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مـاران  یهوش نمـودن ب یار و عوارض اندك در بی بسيای مزايباشد که دارا ی میهوشی بين داروهایدتریپروپوفول از جد : زمینه و هدف 
در کـاهش درد بـه دنبـال    ن یدوکائیلاین مطالعه به منظور تاثیر  .باشد یق آن م  ی تزر ن دارو، درد در هنگام    ی از مشکلات کاربرد ا    یکی .است

 .در بیماران انجام شدپروپوفول تزریق 
 

 272تعداد .  انجام شد1385 سال طی پنجم آذر گرگان ی درمان- ی در مرکز آموزشی تصادفینی بالیین مطالعه کارآزمایا :روش بررسی
 )مـار ی ب91( گـروه اول  به.  انتخاب شدندیصورت تصادفه  ب،و بودندی الکتید عمل جراحیکه کاند ASA1 ClassI,II ساله با 55 تا 15مار یب

ق شد و بـه  یتزر یک درصد Lipuro پروپوفول نوع    ي دارو )ماری ب 90(به گروه دوم    . ق شد یتزریک درصد    Freseniusع   پروپوفول نو  يدارو
ق ی تزر،مخلوط شده بود) درصد1ن یدوکائی از لml 2(ن یدوکائی لmg 20 که بادرصد  یکLipuro پروپوفول نوع ي دارو)ماری ب91(گروه سوم 

 درد بیماران با ،یهوشینداکشن بی از دوز ادرصد25ق یه پس از تزری ثان 5-10د پشت دست بود و      ی فوق در ور   يق داروها یمحل تزر . گردید
اسکوئر مورد تجزیـه و تحلیـل قـرار      آماري کاي  و آزمونSPSSافزار آماري    ز نرم ها با استفاده ا    داده. گیري شد   اندازه VRSاستفاده از روش    

 .گرفتند
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 از )درصـد 1/46 (91/42در ) Score 2,3(د یشدت درد متوسط و شـد  ).>05/0P(د گر داشتنیکدیدار با  یبود که اختلاف معن) درصد2/24(

 ).>05/0P (تعیین گردید) درصد2/2( 91/2و در گروه سوم از بیماران گروه دوم ) درصد20 (90/18 در ،بیماران گروه اول
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 مقدمه
باشد که   ی م یهوشی ب ين داروها یدتری از جد  یکیپروپوفول  

 در يا  کـاربرد گسـترده  ، کـه دارد   يادی ـار ز ی بس يایعلت مزا ه  ب
 يداریتوان به ب ین دارو م ی ا يایاز مزا . دا نموده است  ی پ یهوشیب

ع و کامـل بعـد از بیهوشـی و حـداقل تهـوع و اسـتفراغ در       یسـر 
ــاوریر ــرد  يک ــاره ک ــام تزر.)1 (اش ــ درد در هنگ ــیق ی  از یک

ن دارو محسـوب  ی ـات نامطلوب اسـتفاده از ا    ین خصوص یتر مهم
ن ین ب یق پروپوفول در بالغ   ین تزر یوع درد در ح   ی ش .)2(شود   یم

ز ی ـنن درد یو شدت ا) 3( ذکر شده است درصد91 تا  درصد28
 VAS (Visual Analoge Scale)ســتم ســنجش یبراســاس س

د ی شــديدهنــده درد  بــوده اســت کــه نشــان6/5±3/2) 10تــا0(
  کـاهش بـروز و     ي بـرا  ي متعـدد  يها وهی تاکنون ش  .)4( باشد یم

شنهاد و مـورد مطالعـه قـرار    یق پروپوفول پ  ین تزر یشدت درد ح  
ربرد تـوان اسـتفاده از کـا       یهـا م ـ   ن روش یان ا یم از. گرفته است 

 ي و اسـتفاده از داروهـا     )6و5( مختلف پروپوفـول     يها ونیاموس
ــل ل  ــف مث ــمختل ــال یت، )7(ن یدوکائی ــدرها ،)8(وپنت و ) 9( مخ

 . را نام برد)10) (انداسترون(ترون یگرانس
 مختلـف پروپوفـول ماننـد پروپوفـول         يها ونیران اموس یا در

