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گيري  مقايسه نتايج آزمايشات بيوشيميايي خون گرفته شده از سالين لاك و خون
  نبال تزريق متناوب دارو و مايعات وريديه دوريدي ب

  
 1ينيره باغچق ،1 حميدرضا كوهستاني،2مان زنديسل ،*1كورش رضايي

  
   مربي، كارشناس ارشد پرستاري، گروه پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي اراك، ايران -1
 كارشناس پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي اراك، ايران -2

 9/2/88  ، تاريخ پذيرش2/10/87تاريخ دريافت       
  چكيده
 منظور تزريق متناوب دارو يا مايعات وريـدي         زمان از سالين لاك، به      محدودي در مورد استفاده هم      تحقيقات نسبتاً  :مقدمه

اين مطالعه به منظور مقايسه مقادير بيوشيميايي سرم، در نمونه خون گرفتـه شـده از                . و تهيه نمونه خون انجام گرفته است      
قابل از وريد دست م  ) گيري وريدي  خون(اي كه به روش معمول       دنبال تزريق دارو يا مايعات وريدي، با نمونه       ه  سالين لاك ب  

  .تهيه شده است انجام گرفت
 بيمار بستري در بخش قلب بيمارسـتان آموزشـي اميـر            63نگر بر روي     صورت آينده ه   يك طرح نيمه تجربي ب     :روش كار 

 يك تورنيكت در بالاي سالين لاك       در گروه مورد  . گيري آسان در مطالعه شركت كردند انجام گرفت        كبير اراك كه با نمونه    
ميلي ليتر خون جهـت       5ليتر از خون موجود در فضاي مرده سالين لاك، مقدار             دور ريختن نيم ميلي    شد و پس از    بسته مي 

 ـ             طور هم ه  ب. شد آزمايشات بيوشيميايي گرفته مي    عنـوان  ه  زمان از وريد دست مقابل به همان مقدار، خون به روش معمول ب
ليـسريد، سـديم، پتاسـيم، اوره، كـراتينين، ليپـوپروتئين بـا       ، كلسترول، تري گ ناشتاها از نظر قند    نمونه. شد كنترل گرفته مي  

  .چگالي بالا، ليپوپروتئين با چگالي پائين، كراتين فسفو كيناز و لاكتيك دهيدروژناز  بررسي شدند
داري بـين    تفاوت آماري معنـي . بودسال 52/63±63/12 سن آنها    درصد شركت كنندگان مذكر بوده ميانگين      9/53 :نتايج

  ).<06/0p(گيري وريدي وجود ندارد وشيميايي خون گرفته شده از سالين و خونمقادير بي
توانند از سالين لاك پس از تزريق متناوب دارو يا مايعات وريدي، به منظور تهيه نمونه خـون     پرستاران مي  :نتيجه گيري  

 ـ       روش، درد  با كاربرد اين  . گيري مقادير بيوشيميايي سرم استفاده نمايند      براي اندازه  گيـري   دليـل خـون   ه   و نـاراحتي بيمـار ب
  .يابد وريدي مكرر كاهش مي

  گيري وريدي، آزمايشات بيوشيميايي  سالين لاك، خون:واژگان كليدي
  
  
  
  
  
  
  
   اراك، ميدان بسيج، دانشكده پرستاري و مامايي :نويسنده مسئول*

Email: K.rezaei@ararkmu.ac.ir 
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  مقدمه
از بيمـار در    درمان وريدي از اجـزاء مهـم مراقبـت          

ــي  ــاني م ــايي كــه در  40.)1(باشــد مراكــز درم  درصــد داروه
گـردد و    شود از راه وريدي تجويز مـي       بيمارستان مصرف مي  

 درصــد بيمــاران بــستري در بيمارســتان تزريقــات 70بــيش از 
. )2(هاي خاص پرستاري نياز دارد     وريدي دارند كه به مراقبت    

فاده از راه   هاي طـولاني و مـداوم اسـت        هنگامي كه براي مدت   
جـاي اسـتفاده از جريـان       ه  توان ب ـ  وريدي ضروري نباشد، مي   

در ايـن صـورت بـا       . مداوم مايع از سالين لاك استفاده نمـود       
قرار دادن يك درپوش خاص كه داراي ديافراگم لاسـتيكي           

