودك استفاده شود اما در عین حال والدین کودك بایستی 
در طول مدت انجام پروسیجر در محل باقی مانده و با انحراف 

  .]4[در طول تزریق سبب آرامش وي شوند فکر کودك
این مشکل براي دانشجویان رشته هاي مختلف علوم پزشکی  

ن مهارت می باشند دو چندان است. به نیز که مشغول آموزش ای
طوري که به تنهایی قادر به انجام آن نبوده و نیازمند کمک می 

استفاده از واکسن کات یا تخت واکسن می تواند تا . باشند
با کمک این وسیله فرد  .حدودي این مشکل را مرتفع نماید

واکسیناتور قادر خواهد بود که به تنهایی و بدون کمک و با 
سال را در عضله  2ت و دقت بیشتر تزریقات کودکان زیر مهار

بهترین محل تزریق  ،(قدامی طرفی ران)واستوس لترالیس
و کنترل بیشتري  هدانجام دا )،5عضلانی براي کودکان این سنین(

بر روي شرایط داشته و با عوارض احتمالی کمتري روبرو خواهد 
  . شد

  

  معرفی ابزار
این وسیله که به نام واکسن کات نامگذاري شده از سه قسمت 

  اصلی تشکیل شده است:
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سانتی متر است  85×  32قسمت زیرین صفحه اي به ابعاد  - 1
ماهه ( بر اساس صدك  18تا  2که بر اساس طول قد شیرخواران 

قد براي سن ) طراحی شده و از جنس فایبر گلاس و قابل  50
شیار به  2متر می باشد. روي این تخته  سانتی 1شستشو به قطر 

سانتی متر براي بستن  20و به فاصله ي  1و عرض 10طول 
سانتی متر  8و فاصله ي  1×  10شیار به طول و عرض  4کمر و 

  . )1(شکل براي هر پا طراحی شده است
  

  
  صفحه زیرین واکسن کات )1شکل

  

 60×  5در درون این شیار ها کمربندي به طول و عرض  -2
 45×  3سانتی متر براي بستن کمر و دو کمربند به طول و عرض 

کمر  .سانتی متر براي بستن بالاي زانوها پیش بینی شده است
   .قابل شستشو و ضد حساسیت هستند ،بندها چسبی

و طول و  1ه تشکی ابري به قطر در قسمت روي این صفح -3
یارها سانتی متر طوري قرار می گیرد که روي ش 65×  20عرض 

رویه ي . را نپوشاند و کمر بندها به راحتی بتوانند بسته شوند
تشک پارچه اي است و به وسیله ي کاور پلاستیکی( ضد آب و 

ارتفاع این وسیله کلا دو تا دو و . پوشیده می شود قابل شستشو )
نیم سانتی متر است و امکان افتادن و آسیب به کودك از روي آن 

  . )2وجود ندارد (شکل
  

  
  نحوه ي قرارگیري تشک بر روي صفحه زیرین )2شکل

  

تکنیک استفاده
واکسن کات در زمان استفاده بر روي تخت واکسیناسیون قرار 

کودك روي تشک آن در پوزیشن سوپاین (به . داده می شود

پاها در قسمت بالاي زانو و کمر در . پشت خوابیده) قرار گرفته
شده و انجام واکسیناسیون ناحیه ناف به وسیله ي کمربند فیکس 

این وسیله امکان تزریق در عضله . به راحتی امکان پذیر می شود
که بهترین محل تزریق (قدامی طرفی ران) واستوس لترالیس 

  عضلانی براي کودکان زیر دو سال است را فراهم می نماید.
  

  گیرينتیجه
و بالینی دانشجویان رشته هاي مختلف علوم پزشکی هاي مربی 

هنگام کار کردن در واحد واکسیناسیون و آموزش کارکنان نیز
دانشجویان با مشکل نگه داشتن درست کودك و فیکس کردن 
محل تزریق رو به رو هستم به گونه اي که براي انجام این کار 
نیاز به حداقل دو نفر واکسیناتور وجود دارد. واکسن کات وسیله 

ن است که احتمالا اي ساده جهت انجام تزریقات عضلانی کودکا
تحقیقات بالینی جهت  .نمایدمی تواند این مشکل را مرتفع 

ارزشیابی و تعیین کارایی عملی این ابزار بایستی صورت گیرد تا 
در صورت تایید به عنوان ابزاري ساده و ارزان قیمت کاربرد ملی 

  پیدا نماید.
  

  تشکر و قدردانی
و راهنمایی هاي بدین وسیله بر خود لازم می دانم از زحمات 

همکاران شاغل در مدیریت امور پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 
يگناباد به ویژه جناب آقاي علی اکرامی در زمینه ثبت ایده

  حاضر قدردانی نمایم.
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