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   عوارض بر تتراكائين و ليدوكائين حاوي موضعي ي فرآورده اثر

  *ليزر كمك به موبرداري عمل

  
  3يمظلوم ربيع ،2مرادي شاه اله ذبيح دكتر ،1اصيليان علي دكتر

  
  

  خلاصه

 و درصد 7 يدوكائينل شده، هيارا )Laser-assisted hair removal( ليزر كمك به موبرداري انجام جهت يتازگ به كه يمواد از يكي :مقدمه

  .بود ليزر كمك به موبرداري عوارض روي بر دارونما با دارو اثر ي   يسهمقا مطالعه ينا انجام از هدف .است درصد 7 ينتتراكائ

 كلينيك به يزرل از استفاده با بدن زايد موهاي درمان جهت 1387 سال در كه ،زن بيمار 110 روي بر كه بود ينيبال ييكارآزما يك مطالعه اين :ها روش

 دارونما از ديگر سمت در و 7 تتراكائين و 7 ليدوكائين از صورت سمت يك در حسي بي ايجاد جهت .شد انجام ،بودند كرده مراجعه اصفهان ياسپادانا ليزر

 .شد آغاز درماني ليزر و رديدگ بررسي )پريدگي رنگ و قرمزي ادم،( احتمالي عوارض نظر از ،شده تميز نظر مورد محل دقيقه 30 از پس و شد استفاده

 از استفاده با شده آوري جمع اطلاعات .شد زده تخمين )VAS )Visual Analog Scale اساس بر بيمار توسط درد ميزان ،درمان اتمام از پس

2 و Paired t-test هاي آزمون و SPSS افزار نرم
χ شد آناليز.  

 و درصد 7 يدوكائينل از استفاده از بعد يقهدق 30 در VAS اساس بر يحس يب سطح يانگينم .دبو سال 74/27 ± 10/8 بيماران سن ميانگين :ها يافته

 7 يدوكائينل از استفاده هنگام در يمارانب ،يگرد عبارت به .)P = 001/0( بود 4/8 ± 5/1 و 6/3 ± 4/1 با برابر ترتيب  به دارونما و درصد 7 ينتتراكائ

  .نداشت يدار يمعن تفاوت گروه دو بيماران در شده ايجاد عوارض فراواني توزيع .دكردن احساس يكمتر درد درصد 7 ينتتراكائ و درصد

 ،كند يم يبرابر دارونما با كه ،آن يزناچ عوارض ينهمچن و دارونما به نسبت درصد 7 ينتتراكائ و درصد 7 يدوكائينل بهتر اثر به توجه با :گيري نتيجه

  .نمود استفاده ليزر كمك به موبرداري عمل مانجا از قبل را يبترك ينا انتو مي

  .يموضع حسي يب ،ينتتراكائ ،ليدوكائين ،زايد موهاي ،يدرمان ليزر :كليدي واژگان

 
  مقدمه

 مانند درماتولوژي سرپايي هاي جراحي گسترش با

 موضعي، تزريق ،Shave excision بيوپسي،

 استفاده به نياز ،ليزر و سرجري كرايو الكتروسرجري،

 افزايش روز به روز موضعي ي كننده حس بي مواد از

 بدون كه است مطلوب اي كننده حس بي .)1( يابد مي

 شروع نموده، حسي بي ايجاد مؤثر طور به درد ايجاد

 كمترين و داشته طولاني اثر مدت ،باشد سريع آن

 همراه به را سيستميك و موضعي جانبي ي عارضه

 حس بي تدريج به ،دليل همين به .)1-2( باشد داشته 

 يها كننده حس بي به را خود جاي تزريقي هاي كننده

 دادند هستند، Patch يا ژل كرم، صورت به كه موضعي

 سريع و مؤثر روشي يافتن يرو بر متعددي مطالعات و

 موضعي يها كننده حس بي كنار در البته .شد متمركز

 نام Iontophoresis نظير ديگر روش چند از توان مي

 امكان عدم خاص، دستگاه به نياز ليلد به البته كه برد
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 كافي ي مطالعه وجود عدم وسيع، سطوح در استفاده