صـورت  ه  باشد، امكان تزريق دارو يـا مايعـات وريـدي ب ـ           مي
ماني كه بيمار   در اين صورت ز    .)4،  3(دگرد متناوب فراهم مي  

به دارو يا مايعات وريدي نياز داشته باشد، آنژيوكت به خـط            
كـه دارو يـا    گـردد و در صـورتي   وريدي و سـرم متـصل مـي      

مايعات مورد نياز خاتمه يابند، بيمار از خـط وريـدي و سـرم               
ــا اســتفاده از در پــوش ســالين لاك مــسير   جــدا گرديــده و ب

ده از ايـن روش     بنـابراين اسـتفا   . گـردد  آنژيوكت مسدود مـي   
آزادي عمل بيشتري را نسبت به تزريق مداوم مايعات وريدي       

  .)5(نمايد براي بيمار فراهم مي
 ــ ــي ب ــاران قلب ــصرف  ه در بيم ــل محــدوديت م دلي

ــدي و هــم   ــات، ضــرورت تجــويز داروهــاي وري ــين  مايع چن
هاي بحرانـي،    احتمال مصرف داروهاي اورژانس در موقعيت     

در شــرايط عــادي . شــود مــي از ســالين لاك اســتفاده مكــرراً
كـه بـه     باشـند در صـورتي     كه داراي سالين لاك مي     بيماراني

آزمايش خون نياز داشته باشـند، بـراي تهيـه نمونـه خـون، از               
گـردد كـه     گيري وريدي به شـيوه معمـول اسـتفاده مـي           خون

ضـمن ايجــاد درد و نــاراحتي، احتمــال آســيب بــه وريــدهاي  
ــزايش   ــت و خــونريزي را اف ــي، فلبي ــتفاده از محيط داده و اس

  .)3، 1(كند عروق را در آينده با مشكل مواجه مي
يكي از مزاياي سـالين لاك، فـراهم آوردن راهـي         
جهت تهيـه نمونـه خـون بـراي انجـام آزمايـشات تشخيـصي               

نكته مهمي كه در اين زمينه وجود دارد تخليه مقدار      . باشد مي
ت مايعي است كه به منظور جلوگيري از تشكيل لخته بـصور          

دوره اي و از طريق ديافراگم لاستيكي بداخل كاتتر وريـدي           
انـد كـه چنانچـه قبـل از          تحقيقات نشان داده  . گردد تزريق مي 

تهيه نمونه خون به ميزان دو برابـر فـضاي مـرده سـالين لاك               
عنـوان  ه توان از اين مسير ب خون گرفته و دور ريخته شود، مي      

ونـه خـون اسـتفاده      يك راه ايمن و قابل اعتماد بـراي تهيـه نم          
  .)6-10(نمود

گيـري از    مطالعات محدودي در مورد نحـوه خـون       
سالين لاك صورت گرفته و منابع پرسـتاري فاقـد هـر گونـه              

 اكثـر مطالعـاتي كـه اخيـراً       . )8(باشـند  مطلبي در اين مورد مـي     
انجام گرفته اسـت بـا هـدف تعيـين مقـدار خـون دور ريختـه            

ر فــضاي مــرده شــده، جهــت تخليــه نرمــال ســالين موجــود د
در اين تحقيقات سالين لاك مـورد اسـتفاده         . اند طراحي شده 

كـه   فقط به منظور تهيه نمونه خون استفاده شده و در صورتي        
بيمار نيازمند تزريقـات وريـدي بـوده باشـد از مـسير وريـدي         

كه آيا از سالين لاكـي       اين. )6-10(ديگري استفاده شده است   
يعــات وريــدي اســتفاده كــه بــراي تزريــق متنــاوب دارو يــا ما

گيـري نمـود، موضـوعي اسـت كـه           توان خـون   گردد، مي  مي
البته مطالعات محدودي   . بندرت مورد توجه قرار گرفته است     

گيري از كاتترهاي محيطي كه به منظور تزريق         در مورد خون  
در . )11-15(شده انجام گرفته است مايعات وريدي استفاده مي  

ــس   ــان ن ــين زم ــن مطالعــات ب  بي ترومبوپلاســتينيكــي از اي

(Partial Thromboplastine Time- PTT)   و زمــان
هـاي   در نمونـه  (Prothrombine Time- PT)پروتـرومبين  

