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  28/5/96 تصويب:تاريخ                                                                       15/3/96تاريخ دريافت: 
   چكيده
هاي هاي تشخيصي مهم بيماران قلبي است كه عليرغم مزاياي زيادي كه در تشخيص بيماريآنژيوگرافي يكي از روش مقدمه:

سبب ايجاد مشكلات زيادي براي بيماران شده لذا جهت پيشگيري از اين عوارض، به بيماران استراحت در  ،عروق كرونر دارد
   ، كمردرد و درد پشت در بين اين بيماران شايع است.ه دنبال اين وضعيتب شود وتخت توصيه مي

  بعد ازآنژيوگرافي ثير پماد گياهي بر كمردرد بيمارانأت بررسي هدف:
آن بيماران تحت آنژيوگرافي به  در كه تصادفي با گروه شاهد بوده گروهي دو باليني كارآزمايي نوع از مطالعه اين روش بررسي:

(دارونما)  مصرف پماد گياهي) و كنترل( صورت تصادفي به دو گروه آزمونه گيري در دسترس انتخاب شدند و بهصورت نمون
بار در روز) قرار گرفتند و قبل از مصرف  4( و در روز آنژيوگرافي و يك روز بعد از آن تحت درمان با پماد گياهيتقسيم شدند 

  زار ديداري درد سنجيده شد.پماد و در پايان روز دوم، درد كمر آنها با اب
با  47/2از مداخله بوده و اين ميانگين بعد  24/2يار با انحراف مع 05/4، قبل از مداخله ميانگين نمره درد در گروه آزمون :نتايج

اين بوده و  93/1 معيارانحراف با  52/3 بوده است.همچنين ميانگين نمره درد درگروه شاهد،قبل از مداخله 66/1انحراف معيار 
  بوده است. 82/1با انحراف معيار 45/3ميانگين بعد از مداخله 

(فلفل، رزماري، نعنا فلفلي)  توان نتيجه گرفت كه با توجه به اينكه مصرف اين پماد گياهيهاي اين پژوهش مياز مجموع يافته گيري:نتيجه
   .اين پماد جهت افزايش راحتي بيماران استفاده كرداز توان مي ثر باشد،ؤاز آنژيوگرافي م بيماران پس كاهش كمردرد در تواندمي
  پماد گياهي، كمردرد بعد از آنژيوگرافي واژگان:گل
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... تأثير مصرف پماد گياهي  

 

  مقدمه
ترين ترين و اصليبه عنوان مهم عروقيهاي قلبي بيماري

و در ايران  ]1[ عامل مرگ و مير در جهان شناخته شده است
قلبي عروقي هاي درصد مرگ و ميرها ناشي از بيماري 46نيز 
ها دومين علت مرگ و مير را در هر دو و اين بيماري ]2[ بوده

. با توجه به شيوع ]3، 4[ دهندجنس به خود اختصاص مي
هاي متعددي جهت تشخيص هاي عروق كرونر، تستبيماري

هاي رود. آنژيوگرافي يكي از روشها به كار مياين بيماري
و از آن به عنوان  ]1 ،3، 5[ تشخيصي مهم بيماران قلبي بوده

رغم كه علي ]3، 5[ شوديك روش طلايي و استاندارد ياد مي
هاي عروق كرونر دارد مزاياي زيادي كه در تشخيص بيماري

. بعد از ]6[شود سبب ايجاد مشكلات زيادي براي بيماران مي
آنژيوگرافي عوارض عروقي از جمله خونريزي، هماتوم، 

اني در اثر تروماي وارده به آمبولي ديستال و ترومبوز شري
، اين عوارضشود و جهت پيشگيري از ديواره شريان ايجاد مي

و اين بي ]3- 5[ شوندبيماران به استراحت در تخت توصيه مي
دنبال ه انجامد. لذا بساعت به طول مي 24تا  4 حركتي معمولاً

