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تزریق و شدت درد در بیماران ثیر طول مدت تزریق زیر جلدي هپارین بر وسعت کبودي محل أت

  1387آذر گرگان  5مرکزآموزشی درمانی  يبستر

  ، 4، محمد مهدي بطیار3احمد شیرافکن،  2*اکرم ثناگو،  2لیلا جویباري ،1عبدي کر                                    
  1حکمت افشار، میترا 1عیسی نصیري

  
و  متخصص قلب و عروق -3 .دکتراي پرستاري و عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی گلستان -2. پرستاري کارشناس ارشد -1

  .پرستاريکارشناس  -4.عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی گلستان

  
  چکیده    
جسمی و روحی رایج در میان  هايرامیآاز نا یکی ،جلدي هپارینتزریق زیر درد و کبودي ناشی از  :زمینه و هدف   

ثیر طول مدت تزریق زیر جلدي هپارین بر وسعت أاین مطالعه با هدف تعیین ت. کنندهپارین دریافت می بیمارانی است که
  .درد در بیماران انجام شده است کبودي محل تزریق و شدت

بیمار بستري  119روي  بر 1387سال  در آذرگرگان 5درمانی نیمه تجربی، در مرکز آموزشی ي مطالعه این :روش بررسی   
 باآوري اطلاعات  جمع. ساعت انجام شد 12 يثانیه اي به فاصله 30و  10براي هر بیمار دو تزریق زیر جلدي . گرفت انجام

ر جلدي دو بخش ویژگی هاي فردي و بخش ثبت وسعت کبودي و شدت درد محل تزریق زی شاملچک لیست پژوهشگرساخته 
ساعت بعد از تزریق با استفاده از خط کش قابل انعطاف شفاف و شدت درد با  72- 48 ،وسعت کبودي. دانجام شهپارین 

مورد  آماريداده ها با استفاده از شاخص مرکزي و پراکندگی و آزمون هاي . شد انجاممقیاس دیداري و بلافاصله پس از تزریق 
  .تجزیه و تحلیل قرار گرفت

ثانیه، در وسعت کبودي و شدت درد محل تزریق  30در مقایسه با  10نتایج نشان داد روش تزریق با طول مدت  :هایافته   
  . >P) 05/0( داردمعنی دار آماري  ارتباط

گذار طول مدت تزریق زیر جلدي هپارین بر وسعت کبودي محل تزریق و شدت درد در بیماران بستري تأثیر :گیرينتیجه   
  . توان در آموزش پرستاري و بالین استفاده نمودهاي این مطالعه مییافته از. است
  ، طول مدت تزریقکبودي ،تزریق زیر جلدي، هپارین، درد :هاکلید واژه 
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                                                                                                    دکتر ثناگو و همکاران                                                                                                                                                                             ..تأثیر طول مدت تزریق زیر جلدي هپارین 

  
مقدمه     
 ضد انعقاد سریع الاثري است که يتنها ماده ،هپارین     

شـود و بـا سـایر داروهـاي     به صورت تزریقی تجویز مـی 
از نظـر مکانیسـم عمـل، زمـان تـأثیر، مـوارد        ضد انعقـاد 

بــیش از حــد دارو تفــاوت  و کنتــرل مصــرفمصــرف 
این دارو به طور وسیعی بـه دلیـل اثـرات مثبـت     ). 1(دارد

 -بـا وجـود ایـن فـرآورده     ،شوددر امر درمان استفاده می
پورپــورا،  :باعــث مشــکلاتی از قبیــل اًبــهــاي هپــارین غال

هماتوم، کبودي، درد، خون در مدفوع، خـون در ادرار،  
  ). 2(شودت هاي خون میکاهش پلاکپوکی استخوان و

یکی از نتایج ناخوشایند و نامطلوب ناشـی از   ،کبودي   
که باعث عدم آسایش باشد تزریق زیرجلدي هپارین می

گردد و بـه عـلاوه موجبـات خجالـت و     بیمار می جسمی
ــی    ــودي م ــی از کب ــه ناش ــرم وي را ک ــاد ش ــد، ایج   باش

محــل هــاي  در بــه عــلاوه ایجــاد کبــودي ).3(کنــدمــی 
). 6و5و4و2(سـازد  تزریق بعـدي را محـدود مـی    موجود

 نیاز به رعایت ،ضدانعقاديهپارین به دلیل داشتن خواص
ــه منظــور پیشــگیري از   روش ــق ب ــاي مخصــوص تزری ه

 یـــک ،و از طرفـــی هپـــارین) 7( کبـــودي داردتشـــکیل
که به دلیل داشتن پیوندسولفات است موکوپلی ساکارید

درد ناشی از . )8(در مولکول خود به شدت اسیدي است
  آن بــه دلیــل پــی اچ اســیدي ،جلــدي هپــارینزیرتزریــق 

بـا  ).  9(دهـد  باشد و پـس از اکثـر تزریقـات رخ مـی    می
 لازم اســت ،توجــه بــه ماهیــت فیزیکــی و شــیمیایی دارو

بهترین روش و حتی بهترین محل بـراي تزریـق انتخـاب    
ــاگونی در درد محــل ). 10(واســتفاده شــود ــل گون  عوام
اندازه و شکل سر سوزن، عمق  :مانند ،ندتزریق نقش دار