گيـري از    گيـري وريـدي و خـون       گرفته شده از طريـق خـون      
نويـسندگان  . داري ديده نـشد    كاتترهاي محيطي تفاوت معني   

حيطي گيري از كاتترهاي م    كنند كه خون   اين مقاله توصيه مي   
خطر خونريزي سطحي، تحريـك، درد و اضـطراب ناشـي از            

ي ديگري    در مطالعه  .)16(برد گيري وريدي را از بين مي      خون
 2 انجام گرفت، بـه مـدت         و همكاران  كه توسط زلوتوفسكي  

رت ه صـو  دقيقه پس از قطع نرمال سـالين، دو نمونـه خـون ب ـ            
ي ليتـر از كـاتتر محيط ـ       ميلـي  12متوالي، هـر كـدام بـه مقـدار          

زمـان از وريـد دسـت مقابـل بـه همـان              طور هم ه  ب. گرفته شد 
هـر سـه    . گيري انجام گرفـت    صورت معمول خون  ه  مقدار و ب  
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 كـه شـامل      معيار مورد آزمايش قرار گرفتنـد      19نمونه از نظر    
هـا، اوره، كـراتينين،      هـاي خـوني، الكتروليـت      شمارش سلول 

زمـان پروتـرومبين و نـسبت        هاي عملكرد كبـدي،    قند، تست 
 International Normalized)طبيعـي شـده بـين المللـي     

Ratio- INR)(هـاي   نتـايج نـشان داد كـه نمونـه    . گـشت   مي
 آزمايش 16از نظر ) گيري از كاتتر محيطي خون(گروه مورد  

يكـسان بـوده و   ) گيري وريدي خون(هاي گروه شاهد   با نمونه 
بين مقادير  . داري بين آنها  وجود نداشت      تفاوت آماري معني  

اي كه از كـاتتر      پتاسيم، بيكربنات و قند خون در هر دو نمونه        
ــا خــون  گيــري وريــدي تفــاوت  محيطــي گرفتــه شــده بــود ب

در برخـي از  مطالعـات بـه اهميـت     . )11(داري ديده شـد   معني
تزريق متناوب دارو يا مايعـات وريـدي بـر نتـايج آزمايـشات              

. )6-9(اي نـشده اسـت     خون گرفته شده از سـالين لاك اشـاره        
محققين پس از بررسي دقيق منابع موجـود بـه ايـن نكتـه پـي                
بردنــد كــه در مطالعــات محــدودي، از ســالين لاك بــه طــور 

زمان به منظور تزريق متنـاوب دارو يـا مايعـات وريـدي و               هم
از . چنين راهي براي تهيه نمونه خـون اسـتفاده شـده اسـت         هم

 كه مطالعات محـدودي در زمينـه       سوي ديگر، با توجه به اين     
گيــري از كاتترهـاي وريــدي انجـام گرفتــه و ســئولات    خـون 

ــن خــصوص وجــود دارد  ــادي در اي ــن )17(زي  لازم اســت اي
لـذا ايـن تحقيـق بـا      .موضوع مكرراً مورد مطالعـه قـرار گيـرد        

هدف مقايسه نتايج آزمايشگاهي خون گرفته شـده از سـالين           
دنبــال تزريــق متنــاوب دارو يــا مايعــات وريــدي بــا  ه لاك بــ

وريـــدي در بيمـــاران بـــستري در بخـــش قلـــب خـــونگيري 
  . انجام شده است1386بيمارستان اميركبير اراك در سال 

  
  روش كار

اين مطالعه يك پژوهش نيمه تجربي اسـت كـه بـر         
 بيمار بـستري در بخـش قلـب بيمارسـتان اميـر كبيـر               63روي  

اراك كه داراي سالين لاك بـوده و بـر اسـاس نظـر پزشـك             
اوره، كـراتينين،   (ايشات بيوشـيميايي    معالج نيازمند انجام آزم   

ــد  ــيم، قنـــ ــديم، پتاســـ ــتاســـ ــسريد،  ناشـــ ــري گليـــ ، تـــ
كلسترول،ليپوپروتئين با چگالي بـالا، ليپـوپروتئين بـا چگـالي           