اين وضعيت، كمردرد و درد پشت در بين بيماران آنژيوگرافي 
و خستگي عضلاني و ضعف نيز در اين بيماران ] 3[ شايع است

  .]7[ شودديده مي
اي كه در كشورمان انجام شده ميزان بروز مطالعهدر 

درصد گزارش شده و درد  8/71دنبال آنژيوگرافي ه كمردرد ب
 ترين شكايت اين بيماران مطرح شده استپشت به عنوان شايع

مشكلات و عوارض . درد با آغاز پاسخ استرس باعث ايجاد ]3[
دنبال درد ه شود. فعال شدن سيستم سمپاتيك بمختلفي مي

و تعداد تنفس شده  خونمنجر به بالا رفتن ضربان قلب، فشار 
نهايت سبب ايسكمي هاي ريوي را كاهش داده و درو حجم

له اهميت كنترل درد را در أو اين مس ]5، 8[ شودميوكارد مي
قبت اصلي . لذا مرا]5[ كندبيماران آنژيوگرافي دو چندان مي

، برطرف كردن درد و ايجاد آسايش پرستاري در اين بيماران
تواند باعث مشاركت بيشتر بيمار در بيمار است. تسكين درد مي

خودمراقبتي، تسريع بهبودي و كاهش طول مدت بستري و بار 
هاي مختلفي جهت . روش]8[ اقتصادي بيمار و جامعه شود

  د كه يكي از آنها استفاده از گياهان تسكين درد وجود دار

  

مختلف  كشورهايدارويي است. مصرف گياهان دارويي در 
دليل نگراني روزافزون ه روز به روز در حال افزايش است و ب

دادي از اثر بودن تعدر مورد عوارض داروهاي شيميايي و بي
ه ، استفاده از تركيبات طبيعي بآنها در مصرف طولاني مدت

، بيش از پيش مورد توجه زين يا مكمل درمانصورت جايگ
. از جمله اين گياهان دارويي، فلفل و ]9[ قرار گرفته است
  تركيبات آن است.

استفاده از تركيبات فلفل به صورت موضعي براي كنترل 
و اين تركيبات براي  ]10، 11[ طور وسيع كاربرد دارده درد ب

ربرد دارند. فلفل كنترل دردهاي عضلاني اسكلتي و نوروپاتيك كا
هاي ثير روي كانالأهاي حسي و تاز طريق دپولاريزه كردن نورون

 ثر استؤسديمي و فيبرهاي عصبي انتقال درد در كاهش درد م
. رزماري طبي نيز گياهيست از خانواده نعناع كه حاوي ]10[

اسانس اولئورزين و تانن است و در طب سنتي از آن جهت اثرات 
كننده غذا، ضد رماتيسم، آرامبخش و برطرف كنندهضد آسم، هضم

و داراي خاصيت  ]12[ شوداختلالات گردش خون استفاده مي
و درد و سفتي صبحگاهي  ]13[ كنندگي عضلاني نيز هستشل

. ]14[ دهدمفصل را در بيماران مبتلا به استئوآرتريت كاهش مي
ثر ؤنعنا فلفلي از گياهان دارويي ديگري است كه در تسكين درد م

باشد. منتول موجود در نعنا فلفلي روي رسپتورهاي كاپا اپيوييد مي
كند و بدين اثر نموده و انتقال سيگنال درد را مهار و بلوك مي

   .]15[ شوددرد مي احساسطريق موجب كاهش 
نجا كه تسكين درد و ارتقاي راحتي بيماران يكي از آاز 

اران است لذا اهداف اساسي پرستاران در مراقبت از اين بيم
پژوهش حاضر در نظر دارد تا با تسكين درد اين بيماران گامي 
در جهت تسريع بهبودي و كاهش طول مدت بستري و افزايش 

مندي بيماران از كيفيت خدمات مراقبتي ارائه شده رضايت
بردارد و با توجه به اينكه استفاده از داروهاي مسكن شيميايي 