Fresenius د یدیکلس ـ ي تـر ی شاخه جـانب ي که داراددرصک  ی
کــه د درصــ یــک Lipuroباشــد و پروپوفــول  یمــ (LCT) بلنــد
 (MCT/LCT) د متوسط و بلند   یدیکلس ي تر ی شاخه جانب  يدارا
انـد کـه     ه گـزارش نمـوده    ی ـمطالعـات اول  . باشد، وجود دارند   یم

ســه بــا پرپوفــول نــوع  ی در مقادرصــد یــک Lipuroپروپوفــول 
Fresenius ن ی در حــيجــاد درد کمتــری باعــث ادرصــد یــک

  .)11(دد گر یق میتزر
کنتـرل   بـا  و دوسـوکور   نگر ندهین مطالعه آ  یاهدف از انجام    

 يدی ـق ور ی ـهنگـام تزر   زان و شدت درد در    ی م یبررس،  دارونما
 Lipuro و پروپوفــول ددرص ـ یــک Freseniusپروپوفـول نـوع   

صـورت  ه ن ب ـیدوکائی ل ي از دارو  mg 20و کاربرد   د  درصیک  
 . بوددرصد یک Lipuro مخلوط با پروپوفول نوع

 یروش بررس
در مرکـز آموزشـی     این مطالعه کارآزمایی بـالینی تصـادفی        

 ساله با 55 تا 15 نفر از بیماران 272روي  آذر گرگان 5درمانی 
ASA Class I, II (American Society of Anesthesiologists) 

 ي بـرا . انجـام شـد  1385 طی سال  انتخابیید عمل جراح یکاند

 ینامـه کتب ـ  تیه از آنهـا رضـا   مطالع ـ درمارانیک از ب  یورود هر 
ا دارو، الکل،   یوجود سابقه سوء مصرف موادمخدر      . گرفته شد 

 ســاعت قبــل از عمــل، 24 ضــددرد در يمصــرف هرنــوع دارو
ت، ی ـ، سـندرم درد مـزمن، ترومبوفلب  ی عصبيماریوجود سابقه ب  

و وجــود ) شــرفتهیابــت پیماننــد د(شــرفته یک پیســتمی سيمــاریب
ق پروپوفــول، موجــب یــ تزريراون بــیکاســیاند هرگونــه کنتــرا

ماران به ی درد ب  يریگ نحوه اندازه  .شد یمار از مطالعه م   یخروج ب 
 .)1جدول (بود  VRS (Verbal Rating Scle)روش 
 

 ي پروپوفولق داروینگام تزر ه درد بهیف کلامیتوص : 1جدول 
 زان دردیم ف دردیتوص

 0 بدون درد
 1 فی خفیاحساس درد و ناراحت

 2  متوسطی ناراحتاحساس درد و
 ها ا بدون حرکات پرش اندامیبا  دیاحساس درد شد

 و حرکات عضلات صورت
3 

 
 20 شـماره  يک گانولایماران به اطاق عمل یپس از ورود ب 

ــزرگ در ــر ب ــرار یغالــب ب ریــد پشــت دســت غیــن وریت مــار ق
و بـه سـرم   ) یحـس کننـده موضـع    یق ب ـی ـبدون تزر (گرفت   یم

مـاران  یب). ونی ـبدون شروع انفوز   (دیگرد ین متصل م  یسال نرمال
 گـروه اول   بـه .م شـدند ی در سـه گـروه تقس ـ  یبه صورت تصادف 

ــاری ب91( ــوع ي دارو)م ــول ن ــک Fresenius  پروپوف ــد ی  درص
)Fresenius kabi Austria Gmbh ( ی شـاخه جـانب  يکـه دارا 

  بـــه گـــروه دوم.ق شـــدیـــتزر) LCT(کلیســـیرید بلنـــد  يتـــر
ــاری ب90( ــوع  ي دارو)مـ ــول نـ ــکLipuro پروپوفـ ــ  یـ  ددرصـ