و محل خاص تزریق و میزان و سرعت تزریـق کـه بایـد    
دسـت   اي اسـتاندارد با انجام بررسی در این زمینه به شیوه

کـه پرسـتاران درحـد    دهـد تحقیقات نشان می). 11(یافت
) 12(کننـد می رعایت استانداردهاي تزریقات را ،متوسط

تزریـق   يبهداشـتی از نحـوه   کارکنـان  و بـاور  و آگاهی

آسـیب عصـب سـیاتیک بـه     ). 13(نیسـت  ایمن مطلـوب 
همچنـین اکثـر   . دیده شده است) 14(سرینی علت تزریق

 عوارض).15(دهدرخ می اشتباهات دارویی در تزریقات
کـه ناشـی از تکنیـک اشـتباه     جلدي نیـز هاي زیر واکسن

  ). 16(شده است گزارش تزریق آن است
 تفاده از شـیوه صـحیح تزریـق در   شیوع فلبیـت بـا اس ـ    

ــتاري از     ــول پرس ــیوه معم ــا ش ــه ب ــه   3/73مقایس ــد ب درص
ــد35  ــدرص ــاهش یافت ــت ک ــادي ). 17(ه اس ــات زی  تحقیق

 کاهش عوارض ناشـی از تزریـق انجـام    هايدرمورد روش
که شامل انحراف فکر و سرما درمانی موضعی گرفته است

، آغـوش  ) 20(، فشـار )19(، تجویز گلوکز خـوراکی )18(
ــادر ــلا )21(م ــاد ام ــق )22(، پم ــدازه )23(، محــل تزری ، ان

در مـورد  . باشندمی) 25( سوزنسر تعویضو)24(سرسوزن
تأثیر طول مدت تزریق زیـر جلـدي هپـارین بـر کبـودي و      

ــران   ــاتی در ای و ) 27و26(شــدت درد ناشــی از آن، مطالع
در سـال  ) زیبـک (همچنین مطالعـاتی در خـارج از کشـور    

هرچند طول مدت تزریق هپارین در ). 28(انجام شد 2008
کبودي و شـدت درد محـل تزریـق    این مطالعات بر وسعت

ییـد ایـن نتـایج    أت بـراي مطالعـات بیشـتري    ،گذار بـود تأثیر
امروزه تعیین استاندارد براي عملکردها . ه استپیشنهاد شد
بـه خصـوص در   ، هـاي پرسـتاري در سـازمان هـا    و مراقبت

و بـراي  ) 16(اسـت الزامـی  مـانی در -سازمان هاي بهداشتی
 آن جـا از. باشـد رسیدن به استانداردها نیاز به تحقیقات مـی 

و  باشـد پرستاران می يعمده وظایف از داروها تزریق که
 و پیشگیري بیمار امنیت حفظ، پرستاري  مراقبت از هدف

لـذا   ،هسـتند  مواجـه  آن بـا  بیماران کهاست هاییاز آسیب
 تزریــق زمــان مــدت ثیرأتــ تــا شــدند بــرآن  پژوهشــگران
 محل درد بر وسعت کبودي و شدت را هپارین زیرجلدي

 نتـایج  نظرگـرفتن  در با تا قرار دهند بررسی مورد تزریق

 ایجـاد  جهـت  در گـامی  ،تزریـق صـحیح   انجام و تحقیق

  .بردارند روحی بیماران و جسمی آسایش
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  روش بررسی    
 مـه تجربـی اسـت کـه    یـن تحقیـق یـک پـژوهش نی    ا     
ــأثیر درآن ــه   ت ــارین ب ــدي هپ ــق زیرجل ــدت تزری طول م
ثانیه بر وسعت کبـودي محـل تزریـق     30ثانیه و 10مدت

ــتري در بخـــش هـــاي      ــدت درد در بیمـــاران بسـ وشـ
 1387مرکزآموزشی درمانی پـنج آذر گرگـان در سـال    

 نمونه هاي پـژوهش از بیمـاران  . گرفتمورد بررسی قرار
درمــانی پــنج  -ز آموزشــیبســتري در بخــش هــاي مرکــ

ه ب ـ ،آذرکه دسـتور تجـویز هپـارین زیـر جلـدي داشـتند      
  .گیري آسان انتخاب شدندصورت نمونه

 واحـد  5000بیمارانی که دستور تزریق زیرجلدي تمام
سـاعت یــک   12هپـارین بـا حجـم یـک میلــی لیتـر هـر      

ــه درك ندکامــل داشــتهوشــیاري وبارداشــته  ــادر ب  و ق
 تزریق يکاري ناحیهدست آموزش لازم مربوط به عدم

و  بودنـد مالش، خارانـدن و لمـس محـل تزریـق      :شامل
درد  الات سـنجش ؤهمچنین قادر به پاسـخگویی بـه س ـ  

ــه مطالعــه وارد شــدند بودنــد، افــراد واجــد  تمــاماز  و ب
  . رضایت نامه آگاهانه اخذ شد ،شرایط ورود به مطالعه

قطـع تزریـق زیـر     :معیارهاي خروج از مطالعـه شـامل   
ــار در   ج ــرخیص بیم ــا ت ــارین و ی ــدي هپ ــر از ل  72کمت

 حسی و عصبی یک طرفه آشکار، هر نوعساعت، نقص
 پوسـتی مــانع انجـام بررســی کبـودي، داشــتن    يضـایعه 

