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Investigating the effect of Quran recitation during orthognathic 

surgery under general anesthesia on the amount of pain reported 

by the patient during recovery after surgery 

ARTICLE INFO  ABSTRACT 

Article Type 
Research Article 

 Porpose: The present study was conducted with the aim of investigating 

the effect of listening to the Quran on postoperative pain in orthognathic 

surgery candidates. 

Materials and methods: This clinical trial study was conducted on 

patients with ASA I classification who underwent orthognathic surgery. 

After general anesthesia, the anesthesiologist selected one of the Quran 

audio files (Q group) or white noise (W group) for the patient with the help 

of a random number table. After the patient entered recovery, vital signs 

were measured and the pain level of the patient was measured by visual 

analog pain index. 
Findings: In this study, 40 patients were randomly divided into two 

groups: Quran (Q) and white noise (W). The average pain in group W was 

higher, and the two groups had statistically significant differences. 

Conclusion: Listening to the sound of the Quran during unconsciousness 

can reduce pain reported in patients treated with orthognathic surgery after 

surgery. 
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 چکیده

سی تأثیر گوش دادن    :هدف ضر با هدف برر بر   به قرآن مطالعه حا
درد بعد از عمل در بیماران کاندید جراحی ارتوگناتیک انجام شده   

 است. 
ها  بالینی بر روی          :مواد و روش  مایی  کارآز عه از نوع  طال این م

ضعیت فیزیکی یک  که تحت   (ASA I)بیماران با طبقه بندی و
جراحی ارتوگناتیک قرار گرفتند انجام شددده اسددت. پ  از انجام  

صد  بیهوشدی با کمک جدول اعداد تصدادفی    بیهوشدی عمومی مت  
 (W( یا صدای سفید )گروه Qیکی از فایل های صوتی قرآن )گروه

به ریکاوری علایم     را برای بیمار انت اب کرد.   پ  از ورود بیمار 
 میزان درد بیمار توسط شاخ  بصری     حیاتی اندازه گیری می شد و 

 .درد سنجیده شدآنالوگ 
بیمار به صددورت تصددادفی در دو گروه  40در این مطالعه  :یافته ها
( تقسددیم شدددند. میانگین درد در  W( و صدددای سددفید ) Qقرآن )
بیشدددتر بود، به علاوه دو گروه از لحام آماری اختلاف    Wگروه

 .معنی داری داشتند
شدددنیدن آوای قرآن در هنگام بی هوشدددی می تواند      :نتیجه گیری 

باعث کاهش درد گزارش شددده در بیماران درمان شددده با جراحی  
 ارتوگناتیک پ  از عمل گردد.

 
 بیهوشی، جراحی ارتوگناتیک، شاخ  آنالوگ درد: کلیدی واژگان
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 مقدمه
یکی از رایج ترین جراحی های ناحیه صورت در سراسر جهان 

پ  از  (. بیشتر این بیماران از عوارض1جراحی ارتوگناتیک است )
رنج می  و اضطراب ، فشار خون بالادرد شدیدم تلفی مانند  عمل
 ضعواراین  ت فیف برای کنترل درداگرچه روشهای م تلف  برند.

خاص کافی برای حمایت از یک روش  شواهد قطعی،  وجود دارد
 کاهش(. با این وجود همه روشها جهت به 1وجود ندارد ) تاکنون

است که دوز بالای  دیده شده. تلاش میکنندجراحی  عوارض پ  از
عروقی و تنف  را در دوره حین و پ  -می تواند سیستم قلبی داروها

از عمل سرکوب نماید. بنابراین، هر گزینه جایگزین برای کاهش 
 بکاهد. جدی بروز عوارض احتمال مصرف این داروها میتواند از

پیشرفت روانکاوی در قرن بیستم ، موسیقی درمانی را به عنوان روش 
( و نشان داده 2غیر دارویی، مقرون به صرفه و بی خطر مطرح کرد )

 ازونی و رفلک  های دردشد که موسیقی می تواند بر ترشحات هورم
یک انی به عنوان (. مطالعات موجود از موسیقی درم۳موثر باشد )

(. 2می کنند ) حمایت و درد اضطراب ت فیفمؤثر برای  روش
تحقیقات متعدد استفاده از موسیقی در دوره حین و بعد از عمل را 

ه است نشد فراگیرکافی  شواهدپیشنهاد داده اند که به دلیل نداشتن 
(. موسیقی در حین بیهوشی برای جراحی شکم و جراحی سرطان ۳)

و کاهش عوارض بعد از عمل ارتباط داشته  عروقی-قلبیبا پایداری 
(. این رویکردها به دلیل گوش دادن منفعل بیمار، انت اب 2،۳است )