B.Braum Melsungen AG) (ق شـد و بـه گـروه سـوم    ی ـتزر 
 که به آن درصد یک Lipuro پروپوفول نوع ي دارو)ماری ب91(

mg20ن یدوکائیــ ل)ml 2شــده اضــافه ) درصــد1ن یدوکائیــ از ل
 .شد ق ی تزر،بود

.  پشـت دسـت بـود      يدهای ـ فـوق در ور    يق دارو ی ـمحل تزر 
افت ننمـوده بودنـد و      یدر Premedicationماران  یکدام از ب   چیه

، یهوش ـینداکشن ب ی از دوز ا   درصد25ق  یه پس از تزر   ی ثان 10-5
 شـد و بـر   یم ـق سـوال   ی ـماران در مورد درد در هنگـام تزر       یاز ب 

از کـاهش   د و بعـد ی ـگرد یمپرسشنامه ثبت     در 1اساس جدول   
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 .شـد  یم ـق ی تزریهوشی بيماران ادامه داروها ی ب ياریسطح هوش 
ــیروش ب ــام بیهوش ــود  ی تم ــابه ب ــاران مش ــول يدارو. م  پروپوف
ــانت 21 (درجــه حــرارت اطــاق   دریمصــرف ــراد ی درجــه س  )گ
بـه  شـد و   ی آمـاده م ـ   نفـر ک  ی ـبه وسیله   دارو  . شد  ی م ينگهدار
زان درد و یــشـد و م  یق مــی ـمــاران تزریبـه ب  همکــار دوموسـیله  
 مــورد بـه وســیله همکـار ســوم  ز یــمـاران ن ی در دســت بینـاراحت 
مانـد   ی می به صورت محرمانه باقها ادهد .گرفت ی قرار م یبررس

ل ی ـه و تحل  ی ـمـورد تجز   SPSS-13 يافـزار آمـار    ق نرم یو از طر  
 . قرار گرفتيآمار

بـا  . )12(د ی ـن گردیـی  بیمـار تع 90 هرگروه يحجم نمونه برا 
تجزیـه و    يدو برا  ي کا يها از آزمون آمار    ت داده یتوجه به ماه  

 سطح  ي آمار يها  آزمون ی تمام ها استفاده شد و در     دادهتحلیل  
 . لحاظ شد05/0 برابر يدار یمعن

 ها یافته
ــورد  ی ب272 ــار مـ ــد  مـ ــرار گرفتنـ ــه قـ ــات .مطالعـ  مشخصـ
آمده 2جدول   وزن دروماران شامل سن، جنس  یک ب یدموگراف
 .است

 
 میانگین وانحراف معیار سن و وزن بیماران : 2جدول 

 به تفکیک نوع دارو

 
پروپوفول 
Lipuro 

 درصد1
پروپوفول 

Fresenius 

پروپوفول 
Lipuro  

 نیدوکائیل+ 
 8/26±12 9/27±8/12 2/27±1/10 )سال(سن 
 9/67±4/14 68±6/14 67±2/15 )لوگرمیک(وزن 

 73 به 18 25 به 65 21 به 70 نسبت مرد به زن
 

ــبت ــه زن نس ــرد ب ــروه  م ــروه ، 21/70اول  در گ دوم  در گ
مـاران در  ی متوسـط سـن ب    . بـود  18/73سـوم   گروه    و در  25/65

 و درگـروه  9/27±8/12دوم  درگـروه    ،2/27±1/10اول  گروه  
 .به دست آمد 8/26±12سوم 
 91/63زان یــبــه م اول در گــروه (Score 1,2,3) زان دردیــم

در گـروه   و) درصـد 2/69 (91/63دوم  درگروه   ،)درصد2/69(
 ــ) درصــد2/24( 91/22ســوم  ــود کــه اخــتلاف معن ــا يدار یب  ب

