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  مقاله پژوهشي

  

  بررسي اثرات آرام بخشي ميدازولام داخل بيني قبل از القاء بيهوشي عمومي 
  در كودكان

    

  *** آسيه مباركي،***فرحناز رئيس كريميان ،**زهره كريمي ،*اكبر رستمي نژاد
  

  20/2/89:   ،  پذيرش    5/10/88  :دريافت 
  

  :چكيده
 ممكن اسـت علـت جراحـي را    نآنا. مي شود  ان يك تجربة تنش زا و شديد محسوب جراحي به ويژه براي كودك: و هدف  مقدمه

بنابراين بايستي با كمك روش هـاي مناسـب سـعي           . درك نكرده و آن را به شكل يك حملة ناعادلانه روي بدن خود احساس كنند                
 اين روش ها مي توان تجويز داخـل بينـي      از جمله . نمود كودك به راحتي با اين موقعيت روبرو گرديده و آن را بهتر قبول نمايد                

 نيز با هدف تعيين تأثير آرام بخشي ميـدازولام داخـل بينـي در كودكـان                 مطالعهميدازولام قبل از القاء بيهوشي را نام برد كه اين           
  .انجام پذيرفته است 

 سـاله كـه بـا شـرايط يكـسان           6 تا   2 كودك   60 يك كارآزمايي باليني تصادفي و دو سوكور بود كه بر روي             مطالعه اين    :روش كار 
 مراجعـه   1386به بيمارستان هاي آموزشي شهر ياسوج در سـال          ) ريسك يك بيهوشي ، اولين بار پذيرش و عمل جراحي انتخابي            (

 دقيقه قبل از القاء بيهوشي به گروه 30. انجام پذيرفته است بطور مساوي قرار گرفته بودند  در دو گروه مورد و شاهد ونموده 
جمع آوري   اطلاعات.  نرمال سالين به صورت داخل بيني تجويز گرديد        kg/ml 04/0ميدازولام و به گروه شاهد       mg/kg 2/0رد  مو

  آمـاري شاخص هاي توصيفي وآزمون و SPSSشده از وضعيت كودك در برگه هاي مشاهده ثبت و نهايتاً با استفاده از نرم افزار                
  . گرفت  مورد تجربه و تحليل قرارمان ويتني يو

 هنگام جدايي از والـدين گريـه نداشـته و يـا گريـه      ميدازولام درصد از كودكان گروه 3/93 نشان داد كه   يافته هاي مطالعه    :نتايج
همچنين از نظر مقاومت كودك .  درصد كودكان گروه شاهد ، گريه متوسط و يا شديد داشتند 90خفيف داشتند ، در صورتي كه 

 بدون مقاومت و يا مقاومت خفيـف داشـتند ، در صـورتي كـه                ميدازولام درصد كودكان گروه     90دين ،   به هنگام جدا شدن از وال     
 در شـروع القـاء      ميـدازولام  درصـد كودكـان گـروه        4/73.  درصد كودكان گروه شاهد مقاومت متوسط يا شديد داشـتند          6/76

   درخـصوص   .گـروه شـاهد بـي قـرار بودنـد          درصـد كودكـان      3/93 در صورتي كه     ندبيهوشي خواب بوده و با تحريك بيدار شد       
   بـدون عكـس العمـل بودنـد و يـا            ميـدازولام  درصـد از كودكـان گـروه         90العمل به وارد كردن سوزن بـه داخـل وريـد ،              عكس

  .  درصـد كودكـان گـروه شـاهد كـشيدن دسـتها و حركـات شـديد بـدن داشـتند                       3/83عكس العمل خفيف داشتند ، در حالي كه         
 درصد كودكـان    6/76 هنگام ماسك گذاري همكاري و يا امتناع خفيف داشتند در صورتي كه              ميدازولامه   درصد كودكان گرو   100

  .گروه شاهد امتناع متوسط و يا شديد داشتند 
، اسـتفاده از  ) >P 0.05(بدست آمده در گروه مـورد نـسبت بـه گـروه شـاهد      نتايج  كليه   با توجه به معني دار بودن         :نهايينتيجه  