ثير تركيبات أدارد پژوهشگر تدنبال ه عوارضي را ب معمولاً
بيماران مورد  اينثره فلفل را بر درد كمر در ؤگياهي با ماده م
  دهد.بررسي قرار مي
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  و همكاران غفارزادگان

 

  هامواد و روش
گروهي تصادفي با  دو باليني كارآزمايي نوع از پژوهش اين

 تأثير ميزان تعيين منظور به بوده كه شاهد و يك سوكور بوده
لفل، رزماري، نعنا فلفلي) بر (ف پماد گياهي تركيبيمصرف 

 كمرد درد بيماران بعد از آنژيوگرافي قلبي در اراك انجام شده
جامعه پژوهش شامل كليه بيماران كانديد آنژيوگرافي است. 
كننده به بيمارستان اميرالمومنين اراك بود كه داراي اين مراجعه
ها بودند: اعلام آمادگي براي شركت در مطالعه و پر ويژگي

 70و كمتر از  سال 18سن بالاي ، دن فرم رضايت آگاهانهكر
طبق اظهارات هاي آلرژيك، سال، نداشتن سابقه ابتلا به بيماري

خود، مبتلا به هيچ بيماري ذهني و رواني و بيماري صعب
، كردندالعلاج نبوده و دارويي در اين زمينه مصرف نمي

ياري كامل بيمار هوشو آنژيوگرافي آنان غير اورژانسي بوده 
داشته باشد. همچنين معيارهاي خروج نيز در اين پژوهش 
، شامل موارد زير بود: وجود عوارض در حين انجام آنژيوگرافي

عدم تمايل به همكاري ، دهنده فعالوجود اختلالات خونريزي
صورت ه سابقه كمردرد ب، در هريك از مراحل انجام پژوهش

فشارخون سيستول  و ديسكوپاتي يا جراحي روي ستون فقرات
متر جيوه و فشار خون دياستول بيشتر از ميلي 190بيشتر از 

(قبل از انجام آنژيوگرافي). روش نمونه متر جيوهميلي 110
گيري آسان بوده و انتخاب گيري در اين پژوهش از نوع نمونه

صورت تصادفي انجام شده و ه بيماران گروه آزمون و كنترل ب
نفر در هر گروه  40رمول، حجم نمونه پس از مقدارگذاري در ف

محاسبه شد و مراحل كار به شرح زير بود: ابتدا در روز 
مراجعه، بيماران واجد شرايط شركت در پژوهش از بين 

كننده به بيمارستان اميرالمومنين اراك انتخاب بيماران مراجعه
بعد فرم مشخصات دموگرافيك (شامل شده و در مرحله بعد 

سپس ميزان درد كمر در  شده وپرو ....)  سن، جنس، تاهل
(سه ساعت بعد از  اندبيماراني كه تحت آنژيوگرافي قرار گرفته

انجام آنژيوگرافي) با ابزار ديداري درد سنجيده شده و بيماران 
صورت تصادفي و با ه باشد ب 1كه حداقل نمره درد آنها 

ارد استفاده از جدول اعداد تصادفي در گروه آزمون و كنترل و
  شدند و بيماران گروه آزمون در روز آنژيوگرافي و يك روز 

  
  

  

بعد از آن تحت درمان با پماد گياهي قرار گرفتند به اين ترتيب 
پماد گياهي توسط  ]10[ بار و به مدت دو روز 4كه روزي 

پژوهشگر بر روي كمر ماليده شده و در حالي كه بيمار در 
بود، به مدت يك دقيقه وضعيت خوابيده به پهلو قرار گرفته 

ماساژ داده شد. سپس در روز بعد از آنژيوگرافي پس از استفاده 
ميزان درد بيماران مورد سنجش قرار  از آخرين دوز پماد مجدداً

گرفت. فرمولاسيون پماد گياهي مورد استفاده در اين پژوهش 
 46، پارافين مايع درصد 50به صورت مقابل بوده است: وازلين 

