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     پژوهشی  
  
  
  ازنــــــدرانـکــــــی مــــــــوم پـزشـلـشـــــگاه عـــه دانـلــــمج

   )1-5  (    1386 سال      مهرو آبان      60  شماره    دهم هفدوره 

1  1386مهر و آبان  ، 60هم ، شماره هفد      دوره                                                           مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

   مارکائین در ومقایسه تاثیر تزریق داخل مفصلی مرفین 
  کاهش درد بیماران پس از آرتروسکوپی زانو

  
   (.M.D)* محمدحسین کریمی نسب (.M.D) *+ سید اسماعیل شفیعی
  (.M.D)* مجید سجادی    (.M.D)* مسعود شایسه آذر

 

  چکیده
 تشخیص و درمان ضایعات داخل مفصلی کـاربرد         آرتروسکوپی زانو تکنیک با ارزشی است که برای        : و هدف سابقه  

باشد لذا تسکین درد بعـد از آرتروسـکوپی سـبب تـسریع              دارد اما گاهی با دردهای متوسط تا شدیدی بعد از عمل همراه می            
به منظور کاهش درد بعد از آرتروسکوپی تـا کنـون مطالعـات زیـادی صـورت                 . شود بازگشت بیماران به فعالیت روزمره می     

پـس از   سـاعت اول  24هدف از این مطالعه مقایسه تاثیر تزریق داخل مفصلی مرفین با مارکائین در تسکین درد       . ستگرفته ا 
  .باشد می آرتروسکوپی زانو
 بیمار که به علت پارگی منیسک جهت ترمیم یا خارج کردن 30 این کارآزمایی بالینی تصادفیدر  : ها مواد و روش

 نفری 15صورت تصادفی در دو گروه ه  بیماران ب وارد مطالعه شدند، گرفته بودندمنیسک تحت عمل آرتروسکوپی قرار
 مرفین پس ازعمل آرتروسکوپی داخل مفصل mg10 و درگروه دوم درصد 5/0 مارکائین cc7 در یک گروه .تقسیم شدند

  .شد ارزیابی VAS بعد از عمل با معیار 24و18و12و6زانو تزریق شد و پاسخ به دارو در ساعت های 
 سـاعت اول بعـد از آرتروسـکوپی بـه صـورت معنـی               6ش درد در گروه مارکائین در       هنشان داد که کا   نتایج   : ها  یافته

هیچ عارضه جـانبی ناشـی از تزریـق در          .  در سایر ساعات تفاوتی بین دو گروه وجود نداشت         .داری بیشتر از گروه مرفین بود     
  .ران نیز در پاسخ درمانی آنها تاثیرگذار نبودسن و جنس و قد و وزن بیما. دو گروه مشاهده نشد

 پس از جراحی نسبت 6تزریق داخل مفصلی مارکائین در تسکین درد پس از آرتروسکوپی زانو در ساعت   : استنتاج
دست آمده جا دارد که ه با توجه به نتایج ب . موثرتر است و در ساعات بعدی تفاوتی بین دو دارو وجود نداردمرفینبه 

  .ت بیشتری در زمینه درمان درد پس از عمل جراحی آرتروسکوپی انجام شودتحقیقا
  

  تزریق مفصلی مرفین، تزریق مفصلی مارکائین، آرتروسکوپی زانو :واژه های کلیدی 
  

  مقدمه
) آرتروسکوپی(روش بسته ههای زانو ب درمان بیماری

 کار آمدی در جراحی زانو محسوب جدید وروش 
تر و دستکاری کمتر  حیحشود به علت تشخیص ص می

  تر وموثرتر جراحی درمان بیمار دقیق مفصل درحین عمل
  
  

  
       دانشگاه علوم پزشکی مازندران)استادیار( عضو هیأت علمی، یارتوپدمتخصص  *
  )ره( آموزشی درمانی امام خمینی مرکزبلوار امیرمازندارنی  -ساری :ولئمولف مس  +      

  22/1/86:              تاریخ تصویب10/3/85:             تاریخ ارجاع جهت اصلاحات 24/12/84: تاریخ دریافت 
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 تزریق داخل مفصلی مرفین و مارکائین در کاهش درد

  

2  1386مهر و آبان  ، 60هم ، شماره هفد      دوره                                                          شکی مازندران                        مجله دانشگاه علوم پز 