موسیقی توسط کارکنان و ارائه آن توسط کارکنان غیر موسیقی 
 (.2قرار گرفته است ) تردیددرمانی، مورد 

معنوی  اقداماز طرف دیگر در مقالات م تلف نشان داده شده که 
(. گوش 4قرآن تأثیراتی مشابه موسیقی درمانی را دارد ) شنیدن مانند

احساس راحتی، دادن به تلاوت این کتاب آسمانی می تواند موجب 
(. از این روش به منظور 4شود ) افراد مسلمانآرامش و تسکین در 

( و همچنین 5تسهیل فرایند اکستوباسیون در ب ش مراقبتهای ویژه )
به منظور آرامش ب شی در روش بی حسی ن اعی نیز استفاده شده 

نشان داده  201۶مطالعه مروری نظام مند در سال  (. در یک۶است )
موثر بوده است ولی نیاز به  افراد شد که قرآن در کاهش اضطراب
و شواهد علمی بیشتر در مطالعه مطالعات با روش تحقیق دقیق تر 

سوره "(. در فرهنگ مذهبی کشور ما دو ۷مطرح شده است )مذکور 
با عنوان سوره های آرامش ب ش شناخته  "سوره حمد"و  "مائده

 می شوند.
صداست که از ترکیب  نوعی از  (white noise)صدای سفید 

متفاوت ایجاد میشود. اگر شما تمام صداهای  صداهای با فرکان 
قابل تصور که یک انسان میتواند بشنود را با همدیگر ترکیب کنید 
صدای سفید ایجاد خواهد شد . صفت سفید به همان دلیل که برای 
توصیف نور سفید استفاده شده است برای توصیف این نوع صدا نیز 
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اب شده است.مطالعات م تلف برای همسان سازی گروه های انت 
تحت موسیقی درمانی به عنوان گروه شاهد از این صدا استفاده کرده 

 (.8،۹اند )
عد درد ب بربه قرآن مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیر گوش دادن 
در بیماران کاندید  از عمل در مقایسه با گوش دادن به صدای سفید

 انجام شده است. جراحی ارتوگناتیک

 
 هاروش و مواد 

این مطالعه از نوع کارآزمایی بالینی بر روی بیماران با طبقه بندی 
که تحت جراحی ارتوگناتیک   (ASA I)ی یکوضعیت فیزیک

از اخذ رضایت آگاهانه از  بیمار،  قرار گرفتند انجام شده است. پ 
سال به اتاق عمل جراحی فک و  1۶تمام بیماران با سن بالاتر از 

جهت انجام جراحی  صورت مرکز بهداشتی درمانی امام حسین )ع(
ماران دچار بی .ارتوگناتیک مراجعه نموده اند، وارد مطالعه شدند

اختلالات شنوایی، مشکلات ذهنی، مصرف مداوم داروهای 
آرامب ش یا ضد درد، و افراد دچار اعتیاد به الکل یا سایر داروهای 
غیر مجاز از مطالعه خارج شدند. برای بیماران در ب ش قبل از 
جراحی از هیچ نوع داروی ضد اضطرابی استفاده نمیگردید و بیمار 

اروهای مربوط به بیماری های مزمن خود )مانند در روز عمل تنها د
 فشار خون  یا دیابت( را مصرف می نمود. 

در بدو ورود به اتاق عمل بیمار تحت پایش استاندارد )نوار قلب، 
فشار خون غیر تهاجمی، پال  اکسیمتری( قرار می گرفت و علاوه 

جهت پایش عمق   BIS (Bispectral Index)بر آن دستگاه 
بیهوشی به بیمار متصل می گردید. انجام بیهوشی عمومی با روش 
یکسان برای تمام بیماران به صورت تجویز وریدی میدازولام با دوز 

میلی گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن و فنتانیل  02/0 استاندارد
میکروگرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن به عنوان پیش دارو در   2

می شد. از تجویز وریدی  ز القاء بیهوشی تجویزدقیقه قبل ا ۳زمان 
میلی گرم به ازای هر  5/1، پروپوفول میلی گرم 20لیدوکائین 

میلی گرم به ازای هر کیلوگرم  5/0کیلوگرم وزن بدن و آتراکوریوم 
ه گردید. برای مدیریت راه هوایی وزن بدن برای القاء بیهوشی استفاد

استفاده شد   ETT (Endotracheal Tube)تمام بیماران از 
 ۳5تا  ۳0انتهای بازدمی بین  CO2و تهویه مکانیکی با هدف حفظ 

میلیمتر جیوه برقرار گردید. در طول عمل از داروی پروپوفول به 
بر روی عدد   BISعنوان نگهدارنده بیهوشی با هدف حفظ تقریبی 

 استفاده گردید.  50

پ  از انجام بیهوشی عمومی از هدفون استاندارد متصل به پ ش 
 TrekStor i.Beat)ی بیت موو آ کننده موسیقی ترکستور مدل