بودنــد، ) پـائين، كــراتين فــسفوكيناز و لاكتيـك دهيــدروژناز  
 سـاعت در    12ايـن بيمـاران حـداقل بـه مـدت           . انجام گرفـت  

هـا بـوده و     عضو در دست بخش قلب بستري بوده، فاقد نقص     
ــا مايعــات    ــاوب دارو ي ــوان تزريــق متن ــه عن از ســالين لاك ب

از تمامي بيماراني كـه واجـد شـرايط         . شد وريدي استفاده مي  
آمد و   فوق بودند جهت شركت در مطالعه دعوت به عمل مي         

ايـن  . گرديـد  در صورت موافقت، رضايت نامه كتبي اخذ مي       
بـراي  .  رسيد ادامه يافـت    63كه حجم نمونه به      عمل تا زماني  

با انحراف معيار   (تعيين حجم نمونه از فرمول برآورد ميانگين        
.  اســتفاده گرديــد) 05/0 و آلفــاي 46/2، فاصــله اطمينــان 10

پس از تزريق دارو يا مايعات وريدي از طريـق سـالين لاك،             
 دقيقـه  5ليتر نرمال سالين شستشو شده و      ميلي 2سالين لاك با    

گيـري يـك     بـراي خـون   . شـد  گيـري مـي    ونبعد اقدام بـه خ ـ    
تورنيكت بالاي ناحيـه سـالين لاك بـسته شـده و در ابتـدا بـا                 

 20 ميلي ليتري و سر سـوزن شـماره        2استفاده از يك سرنگ     
از طريـق   ) به اندازه دو برابر فضاي مرده     (خون   مقدار نيم ميلي  

شد، سپس با استفاده از يك       ديافراگم گرفته و دور ريخته مي     
 ميلـي   3 ، مقدار    20ميلي ليتري و سر سوزن شماره         5سرنگ  

ليتر خون از طريـق ديـافراگم گرفتـه و وارد لولـه مخـصوص               
 2 بـا    گيـري، سـالين لاك مجـدداً       بلافاصله پس از خـون    . شد
زمـان   طـور هـم   ه  ب ـ. شـد  ليتـر نرمـال سـالين شستـشو مـي          ميلي

تورنيكت در ناحيه مشابه دست مقابـل بـسته شـده و از وريـد               
ست مقابل به همان ميزان خون تهيه مي شد و به همان      مشابه د 

هـا بلافاصـله بـه       نمونـه . شـد  ترتيب وارد لولـه مخـصوص مـي       
آزمايشگاه بيمارستان اميركبير فرستاده شده و مورد آزمـايش         

ــه. گرفتنــد قــرار مــي ــه آزمايــشگاه،   نمون هــا قبــل از ارســال ب
هـاي   گـر از نمونـه     شـدند در نتيجـه  آزمـايش        كدگذاري مـي  

آزمايـشات توسـط دسـتگاه      . ترل و شاهد بي اطلاع بودنـد      كن
بوتوآنالايزر و با استفاده از كيت آزمايشگاهي پارس آزمـون          

  . انجام شدند
آوري اطلاعـات از چـك ليـستي كـه           جهت جمـع  

 اطلاعـــات -1:شـــامل مـــوارد ذيـــل بـــود اســـتفاده گرديـــد
جـنس، نـوع بيمـاري، نـام خـانوادگي و            سـن، ( دموگرافيك
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محـل  ( اطلاعات مربـوط بـه سـالين لاك          -2. )شماره پرونده 
قرار گرفتن آنژيوكت، سـاعت تزريـق، نـوع و مقـدار دارو و              

 -3). مايعــات وريــدي، ســاعت و تــاريخ وصــل ســالين لاك
اطلاعات مربـوط بـه نتـايج مقـادير آزمايـشگاهي مربـوط بـه               

. خون گرفته شده از سـالين لاك و وريـد دسـت مقابـل             نمونه
 آمار توصيفي و آزمـون تـي زوج و بـا            اطلاعات با استفاده از   

  . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتندspssبرنامه 
  

  نتايج
 درصــد از واحــدهاي مــورد پــژوهش مــذكر 9/53

 85 الـي    37سن شركت كننـدگان بـين         .  مؤنث بودند  1/46و
ترين علت بـستري     شايع ). 52/63 ± 63/12ميانگين( سال بود 