  
است ولی درد پس از عمل جراحی یکی از مشکلات در 
بیمارانی است که تحت عمل جراحی آرتروسکوپی زانو 

درد پس از اعمال آرتروسکوپی  لذا تسکین گیرند قرارمی
  :از جملهزانو فواید زیادی برای بیمار دارد 

شـود و بیمـار      تـر مـی    زمان بازتوانی بیمار سریع    -1
  .کند اعتماد بیشتری نسبت به عمل جراحی پیدا می

زمان بستری بیمار در بیمارستان کوتاهتر شـده         -2
 .یابد و هزینه درمان کاهش می

ــدگی عــادی و فعالیــت   -3 ــه زن برگــشت بیمــار ب
 .)1(گیرد ورزشی زودتر صورت می

  

مفصلی زریق داخل مطالعات زیادی در زمینه ت
 و اوپیوئید و بی حس کننده موضعی برای آنالژزیک

. کاهش  درد پس از آرتروسکوپی زانو انجام شده است
در اغلب این مطالعات تزریق داخل مفصلی اوپیوئید و 

کاهش  داشتن خواص علت موضعی را به داروهای بیحسی
 اینگونه تصور .اند کمتر معرفی کرده درد و عارضه جانبی

های  علت حضور رسپتورهای اوپیوئید درسلول شود به می
اطراف زانو این امکان فراهم است که بتوان درد را با 

  .)2(استفاده از تزریق داخل مفصل کاهش داد
از جمله داروهای قابل تزریق داخل مفصل، مرفین 

باشند که برای درمان و پیشگیری از   میbupivacaineو 
در  .)4،3(انو مفید هستنددردهای پس از آرتروسکوپی ز

که تزریق داخل مفصل .داده شدمطالعات نشان از بعضی 
bupivacaineزانو در انتهای آرتروسکوپی سبب   در

 مطالعات که در در حالیشود  کاهش درد پس ازعمل می
  .)5،3(به دست نیامده استدیگر این یافته 

هدف از این مطالعه مقایسه تاثیر تزریق داخل 
از ( مارکائین و) ازخانواده اوپیوئیدها( نمفصلی مورفی

در تسکین درد ) کننده موضعی حس خانواده داروهای بی
  .باشد پس از آرتروسکوپی زانو می

  مواد و روش ها
دراین مطالعه که به صورت کارآزمایی بالینی انجام 
شده است بیمارانی که فقط به علت پارگی منیسک زانو 

  بررسی شدند تعداد،ندتحت آتروسکوپی زانو قرار گرفت
گیری  سال به صورت نمونه20-40 بیمار درگروه سنی30

غیر احتمالی آسان انتخاب شدند و پس از کسب 
بیمارانی که . تدریج وارد مطالعه شدنده نامه ب رضایت

های موضعی  کننده حس حساسیت به مواد اوپیوئید یا بی
ابولیک عروقی، تنفسی، مت بیماری قلبی داشتند، مبتلایان به

 40 سال و بیشتر از 20و نورولوژی، افراد با سن کمتر از 
سال و کسانی که تحت بی حسی اپیدورال یا اسپاینال 

بیمارانی که .  از مطالعه خارج شدند،قرار گرفته بودند
سازی  طور تصادفی پس از همسانه واجد شرایط بودند ب

گروه درمانی تقسیم  از نظر جنس، سن، و وزن، به دو
 7 مقدار در گروه اول پس از اتمام آرتروسکوپی .دشدن
 10 گروه دوم  و دردرصد 5/0مارکائین  متر میلی
مفصل   جهت کاهش درد به داخلمرفین گرم میلی

ری ــگی دازهـان زارــا ابــار بـبیم درد .)13(دـق شـزریـت
Visual Analoge Scaleشد بیمار در  گیری می  اندازه
ستار آموزش دیده بخش با روز قبل ازعمل توسط پر

VAS1شکل شماره ( گردید  آشنا می(.  
VASسمت ـه ده قـی است که بـط افقـک خـ ی

ادل ـر معـره صفـک سمت نمـود در یـش دی میـبن درجه
No painمعادل درد غیر قابل 10در سمت دیگر نمره   و 
 2-4 معادل درد خفیف، نمره 0-2نمره . باشد تحمل می