 ).3جدول ) (>05/0P (گر داشتندیکدی
 

 توزیع فراوانی میزان درد بیماران به تفکیک نوع دارو : 3جدول 

میزان 
 درد

پروپوفول 
Lipuro 

 درصد1
 )درصد(تعداد 

پروپوفول 
Fresenius 

 )درصد(تعداد 

پروپوفول 
Lipuro 

 نیدوکائیل+ 
 )درصد(تعداد 

 )8/75 (69 )8/30 (28 )4/44 (40 صفر
 )22 (20 )1/23 (21 )2/35 (32 کی

 )2/2 (2 )5/27 (25 )4/14 (13 دو
 )0 (0 )7/18 (17 )6/5 (5 سه

 
در  (Score 2,3) دی شــدت درد متوســط و شــدیدر بررســ

ــروه  ــد 20 (90/18اول گـــ ــروه ، )درصـــ  91/42دوم در گـــ
ــود کــه ) درصــد2/2 (91/2  ســومگــروه درو ) درصــد1/46( ب

 ).>05/0P(د گر داشتنیکدی با يدار یاختلاف معن
 بحث

بــا  ) mg20(ردن لیــدوکائین مطالعــه مخلــوط کـ ـ ایــن در 
 باعث کاهش انسیدانس و شدت      درصد  یک Lipuroپروپوفول  

هاي ایـن مطالعـه بـا        یافته. درد ناشی از تزریق پروپوفول گردید     
 .مطابقت دارد) 13 (Rohmو ) Rau) 5نتایج مطالعات 

در مطالعـــه مـــا درد متوســـط و شـــدید در هنگـــام تزریـــق 
 بــه میــزان درصــد  یــکLidocaine+Lipruroپروپوفــول نــوع 

گزارش شد کـه کـاربرد      ) Yew) 11در مطالعه   . درصد بود 2/2
لیدوکائین به علت کاهش فـاز آبـی پروپوفـول و جلـوگیري از        
آبشـار کینـین باعــث کـاهش انســیدانس درد در هنگـام تزریــق     

که با مطالعه ما مطابقت      شود   می درصد یک   Lipuroپروپوفول  
 .دارد

ــن در  ــه هن ای ــدید ب ــه درد ش ــول  مطالع ــق پروپوف ــام تزری گ
Fressnieus درصد یک) LCT (7/18 درصد، تزریق پروپوفول

Lipuro درصــــد و تزریــــق پروپوفــــول 6/5 درصــــد یــــک
Lidocaine+Lipruro   بـه میـزان صـفر درصـد بـا           درصـد  یک 

05/0P<  ــا مطالعــات و ) Larsen) 14( ،Larsen) 15 بــود کــه ب
Bachmann) 16 (خوانی دارد هم. 

 باعث ایجـاد درد    درصد یک   Lipuroتزریق پروپوفول نوع    
ایـن نـوع    . شـود   فوري در هنگام تزریـق در اکثـر بیمـاران نمـی           

کلســیدید بلنــد و متوســط  پروپوفــول داري شــاخه جــانبی تــري
)LCT/MCT (   شود این نوع از دارو حلالیت       بوده که باعث می
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بیشتري در فاز چربی داشته باشد و در نتیجه میزان غلظـت دارو          
ــازآ  ــه موجــب درد   موجــود در ف ــده و در نتیج ــم ش بی دارو ک

میـزان  ) Rau) 5شود که در مطالعه   کمتري در هنگام تزریق می    
 بـه  درصـد  یـک  Lipuroبروز درد ناشـی از تزریـق پروپوفـول          

درصــد گــزارش شــده و هــیچ بیمــاري درد شــدید 8/37میــزان 
ــه . نداشــت ــزان ) 16 (Bachmannو ) Larsen) 14در مطالع می

در حـدود   درصـد   یـک Lipuroپروپوفـول  درد ناشی از تزریق     
 .درصد گزارش شد37-28

 درصـد  یـک  Freseniusدرد ناشی از تزریق پروپوفول نوع     
باشـد، در   می) LCT(گلیسیرید بلند  که داراي شاخه جانبی تري  

 درصد گزارش شده اسـت و اکثـر بیمـاران درد            32-67حدود  
 ).17(کنند  متوسط تا شدیدي را گزارش می

 تزریق باعث استرس بیمار و تـداخل بـا یـک         درد در هنگام  
مکانیســم درد در هنگــام . شــود بیهوشــی خــوب و مناســب مــی

ولی حدس . تزریق پروپوفول هنوز به خوبی شناخته شده نیست      
شود که شاید یک اثر تحریکی مستقیم موجب احساس  زده می