 ــ ــژين ناپاي ــژوهش آن ــورد پ ــوددر واحــدهاي م  03/46( دار ب

ــايج آزمايــشات بيوشــيميايي در دو 1در جــدول ). درصــد  نت
  .گيري با هم مقايسه شده است روش خون

جهــت مقايــسه نتــايج مقــادير آزمايــشگاهي در دو 
گيري از سـالين لاك و روش معمـول از آزمـون             روش خون 

طور كه نتـايج ايـن جـدول نـشان           همان. تي زوج استفاده شد   
داري بــين نتــايج  اوت آمــاري معنــيگونــه تفــ دهــد هــيچ مــي

دنبال تزريـق  ه آزمايشگاهي خون گرفته شده از سالين لاك ب       
دارو يا مايعات وريـدي و نتـايج مقـادير آزمايـشگاهي خـون              
گرفته شده از وريد در مـورد آزمايـشات بيوشـيميايي وجـود             

  .)<06/0p(ندارد
لازم به ذكـر اسـت كـه بـالا بـودن انحـراف معيـار         

د كراتين فسفوكيناز و لاكتيك دهيدروژناز به       آزمايشاتي مانن 
علت مقادير بسيار بالاي اين آزمايشات در بعـضي از بيمـاران        

  .باشد اند، مي كه به سكته قلبي مبتلا بوده
  

ي وريدي گير دنبال تزريق دارو يا مايعات وريدي  با خونه  مقايسه نتايج آزمايشات بيوشيميايي  خون گرفته شده از سالين لاك ب.1جدول 
  1386در بخش قلب بيمارستان امير كبير شهر اراك در سال 

 p   روش سالين لاك  روش معمول  نوع آزمايش

  22/0  67/30)47/109(  08/32 )04/107(  قند خون ناشتا
  48/0  91/51)85/187(  71/51)03/191(  كلسترول

  28/0  8/23)65/100(  05/26)8/97(  تري گليسريد
  77/0  55/57)09/132(  2/40)42/130(  ئينليپوپروتئين با چگالي پا

  72/0  07/6)63/35(  96/5)87/35(  ليپوپروتئين با چگالي بالا
  59/0  08/20)76/43(  5/20)49/44( اوره

  28/0  3/0)17/1(  3/0)2/1(  كراتينين
  44/0  88/0)33/4(  81/0)29/4(  پتاسيم
  07/0  27/4)95/142(  64/4)03/142(  سديم

  12/0  93/316)88/168(  74/328)71/187(  كراتين فسفو كيناز
  22/0  45/478)52/685(  72/462)03/708(  لاكتيك دهيدروژناز
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  بحث
در بيماران قلبي، بدليل خطرات ناشي از بيمـاري و          

چنين دريافت مايعات و داروهاي وريدي بايستي همـواره          هم
دليـل  ه  در اغلـب مـوارد ب ـ     . يك راه وريدي در دسترس باشد     

ــراري  خطــرات تجــويز مــد ــزوم برق اوم مايعــات وريــدي و ل
شـود كـه بـراي بـاز         محدوديت در اين زمينه، ترجيح داده مي      

. نگه داشتن راه وريدي از تكنيك سالين لاك اسـتفاده شـود           
از طرف ديگر اين بيماران علاوه بـر آزمايـشات معمـول، بـه              

هـاي   هـا، آنـزيم    گيري مقادير ازمايـشگاهي الكتروليـت      اندازه
طور مكرر نياز دارند، كـه بـراي تهيـه          ه  ب... و  قلبي، قند خون    

گيري   از خون  نمونه خون عليرغم وجود سالين لاك، معمولاً      
گيــري  خــون. گــردد وريــدي بــه روش معمــول اســتفاده مــي 

كه موجب درد، ناراحتي    وريدي در اين بيماران علاوه بر اين      
گردد، ممكن است موجب خـونريزي       و اضطراب در آنها مي    

ــا  ســطحي و فلبيــت  شــده و اســتفاده از عــروق را در آينــده ب
  .)4(مشكل مواجه نمايد