آلرژي، میزان پلاکت غیر طبیعی در زمان مطالعـه، غیـر   
هـاي خـونی   طبیعی بودن انعقاد خون، حاملگی، بیماري

. بـود در زمان مطالعـه   و یا انجام تزریقات دیگر در بازو
داده ها با اسـتفاده از چـک لیسـتی مشـتمل      جمع آوري

در بخـش نخسـت مشخصـات    ؛ بر دو قسمت انجام شـد 
کبـودي در ناحیـه   گذار بر روي ایجاددموگرافیک تأثیر

بخش دوم  در شد وثبت می جنس و سن :تزریق، شامل
نوبـت تزریـق، محـل     :هاي مرتبط با تزریـق شـامل  یافته

کنترل و مداخلـه و ثبـت ایجـاد کبـودي و     نوبت تزریق،
  بعد از ساعت  72 تا 48وسعت کبودي . شدت درد بود

  
گیري اندازه کش شفاف قابل انعطافهر تزریق با خط

 - ايمقایسه از مقیاس ،ارزیابی شدت درد براي. شدمی
پژوهشـگر   .شد استفاده دیداري بلافاصله پس از تزریق

بیماران واجد شـرایط  ،مارستانبیي هابا مراجعه به بخش
هـا دو روش  را انتخاب کرده و بـرروي هـر یـک از آن   

ثانیـه را   30ثانیه و 10هپارین به مدت  تزریق زیر جلدي
مرحله  4اطلاعات در . کدام یک نوبت انجام داددر هر

با اسـتفاده از چـک لیسـت پژوهشـگر سـاخته و توسـط       
هشـگر  کـه پژو بدین معنی. گردیدآوريپژوهشگر جمع
داشـت و آمـوزش دیـده     که تجربه لازم را و همکار او

اولـین تزریـق را بـه طـور      ،بود با مراجعه بـه هـر بخـش   
ثانیه در دست  30ثانیه یا 10تصادفی با یکی از دو روش

تزریق  ،داد و دوازده ساعت بعدمی راست یا چپ انجام
 تزریـق  بعد از هـر بـار  . بعدي را با روش دیگر انجام داد

اي بــه دایــره ،آبتزریــق بــا ماژیــک ضــد يهاحیــن دور
سـاعت   72 تا 48سپس . شدکشیده میمترسانتی 5شعاع

ــعت     ــزان وس ــذکور، می ــا دو روش م ــق ب ــس از تزری  پ
ثبـت اطلاعـات مربـوط بـه      بـراي . گردیـد ثبـت کبـودي 

شـدت   مربوط به ثبت میزان چک لیستاز  ،شدت درد
 مقیـاس  از ،ارزیـابی شـدت درد   بـراي . استفاده شد درد

دیـداري بلافاصــله پـس از تزریـق اســتفاده     -ايمقایسـه 
با استفاده از فرمول تعیـین حجـم نمونـه     حجم نمونه.شد

ــراي ــته،  يمقایســه ب ــانگین وابس ــین  119دو می ــر تعی نف
بـه دلیـل   (گردید که با توجه به احتمـال افـت آزمـودنی   

جمـع آوري داده هـا تـا رسـیدن بـه       ،)ترخیص یا فوت 
 تمـامی . هاي کامل ادامه یافتورد با دادهم 119حداقل 

پژوهشگر و یک نفـر همکـار آمـوزش     تزریقات توسط
بـراي تمـامی تزریقـات از     ؛دیده به شرح ذیل انجام شد

سی سـی اسـتفاده    5واحد در 25000ویال هپارین سدیم
سـطح خـارج قسـمت فوقـانی      ،در دو محل قرینه و شد

لین شـماره  سرنگ انسو با و بازوي بیمار صورت گرفت
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، حجم دارو یک سی سی و یک دهم سی سی هـوا  27
درجـه  .شـد  داخل سرنگ و سـر سـوزن از داروکشـیده   

حرارت دارو یکسان و در تمامی تزریقات زاویـه ورود  
مـدت زمـان   . درجـه بـود   45و خروج سوزن یکسـان و  

کورنـومتردار تنظـیم   تزریق با استفاده از ساعت ورزشی
 30و ثانیـه 10ق به مـدت که در روش تزریبه طوري ؛شد

واحد از دارو در هرثانیه درصد  3/3و 10ثانیه به ترتیب 
ــون داده. داده شــد ــا اســتفاده از آزم ــا ب ــاريه   هــاي آم

 مـــن ویتنـــی   و ناپارامتریـــک  و شـــاخص مرکـــزي  
  .گرفتمورد تجزیه و تحلیل قراروویلکاکسون 

  ها یافته      
ات مشخص ـ کهنفر شرکت نمودند 119در این مطالعه  

بیشترین درصد . باشددموگرافیک بیماران به قرار ذیل می
  درصـد در گـروه سـنی    1/68واحدهاي مورد پژوهش بـا  

ــتند 50-14 ــال قرارداش ــا مقــدار   و س ــد ب ــرین درص    کمت
 کمتـرین . بـود  51-90مربوط به گروه سـنی  درصد 9/31

میـانگین سـن   . سـال بـود   90سال و بیشترین سـن   14سن 
  بیشـترین درصـد از نظـر    . سال بود 31/40±66/21بیماران

