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Introduction: Nausea and vomiting after surgery are the most common compli-
cations associated with surgical procedures. This study has been done to evaluate the 
effect of inhalation of lavender aroma on nausea and vomiting after ventral hernia 
surgery. 

Methods: In this RCT study, 110 patients with ventral hernia surgery were se-
lected and randomly assigned in intervention (55 patients) and control (55 patients) 
group. For each of samples in the intervention group, oxygen was administered 
using face mask at a flow rate of 6 liters per minute (LMP) in combination with lav-
ender essential oil for 20 minutes, and in control group oxygen container contained 
pure distilled water. Immediately after leaving the recovery, 2, 6 and 24 hours after 
the intervention, nausea and vomiting were measured in experimental and control 
groups. The data were analyzed using descriptive statistics (Mean, standard devia-
tion, absolute and relative frequency) and inferential statistical tests (independent 
t-test, paired t-test, analysis of variance with repeated measures, Chi-square) by 
SPSS19.

Results: In control group the mean of the severity of nausea in all measured 
stages was more than experimental group. Also, in both experimental and control 
groups as the time measurement increased, the severity of nausea showed a decreas-
ing trend. The difference in the severity degrees of nausea between the two groups 
of experimental and control was significant. The severity of nausea in experimental 
group was less than control group (P<0.001). Significant difference was observed in 
the frequency of vomiting between two groups after intervention (P<0/001).

Conclusion: Upon to results, use of inhalation of lavender aroma to reduce nau-
sea and vomiting after ventral hernia surgery, is recommended.
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روش کار
تصادفی1شدۀ1 بالینی1 کارآزمايی1 مطالعة1 حاضر1 پژوهش1
و1 اطلاعات1 جمع1آوري1کننده1 )بیمار،1 سه1سوکور1 1)RCT(
تحلیل1گر(1است.1جامعة1آماری1آن1شامل1کلیة1بیماران1کانديد1
جراحی1فتق1شکمی،1مراجعه1کننده1به1بیمارستان1امام1حسین1
)ع(1شاهرود1در1سال113۹51هستند.1نمونة1پژوهش1با1استفاده1
از1نرم1افزارOpenEpi1،1به1صورت14۹1نفر1در1هرگروه1)آزمون1و1
نمونه1ها1 به1احتمال1ريزش1 با1توجه1 کنترل(1محاسبه1شد1که1
شدند.1 انتخاب1 نفر1 1110 مجموع1 در1 و1 گروه1 هر1 در1 نفر1 155
سابقة1 نداشتن1 از:1 بود1 عبارت1 مطالعه1 به1 ورود1 معیارهای1
جراحی،1مصرف1نکردن1داروهای1ضد1تهوع1يا1ايجاد1کنندۀ1آن1
دو1روز1قبل1از1درمان،1طیف1سنی1181تا1۶51و1مبتلا1نبودن1
مصرف1 به1 اعتیاد1 1.)COPD( ريه1 انسدادی1 مزمن1 بیماری1 به1
موادمخدر،1طولانی1تر1بودن1مدت1جراحی1از1زمان1برآوردشده،1
سابقة1آلرژی1و1حساسیت1به1اسطوخودوس،1تهوع1و1استفراغ1
ابزار1 بوده1اند.1 مطالعه1 از1 خروج1 ملاک1های1 عمل،1 از1 قبل1
ويژگی1های1 پرسش1نامة1 حاضر1 پژوهش1 در1 داده1ها1 گردآوری1
فردی،1مقیاس1بصريVAS(1(1برای1بررسی1تهوع1و1چک1لیست1

مربوط1به1دفعات1استفراغ1پس1از1بیهوشی1عمومی1است.
و1 پرسش1نامه1 تکمیل1کنندۀ1 فرد1 بیمار،1 فرايند1 اين1 در1
و1 شاهد1 گروه1 کدام1 اينکه1 از1 اطلاعات1 تحلیل1گر1 همچنین1
کدام1گروه1کنترل1هستند،1بی1اطلاع1بود1)سه1سوکور(.1گفتنی1
است1اقدامات1روتین1قبل1از1عمل،1روش1اينداکشن1بیهوشی1و1
فرايند1بیهوشی1براي1کلیة1بیماران1کاملا1استاندارد1)از1لحاظ1
میزان1فشار1کاف،1مرطوب1و1گرم1بودن1گازها،1عمق1مناسب1
همچنین1 بود.1 بیمار(1 حرکات1 از1 جلوگیري1 برای1 بیهوشي1
مدت1 جراحی،1 زمان1 مدت1 وزن،1 سن،1 نظر1 از1 بیماران1 کلیة1
زمان1 مدت1 و1 اکستوبیشن1 زمان1 مدت1 اينتوبیشن،1 زمان1
تهوية1مکانیکی1با1استفاده1از1آزمون1های1آماری1و1بلوک1بندی1