ــون   ــصوص خـ ــه در خـ ــاتي كـ ــري از  تحقيقـ گيـ
كاتترهاي داخل وريدي انجام گرفته است به دو دسته تقـسيم   

منظـور  ه  در تعدادي از آنها از كاتترهايي كـه ب ـ         -1:گردند مي
گيـري انجـام     شـده، خـون    تزريق مايعات وريدي استفاده مـي     

گيـري   البته در اين موارد چند دقيقه قبل از خون        . ستگرفته ا 
ــ-2. ســرم قطــع شــده اســت طــور ه  در برخــي از مطالعــات ب

در ايــن قبيــل . مــشخص از ســالين لاك اســتفاده شــده اســت
منظور گرفتن نمونه خون اسـتفاده      ه  موارد، سالين لاك فقط ب    

هــاي ديگــري صــورت مــي  شــده و تزريقــات وريــدي از راه
عمـل  ه هايي كه بر روي متـون ب ـ  اس بررسيبراس. گرفته است 

ه آمده است اين تحقيق، جزء محدود تحقيقـاتي اسـت كـه ب ـ            
عنـوان تزريـق دارو يـا       ه  طور مشخص از سـالين لاك، هـم ب ـ        

عنوان راهي جهت تهيه نمونـه خـون        ه  مايعات وريدي و هم ب    
  .استفاده گرديده است

دهد تفاوتي    نشان مي  1طور كه نتايج جدول      همان
هاي گرفته شده از     دير آزمايشات بيوشيميايي در نمونه    بين مقا 

بـا ايـن حـال بايـد توجـه          .  وريد وسـالين لاك وجـود نـدارد       

 07/0 در مورد آزمايش سديم نزديك بـه         pداشت كه مقدار    
باشد، كه اين موضوع احتمالاً بدين دليل است كه پـس از           مي

با ) سالين لاك (تجويز دارو يا مايعات وريدي، كاتتر وريدي        
بنـابراين بايـد بيـان      . گرديد استفاده از نرمال سالين شستشو مي     

كه از لحاظ آمـاري تفـاوتي بـين مقـدار            كرد كه عليرغم اين   
هـاي گرفتـه شـده از وريـد و سـالين             آزمايش سديم در نمونه   

لاك وجود ندارد، ولي بهتر است از ايـن روش جهـت تهيـه              
ستفاده شـود و    گيري سديم با احتياط ا     نمونه خون براي اندازه   
  . يا ترجيحاً استفاده نشود

هـارت مـشخص شـد كـه      در تحقيق سـيمن و ريـن    
هـاي سـرم در      داري بين سطح الكتروليت    تفاوت آماري معني  

گيـري وريـدي و سـالين لاك     هاي گرفته شده از خـون     نمونه
نتايج تحقيق كربو و همكاران كه با هدف      .)18(وجود نداشت 

هـاي قلبـي     ها و آنـزيم    تروليتمقايسه مقاديرآزمايشگاهي الك  
گيـري وريـدي     در خون گرفتـه شـده از سـالين لاك وخـون           

انجام شد نشان داد كه مقادير آزمايشگاهي نمونه خون گرفته          
) مـوارد  درصـد    90( بيمـار    73شده از سالين لاك و وريد در        

در پايان اين مقاله، توصيه شده كه به استثناء         . باشد  يكسان مي 
تـوان از سـالين لاك بـراي          كربن مي  سطح سرمي دي اكسيد   

  .)10(تهيه نمونه خون سريال استفاده نمود
 مـشخص شـد      همكـاران  در تحقيق زلوتوفكـسي و    

ــات در دو روش      ــيم و بيكربن ــد، پتاس ــرمي قن ــطح س ــه س ك
گيـري از كاتترهـاي محيطـي و روش معمـول متفـاوت              خون
گيـري از كاتترهـاي      باشد و پيشنهاد شده اسـت كـه خـون          مي

ها و قند به مطالعات بيشتري  راي آزمايش الكتروليتمحيطي ب
البته نتايج اين تحقيق نشان داد مقادير آزمايشگاهي        . نياز دارد 

هـاي عملكـرد كبـدي، قنـد، شـمارش           اوره، كراتينين، تـست   
هـا، زمـان پروتـرومبين و نـسبت          هاي خون، الكتروليـت    سلول