شـود و یـا یــک اثـر غیرمسـتقیم کـه وابسـته بــه        فـوري درد مـی  
ها منجـر بـه پیـدایش درد بـا شـروع تـاخیري        آزادشدن مدیاتور 

از یـک اثـر   )  ثانیه10-20پس از   (درد تاخیري   ). 12(گردد    می
ناشـی  ) هـا  به واسطه آزادسازي کینـوژن (غیرمستقیم براندوتلیوم  

بدین ترتیب کـه حـلال چربـی موجـب افـزایش          ). 18(شود    می
شـودکه خـود بـه      کینین پلاسما مـی    –فعالیت سیستم کالیکرین    

ایـن فعـل و انفعـالات موجـب         . شود  کنین منجر می     برادي تولید
شود  گشاد شدن و افزایش نفوذپذیري در وریدهاي محیطی می   

 پروپوفـول  (Aqueous phase)که باعث افزایش تماس فازآبی 
با اندوتلیوم عـروق و انتهـاي آزاد اعصـاب وابـران بـین مـدیا و               

در ). 19(شـود   انتیماي جدار عروق و در نهایت ایجـاد درد مـی     
توان گفـت کـه پروپوفـول جـزء گروهـی از داروهـا            نهایت می 

باشد که باعـث تحریـک پوسـت و مخـاط و جـدار داخلـی            می
 ).20(شود  وریدها می

اثرات ضد دردي لیدوکائین در کاهش درد به دنبال تزریـق       
باشـد،    پروپوفول نه تنها به خاطر اثرات ضددرد موضعی آن می         

 محلـول پروپوفـول شـده و    PHبلکه لیـدوکائین باعـث کـاهش      
ــول  PHبراســاس یــک فرضــیه کــاهش    باعــث مهــاجرت محل

پروپوفول به فاز چربی و کاهش میزان پروپوفول در فاز آبـی و         
 ).22و21(شود  در نتیجه کاهش ایجاد درد می

گزارش شد که کـاربرد لیـدوکائین       ) Tham) 23در تحقیق   
 باعـث   درصـد  یـک    Lipuroبه صورت مخلـوط بـا پروپوفـول         

کــاهش انســیدانس و شــدت درد در هنگــام تزریــق پروپوفــول  
Lipuro  تمـام ایـن مطالعـات نشـانگر     .  شـده اسـت  درصـد  یک

دهنـده مـوثر درد لیـدوکائین بـه         اثرات بسـیار خـوب و کـاهش       
 .باشد  میدرصد یک Lipuroصورت مخلوط با پروپوفول 

مشــخص شــد کـه مخلــوط کــردن  ) Picard) 24در مطالعـه  
درصـد در انسـیدانس     24فول باعث کـاهش     لیدوکائین به پروپو  

گـردد و در نهایـت    درد به هنگام تزریـق داروي پروپوفـول مـی    
بـا  . تاثیر لیدوکائین را در کاهش درد انـدك توصـیف نمودنـد           

شـود   توجه به مغایرت تحقیق فوق با مطالعه ما، حـدس زده مـی    
هاي ژنتیکی ، قومی و فرهنگی و حساسیت مختلـف         که تفاوت 

توانـد باعـث ایـن      به درد در جوامـع مختلـف مـی     بیماران نسبت 
 .شده باشدتفاوت 
 گیري نتیجه

 يدار یزان معنیدوکایئن به م یکه ل  دادن مطالعه نشان    یج ا ینتا
. گردد یق پروپوفول م  ین تزر ی ح یموجب کاهش درد و ناراحت    

ار ی بس ـیدسترس بودن و اثرات جانب توجه به ارزان بودن و در  با
 پروپوفـول  ين به همراه دارو یدوکائیلن دارو، مصرف    یاندك ا 
 .گردد یمتوصیه 

 قدردانی تشکر و
 يتشکر خود را از آقـا تقدیر و   مراتب   ن مقاله ینگارندگان ا 

 يکـار هم يتجزیه و تحلیل آمار   پور که در     بهناممهندس ناصر   
 .دارند یاعلام م، نمودند
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