چهار1تايی،1يکسان1سازی1شدند.
1A1در1اين1مطالعه،1بیماران1به1صورت1تصادفی1در1دو1گروه
و1B1قرار1گرفتند.1عدد1A1به1گروه1اسطوخودوس1)آزمون(،1و1
عدد1B1به1گروه1روتین1)کنترل(1اختصاص1داده1شد.1با1توجه1
به1اينکه1مداخله1گر1)پرستار1ريکاوری(1از1گروه1مداخله1آگاهی1
دارد،1ترتیب1تصادفی1سازی،1به1صورت1پنهانی1انجام1شد؛1به1اين1
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صورت1که1تعداد11101پاکت1دربسته1تهیه1شد1که1در1هريک1
کد1A،1B1قرار1داشت.1پس1از1اخذ1رضايت1آگاهانه1و1اطمینان1
)پرستار1 مداخله1گر1 می1کند،1 مطالعه1شرکت1 در1 فرد1 اينکه1 از1
و1 برداشته1 به1ترتیب1مشخص1شده1 را1 مدنظر1 پاکت1 ريکاوری(1

براساس1گروه1ثبت1شده1در1پاکت،1اقدام1کرده1است.1تصويري1
از1فرايند1مطالعه1در1قالب1دياگرام1کانسورت1شرح1داده1شده1

است1)شکل1شماره11(.

 

تقسیم بیماران به دو گروه بر اساس  
)تایی4بلوك بندي (تخصیص تصادفی

و  6، 2خروج بیمار از ریکاوري، 
ساعت 24

شکل شمارة 1. فرایند مطالعه

از1آماده1سازي1بیماران1و1اتصال1به1پايشگرهاي1قلبي1 پس1
وريد1 از1 ابتدا1 غیرتهاجمي،1 فشارخون1 و1 اکسیمتري1 پالس1 و1
مطمئن،1يک1میلی1گرم1داروی1قبل1از1بیهوشی1فنتانیل1به1ازای1
هر1کیلو1وزن1تجويز1شد.1بیهوشی1عمومی1با1شروع1تیوپنتال1
و1 )1/5-11درصد(1 ايزوفلوران1 ادامه1 در1 و1 1)51mg/kg( سديم1
13 اندازۀ1 به1 1،)N2O/O2( اکسیژن1 با1 همراه1 اکسید1 نايتروس1
لیتر1در1دقیقه1از1هرکدام1انجام1شد.1در1هر1دو1گروه1شل1کنندۀ1
عضلانی1آتراکورويم1برای1تسهیل1جراحی1طی1عمل1استفاده1
و1 تراشه1 لولة1 کردن1 خارج1 از1 پس1 جراحی،1 پايان1 در1 شد.1
بخش1 به1 بیمار1 تنفس،1 و1 عروقی1 ـ1 قلبی1 ثبات1 از1 اطمینان1