و  درصد 1 ، اسانس رزماريدرصد 1نس تعنا فلفلي ، اسادرصد
. همچنين ساخت اين فراورده درصد 2عصاره فلفل سبز 

دارويي گياهي توسط متخصصين شركت داروسازي ديموند 
انجام گرفته است. در مورد بيماران گروه كنترل نيز از دارونما 
استفاده شد. در اين پژوهش از ژل لوبريكانت كه هيچ نوع اثر 

  به عنوان دارونما استفاده شد. ،ويي ندارددار
 صورت در كه شد داده توضيح پژوهش مورد هاينمونه به
 .شوند خارج مطالعه از توانندمي همكاري به تمايل عدم

به صورت  WWW.IRCT.IRسايت  در پژوهش اين همچنين
يك طرح كارآزمايي باليني (كد ثبت: 

1N2017050133751IRCTه اخلاق ) ثبت شده و در كميت
 دانشگاه علوم پزشكي اراك نيز مورد تصويب قرار گرفته است

  ).1394,218IR.ARAKMU.REC(كد: 
پرسشنامه ها نيز در اين مطالعه شامل ابزار گردآوري داده

 .بودثبت مشخصات دموگرافيك و ابزار ديداري درد 

اطلاعات دموگرافيك از طريق مصاحبه با بيمار تكميل 
دار درجهدرد بيمار براساس ابزار  عدي،در بخش ب و گرديده
يكبار قبل از انجام آنژيوگرافي و يكبار در روز بعد  درد عددي

د. شسنجيده  از آنژيوگرافي و پس از مصرف آخرين دوز پماد
ترين مقياس بررسي رايج ترين وعددي ساده دارمقياس درجه

 شديدترين درد قابل تصور 10 درد است. صفر بدون درد و
كردند. بيماران براي شرح درد يك عدد را انتخاب مي است.

 مزيت اين مقياس سادگي، قابليت استفادة متعدد، درك آسان و
 ابزارهاي از مقياس حساسيت به تغييرات اندك درد است. اين

 در منجمله متعدد هايپژوهش در كرات به كه است استاندارد
  . ]3[ شده است گرفته كار به و شده اعتبارسنجي ايراني مطالعات
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... تأثير مصرف پماد گياهي  

 

 از و شده كامپيوتر وارد هاداده اطلاعات، آوريجمع از پس
هاي آماري و با استفاده از آزمون SPSS 22افزار طريق نرم

هاي تي زوجي و تي توصيفي و تحليلي مشتمل بر آزمون
 گرفتند. مستقل و كاي دو مورد تجزيه و تحليل قرار

  
  نتايج
 در كه بوده گروهي دو الينيب كارآزمايي نوع از مطالعه اين

   بيمار تحت آنژيوگرافي در دو گروه شركت داشتند 80آن 
 بيمار 40 نفر در گروه آزمون). 40نفر در گروه كنترل و  40(

 قرار استفاده مورد را پماد گياهي روز 2 مدت به گروه آزمون
 مورد بيماران از گروه اين در درد كمر ميزان بر آن نتايج و دادند

 ،مطالعه در كنندهشركت بيمار 80 از. است گرفته قرار بررسي
در هيچ كدام از  رساندند و پايان به را مطالعه تمام بيماران

بيماران عوارض جانبي ناشي از مصرف اين پماد گياهي ديده 
كننده در اين مطالعه در گروه ميانگين سني بيماران شركت .نشد

 بود.سال  5/61و در گروه كنترل  4/62آزمون 

نفر  36) و درصد 55نفر مذكر ( 44از نظر توزيع جنسي 
) بودند. درصد 8/78( نفر متاهل 53)، درصد 45( مونث

نفر  39سواد بيشترين فراواني تحصيلات مربوط به سطح بي
) درصد 8/43دار (نفر خانه 35) و از نظر شغل درصد 8/48(