  . از طريق بيني جهت آمادگي كودكان قبل از القاء بيهوشي پيشنهاد مي گردد kg/mg 2/0ا دوز ميدازولام ب
   

 ميدازولام/ بيهوشي عمومي / القاء بيهوشي  :كليد واژه ها
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  :مقدمه 
جراحي يك تجربة تنش زا براي كودكـان اسـت، امـا                  

سند ،   ممكن است از بيهوشي بيش از خود جراحي بتر         نآنا
در افكار بسياري از كودكان ، از دست دادن هشياري غالبـاً            

  ) .1(مترادف با مرگ است 
ســن نقــش مهمــي در آمــادگي روانــي كــودك بــراي       

كودكان قبل از سن مدرسه     . بيهوشي و عمل جراحي دارد      
اغلب دچار هيجان و اضطراب زياد در موقع جـدا شـدن از             

از طرف ديگر   ) . 2( شوند   والدين و انتقال به اتاق عمل مي      
والدين نيز چـون از وقـايع اتـاق عمـل اطلاعـاتي ندارنـد ،                

. جدا شدن آنها از فرزندانشان بسيار مهم مي باشد چگونگي
نگرش والدين به بيهوشـي     قسمتي از   زيرا در برخي موارد ،      

. ميگـردد  مربـوط  فرزندانـشان  چگونگي جدا شدن آنها از     به
 بي قـراري و نگرانـي بـه اتـاق           يعني اگر كودكان با گريه و     

عمل برده شوند ، رضايت والدين نيز كاسته مي شود و اين            
ترس و بي قراري و نگراني روز عمل مي تواند به زمان بعد             
از عمل هم كشيده شود و حتي تا دو هفته بعد از عمل بـه              
  صورت گريـه هـاي شـبانه ، نـوعي جديـد از بـي قـراري ،                 

جـدايي و بـداخلاقي خـود را        بي اختياري ادراري ،ترس از      
در هر حال منطقي تـرين و آمـاده تـرين           ) . 3(نشان دهد   

. بيماران نيز ممكن است قبل از عمل دچار نگرانـي شـوند             
اين مسئله براي بيمار ناخوشايند بوده و مي توانـد موجـب            
بروز عوارضي در وي گردد و اگر كاتكولامين هاي خون بـه            

ن اســت بــر اعمــال دليــل اضــطراب افــزايش يابــد ، ممكــ
فارماكولوژيكي داروها اثر گذاشته و بيهوشـي دهنـده را بـا            
اســترس و دســتپاچگي همــراه ســازد، لــذا اغلــب بيمــاران 

  ) . 4(ترجيح مي دهند كه اضطرابشان تسكين داده شود 
يكي ازراههاي مناسب براي برطرف كـردن هيجـان و                

از اضطراب ناشـي از عمـل جراحـي دركودكـان ، اسـتفاده              
مـصرف  ) . 2(پيش داروي بيهوشي قبل از عمل مي باشـد          

پيش داروي بيهوشـي در بيمـاران بـه ويـژه در اطفـال بـا                
كاهش و يا برطرف كردن هيجان قبـل از عمـل جراحـي ،              
روي نتايج دوره بهبودي بيمـاران پـس از عمـل نيـز مـؤثر        

  ) . 5(است 
 بـه  بنزوديازپين ها از مهمترين داروهاي مورد استفاده         

يكـي از ايـن داروهـا ميـدازولام         . عنوان پيش دارو هـستند    
است كه در كودكان جهت اقداماتي كه نيازمند تسكين يـا           

ميـدازولام قابليـت    . رفع اضطراب هستند ، بكـار مـي رود          
  وري ، از دست دادن خاطره ، كنترلـــاد تسكين فــــايج