مراقبت1های1پس1از1عمل1)ريکاوری(1منتقل1شد1]28[.1
برای1هريک1از1نمونه1ها1در1گروه1مداخله،1اکسیژن1به1میزان
1۶1LPMاز1طريق1ماسک1صورت ]28[1و1در1ترکیب1با1اسانس1
اسطوخودوس،1به1مدت1201دقیقه1تجويز1شد.1به1اين1صورت1
که1در1ظرف1مرطوب1کننده1فلومتر1اکسیژن1بیماران،141قطره1
تولید1 پروانة1 ايران(1 )زربند،1 اسطوخودوس1 افشرۀ1 محلول1 از1
کارخانه1ای1 استاندارد1 و1 –871-م1 )ز-1ب(1 1- شمارۀ10۹21 به1
بیمار1 ماندن1 بیشتر1 صورت1 در1 شد.1 اضافه1 1،۶5/81/00001
به1روش1ِروتین1 از1201دقیقه1 بعد1 اکسیژن1تراپی1 در1ريکاوری،1
ادامه1يافت.1در1گروه1شاهد1اين1ظرف1حاوی1آب1مقطر1خالص1
بود.1برای1رفع1مشکل1آلودگی1محیط1پژوهش1با1اسطوخودوس1
از1 بیمار1 خروج1 زمان1 شد.1 انتخاب1 نمونه1 يک1 شیفت1 هر1 در1
تهوع1 پژوهش،1 مداخلة1 از1 و1241ساعت1پس1 ريکاوری،1۶1،21
مقیاس1 براساس1 شاهد1 و1 آزمون1 گروه1 نمونه1های1 از1 هريک1
صفر1 از1 طیفی1 مقیاس1 اين1 شد.1 اندازه1گیری1 1)VAS( بصري1
تا1101دارد؛1عدد1صفر1آن1نشان1دهندۀ1نبود1ِتهوع1و1عدد1101
نشان1دهندۀ1تهوع1شديد1است.1به1تمام1بیماران1آموزش1داده1
شد1به1تهوع1خود1براساس1معیار1مقیاس1بصريVAS(1(1امتیاز1
بین1 دامنه1اي1 با1 سانتي1متري1 110 خطی1 از1 ابزار1 اين1 دهند.1
نبود1ِ با1 برابر1 ابزار1 تا1101تشکیل1شده1است1که1عدد1صفر1ِ 10

نبود1ِ )نمرۀ1صفر1 است1 تهوع1شديد1 با1 برابر1 عدد1101 و1 تهوع1
تهوع،1نمرۀ31-11تهوع1خفیف،1نمرۀ1۶1-14تهوع1متوسط،17-۹1
تهوع1شديد1و1101تهوع1خیلي1شديد(1]29[.1استفراغ1تحرک1
شديد1دستگاه1گوارش1است1که1باعث1خروج1محتويات1دستگاه1
گوارش1از1دهان1مي1شود.1تعداد1دفعات1استفراق1پس1از1عمل،1
هنگام1خروج1بیمار1از1ريکاوری،1۶1،21و1241ساعت1بعد1از1عمل1
جراحی1و1براساس1پرسش1از1بیمار1يا1همراه1او1در1چک1لیست1
ثبت1می1شد.1داده1های1پژوهش1پس1از1جمع1آوری،1با1استفاده1از1
آمار1توصیفی1)میانگین،1انحراف1معیار،1فراوانی1مطلق1و1نسبی(1
و1آزمون1های1آماری1استنباطی1)تی1مستقل،1تی1زوجی،1آنالیز1
کمک1 با1 و1 دو(1 کای1 تکراری،1 اندازه1گیری1های1 با1 واريانس1

نرم1افزار1SPSS1نسخة11۹1تجزيه1و1تحلیل1شد.

یافته‌ها
در1اين1پژوهش1به1بررسی1و1مقايسة1نتايج1تأثیر1استنشاق1
رايحة1اسطوخودوس1بر1میزان1تهوع1و1استفراغ1بعد1از1جراحی1
فتق1شکمی1پرداخته1شده1است.1میانگین1سن1شرکت1کنندگان1
در1گروه1آزمون145/051سال1و1در1گروه1کنترل141/۹11سال1
بود.1برای1بررسی1تأثیر1استنشاق1رايحة1اسطوخودوس1بر1بروز1
استفراغ1بعد1از1جراحی1فتق1شکمی،1از1آزمون1کای‌دو1استفاده1
شد.1نتايج1نشان1داد1از1نظر1استفراغ1بعد1از1عمل،1بین1دو1گروه1
)P>0/001(؛1 دارد1 وجود1 معناداری1 تفاوت1 کنترل1 و1 آزمون1
بنابراين1استنشاق1رايحة1اسطوخودوس1بر1بروز1استفراغ1بعد1از1
جراحی1فتق1شکمی1تأثیر1دارد1و1موجب1کاهش1آن1می1شود.1
برای1بررسی1تأثیر1استنشاق1رايحة1اسطوخودوس1بر1میزان1
آنالیز1 آزمون1 از1 فتق1شکمی1 از1جراحی1 بعد1 استفراغ1 دفعات1
واريانس1با1اندازه1گیری1تکراری1استفاده1شد.1نتايج1نشان1داد1
در1 اندازه1گیری1شده1 مراحل1 تمام1 در1 استفراغ1 تعداد1 میانگین1
گروه1کنترل1بیشتر1از1گروه1آزمون1است.1همچنین1در1هر1دو1
گروه1آزمون1و1کنترل1با1افزايش1زمان1اندازه1گیری1تعداد1دفعات1
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جدول شمارة 1. مقایسة نوع عمل جراحی انجام شدة شرکت کنندگان در مطالعه برحسب گروه های آزمون و کنترل