ــیت،  ــذکر و   4/82جنس ــد م ــد م 6/17درص ــث ؤدرص ن
هــل أدرصــد مت 58درصــد نمونــه هــا مجــرد و  42.بودنــد
و  3روز بـا میانـه    98/3طول مدت بستري بیمـاران  . بودند

 -روز نمونـه  18روز و حـداکثر   سهحداقل . روزبود 3مد 
درصـد   6/49تزریـق در  . هاي مورد بررسی بستري بودند
نمونـه هـا در    درصد 4/50نمونه ها در بازوي راست و در 

  . بازوي چپ انجام شد
ثانیه  10میانگین وسعت کبودي در مدت زمان تزریق  
میلی متر بود، کمترین وسعت کبودي صـفر  63/2 43/1±

میـانگین  . است و بیشترین وسعت آن هفت میلی متر بوده
 ± 096/1ثانیـه   30وسعت کبودي در مدت زمان تزریـق  

میلی متر بود و کمتـرین وسـعت صـفر و بیشـترین      415/1
  .متر بوده استمیلی پنج
 55/3 ± 72/1ثانیه  10میانگین شدت درد در روش      

   . بود وکمترین نمره احساس درد صفر و بیشترین ده

 وکمترین99/1±25/1یهثان30ششدت درد دررو میانگین  
 نمـره کمتـرین   .بـود  هشـت  احساس درد صفر و بیشـترین 

ارتباط معنی دار آماري بین شـدت درد و سـطح کبـودي    
ن محل تزریق با مشخصات دموگرافیـک و بـالینی بیمـارا   

ــده نشــد ــاط . دی ــا شــدت درد ارتب ــر جنســیت ب    تنهــا متغی
 و بیمــاران جــنس  P)=019/0(معنــی داري را نشــان داد 

  .رد بیشتري را تجربه کردندد مذکر
  داريدهـد ارتبـاط معنـی   نشـان مـی   1که جدول همانطور  

 بــا بــا شــدت درد ثانیــه 30و ثانیــه10بــین تزریــق بــا فاصــله
دیده  )=000/0p(پارامتریک با استفاده از آزمون آماري نا

و  درصـد  55/3ثانیـه   10میانگین شدت درد در مدت . شد
   .بود  درصد 99/1ثانیه  30در مدت 

  ثانیه و 10میانگین شدت درد برحسب طول مدت تزریق : 1جدول 
  ثانیه زیر جلدي هپارین در بیماران تحت درمان بستري در 30 

  1387درمانی پنج آذر  آموزشی هاي مرکز بخش 

نشان مـی دهـد ارتبـاط معنـی داري      2که جدول همانطور 
با استفاده از آزمـون   ثانیه 30ثانیه و  10بین تزریق با فاصله 

ي وسعت کبودي محل تزریق از آماري ویلکاکسون بر رو
کمتـرین وسـعت   . دوش ـمیدیده )=000/0p(نظر آماري با 

ثانیـه   10کبودي در هر دو مدت صـفر بـود و بیشـترین در    
ثانیه حداکثر وسـعت کبـودي پـنج     30هفت میلی متر و در

  .میلی متر بود
برحسب طول مدت  وسعت کبودي محل تزریقمیانگین  :2جدول 

ثانیه زیر جلدي هپارین در بیماران تحت درمان  30ثانیه و  10تزریق 
  1387درمانی پنج آذر  آموزشی هاي مرکزبستري در بخش

       آزمون نتیجه  تعداد  انحراف معیار  وسعت کبودي طول مدت میانگین 
    تزریق   

  119        43719/1           6303/23                 ده ثانیه
                                                                             000/0= p  

          119        09643/1            4153/1                سی ثانیه

  آزمون         عدادت   انحراف معیار  میانگین شدت درد  طول مدت
  تزریق   

              119            72/1                 55/3            ده ثانیه
P=    000/0  

    119           25/1                 99/1           سی ثانیه
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نشان می دهد با استفاده از آزمون  3همانطور که جدول 
دیده  ارتباط بین جنسیت و شدت درد بیماران ،من ویتنی

  نث درد ؤم جنس مذکر نسبت بهجنس بیماران . شودمی
  . بیشتري داشتند

  
 برحسبمیانگین شدت درد محل تزریق با جنسیت بیماران : 3جدول 

زیر جلدي هپارین در بیماران  ثانیه 30ثانیه و  10طول مدت تزریق 
  درمانی آموزشی هاي مرکزتحت درمان بستري در بخش

  1387پنج آذر  

  بحث     
روش تزریـق بـا    در نشان داد کهحاضر يمطالعهنتایج 

درد  ، بین شدتثانیه 30ثانیه در مقایسه با  10طول مدت 
 دار آمـاري معنـی  و وسعت کبودي ناحیه تزریـق تفـاوت  

  . )>05/0P(وجود دارد 
نشـان داد  ي حاضـر   ي حاصـل از مطالعـه   اولین یافته

ثانیـه در مقایسـه بـا    10روش تزریق با طول مـدت   در که
ــا دار آمــاري ارتبــاط معنــی ،ثانیــه 30 کــاهش وســعت  ب

 تهرانــی نشــاط و .)>05/0P(ناحیــه تزریــق دارد   کبـودي 
 که طـول زمـان تزریـق   ايمطالعهنیز در  )1383(همکاران