چ اختلاف اي هيبودند. مقايسه دو گروه از نظر متغيرهاي زمينه
داري بين مشخصات دموگرافيك واحدهاي آماري معني

پژوهش نشان نداد كه بيانگر همگون بودن دو گروه است 
نتايج حاصل از پژوهش نشان داد همچنين  ).1(جدول شماره 

با  05/4كه ميانگين نمره درد در گروه آزمون، قبل از مداخله 
با  47/2مداخله بوده و اين ميانگين بعد از  24/2انحراف معيار 
  ).2جدول شماره ( بوده است 66/1انحراف معيار 

  
  ايسه يكساني متغيرهاي دموگرافيك بيماران در دو گروهمق -1 جدول شماره

 P.V  گروه آزمون گروه كنترل متغير

 *0/ 77 40/62 ± 06/13 55/61±94/12 سن (سال)

  *86/0 32/23 ± 56/2 22/23±60/2 شاخص توده بدني
  *89/0 87/71 ± 45/29 62/72±95/22 زمان آنژيوگرافيمدت 

  جنس
  19) 5/47( 25)5/62( مرد

17/0** 
  21) 5/52( 15)5/37( زن

 ديابت
  14) 0/35( 15)5/37( دارد

86/0** 
  26) 0/65( 25)5/62( ندارد

  فشارخون
 24) 0/60( 28)0/70( دارد

34/0** 
  16) 0/40( 12)0/30( ندارد

  آزمون كاي دو **     tن آزمو*
  

  ميانگين و انحراف معيار درد قبل و بعد از مداخله در گروه كنترل و آزمون -2 شماره جدول

 *PV  بعد از مداخله قبل از مداخله  گروه

 18/0 45/3±82/1 52/3±93/1  كنترل

  001/0 47/2±66/1 05/4±24/2  آزمون
PV**  26/0 01/0   

  آزمون تي مستقل **             آزمون تي زوجي     *
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  بحث
تأثير مصرف پماد گياهي بر  تعيين هدف با حاضر پژوهش

كننده به مركز آموزشي درد كمر در بيماران آنژيوگرافي مراجعه
در مورد مكانيسم  شد. انجام درماني اميرالمومنين اراك

مولكولي و مسير عملكرد سه ماده گياهي موجود در اين پماد 
توان گفت كاپسايسين مشتق از گياه فلفل با تحريك مي

كه يك رابط  P سبب تخليه آنها از مادهC  فيبرهاي عصبي
، خارش است شده و باعث توقف حس دردعصبي درد و 

  .]16[ شودسوزش و خارش مي
گياه رزماري نيز حاوي اسانس، اولئورزين و تانن است. ديگر 

ك، كارنوزول، كريپتوتانشينون مواد موجود در اين گياه اسيد كارنوزي
آميرين، اپي رزمانول، ايزورزمانول، نپي ترين، رماديال و اسيد  α- اپي

رزمارينيك هستند. اثرات فارماكولوژيك متعددي از جمله اثر آنتي
ميكروبي و اكسيدانتي، تحريك فاكتور رشد عصبي، فعاليت ضد

  .]12[ كننده درد براي اين گياه گزارش شده استبرطرف
در مورد اثر ضد دردي گياه نعنافلفلي نيز منتول موجود در 
اين گياه روي رسپتورهاي كاپااپيوييد اثر نموده و انتقال سيگنال 

كند و بدين طريق منجر به كاهش درد را مهار و بلوك مي
  .]15[ شوداحساس درد مي

نتايج حاصل از پژوهش نشان داد كه ميانگين نمره درد در 
بوده و  24/2با انحراف معيار  05/4ل از مداخله گروه آزمون، قب

بوده  66/1با انحراف معيار  47/2اين ميانگين بعد از مداخله 
مصرف پماد  كه گفت توانمي فوق نتايج به توجه است با
و  داشته ميزان درد كمر بر مثبت تأثير آزمون گروه در گياهي