نام متغیر
گروه کنترلگروه آزمون

نتیجة آزمون*
درصد فراونیفراونیدرصد فراونیفراوانی

استفراغ

47/33054/5دارد

5192/72545/5P >0/001ندارد

5510055100جمع کل

استفراغ1روند1کاهشی1داشته1است.1سطح1معناداری1برای1اين1
معنادار1 نشان1دهندۀ1 که1 بود1 10/05 مقدار1 از1 بزرگ1تر1 آزمون1
1، 1P 1< 10/0001( است1 گروه1ها1 در1 استفراغ1ها1 تعداد1 نبودن1

F1)1/8۶،8۹2(1=10/22۹(.1همچنین1با1توجه1به1مقادير1میانگین1ها،1
مشخص1است1که1در1هر1دو1گروه1آزمون1و1کنترل،1با1افزايش1

مدت1زمان1اندازه1گیری1از1تعداد1استفراغ1کاسته1می1شود.

جدول شمارة 2. میانگین فراوانی استفراغ براساس چک لیست در شرکت کنندگان در مطالعه برحسب 
گروه های آزمون و کنترل، به تفکیک زمان های بلافاصله پس از خروج از ریکاروی، 2، 6 و 24 ساعت پس از 

ریکاوری

گروه کنترل)n=50(گروه آزمون)n=50(نام متغیر

میانگین فراوانی استفراغ براساس 
چک‌لیست بعد از خروج از ریکاوری

1/332 ± 0/501/87 ± 1/25بلافاصله

0/761 ± 0/5770/80 ± 20/50 ساعت

0/724 ± 0/500/60 ± 60/25 ساعت

0/556 ± 00/37 ± 240 ساعت

جدول شمارة 3. نتایج آزمون آنالیز واریانس با اندازة تکراری برای مقایسة استفراغ

اندازة اثرسطح معناداریمقدار آمارة F میانگین مربعاتدرجة آزادیمجموع مربعاتشاخص‌ها

0/21330/0710/2290/8760/007فرض برقراری کرویت

0/2131/7430/1220/2290/7650/007گرین هاوس-گیسر

0/2131/8920/1120/2290/7840/007هوینه فلت

0/21310/2130/2290/6350/007حد پایین

همچنین1نتايج1آزمون1آنالیز1واريانس1با1اندازه1گیری1مکرر1
نشان1داد1تفاوت1تعداد1استفراغ1بین1دو1گروه1آزمون1و1کنترل1
معنادار1استF1)30،3(1=10/1241،1P1<10/05(1(1؛1به1اين1معنا1که1
در1هر141مرحلة1اندازه1گیری1بلافاصله1بعد1از1خروج1از1ريکاوری،1
1۶1،2و1241ساعت1بعد1از1آن،1تعداد1استفراغ1در1گروه1آزمون1و1

کنترل1تفاوت1معناداری1با1هم1ندارند.
برای1بررسی1تأثیر1استنشاق1رايحة1اسطوخودوس1بر1میزان1
اندازه1گیری1 با1 آنالیز1واريانس1 از1آزمون1 تهوع1بعد1از1جراحی،1
میانگین1شدت1 داد1 نشان1 نتايج1 است.1 استفاده1شده1 تکراری1
تهوع1در1تمام1مراحل1اندازه1گیری1شده1در1گروه1کنترل1بیشتر1
از1گروه1آزمون1است.1همچنین1در1هر1دو1گروه1آزمون1و1کنترل1
با1افزايش1زمان1اندازه1گیری،1شدت1تهوع1روند1کاهشی1داشته1

است.