  
ن بـر   حركات و از بين بردن اضطراب را دارد و استفاده از آ           

. داروهاي طولاني اثر مانند ديازپام و لورازپام ارجحيت دارد        
مي توان آثار ميـدازولام را بـا اسـتفاده از آنتاگونيـست آن              

اين داروي كوتاه اثر از چندين      .  فلومازنيل خنثي كرد   يعني
راه مختلف نظير؛ داخل وريدي ، داخل عضلاني ، خـوراكي           

مطالعـات  ). 1 (، داخل بيني و مقعدي قابل استفاده اسـت         
نشان داده اند كـه كودكـان تجـويز داروهـا را از راه داخـل       

  ). 6(بيني راحت تر از روش هاي ديگر تحمل مي نمايند
   بـا هـدف تعيـين اثـرات         اين مطالعـه  در همين راستا          

آرام بخشي ميدازولام داخل بينـي قبـل از القـاء بيهوشـي             
  .عمومي در كودكان انجام پذيرفته است

  :ارروش ك
يك كارآزمايي باليني تصادفي و دو سـو   مطالعه حاضر       

كور بود بدين صورت كه هـم فـرد تجـويز كننـده دارو يـا                
دارونما از وجود آن بيخبر بود و هم اينكه همـراه بيمـار از              

 60مطالعـه بــر روي  . تجـويز دارو يـا دارونمـا مطلـع نبـود     
احي  سال كه براي اولين بار جهت اعمال جر        6 تا   2كودك  

انتخابي به بيمارستانهاي آموزشي دانـشگاه علـوم پزشـكي          
انجـام    مراجعـه نمـوده بودنـد،      1386شهر ياسوج در سال     

كليه كودكان از نظر ريـسك بيهوشـي در گـروه           . پذيرفت  
ASA I قرار مي گرفتند وشرايط بيهوشي عمومي نيز براي 

با توجه به نوع مطالعه و هدف پـژوهش         .همگي يكسان بود    
ــا د ــرفتن  و بـ ــر گـ ، α ، 20/0=β ، 40=%P1=05/0ر نظـ

70=%P2      ريزش ، تعـداد نمونـه هـا       % 10 و در نظر گرفتن 
پـس از كـسب      . نفر براي هر گـروه بـرآورد گرديـد         30برابر

مجوزهاي لازم از كميتـه اخـلاق و علمـي دانـشگاه علـوم              
پزشكي ياسوج جهت شروع پژوهش،بيمـاراني كـه شـرايط          

از اخذ رضايت نامه كتبي      پس شركت در مطالعه را داشتند،    
و آگاهانه از والدين،به ترتيب به گروه مورد و شاهد تقسيم           

شدند و در صورت عـدم رضـايت در مطالعـه شـركت داده               
يكي از مشكلات اين مطالعه عدم رضـايت تعـدادي      .شدندن

از والدين به علت عدم آگاهي از هدف مطالعه بـود كـه بـا               
ا رضايت آگاهانـه خـود را   دادن آگاهي لازم ، بسياري از آنه     

اولين بيمار مراجعـه كننـده كانديـد بـراي          .  اعلام داشتند   
شركت در مطالعه بطور تصادفي به يكي از گروههاي مـورد           
ــصورت    ــاران بعــدي ب   و شــاهد تخــصيص داده شــد و بيم
متناوب به گروه مورد و شاهد اختصاص داده شدند كه هـر            

ــر ســـن همگـــون بودنـــد  ــروه از نظـ ــه  دقي30. دو گـ   قـ
  دازولام با دوزـقبل از القاء بيهوشي ، به افراد گروه مورد مي
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mg/kg 2/0     عنوان  به سالين و به كودكان گروه شاهد نرمال
 با سرنگ دو سي سي به داخل        ml/kg 04/0دارونما با دوز    

  دقيقه كـودك از والـدين جـدا        30بعد از . بيني چكانده شد  
 ل به اتاق عمل،شد كه پس ازانتقا شده و به اتاق عمل برده 