نشـان   ،ه بـود دقـرار دا  را بر وسعت کبودي مورد مطالعـه 
بـه طـور    ،ثانیـه  30که روش تزریق بـا طـول مـدت    ندداد

ــی ــعت معن ــوديداري وس ــاهش    کب ــق را ک ــل تزری   مح
ي حاضر همخـوانی  دهد و نتایج آن ها با نتایج مطالعهمی  

   .)29(داشت
Chan  ــز ــایج  در نی ــهنت ــ ي مطالع ثیر طــول مــدت أت

بر وسعت کبـودي محـل تزریـق و شـدت     تزریق هپارین 
که تکنیک هـاي تزریـق    درد در غرب استرالیا، نشان داد

 بــه طــور معنــی داري ســبب کــاهش ناحیــه  ،ايثانیــه 30
  ). 4(شودکبودي می

ــوان) 1376(همکــاراني رحمــانی ودر مطالعــه ــا عن  ب
ــ ــر روي  أبررســی ت ثیر برخــی شــرایط فیزیکــی تزریــق ب

ي هپـارین در بیمـاران   کبودي به دنبال تزریـق زیـر جلـد   
 بین اندازه يدار اختلاف معنی ،CCUبستري در بخش 

مشـاهده   ثانیـه  30و 5هـاي   کبودي در تزریق بـا سـرعت  
ثانیـه درد بیشـتري در    30طـی  ،سـرعت تزریـق   و در نشد

از آن ). 34(ثبـت شــد ثانیـه   5بـا سـرعت تزریـق     مقایسـه 
از  ي مـذکور بــر روي گــروه خاصــی  کــه مطالعــهجـایی 
انجام شـده اسـت، ممکـن اسـت نتـایج آن قابـل        نبیمارا

  .تعمیم به تمام بیماران نباشد
کـه از پـژوهش حاضـر حاصـل شـد،      ي دیگـري یافته
 در مقایسـه ثانیـه   10تزریـق  شدت درد در مدت  کاهش

ي تهرانی نشـاط و همکـاران   مطالعه .ثانیه بود 30با مدت 
ثیر طـول مـدت تزریـق زیـر جلـدي      أت ـ با عنوان) 1383(

کـه   ن بر شدت درد محل تزریق بیمـاران نشـان داد  هپاری
داري ثانیـه بـه طـورمعنی    30روش تزریق با طـول مـدت   
   ).30(دهدشدت درد را کاهش می

Chan ثیر طول مـدت تزریـق هپـارین    أت يدر مطالعه
بر وسعت کبودي محـل تزریـق و شـدت درد در غـرب     

  نشـان داد کـه   نیز به نتایج مشابهی دست یافت و استرالیا، 
داري سـبب  اي بطـور معنـی  ثانیـه  30هاي تزریـق  تکنیک

 يدر مطالعـه ).4(مـی شـود    درد در تزریـق کاهش ناحیه 
 ــ حاضــر،  اوســعت کبــودي در هــر دو تکنیــک زمــانی ب

ي در مطالعـه  .را نشـان نـداد  داري جنسیت ارتبـاط معنـی  
مردان و زنـان از نظـر    ،)1381(تهرانی نشاط و همکاران 

کـه  بـه طـوري   ،داري داشتندنیکبودي اختلاف معمیزان
میانگین وسعت کبودي زنـان در روش تزریـق بـه مـدت     

ساعت پس از تزریق بیشـتر   48-60ثانیه در 30ثانیه و  10
ي تهرانـی نشـاط و   همچنین در مطالعه ).29(از مردان بود
مردان و زنان در هـر دو روش تزریـق    ،)1383(همکاران

  نتیجه آزمون             تعداد     شدت درد میانگین  تیسجن طول مدت
    تزریق  

  98            54/61        مذکر         ده ثانیه
  21            83/52       نثؤم                  

                                                                     019/0p=             
         98           31/63        مذکر         سی ثانیه

                                                                21          55/44        نثؤم                   
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                                                                                                    دکتر ثناگو و همکاران                                                                                                                                                                             ..تأثیر طول مدت تزریق زیر جلدي هپارین 

ثانیــه از نظــر شــدت درد محــل  30و 10بــا طــول مــدت 
که میانگین به طوري ،داري داشتنداختلاف معنی ،تزریق

ثانیـه و   10شدت درد زنان در روش تزریق با طول مدت
بنـابراین   .ثانیه بیشتر از میانگین شدت درد مردان بـود  30

تزریــق زیــر  کــه ن دادنشــامــذکور  يهــاي مطالعــهیافتــه
تر، شدت درد محل طولانی جلدي هپارین با مدت زمان

ولی ). 30(دهدخصوص در زنان کاهش میبه  تزریق را 
 نـث شــدت درد ؤمجـنس   بیمـاران  ،حاضـر  يدر مطالعـه 

مذکر جنس کمتري را در هر دو روش نسبت به بیماران 
 متغیـر جنسـیت   دراحسـاس درد  در ایـن تفـاوت   . داشتند
-مشاهده شد، نیاز به انجام بررسی حاضر ر پژوهشکه د

هاي بیشتري را در ارتباط با جنسـیت و درد تجربـه شـده    
مـا نسـبت    يعـلاوه بـر ایـن در مطالعـه     .سـازد مطرح می