با1توجه1به1اينکه،1نتايج1آزمون1ماخلی1با1df=51و1آمارۀ1کای1دو1
ماتريس1 کرويت1 پیش1فرض1 1،P-value=0/001 با1 148/510
فلت1 هوينه1 آزمون1 از1 بنابراين1 نمی1کند؛1 تأيید1 را1 کواريانس1
استفاده1شده1است.1سطح1معناداری1برای1اين1آزمون1کوچک1تر1
شدت1 بودن1 معنادار1 نشان1دهندۀ1 که1 بود1 10/05 مقدار1 از1
1132/4۹41، 1P 1< است1)10/0001 در1گروه1ها1 تهوع1 درجات1
=F1)3،324(1(.1همچنین1با1توجه1به1مقادير1میانگین1ها1مشخص1
زمان1 افزايش1 با1 کنترل1 و1 آزمون1 گروه1 دو1 هر1 در1 که1 است1
نتايج1 همچنین1 می1شود.1 کاسته1 تهوع1 شدت1 از1 اندازه1گیری،1
تفاوت1 داد1 نشان1 مکرر،1 اندازه1گیری1 با1 واريانس1 آنالیز1 آزمون1
1شدت1درجات1تهوع1بین1دو1گروه1آزمون1و1کنترل1معنادار1است

.)F1)1/8۹2،8۶(1=115۹/5741،1P <10/001(1
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بحث 
رايحة1 استنشاق1 تأثیر1 پژوهش،1 يافته1های1 به1 توجه1 با1
اسطوخودوس1بر1بروز1تهوع1استفراغ،1بعد1از1جراحی1فتق1شکمی1
به1دست1آمده1 نتايج1 به1 توجه1 با1 ازاين1رو1 است.1 بوده1 معنا1دار1
می1توان1گفت1متغیر1مستقل1رايحة1اسطوخودوس1بر1بروز1تهوع1
و1استفراغ1بعد1از1جراحی1فتق1شکمی1تأثیر1داشت1و1موجب1
کاهش1آن1شد.1نتايج1اين1پژوهش1با1نتايج1پژوهش1Najafi1و1
نعناع1 استنشاق1 تأثیر1 بررسی1 با1هدف1 همکاران1)13۹2(1که1
جراحی1 از1 پس1 استفراغ1 و1 تهوع1 بر1 اسطوخودوس1 و1 فلفلی1
شکمی1انجام1شد،1سازگار1است.1نتايج1آنها1نیز1اثربخشی1رايحة1
درمانی1ِاستنشاقی1را1در1کاهش1بروز1استفراغ1تأيید1کرده1است1

.]30[
نتايج1اين1پژوهش1با1نتايج1پژوهش1Ghassemi1و1همکاران1
)13۹2(1که1با1هدف1تعیین1اثر1رايحة1درمانی1بر1بروز1استفراغ1
پس1از1عمل1جراحي1انجام1شد،1هم1سو1است.1نتايج1آنها1تأيید1
کرد1رايحة1درمانی1استنشاقی1)ترکیب1اسانس1اسطوخودس1و1
اسانس1گل1محمدی(1در1کاهش1میزان1بروز1استفراغ1اثر1مثبت1
نشان1 1)1۹۹7(1Tate يافته1های1 راستا،1 ]31[.1در1همین1 دارد1
داد1نعناع1فلفلی1و1کپسول1اسطوخودوس1بر1تهوع1و1استفراغ1
از1 است.1همچنین1در1مطالعة1حاضر،1پس1 مؤثر1 از1عمل1 بعد1
گروه1 به1 نسبت1 آزمون1 گروه1 در1 معناداری1 افزايش1 مداخله،1

شاهد1وجود1داشت1]32[.1
رايحة1 استنشاق1 تأثیر1 شد1 مشخص1 پژوهش1 اين1 در1
فتق1 جراحی1ِ از1 بعد1 تهوع1 میزان1 کاهش1 در1 اسطوخودوس1
بررسی1های1 براساس1 1.)P 1>0/001( است1 معنا1دار1 شکمی1
انجام1شده،1مطالعه1ای1که1اثرات1اسطوخودوس1را1به1طور1مستقل1
بر1شدت1و1فراوانی1تهوع1بررسی1کند،1انجام1نشده1است1و1اين1
موضوع1از1نقاط1قوت1پژوهش1حاضر1به1شمار1می1آيد.1همچنین1

در1پژوهش1Kanaani1و1همکاران1)13۹1(1دربارۀ1بررسی1اثر1
رايحة1درمانی1بر1کاهش1تهوع1بیماران1تحت1شیمی1درمانی،1
نتايج1گويای1اين1بود1که1استنشاق1اسانس1اسطوخودوس1تأثیر1
معناداری1بر1کاهش1تهوع1اين1بیماران1دارد.1نتايج1آنها1با1نتايج1