  .است داده كاهش نمره درد را ميانگين
وهش مشابه با نتايجي بود كه فاضل و نتايج اين پژ
اي كه روي درد پس از در مطالعه 1383 همكاران در سال

 اثر مطالعه فاضل دست آورده بودند. دره سزارين انجام دادند، ب
 سزارين از پس درد و نفخ كنترل در دارونما و نعنا اسانس
 20 اسانس، اين از قطره 40 شدند به اين ترتيب كه مقايسه
 استفاده خوراكي صورت به نوبت 3 در سرم قطع از سپ دقيقه

 و درد شدت كاهش در اسانس اين كه شد داده نشان و دهش
 ثرؤم سزارين از پس دقيقه 120 و سوم دوم، دقيقه 20 در نفخ

  . البته در مطالعه فاضل اثر اسانس نعنا به تنهايي بر ]17[ است بوده

  

در مطالعه حاضر روي درد و نفخ بررسي شده بود در حالي كه 
ه اين پماد تركيبي ب ثيرأنعنافلفلي با رزماري و فلفل تركيب شده و ت

  صورت موضعي بر كمردرد بيماران آنژيوگرافي سنجيده شد.
همچنين نتايج اين پژوهش مشابه با نتايجي بود كه ازگلي و 

ثير اسانس أاي كه بر روي تدر مطالعه 1392همكاران در سال 
زا، انجام دادند، درد زايمان در زنان نخست نعنا فلفلي بر روي

رايحه  گروه در نفر 64دست آورده بودند. در مطالعه ازگلي ه ب
كنترل قرار داشتند و در گروه رايحه  گروه در نفر 64 و درماني

ليتر اسانس ميلي 2/0درماني گاز آغشته شده به مخلوط حاوي 
وه شاهد گاز ليتر نرمال سالين و در گرميلي 2 نعنا فلفلي و

ها سالين به يقه لباس نمونهنرمال ليترميلي 2آغشته شده به 
د. پس از انجام شدقيقه تجويز تكرار  30د و هر شمتصل 

-10و  6-7، 4-5هاي مداخله ميانگين نمره درد در ديلاتاسيون
 متر در گروه مداخله نسبت به گروه كنترل كاهش يافتسانتي 8
در اين مطالعه نيز مانند مطالعه حاضر كار رفته ه . ابزار ب]15[

ها در هر دو بوده و از ابزار ديداري درد استفاده شده و نمونه
اي در هر دو گروه آزمون و مطالعه از نظر متغيرهاي زمينه

ثير اسانس نعنا أ، همگون بودند. البته در مطالعه ازگلي تشاهد
ش حاضر فلفلي به تنهايي بر روي درد سنجيده شد اما در پژوه

  .صورت موضعي استفاده شده از پماد گياهي تركيبي ب
ثير پماد گياهي تركيبي را بر روي كمر درد أپژوهشي كه ت

اي يافت نشد اما در مطالعه ،بيماران آنژيوگرافي سنجيده باشد
بر روي بيماران آنژيوگرافي انجام  1391خواه در سال كه يگانه

يت بر شدت كمردرد هاي مختلف تغيير وضعثير شيوهأداد ت
بيمار به سه گروه مساوي تقسيم شدند و  75بيماران انجام شد، 

صورت خوابيده به پشت با پاي ه گروه اول مراقبت معمول را ب
ساعت دريافت نمودند. در گروه دوم تغيير  6كشيده به مدت 

صورت بالا آوردن يك ساعته سرتخت در ه وضعيت بيماران ب
رجه بود و در گروه سوم نيز اين د 45و  30، 15 هايزاويه

صورت برگرداندن يك ساعته بيماران به ه تغيير وضعيت ب
هاي خوابيده به پشت، پهلوي راست و پهلوي چپ وضعيت

انجام شد. شدت كمردرد در گروه دوم و سوم در ساعات دوم، 
 داري كمتر از گروه اول بودطور معنيه چهارم و ششم ب