شاید نیاز باشد نسـبت زنـان و    ؛مردان به زنان بیشتر بودند
گرفتـه  در نظـر  بعدي بـه یـک انـدازه    يمردان در مطالعه

   .شود
درد حـاد در   ي جویباري با عنوان تجربه يلعهدر مطا

ــاور بودندکــه درد   بیمــاران، شــرکت ــراین ب ــدگان ب کنن
 تـوان  جسمی قابل تحمـل اسـت، امـا درد روانـی را نمـی     

تحمل کرد و اولـین تفـاوت قابـل گـزارش در تجزیـه و      
تفاوت ادراك بیماران مـرد و  . درد بود ي تجربه ،تحلیل

ــع ،زن از شــدت درد ــاوت  ازناشــی  در واق واکــنش متف
مردان بلافاصله به موضـع درد خـود اشـاره    . جنسیتی بود

بیـان   کردند و احساس خود را در مورد درد فیزیکی  می 
زنان صـحبت از درد جسـمی را    که ، درحالیداشتند می

به دردهاي روحی و روانـی و فشـارهاي جـانبی زنـدگی     
ها دردهاي جسـمی قابـل    از دیدگاه آن. دادند سوق می
ــابراین شــاید). 31(باشــد مــیل و عــلاج شــدنی تحمــ  بن

مردان به این دلیـل باشـدکه    درمیانگین شدت درد کمتر 
 ــ زنـان   علـت جسـمی دانســتن،   ه درد ناشـی از تزریـق را ب

 در) 1373( گرگـانی  مهـدوي  .مودندن می کمترگزارش
ــه ــوان   اي مطالع ــا عن ــب ــق  أت ــرما در تزری ــاربرد س  ثیر ک

کبودي و میـزان   سعتزیرجلدي هپارین از نظر بروز و و
درد نشان داد که سرما موجب کاهش بـروز کبـودي در   

گردد و میزان درد ناشـی   تزریقات زیرجلدي هپارین می
از تزریق زیرجلدي هپـارین بلافاصـله پـس از تزریـق بـا      

هپارین بـا دوز   ي کننده دریافت کاربرد سرما در بیماران
اربرد پایین، کمتر از میزان درد ناشی از تزریـق بـدون ک ـ  

گرفـت تنهـا    توان نتیجـه  بنابراین می). 32(باشد می سرما
بلکـه سـرما    ،تأثیرگذار نیست تکنیک طول مدت تزریق

کبـودي و شـدت درد تأثیرگـذار     تواند بر وسعتهم می
  . باشد

شدت درد ناشی از تزریق زیـر   ،دیگري ي در مطالعه
جلدي هپارین با مقـدارکم در سـه موضـع ران، شـکم و     

میزان شدت درد ناشـی   ،در مقایسه نهایی. شد بازو انجام
از تزریق زیـر جلـدي هپـارین بـا مقـدار کـم در موضـع        

 ي در مطالعـه  ، ولـی )33(از ران و بـازوکمتر بـود   ،شکم
  .حاضر تزریق بر روي بازو انجام شد

ثیر برخی شـرایط فیزیکـی تزریـق بـر     أت ،ايدر مطالعه
ورد کبودي به دنبال تزریق زیـر جلـدي هپـارین م ـ    روي

-ثیر اندازه رنگ،سـر أتعیین ت ،هدف. بررسی قرارگرفت

سوزن و سرعت تزریق هپارین بـر روي وسـعت کبـودي    
هاي این پژوهش عبارتند  ترین یافته مهم. ایجاد شده بود

کبـودي   دار بین اندازه و درجـه  وجود اختلاف معنی :از
کـه   بـه طـوري   سـی سـی   5و  1هاي در تزریق با سرنگ

در . کمتري بـه دنبـال داشـت    کبودي سی سی 5 سرنگ
سـر سـوزن    ؛25و  21سـر سـوزن هـاي شـماره      تزریق با
کمتري در مقایسه با سر سوزن شماره  کبودي 25شماره 

  ). 34(به دنبال داشت  21
 گیري نتیجه 
در مطالعات اندکی تأثیر تکنیک طـول زمـان    چهاگر 

بر وسعت کبودي و شدت درد محل تزریق زیـر جلـدي   
 بـا توجـه بـه بررسـی متـون و      ،ه اسـت هپارین دیـده شـد  

  که شود می پیشنهاد  حاضريآن با نتایج مطالعه يمقایسه
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 پرستاران تزریق هپارین را با سرعت کمتر انجام دهند تـا 
هــم از شــدت درد و هــم وســعت کبــودي محــل تزریــق 

  . پیشگیري نمایند
  و قدردانی تشکر   
   فناوريبدین وسیله از معاونت محترم تحقیقات و    

 
 
 
 
 
11. Brazeau GA, Cooper B, Svetic KA, Smith CL 
Gupta P. Current perspectives on pain upon injection 
of drugs. J Pharmaceutical Sci. 1998 ;87(6):667-74. 
 