اين1تحقیق1سازگار1است1]33[.
1Huntو1همکاران1)2013(1دريافتند1ترکیب1اسانس1هل،1
می1تواند1 الکل1 ايزوپروپیل1 و1 اسطوخودوس1 زنجبیل،1 نعنا،1
از1 بعد1 تهوع1 شدت1 کاهش1 باعث1 )سالین(1 پلاسبو1 از1 بیشتر1
جراحی1شود1]34[.1پژوهش1Lane1و1همکاران1)2012(1نیز1
عمل1 از1 بعد1 تهوع1 بر1 نعناع،1 درمانی1 رايحة1 تأثیر1 داد1 نشان1
بیشتر1از1پلاسبو1و1داروهای1ضدتهوع1سنتی1است.1نتايج1آنها1با1

نتايج1اين1تحقیق1هم1سو1است1]35[.1
گفتنی1است1در1اکثر1مطالعات1يادشده،1اسانس1اسطوخودوس1
در1ترکیب1با1اسانس1های1ديگر1بررسی1شده1است1و1اثر1اسانس1
اسطوخودوس1به1تنهايی1بر1تهوع1و1استفراغ1مطالعه1نشده1است.1
اين1نکته1پژوهش1حاضر1را1از1ديگر1مطالعات1متمايز1می1کند1و1

نقطة1قوت1پژوهش1حاضر1به1شمار1می1رود.

نتیجه‌گیری
رايحة1 استنشاق1 به1کارگیری1 پژوهش،1 نتايج1 به1 توجه1 با1
و1 تهوع1 کاهش1 موجب1 دقیقه1 120 مدت1 به1 اسطوخودوس1
پزشکان1 به1 ازاين1رو1 می1شود.1 جراحی1 عمل1 از1 پس1 استفراغ1
مراقبت1های1 و1 اقدامات1 اصلی1 طراحان1 به1عنوان1 پرستاران،1 و1
پزشکی1و1پرستاری1توصیه1می1شود1از1اين1شیوه1بهره1بگیرند.

سپاسگزاری
دانشگاه1 کارشناسی1ارشد1 پايان1نامة1 از1 برگرفته1 مقاله1 اين1
بالینی1 کارآزمايی1 و1کد1 اخلاق1 با1کد1 پزشکی1شاهرود،1 علوم1

جدول شمارة 4. میانگین شدت تهوع براساس مقیاس VAS در شرکت کنندگان در مطالعه برحسب گروه های آزمون و کنترل، به تفکیک 
زمان های بلافاصله بعد از خروج، 2، 6 و 24 ساعت بعد از ریکاوری

گروه کنترل)n=50(گروه آزمون)n=50(نام متغیر

میانگین شدت تهوع براساس  مقیاس  
 VASبعد از خروج از ریکاوری

2/10 ± 1/655/91 ± 1/95بلافاصله

1/92 ± 1/514/45 ± 20/91 ساعت

1/86 ± 0/882/78 ± 60/33 ساعت

1/47 ± 0/271/64 ± 240/04 ساعت

جدول شمارة 5. نتایج آزمون آنالیز واریانس با اندازة تکراری برای مقایسة شدت تهوع

اندازة اثرسطح معناداریمقدار آمارة F میانگین مربعاتدرجة آزادیمجموع مربعاتشاخص‌ها

602/9913200/997132/4940/0010/551فرض برقراری کرویت

602/9912/303261/775132/4940/0010/551گرین هاوس-گیسر

602/9912/378253/353132/4940/0010/551هوینه فلت

602/9911602/991132/4940/0010/551حد پایین
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معاونت1 از1 اين1وسیله1 به1 است.1 1IRCT201۶021030۶4N1
پژوهشی1دانشگاه1علوم1پزشکی1شاهرود1و1تمامی1پرسنل1اتاق1
عمل1بیمارستان1امام1حسین)ع(1شاهرود1و1همچنین1بیماران1

شرکت1کننده1در1مطالعة1حاضر،1قدردانی1می1شود.

تضاد منافع
بین1نويسندگان1هیچ1گونه1تضاد1منافعی1وجود1ندارد.
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