Move BT) و مت ص  بیهوشی با  برای همه بیماران استفاده شد
 Qگروه)کمک جدول اعداد تصادفی یکی از فایل های صوتی قرآن 

را برای بیمار انت اب کرد. بلندی صدا  (Wگروه)یا صدای سفید ( 
 انماربی بیشتر از قبل با استفاده از یک نمونه صوتی جهت راحتی

چک می شد و در هر صورت جهت پیشگیری از آسیب احتمالی 

گوش، شدت صدا بر اساس توصیه سازمان جهانی بهداشت کمتر از 
 دسی بل تنظیم گردید. هدفون تا پایان جراحی در محل خود نگاه 85

داشته می شد و تنها در زمان پایان کار جراح و شروع به بیدارکردن 
ان ل زمبیمار، پ ش صدا متوقف شده و هدفون برداشته می شد.در طو

دقیقه  15بیمار هر  BISجراحی فشار خون، ضربان قلب و عدد 
 . دثبت ش

ی م اندازه گیریپ  از ورود بیمار به ریکاوری علایم حیاتی مجددا 
قرار می گرفت. میزان  دقیق شد و میزان درد در بیمار مورد بررسی

 VAS (Visualدرد یا  گآنالو شاخ  بصریدرد بیمار توسط 

Analogue Scale)  سنجیده شد به این صورت که در
بر  10تا  1ریکاوری از بیمار خواسته می شد میزان درد خود را از

 د. روی خط کش نشان ده

  (Trial)ه نمونه حجم نمونه با استفاده از مطالعات پیشین و مطالع
نفر محاسبه گردید.  20برای هر گروه  ٪۹0رای رسیدن به قدرت ب

 11نس ه   SPSSه از نرم افزار اطلاعات به دست آمده با استفاد
تجزیه و تحلیل قرار گرفت. لازم به ذکر است که با توجه به مورد 

T-tپارامتریک )نرمال( بودن داده ها از آزمون  est  و آزمون
ANOVA  50/0استفاده گردید. سطح معنی داری در این تحقیق 
 .در نظر گرفته شد

 
 یافته ها

  ASA Iبیمار کاندید جراحی ارتوگناتیک با  4۷در این مطالعه 
 بیمار بدلیل عدم رضایت در شرکت در گروه ۳وارد مطالعه شدند. 

از مطالعه ف داروهای خواب آور )دیازپام( بیمار بدلیل مصر 4 و
بیمار به صورت تصادفی در دو گروه  40خارج شدند و در نهایت 

 تقسیم شدند. ( W)و صدای سفید ( Q)قرآن 
 VAS (Visualارزیابی میزان درد پ  از عمل از طریق 

Analogue Scale)  صورت گرفت و درد را در گروهQ  به
با  4/۶به میزان   Wدر گروه  4/1با انحراف معیار  ۳/4میزان 
بیشتر بود،   Wنشان داد. میانگین درد در گروه 1/1معیار  انحراف

 P) .به علاوه دو گروه از لحام آماری اختلاف معنی داری داشتند

value= 0.03) 
 

 گیرینتیجه

در این مطالعه تاثیر تلاوت قرآن بر میزان درد بیماران پ   
ازجراحی ارتوگناتیک مورد بررسی قرار گرفته است. مطالعات 

د که در دنپیشین تاثیر آوای قرآن را قبل از انجام بیهوشی سنجیده بو
  BISآن افرادی که با میل خود به آوای قرآن گوش داده بودند عدد 

( در این مطالعه بر خلاف مطالعه قبلی، سعی 10کمتری داشته اند. )
ثابتی برای افراد در نظر گرفته شود تا متغیر درد پ    BISشد عدد 

 از جراحی قابل سنجش باشد. 
میزان درد پ  از عمل بین دو گروه سنجیده شد که کاهش میانگین  

در  .با گروه شاهد داشتدرد در گروه مورد، اختلاف معنی داری 
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مطالعات پیشین پیشنهاد شده بود تا میزان ایمان بیماران بر تاثیر قرآن 
مورد سنجش قرار گیرد. با این وجود امکان انجام آن در شرایط اتاق 
عمل مشکل بوده و نیازمند طراحی پرسشنامه های معتبر می باشد. 

 و سنجش با توجه به اینکه ایمان یک متغیر ذهنی یا درونزاد بوده

سنجش آن با دشواری همراه است بنابراین در این مطالعه امکان 
 آن میسر نشد. صحیح

د باعث کاهش درد شنیدن آوای قرآن در هنگام بی هوشی می توان
گزارش شده در بیماران درمان شده با جراحی ارتوگناتیک پ  از 

عمل گردد.
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