 علائم حياتي ازجمله ميزان نـبض وتنفس،انـدازه گيـري و          
جدا شدن از    هنگام همچنين عكس العمل كودك   . ثبت شد 
، وضـعيت كـودك در شـروع        ) گريـه و مقاومـت      ( والدين  

بيهوشي و عكس العمل كودك هنگام رگ گيري و ماسـك          
  .گذاري به وسيلة چك ليست مورد ارزيابي قرار گرفت

عكس العمـل    عيارهاي بررسي گريه،مقاومت كودك،   م      
به سوزن وريـدي وماسـك بيهوشـي وهمچنـين وضـعيت            
خواب كودك براساس معيارهاي كتب مرجع ويلي وانـگ و          

  :ستفاده قرار گرفتندالاكمن به شرح ذيل مورد 
  :ميزان گريه

  ندارد -
  .با صحبت و نوازش آرام مي شود :  خفيف -
  .شود مي  و بغل كردن آرامو نوازش با صحبت:  متوسط-
گريه تا لحظه ورود بـه اتـاق عمـل  و شـروع              :  شديد   -

  .بيهوشي قطع نمي گردد 
  ندارد:  ميزان مقاومت -
حركات دست و پا ندارد ولي بـا اكـراه از        :   امتناع خفيف    -

  .والدين جدا مي شود 
حركات ملايم دست و پا دارد و از پدر و          :  امتناع متوسط    -

  . شود ولي به سمت آنها برنمي گرددمادر جدا مي
حركات شديد دست و پا دارد و و از پـدر           :  امتناع شديد      -

  .و مادر جدا نمي شود و به سمت آنها برمي گردد
  :عكس العمل نسبت به سوزن وريدي 

  .هيچ گونه عكس العملي نشان نمي دهد: همكاري دارد
  دستها كشيدن بدون دستها آرام حركت: خفيف عكس العمل

  حركات شديد بـدن دارد و دسـتها را        : عكس العمل شديد    
 .بطور كامل مي كشد

  
  
  
  
  
  
  
  

  
  همكاري دارد  :عكس العمل نسبت به ماسك بيهوشي 

يك يا دو بار سر را به چپ و راست حركـت            : امتناع خفيف 
 .مي دهد

  سر را بيشتر از دو بار به سمت چپ و: طـــــامتناع متوس
 .راست حركت مي دهد

علاوه بر حركـت دادن سـر ، دسـت و پـا و              : ع شديد   امتنا
 .ساير اعضاي بدن را نيز حركت مي دهد 

ــه وســيله           پــس از جمــع آوري داده هــا ، اطلاعــات ب
 و شاخص هاي توصيفي و آزمونهاي       SPSSآماري   نرم افزار 

 مـورد   تي اسـتيودنت    و يمجذور كا  ، آماري مان ويتني يو   
  .تجزيه و تحليل قرار گرفت 

  :تايجن
ميانگين سن كودكان در گروه مورد و شاهد به ترتيب                

 سال بود كه اخـتلاف معنـي داري از    2/4±2/1 و   2/1±7/4
همچنين ميـانگين وزن    . نظر در دو گروه وجود نداشت     اين  

اين كودكان اختلاف معنـي داري را بـين دو گـروه نـشان              
 درخصوص جنس نيز درصد پسرها و دخترها در      و دانمي د 

  ) . 1جدول ( د ا گروه تفاوت معني داري نشان نددو
  

  مطالعه گروههاي مورد در  متغيرهاي دموگرافيتوزيع : 1جدول 
  

    
  تعداد كل

  ميانگين سن
  )سال(

درصد 
  انپسر

درصد 
  اندختر

  ميانگين وزن
  )كيلوگرم(

  5/16 ± 5/3  25  75  7/4 ± 2/1  30  مورد
  7/16 ± 4/3  30  70  2/4 ± 2/1  30 شاهد

  
ديگر پژوهش نشان داد كه در هنگـام جـدا شـدن از             نتايج  

   درصد كودكان گروه مـورد گريـه نكردنـد و           3/43والدين ، 
 درصـد آنـان نيــز هـيچ گونــه مقـاومتي نداشــتند ، در     50