 معادل درد شدید، نمره 4-6 نمره ادل درد متوسط،ـمع
 معادل درد 8-10 معادل درد خیلی شدید و نمره 8-6

بر این اساس . شوند غیر قابل تحمل در نظر گرفته می
 ساعت 24و 18-12-6های مختلف  شدت درد در زمان

های اکستا نسیون کامل   در وضعیتآرتروسکوپیپس از 
  ن بررسی ـتالت را ه رفـه و در حـ درج90زانو، فلکسیون 
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   و همکارانسید اسماعیل شفیعی                                 پژوهشی  
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Categorical Scale 

None (0) Mild (1-3) Moderate (4-6) Severe (7-10) 

Pain Faces Scale 

      

0 
Very happy, no hurt 

2 
Hurts just a little bit 

4 
Hurts a little more 

6 
Hurts even more 

8 
Hurts a whole lot 

10 
Hurts as much as 
you can imagine 
(don't have to be 
crying to feel this 

much pain) 

  تشخیصی دیداری درد معیار : 1شکل شماره 

  
  

ه اطلاعات ب. عوارض جانبی دارو نیز ثبت گردید شد و
ها  آوری شده و داده دست آمده از طریق پرسشنامه جمع

ات ـاری مربعـ و با آزمون آمSPSSزار ـاف از طریق نرم
chi-square05/0سطح .  تجزیه و تحلیل شدندP< از نظر 
  .دار در نظر گرفته شد آماری معنی

  
  یافته ها

 15 بیمار بررسی شدند که 30د در این مطالعه تعدا
 نفر درگروه مرفین قرار 15نفر در گروه مارکائین و 

ن ــروه مارکائیـ گ درارانـ بیمـین سنـمیانگی. دـگرفتن
 سال 93/27± 4/5 سال ودر گروه مرفین 07/28 ± 2/5

در . بود توزیع جنسی بیماران در هر دو گروه یکسان بود
.  زن وجود داشت بیمار مرد و یک بیمار14هر گروه 

 کیلو گرم 43/76± 1/7میانگین وزن در گروه مارکائین 
 دو گروه از . کیلوگرم بود4/77± 9/6و در گروه مرفین 

دار آماری  نظر سن، توزیع جنسی و وزن تفاوت معنی
  .نداشتند

بعد از تزریق داخل مفصلی مارکائین و مرفین به 
 18-12-6های  درساعتVASنمره درد براساس بیماران،

های   در وضعیتآرتروسکوپی ساعت پس از 24و 
 درجه و درحالت راه 90اکستانسیون زانو، فلکسیون 

 1 گیری شدکه نتایج حاصل درجدول شماره رفتن اندازه
  .آورده شده است

دست آمده، هیچ یک از بیماران ه بر اساس نتایج ب
درد شدید یا غیر قابل تحمل نداشتند و نمره درد بیماران 

لف ـه وضعیت مختـده، در سـر شـهای ذک عتاـدر س
مقایسه دو گروه در . زانو در هر دو گروه یکسان بود

 ساعت پس از 6 های مختلف نشان داد که در ساعت
 تاثیر ضد درد مارکائین بیشتر از مورفین آرتروسکوپی

باشد  میدار  آماری معنی نظر  این تفاوت ازباشد که می
)02/0P=(.  

  های  بین دو گروه در ساعتداری  اوت معنیـتف
مرفین تزریق . جراحی وجود نداشت  پس از24و 12-18

عارضه جانبی باعث و مارکائین در هیچ یک از بیماران 
  .دشن
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در (درصد بیماران با درد پس از عمل جراحی   :1جدول شماره 
  مرفینو دو گروه مارکانین ) زمان های مختلف

  

  )درصد(مرفین  )درصد(مارکانین  شدت درد  زمان
  5  20  بدون درد   ساعت پس از جراحی6
  35  70  دردخفیف  
  60  10  دردمتوسط  
  __  __  درد شدید  

  
  5  15  بدون درد   ساعت پس از جراحی12
  75  60  دردخفیف  
  20  25  دردمتوسط  
  __  __  درد شدید  

  
  20  20  بدون درد   ساعت پس از جراحی18
  75  60  دردخفیف  
  5  20  دردمتوسط  
  __  __   شدیددرد  