12. Azarbarzin M. Association of the background 
experience of nurses and their consideration for the 
standards of muscular injections and dressing in 
some selective hospitals in Esfahan. Medical 
Science Journal of Islamic Azad University,tehran 
Medical Unite. 2008;18(1): 55-60. [Persian] 

 
13. Shiva F, Shiva FR. Injection Practices in 
Children: Knowledge and Perception of Healthcare 
Workers. Journal of The Shaheed Beheshti 
University of Medical Sciences And Health 
Services. 2008;32(3): 247-252. [Persian] 

 
14. Afzali Baghdad Abadi J, Hasan Abadi H. 
Sciatic nerve injury due to buttock injection and the 
necessity of limiting gluteal injection. Medical 
Journal of Mashad University of Medical Sciences. 
2006;48(90): 437-442. [Persian] 

 
15. Mohammad zadeh E, Hojjati H, Shrifnia H, 
Ehsani R. The amount and type of medication 
errors in nursing students in four teaching hospitals 
of Tehran Medical Ethics and History. 
2010;3(suppl): 60-69. [Persian] 

 
16. Alavi SM, Motlagh ME, Haghyri Zadeh M.  
Complications of BCG vaccination in children with 
the wrong technique, since 79-1377. Iranian Journal 
of Infectious Diseases & Tropical Medicine. 
2004;9(26):25-28. [Persian] 

 
17. Gholami H. Review of impressive factors on 
phlebitis that induced by IV injection. Journal of 
Birjand University of Medical Sciences. 1994;1(2): 
20-22. [Persian] 

 
18. Tootoonchi M, Aein F, Hasan pour M, Yadegarfar 
GH. The effect of local cold therapy and destruction 
on children's pain intensity of intramuscular injection. 
Medical Sciences And Health Services. 2005;11(1): 
5-9. [Persian] 

 علوم پزشکی گلستان که حمایـت هـاي مـادي و     دانشگاه 
       همچنـین  ورح پژوهشـی را بـر عهـده داشـتند    این طمعنوي 

 درمـانی پـنج   مسئولان محترم مرکـز آموزشـی   همکاري از
ایـن مطالعـه    کـه در انجـام  آذر گرگان و بیمـاران محترمـی  

 .گرددمشارکت نمودند،تشکر و قدردانی می

 
Refrences 

 
 
1. Lehne RA. Pharmacology for nursing care , 2ed. 
Philadelphia : W.B Saunders co , 1994. 

 
2. Kuzu N. Ucar H. The Effect of cold on the 
occurrence of bruising haematoma and pain at the 
injection site in subcutaneous low molecular weight 
haparin , International journal of nursing studies. 
2001; 38 : 51-59.  

 
3.Vanbree NS, Hollerbach AD, Brooks A. chinical 
evaluation of three technique for administering low 
– dose heparin , Nursing research. 1984; 33(1) : 15-
19. 

 
4. Chan H. Effects of injection duration on site-pain 
intensity and bruising associated with subcutaneous 
heparin.2001 Sep;35(6):882-92. 

 
5.Hadley S, Chang M, Rogers K . Effect of syring 
size on bruising following subcutaneous heparin 
injection , American journal of critical care. 1996; 
5(4) : 271-276. 

 
6. Robb DM, Kanji Z. Comparison of two needle 
sizes for subcutaneous administration and pain on 
injection, pharmacotherapy. (a): 1105-1109. 

 
7. Lammon CB, Foote AW, Leli PC, Ingle G, 
Adams 
MH. clinieal nursing skills, Philadelphia:W.B                                           
saundersco, 1995 .  

 
8. Fahs PS, Kinney MR. The abdomen, thigh, and 
arm as sites for subcutaneous sodium heparin 
injections. 1991 Jul-Aug;40(4):204-7. 

 
9. Mitchell GS, Pauszek ME. Effect of injectate 
volume on local hematoma formation during low-
dose heparin therapy. 1987 Jan;15(1):87-8. 
 
10. Moatamedy B. Evaluation of different body 
positions to reduce pain caused by intramuscular 
injection in patients between medical and surgical 
wards in Faghihi Hospital, Shiraz University of 
Medical Sciences. MSc thesis, Community Health 
Nursing Education, Nursing Midwifery, Shiraz 
University of Medical Sciences.[Persian] 

17  



                                                                                                    دکتر ثناگو و همکاران                                                                                                                                                                             ..تأثیر طول مدت تزریق زیر جلدي هپارین 

Sciences & Health Services. 2008;12(2): 34-38. 
[Persian] 
 
28. Zaybak A, Khorshid L.A study on the effect of 
the duration of subcutaneous heparin injection on on 
bruising and pain. J Clin Nurs. 2008 Feb;17(3):378-
85. 
   
29. Tehrani Neshat B, Aziz Zadeh Foroozi 
M,Mohammad Alizadeh S. Study of the relation 
between duration of injection of subcutaneous 
Heparin andextent of local skin discoloration at the 
Fatima and Shahid Beheshti cardiac hospitals, Shiraz, 
2002. Journal of Shahid Sadoughi University of 
Medical Sciences And Health Services. 
2005;12(4):86-94. [Persian] 
 
30. Tehrani Neshat B, Aziz Zadeh Foroozi M, 
Mohammad Alizadeh S. Effects of duration of 
Heparin injection on site-pain intensity. Scientific 
Journal of Hamadan University of Medical Sciences 
& Health Services. 2005;11(34): 55-59. [Persian] 
 
31. Jouybari L, Sanagoo A, Nikbakht A. The 
experience of acute pain in Turkamn and Azari 
Patients. Journal of Gorgan Bouyeh Faculty of 
Nursing & Midwifery. 2006;(9): 7-16. [Persian] 
 