 درصد از كودكان گروه شاهد گريه متوسـط  90صورتي كه  
 درصد از آنها نيز مقاومت متوسط و شديد         6/86و شديد و    

  وق همگـي از نظـر آمـاري معنـي دار           داشتند كه نتـايج ف ـ    
  ).2جدول ( مي باشند 

  
  
  
  
  
  
  
  

  فراواني نمونه هاي مورد بررسي به تفكيك گريه و مقاومت كودك هنگام جدايي از والدين : 2جدول  
  

    مقاومت كودك  گريه كودك 
  كل  شديد  متوسط  خفيف  ندارد  كل شديد متوسط خفيف ندارد

  مورد
  30  0  3  12  15  30  0  2  15  13  تعداد
  100  0  10  40  50  100  0  7/6  50  3/43  درصد

                      شاهد
  30  13  10  5  2  30  12  15  1  2  تعداد
  100  3/43  3/33  7/16  7/6  100  40  50  3/3  7/6  درصد

                                                       (P<0.05)             5/71=U                      (P<0.05)    105=U 
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 درصد كودكان گـروه  100نتايج همچنين نشان دادكه         
 3/93مورد قبل از القاء بيهوشـي خـواب بودنـد در حاليكـه         

نتـايج  . درصد كودكان گروه شاهد بيدار و بي قـرار بودنـد            
  ).3ولجد(فوق نيز از نظر آماري معني دار مي باشند 

  
فراواني نمونه هاي مورد بررسي به تفكيك وضعيت  : 3جدول  

  كودك در شروع بيهوشي
  

                      جمع  شاهد  مورد
  
  

  وضعيت كودك 
  تعداد

  )درصد(
  تعداد

  )درصد(
  تعداد

  )درصد(
خواب ، نياز به تحريك زياد براي 

  . بيدار شدن دارد 
2  

)7/6(  
0  
)0(  

2  
)3/3(  

له لمس و صداي خواب ، به وسي
  .آهسته بيدار مي شود 

20  
)7/66(  

2  
)7/6(  

22  
)7/36(  

  خواب با چشمهاي باز و فعاليت 
  .كند دارد

8  
)6/26(  

0  
)0(  

8  
)3/13(  

  
  بيدار 

0  
)0(  

19  
)3/63(  

19  
)7/31(  

  
  بي قرار 

0  
)0(  

9  
)30(  

9  
)15(  

  

  كل جمع 
30  

)100(  
30  

)100(  
60  

)100(  
                                                      36 =U       (P<0.05)  

  

 درصد كودكـان گـروه      90 نشان داد كه     مطالعهنتايج ديگر   
مورد به هنگام  ورود سوزن به داخـل وريـد بـدون عكـس               

 و يا عكس العمل خفيـف داشـتند در صـورتي            ندالعمل بود 
 درصد از كودكان گروه شاهد حركات شديد بدن         3/83كه  
 درصد  100. ها را كاملاً به عقب مي كشيدند       و دست  ندداشت

از كودكان گروه مورد در هنگام ماسـك گـذاري همكـاري            
 درصد از كودكان گروه شاهد      6/76 ، در صورتي كه      ندنمود

مـورد   دو هـر  امتناع متوسط و يـا شـديد داشـتند كـه در           
اخــتلاف معنــي دار آمــاري بــين دو گــروه مــورد و شــاهد 

  ) .>P 0.05(مشاهده نگرديد 
  :بحث
 حاضر ، تفاوت معنـي دار آمـاري در سـن ،             مطالعهدر       

وزن و درصد جنس افراد دو گروه با يكديگر به دست نيامد            
  كه اين نكتـه بيـانگر شـباهت قابـل قبـول بـين دو گـروه                 

  . بود
نتايج بدست آمده بيانگر آن اسـت كـه ميـدازولام بـه                
را كه  والدين از توانسته است اضطراب ناشي از جدايي      خوبي