  
  15  40  بدون درد   ساعت پس از جراحی24
  75  45  دردخفیف  
  10  15  دردمتوسط  
  __  __  درد شدید  

  

  بحث
مطالعه نشان داد تزریق داخل مفصلی این نتیجه 

مارکائین در تسکین درد پس از جراحی آرتروسکوپی 
 ساعت پس از عمل جراحی نسبت به مورفین 6زانو در 

ساعات بعدی تفاوتی بین دو دارو از موثرتر است ولی در
تحقیقات  مطالعات و. نظر کاهش میزان درد وجود ندارد

مورد کاهش درد پس از اعمال جراحی  زیادی در
آرتروسکوپی زانو انجام شده است که در آنها داروهای 
مختلف به صورت تزریق داخل مفصلی باهم مقایسه 

 که در انش و همکارGoodwinمطالعه  در. )12تا3(اند شده
درمورد اثرات ضد دردکوتاه اثر در تزریقات  2005سال 

داخل مفصلی قبل وپس از آرتروسکوپی زانو انجام شده 
نفرین با ترکیب  مارکائین و اپی بود سه ترکیب مرفین،

. نفرین تنها مقایسه گردید اپی نفرین و مارکائین و اپی
یا  نفرین و اپی بیمارانی که ترکیب مرفین، مارکائین و

نفرین را دریافت کرده بودند  ترکیب مارکائین و اپی

نفرین تنها دریافت کرده بودند  نسبت به بیمارانی که اپی
درد کمتری داشتند آنها نتیجه گرفتند که حضور رسپتور 

تواند در کاهش درد پس  های زانو می اوپوئید در سلول
از جراحی وپاسخ درمانی نسبت به اوپوئیدها نقش داشته 

 و همکارانش در مورد اثر Dorosos مطالعه .)3(شدبا
مورفین داخل مفصلی در تسکین درد پس از 
آرتروسکوپی زانو نشان داد که مصرف مرفین در 

شود و بیمارانی که  دوزهای بالاتر سبب افزایش درد می
تر استفاده کرده بودند اثر  از مرفین در دوزهای کم

  .)10(کردند تسکین دهنده بیشتری را ذکر می
مورد  که در franceschiو  Rusmussen مطالعه

مقایسه اثرات تزریق داروهای مختلف داخل مفصلی 
جهت تسکین درد بود نشان دادکه داروهای بیحس 

کاهش  توانند درد را کننده موضعی نظیر مارکائین می
مرفین اثر  .دهند اما زمان اثر آنها کوتاه مدت است

رش طولانی مدت است خفیفی دارد اما اث تسکین درد
در  .)12،11(باشد مطالعه میاین که این امر منطبق بر نتیجه 
 بعد از عمل از 6ساعت  در این مطالعه مارکائین تنها

داری  ها تفاوت معنی ساعت درسایر مرفین موثرتر بود و
توان از نظر تاثیر درمرحله حاد  مرفین نداشت که می با

این که در  وجه به اینبات .مشابه با این تحقیق باشد درد
قابل تحمل  غیر شدید و بیماران درد مطالعه هیچکدام از

 دو دارو در توان به این نتیجه رسید که هر نداشتند می
که  با توجه به این. جراحی موثرند کاهش درد پس از
با توجه به  گروه مشاهده نشد و دو عوارض جانبی در

سریعتر بازگشت  که تسکین درد پس از جراحی در این
های  های عادی زندگی وکاهش هزینه بیمار به فعالیت

 که مرفین و توجه به این با بیمارستان نقش دارد و
های  ساعت  پس از جراحی در6ساعت  مارکائین جز در

نظر تاثیر درمانی  از دار ساعت تفاوت معنی 24 بعد تا
 دارو با توجه به در توان از هریک از این دو نداشتند می

پیشنهاد . بودن آنها درمرکز درمانی استفاده نموددسترس 
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زمینه تسکین درد پس  شود که تحقیقات بیشتری در می
مقایسه تاثیر درمانی داروهای  از جراحی آرتروسکوپی و

  .های بیشتری انجام شود حجم نمونه مختلف در

  سپاسگزاری
سرکارخانم دکتر در پایان شایسته است از زحمات 

  .قدردانی گردد تشکر و فاطمه صیفی
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