32. Mahdavi Gorgani E. The Effect of cold 
application on incidence and extent of bruising and 
pain, in patient with heparin injection hospitalized for 
cardiac and orthopedic, hospitals of Tehran 
University's. MSc,theses. Tehran University of 
medical science. 1373. [Persian] 
 
    
33. Sadeghy Sharme M. Comparison of small 
amounts subcutaneous heparin injection on pain in 
thigh, abdomen and arm 1378. Kowsar Medical 
Journal 1999;4(3): 1-3. [Persian] 

 
 34. Rahmani R. The Effect of the physical  
conditions of heparin injection on bruising following 
subcutaneous injection in patients hospitalized in the 
CCU of the Baqiyatallah hospital 1376. Kowsar 
Medical Journal 1999;4(3): 10-14. [Persian] 
  

 
 

 
  
  
  

 
 

19. Irani H, Asna Ashari M, Marouzi P, Naseri F.   
The effect of oral Glucose solution on pain intensity  
of newborn immunization Ofogh-e-danesh, Journal 
ofMedical Sciences And Health Services. 2005;11(1): 
5-9. [Persian] 
 
20. Foroutan R, Saadaty A, Wafaie M, Reiecy F. A 
comparative study on impact of topical cooling and 
manual pressure before intramuscular injection on 
pain severity in 5-12 years old children. Feyz, Kashan 
University of Medical Sciences & Health Services. 
2006;10(3): 52-55. [Persian] 
 
21. Taavoni S, Shah-Ali SH, Haghani H, Neisani- 
Samani L.Comparative Study of the Effect of Being 
in Mother's Hug and Routine Clinical Procedure on 
Neonates’ Pain during Immunization Injection in           
Health Centers of West Tehran. Iran Journal of 
Nursing. 2010;22(62): 48-55. [Persian] 
 
22. Nory Shadkam M, Nasiriani KH, Ayattollahe J, 
Shakiba M. The Effect of Emila Cream on Reducing 
Pain Due to Vaccination in Children. Iran Journal of 
Nursing. 2008;21(53): 85-91. [Persian] 
 
23. Fahs P, Kinney M. The abdomen , thigh & arm as 
sites for subcutaneous sodium heparin injections, 
Nursing research. 1991; 40: 204-207. 
 
24. Coley R, Bulter C,Beek B ,& Mullane J. Effect of 
needle size on pain & haematoma formation with 
subcutaneous injection of heparin sodium . Clinical 
pharmacology. 1987; 6(1) : 725-727. 
 
25. Klingman L. Effects of changing needles prior to 
dministering heparin subcutaneously , Heart and 
Lung 2000 ; 29(1) : 70-75.  
 
26. Babaie Asl F. Effect of injection duration on 
bruise size associated with subcutaneous heparin. 
Journal of Babol University of Medical Sciences. 
2008;10(4): 49-55. [Persian] 
 
27. Babaie Asl F, Kheradmand M, Jafarian R. Effect 
of duration of subcutaneous heparin injection on its 
subsequent pain. Feyz, Kashan University of Medical 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

18  



  1390بهار و تابستان/ 1شماره /  هشتمدوره                                                                                     جله علمی دانشکده پرستاري و مامایی بویه گرگان                    م   

 

 

 

A Study on the Effect of the Duration of Subcutaneous Heparin Injection 

on Bruising and Pain of Panje Azar Hospital in Gorgan,2008  
 

Abdi Kor (MSc)1, Leila Jouybari (PhD)2, Akram Sanagoo (PhD)*2, 
Ahmad Shirafcan (MD)3, Mohammad Mahdi Batyar (BSc)4, Eisa Nasiri (MSc)1, 

Mitra Hekmat Afshar(MSc)1  
  

  1 Nursing Instructor, Golestan University of Medical Sciences. 2 Assistant Professor of Nursing, Golestan 
University of Medical Sciences.3 Assistant Professor, Golestan University of Medical Sciences.4 BSc of Nursing.  
Abstract   
Background and Objective: Injection-site pain and bruising associated with subcutaneous 
injection of Heparin is one of the physical and psychological discomforts in patients.  This 
study aimed at determining the effect of injection duration on the size of bruising and the 
severity of injection pain. 
Material and Methods: This quasi-experimental study was designed on 119 patients 
hospitalized in Panje Azar teaching center in Gorgan, 2009. For each patient, two 
subcutaneous injections of 10 and 30 seconds were performed with a 12-hour interval. Data 
collection was carried out using a researcher-made checklist that consists of two sections, 
demographic characteristics and a section to record the extent of bruising and pain intensity. 
The Extent of bruising was measured using clear flexible ruler within 48-72 hours and pain 
intensity by visual analog scale (VAS) immediately after Heparin injection. Data were 
analyzed using SPSS- 16 by central tendency and statistical tests. 
Results: The Findings show that 10-second injection in comparison to 30-second injection is 
more effective in increasing the exent of bruising and pain intensity.  There is significant 
difference between the two methods (P<0.05).  
Conclusion: The duration of subcutaneous injection has an effect on bruising extent and the 
pain following the administration of Heparin in hospitalized patients. The findings can be 
used in clinical setting and nursing education. 
Keywords: Injection, Heparin, Pain, Bruise 
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