مـي دهـد ،    به صورت گريه و مقاومت كودك خود را نشان        
  اي  مطالعه در اين رابطه نيز. به حداقل ميزان ممكن برساند

  
 انجـام پذيرفتـه   2007در سال  به وسيله ماناني و همكاران

است كه نتايج آن نشان داد ميدازولام داخل بينـي بـا دوز             
kg /mg 1/0   تر  راحت ، جدايي  رفع اضطراب  مي تواند سبب

كودك از والدين و بيهوشي آرام و راحت در كودكان گـردد    
 كه نتايج پژوهش حاضر با نتايج كار مانـاني همخـواني          ) 7(

  . دارد
 در مطالعة ديگري كه به وسيله گوتـام و همكـاران در                  

خصوص اثرات تجويز ميدازولام از راههاي مختلف بـر روي          
پذيرفت ،  نـشان داد كـه اكثـر           ساله انجام    7 تا   1كودكان  

والدين از اثرات ميدازولام بر روي آرامش ، مقاومت و گريه           
كودك و نيز ماسك گذاري راحت ، رضـايت داشـته انـد و              

در kg /mg 2/0استفاده از ميـدازولام داخـل بينـي بـا دوز            
مقايسه با كتامين سبب جدايي بهتر وياتسهيل جداسـازي         

نتايج پـژوهش حاضـر     با   كه   )8(بچه ها از والدين مي گردد     
  . همخواني دارد

 اطلاعات بدست آمده درخصوص وضعيت كودكـان در             
 درصـد كودكـان     4/73شروع بيهوشي نشان مي دهـد كـه         

، در  انـد گروه مورد خواب بـوده و بـا تحريـك بيـدار شـده               
 كودكان گروه شـاهد بيـدار و بـي قـرار            %3/93صورتي كه   

در  يله استوكلند و همكاراندر مطالعه اي كه بوس. بوده اند
رابطه با مقايسه اثرات آرام بخشي ميـدازولام و پلاسـبو در            

 درصـد   96كودكان انجام پـذيرفت ، نتـايج نـشان داد كـه             
ودنــد در  بكودكــان گــروه ميــدازولام از آرامــش برخــوردار

 درصـد از آرامـش      70صورتي كه در گـروه پلاسـبو حـدود        
در ). 9(دار بوده است  برخوردار بودند كه اين اختلاف معني       

مطالعه ديگري كه توسط وبر و همكاران بـر روي كودكـان            
پيش دبستاني انجـام گرفـت اثـرات كتـامين و ميـدازولام             
داخل بيني مورد مقايسه قرار گرفت و نتايج نشان داد كـه            

 در مقايسه با كتامين بـا دور        kg /mg 2/0ميدازولام با دوز    
kg /mg 1/0         اضـطراب بيـشتري    ، اثرات آرام بخـش و ضـد

دارد و شرايط مساعدتري را قبل از القاء بيهوشـي عمـومي            
همچنين در مطالعه اي كه بوسيلة      ) . 10(فراهم مي نمايد    

آل راكاف و همكاران درخـصوص اثـرات ميـدازولام داخـل            
 سـال بـا     5 تـا    2بيني بر روي آرامش و هوشياري كودكان        

ان داد  اعمال جراحي دندانپزشكي انجام گرفت، نتـايج نـش        
كه شروع آرامش و عدم هوشـياري سـريع بـوده و تفـاوت              

ين يافته هـا     ا كه) 11(نشان داده است    را  معني دار آماري    
  .  داردمطابقت حاضر مطالعهنتايج همگي با 

   درارانــدريك پژوهش ديگر كه توسط كوگان و همك     
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خصوص مقايسه راههاي مختلف تجويز ميدازولام به عنوان        
در كودكان انجـام گرفـت نتـايج نـشان داد كـه             پيش دارو   

 كـاهش اضـطراب قبـل از        وميدازولام از نظـر آرام بخـشي        
اينداكشن اثرات خوبي دارد و رگ گيري و ماسك گيري را           
راحت تر مي كند كه در اين ميان روش داخل بيني ، ايـن              