)05/0P<ه نشان داد پس از آنژيوگرافي، با ). نتايج اين مطالع
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توان از ايجاد كمردرد تغيير دادن وضعيت بيماران در تخت مي
خواه و احساس ناراحتي آنها پيشگيري نمود. در مطالعه يگانه

نيز مانند مطالعه حاضر متغير درد سنجيده شد و همچنين 
ها از نظر معيارهاي ورود نيز مانند مطالعه حاضر بوده و گروه

  . ]8[ اي همگون بودنديرهاي زمينهمتغ
توان گفت كه از جمله نقاط خصوص مطالعه حاضر ميدر

صورت ه اين پماد گياهي ب قوت اين مطالعه، اين است كه قبلاً
تركيبي جهت كنترل درد استفاده نشده است و نيز مصرف اين 

ثر باشد اما اگر اين ؤپماد توانسته در كاهش درد بيماران م
تري در م نمونه بيشتر و در مراكز درماني گستردهمطالعه در حج

نقاط مختلف كشور بر روي بيماراني با شرايط گوناگون انجام 
  شود. شود، دستيابي به نتيجه قطعي تري ممكن مي

  
  گيري نتيجه

  هاي انجام شده بر روي هاي پژوهشبا توجه به يافته
  

ترين شايع توان گفت كه كمردرد يكي ازبيماران آنژيوگرافي مي
له باعث أشكايات بيماران بعد از آنژيوگرافي است و اين مس

ايجاد ناراحتي در بيماران و ايجاد تغييراتي در وضعيت 
لذا يكي از مداخلات پرستاري لازم  ،شودهموديناميك آنها مي

باشد و در اين بيماران انجام اقداماتي جهت كاهش كمردرد مي
(فلفل، رزماري، نعنا  اد گياهيبا توجه به اينكه مصرف اين پم

تواند در كاهش كمردرد بيماران پس از آنژيوگرافي فلفلي) مي
توان از اين پماد جهت افزايش راحتي بيماران ثر باشد، ميؤم

استفاده كرد اگرچه مطالعات بيشتري در اين زمينه براي دست 
  يافتن به نتيجه قطعي لازم است.

  
  تشكر و قدرداني
داروسازي طب طبيعي سبز ديموند به  از مجموعه شركت

و  اتي بالينيتحقيقطرح مين داروهاي موردنياز در اين أت منظور
  شود.هاي آنها تشكر و قدرداني ميهمچنين حمايت
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Abstract 
 

Background: Angiography is one of the most important diagnostic procedures of heart patients is 
that despite many advantages in the detection of coronary artery disease , has caused many 
problems for patients. To prevent these complications, the patient is recommended bed rest. 
Followed this situation, back pain occurred and low back pain is common among these patients.  
Objective: This study aims to assess the effect of topical herbal ointment on back pain in 
angiography patients. 
Methods: This study was a two groups randomized clinical trial, in which patients underwent 
coronary angiography were selected with available sampling and randomly divided into two groups 
(taking herbal ointment) and control (placebo) and on angiography day and one day later treated 
with herbal ointment (4 times a day) and before taking the ointment, and at the end of the second 
day, pain was measured by VAS scale. 
Results: In this study assessed 80 patients that received angiography. The mean pain score in the 
test group prior to the intervention was 4/05 with a standard deviation 2/24 and after intervention 
was 2/47 with standard deviation 1/66. pain score in the control group prior to the intervention was 
3/52 with a standard deviation 1/93 and after intervention was 3/45 with standard deviation 1/82. 
Conclusion: With regard the results of this study we can conclude that this herbal ointment 
(pepper, rosemary, peppermint) can reduce low back pain in patients after angiography and we can 
use this ointment to increase patient comfort although more research with more samples is needed 
in this area to achieve a certain result. 
 
Keywords: Herbal ointment, Low back pain 
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