هاي گيري از كاتتر   طبيعي شده بين المللي  در دو روش خون        
باشــد و مــي تــوان از  محيطــي و روش معمــول متفــاوت نمــي

. )11(كاتترهاي محيطي براي آزمايشات مذكور استفاده نمـود       
ــه    ــشگاهي فاطم ــتان دان ــژوهش ديگــري كــه در بيمارس در پ

شهر بوشهر انجام شد نتايج نشان داد كه بين مقادير          ) س(زهرا
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هـاي مختلـف در دو روش        سديم، پتاسيم و قنـد خـون نمونـه        
گيري معمول اختلاف    هيه نمونه خون از سالين لاك و خون       ت

  .)8(داري وجود نداشت معني
ــشات      ــسياري از آزماي ــه ب ــت ك ــه داش ــد توج باي

هاي قلبـي و     بيوشيميايي مانند قند خون، سديم، پتاسيم، آنزيم      
بنـابراين بـا    . غيره ممكن است به صورت سـريال انجـام شـود          

ش سالين لاك ممكـن     توجه به مزاياي تهيه نمونه خون از رو       
را به عنوان يك روش جايگزين جهت تهيه         توان آن ه  است ب 

نمونه خون مورد اسـتفاده قـرار داد كـه بـدين ترتيـب ضـمن                
ــدي را  راحتــي پرســتار و بيمــار، عــوارض خــون  ــري وري گي

كاهش داده و امكان اسـتفاده از عـروق را بـه مـدت طـولاني       
  .تري فراهم مي نمايد

  
  نتيجه گيري 

لي نتايج پژوهش حاضر نـشان داد كـه از          به طور ك  
بـوده،   )سـالين لاك  (بيماراني كه داراي يـك مـسير وريـدي        

توان بعد از    عليرغم تزريق متناوب دارو يا مايعات وريدي مي       
ليتر خون، از سـالين لاك، نمونـه خـون          ميلي 5/0دور ريختن   

، كلسترول، تري گليسريد، سديم،      ناشتا جهت آزمايشات قند  
ه، كــراتينين، ليپــوپروتئين بــا چگــالي پـــائين،     پتاســيم، اور 

ليپوپروتئين با چگالي بـالا، كـراتين فـسفو كينـاز و لاكتيـك              
گـردد كـه تحقيقـات       البته توصيه مـي    .دهيدروژناز  تهيه نمود   

زمـان از سـالين لاك جهـت         بيشتري در خصوص استفاده هم    
  .عمل آيده گيري ب تزريق دارو و مايعات وريدي و خون

  
  ردانيتشكر و قد

ــر خــود لازم مــي  داننــد از معاونــت  پژوهــشگران ب
محترم پژوهـشي دانـشگاه علـوم پزشـكي اراك و همكـاري             
پرسـنل آزمايـشگاه بيمارسـتان اميركبيـر اراك كـه در انجـام       

چنين  اند و هم   آزمايشات بيوشيميايي كمال همكاري را نموده     
هاي پژوهش كه بدون مشاركت آنها انجام ايـن مطالعـه           نمونه
  .ان پذير نبود، كمال تشكر و قدرداني را به عمل آورندامك
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Abstract 
 
Background: There are not appropriate research about use of saline lock for obtaining blood samples 
and intravenous drug or fluids. The purpose of this study was compared the biochemistry values 
obtained by venipuncture and saline lock after intermittent administration of solution and medication. 

Methods and Materials: This quasi-experimental prospective study was done on 63 patients 
who were admitted in Cardiac ward Amir-Kabir educational hospital. The sampling method was 
convenience. A tourniquet was tied above the saline lock, the first 0.5 ml of blood withdrawn was 
discarded, then 5 ml blood was obtained. Simultaneously, 5 ml sample was drawn from the opposite 
arm. The samples were analyzed for FBS, Chol, TG, HDL, LDL, BUN, Cr, Na, K, CPK & LDH. 

Results: 53.9% participants were male. Mean of age was 63.52±12.63 years. There were no 
significant differences in mean of biochemistry values in blood obtained by venipunctures saline locks 
(p>0.06). 

Conclusion: Nurses can use saline lock after intermittent intravenous drugs and fluids, in 
order to determine blood sample for evaluating blood biochemistry value. This method relieve pain, 
due to blood sampling. 
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