 دقيقه فـراهم نمـوده و در بـيش از           20شرايط را در عرض     
 ساله ، ماسك گيري ورگ گيـري        5 تا   5/1بچه هاي   % 75

  ) .12(به راحتي صورت مي گيرد 
همكاران در خـصوص تجـويز پـيش     مطالعه ويوارلي و       

داروي ميدازولام بصورت داخل بينـي در گروههـاي سـني           
مختلف كودكان نشان داد كـه تجـويز ايـن دارو در سـنين             

آمادگي بهتري را قبل از     kg /mg 2/0پيش دبستاني با دوز     
ء بيهوشي فراهم نموده ورگ گيري و ماسك گيري نيـز           القا

  ) . 13(بسهولت انجام مي شود 
ديويس وهمكـاران نيـز در مطالعـه اي تحـت عنـوان                   

پيش داروي ميدازولام بصورت داخل بيني و تاثير آن روي          
مدت زمان ريكاوري و ترخيص از بيمارستان دريافتند كـه          

 ميـدازولام   kg /mg 3/0 و   kg /mg 2/0استفاده از دوزهاي    
داخل بيني در مقايسه با نرمـال سـالين پلاسـبو ، شـرايط              
مساعدي نظير عدم اضطراب ، آرامش مناسب جهـت القـاء           
بيهوشي ، پذيرش راحت سوزن وريدي و ماسـك بيهوشـي           

تر كمرا ايجاد مي نمايد ضمن اينكه طول زمان ريكاوري را           
  ) .14(دنموده و ترخيص كودك نيز بموقع انجام مي پذير

مطالعــه اوتــساكا در خــصوص اســتفاده از ميــدازولام       
داخل بيني جهت آرامش قبل از بيهوشي در كودكـان نيـز            
نشان داد كه استفاده از ميدازولام داخل بيني بـا دوزهـاي            

kg /mg 2/0   و kg /mg 3/0      سـال ، در     6 در كودكان زيـر 
 دقيقــه  كودكــان بــه راحتــي از 20مــوارد در عــرض % 93
هيچگونــه تــضعيف تنفــسي نيــز  لــدين جــدا گرديــده ووا

تـرخيص كودكـان از ريكـاوري نيـز         ،   نشده اسـت  مشاهده  
 و در كل تفاوت معنـي داري در         هبدون تاخير صورت گرفت   

. )15(ه اسـت نتايج پژوهش با دوزهاي فوق مشاهده نگرديد  
  ايــن يافتــه هــا همگــي در راســتاي نتــايج مطالعــه حاضــر 

   .مي باشد
  :نتيجه نهايي

با توجه به نتايج به دست آمده و معني دار بودن آنان                  
  ، مي توان ابراز داشت ميدازولام داخل بيني % 95در سطح 

    كودكآمادگي رواني و بخشي بسيار ارزنده اي در آرام نتايج
  والدين به راحتــيقبل از القاء بيهوشي داشته و جدايي از 

  
هيجـان ، تـرس و      صورت مي گيرد و از اثـرات ناخوشـايند          

اضطراب قبل از عمل كه حتي مي توانـد بـر نتـايج مثبـت            
. كاهدب عمل جراحي تأثير سوء بگذارد ، تا حد بسيار زيادي        

خصوصاً در كودكان پيش دبستاني ، نتايج بسيار خـوبي را           
نشان مي دهد و موجـب آرامـش ، عـدم مقاومـت ، گريـه                

مـل  نكردن و خوابيدن در هنگـام انتقـال بـر روي تخـت ع             
  .جراحي مي گردد

  :سپاسگزاري 
فرض مي دانيم كه از زحمات و همراهي كليـه    برخود     

همكاران محترم بيهوشي و اتاق عمـل بيمارسـتانهاي امـام      
ــجاد ــشكر و     و) ع(س ــت ت ــوج ، نهاي ــشتي ياس ــهيد به ش
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