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 فرم پیام پژوهشی

 

 عنوان طرح تحقیقاتی:

بررسی مقایسه ای تآثیر کمپرس گرم و سرد در ناحیه سوپراپوبیک بر احتباس ادراری بعد از عمل جراحی در 

     .9316سال ام خمینی شهرستان جیرفت، بیماران سالمند بستری در بیمارستانهای قایم و ام
 

 62/1/1141 تاریخ خاتمه طرح:

 

 مجری یا محقق اصلی وهمکاران با ذکر وابستگی هر فرد:

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان طیبه میرزایی )مدیر اجرایی(

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان  علی راوری )مجری(

 دانشگاه علوم پزشکی رفسنجاندانشجوی   فرخنده رودباری )مجری(

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان  احمد رضا صیادی )همکار(

 

 

 کلمه(: 64عنوان پیام پژوهشی )حداکثر 

 کمپرس سرد می تواند در رفع احتباس ادراری موثر باشد.

 

 :کلمه( 04پیام کلیدی )حداکثر 

کارآزمایی بالینی تحت عنوان بررسی مقایسه ای تآثیر کمپرس گرم و سرد در ناحیه سوپراپوبیک بر احتباس ادراری  نتایج یک مطالعه

که درصد موفقیت کمپرس سرد در  بعد از عمل جراحی در بیماران سالمند که در دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان انجام شد،  نشان داد 

 ه است. لذا می توان از این نوع کمپرس نیز جهت رفع احتباس ادراری استفاده کرد.رفع  احتباس کمی بیش از کمپرس گرم بود

 کلمه(: 614متن پیام پژوهشی )حداکثر 

ز کمپرس های گرم و سرد می  افراد سالمند  است. استفاده ا احتباس ادراری یک عارضه شایع بعد از عمل جراحی 

در این مطالعه تاثیر این دو روش تواند بعنوان روش های امن و غیر تهاجمی برای رفع احتباس ادرار مد نظر قرار گیرد. 

سالمند تحت عمل جراحی عمومی، دچار احتباس ادراری  بیمار 25لینی تصادفی شدهآزمایی بادر این مطالعه کار با هم مقایسه شده است.

مدت  پس از انجام مداخله، رفع یا عدم رفع احتباس ادراری ودر دو گروه، تحت مداخله موضعی کمپرس آب گرم و سرد قرار گرفتند. 

میانگین سنی گروه کمپرس گرم  نتایج نشان دادد.  گیری و ثبت ش-زمان دقیق رفع آن با استفاده از زمان سنج استاندارد اندازه

میانگین مدت زمان احتباس ادرار بعد از عمل  سال بود و اکثریت افراد دو گروه مرد بودند. 7.28±68.96و کمپرس سرد  69.38±7.82

درصد از بیماران در گروه  8/23 درصد از بیماران گروه کمپرس گرم و 5/66احتباس ادراری بین دو گروه تفاوت معناداری با هم نداشت. 

مدت زمان جاری شدن ادرار بعد از (. =285/0p) نبود کمپرس سرد بدون نیاز به سونداژ رفع شد. اما این اختلاف از نظر آماری معنی دار

 گذاشتن کمپرس نیز بین دو گروه تفاوت معناداری با هم نشان نداد. 
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 ( 04اهمیت موضوع )کلمه  

افراد سالمند  است. استفاده از کمپرس های گرم و احتباس ادراری یک  ز عمل جراحی  عارضه شایع بعد ا

 سرد می تواند بعنوان روش های امن و غیر تهاجمی برای رفع احتباس ادرار مد نظر قرار گیرد.

 

 ( 04مهمترین نتایج طرح به زبان غیر تخصصی )کلمه 

و کمپرس سرد و گرم بر رفع احتباس ادراری تفاوت معناداری بین د بر اساس یافته های این مطالعه،

ز  همچنین مندان تحت عمل جراحی مشاهده نشد.سال درصد موفقیت کمپرس سرد حتی کمی بیشتر ا

ز این نوع کمپرس برای رفع ا نابراین می توان ا  ارانبیمحتباس ادرار استفاده کرد. کمپرس گرم بوده است. ب

 در این خصوص شکایتی نداشتند.  و هیچ کدامتر تحمل کرده  این نوع کمپرس را راحت نیز

 

  (04موارد کاربرد نتایج طرح )کلمه 

با توجه به شیوع بالای احتباس ادراری بعد از اعمال جراحی در سالمندان، از نتایج این مطالعه می توان در رفع مشکل 

 احتباس ادراری بعد از عمل جراحی در سالمندان استفاده نمود. 

 ها: تأثیرات و کاربرد

 
  توضیح مختصر1تأثیر : 

 استفاده از روش های غیر دارویی جهت رفع احتباس ادراری بعد از عمل جراحی سالمندان

  توضیح مختصر6تأثیر : 

 استفاده از کمپرس سرد جهت رفع احتباس ادراری بعد از عمل جراحی سالمندان

 

 محدودیت های شواهد چه بودند؟

وهش بود که سعی شد با صرف وقت بیشتر این سالمندان بعد از عمل جراحی محدودیت این پژمشکل بودن ارتباط برقرار کردن با 

 محدودیت رفع شود.

 

 مخاطبان طرح پژوهشی:

 پزشکان، پرستاران و سایر مردم جامعه

 

 تبعاتیآیا این خبر می توانداز نظر اجتماعی، سیاسی، فرهنگی، بهداشتی، ارزش های دینی و قوانین سازمان غذا و دارو، 

 خیر  داشته باشد؟
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 در صورتی که این طرح منتج به مقاله شده است لینک مقاله درج شود:  
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85182207014&origin=resultslist 

 

 

 ایمیل ارتباطی و تلفن مجری اصلی طرح:

t.mirzaei@rums.ac.ir 
09133933532 

 

 

 .منابع و مراجع: حداکثر چهار مرجع اصلی استفاده شده در طرح تحقیقاتی مورد نظر را ذکر نمایید
1- Afazel, M. R., Jalali, E., Sadat, Z. & Mahmoodi, H. 2014. Comparing the effects of 

hot pack and lukewarm-water-soaked gauze on postoperative urinary retention; a 

randomized controlled clinical trial. Nursing and midwifery studies, 3. 

 

2- Altschul, D., Kobets, A., Nakhla, J., Jada, A., Nasser, R., Kinon, M. D., Yassari, R. & 

Huoten, J. 2017. Postoperative urinary retention in patients undergoing elective spinal 

surgery. Journal of Neurosurgery: Spine, 26, 229-234. 

 
3- Simsek ZY, Karaoz S. Effect of Nursing Interventions on Prevention and Management of 

Postoperative Urinary Retention for Patients with Orthopedic Surgery under Spinal 

Anaesthesia. International Journal. 2017;10(1):522. 

 
4- Lee S, Kim CH, Chung CK, Park SB, Yang SH, Kim SH, et al. Risk factor analysis for 

postoperative urinary retention after surgery for degenerative lumbar spinal stenosis. The 

Spine Journal. 2017;17(4):469-77. 

 

 

 

 

 

 

https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85182207014&origin=resultslist
mailto:t.mirzaei@rums.ac.ir