 محدوديت كوتاه، اثر طول همچنين و صورت روي

 ايجاد هاي روش از ديگر يكي .)3-4( دارد استفاده

 هك است ماساژور از استفاده با Vibration يحس بي

 احساس تنها ؛كند مين كامل يحس بي ايجاد البته

 روش يك به نياز خود همراه ،داده كاهش را ناراحتي

 كه است ذكر قابل .)4( دارد درد كاهش براي ديگر

 راحتي ها، روش ساير بر Patch يا كرم ي بالقوه برتري

 اندك جذب محل، از آسان برداشت و مصرف

  .)5( باشد مي آن بالاي ايمني و سيستميك

 صورت به موضعي ي كننده حس بي مواد ساختمان 

 يا آميدي اتصالي باند آروماتيك، ي حلقه قسمتي 3

 از اتصالي باند اين اگر .باشد مي آميني قسمت و استري

 اگر و آميدي ي دسته در كننده حس بي باشد، آميدي نوع

 گروه .يردگ مي قرار استري ي دسته در ،باشد استري

 توسط كبد در )پريلوكائين و ليدوكائين مانند( آميدي

 )تتراكائين مانند( استري گروه و ميكروزومال هاي آنزيم

 از يكي .شوند مي متابوليزه استراز كولين توسط

 ينوآم پارا ي،استر يها كننده حس بي هاي يتمتابول

 به منجر تواند مي كه است) PABA( يداس بنزوئيك

 در يدنبا يجهنت در و شود يتماس يكآلرژ يها واكنش

 مورد مو رنگ اي PABA به يآلرژ ي سابقه با يمارانب

 ي دسته در ييها واكنش ينچن. يردگ قرار استفاده

 صورت به يا و شود نمي يدهد يديآم يها كننده حس بي

 .)2( شود مي يدهد نادر ياربس

 عملكرد در تداخل با موضعي يها كننده حس بي 

 درم، در موجود عصبي آزاد هاي پايانه سديم هاي كانال

 اين آروماتيك و آميني قسمت. كنند مي يحس بي ايجاد

 تعيين ،آن تبع به و پروتئيني اتصالات ولؤمس مواد

 .)2( باشد مي كننده حس بي ماده اثر طول ي كننده

درصد و  5/0 نفرين اپيدرصد، 5/0 تتراكائين تركيب

 يحس بي تركيب اولين) TAC(درصد  8/11 كوكائين

 براي يحس بي ايجاد در مؤثر طور به كه بود موضعي

 به بعدها البته و شد  برده كار به مخاطي غير هاي زخم

 تركيب به را خود جاي نكوكائي جانبي عوارض دليل

 تتراكائيندرصد و  1/0 نفرين اپيدرصد،  4 ليدوكائين

  .)1( داد) LET(درصد  5/0

 EMLA ،پريلوكائين و درصد 2/5 ليدوكائين تركيب 

 به 1993 سال در ،آبي - نيغرو ي پايه در درصد 2/5

 حال در و است FDA ييدأت مورد تركيب اين .آمد بازار

 استفاده مورد ي كننده حس بي ي ماده ترين شايع حاضر

 تعيين ،حاضر ي مطالعه انجام از هدف .)6( باشد مي نيز

درصد  7 ينتتراكائ ودرصد  7 يدوكائينل اثر ي مقايسه و

 در كه بود بيماراني در درد كاهش روي بر دارونما با

موبرداري به  عمل تحت اصفهان اسپاداناي كلينيك

 قرار) Laser-assisted hair removal(كمك ليزر 

 .گرفتند

  

  ها روش

 جمعيت ،دوسوكور نگر آينده الينيب كارآزمايي ايندر 

 ليزر كلينيك به كننده مراجعه زن بيماران مطالعه مورد

 از استفاده با صورت زايد موهاي درمان جهت اسپادانا

  .بودند 1388 تا 1387هاي  سال ي فاصله در ليزر

 به قبلي حساسيت نداشتن شامل ورود هايمعيار 

 مصرفو  )ليدوكائين يا و تتراكائين( حسي بي مواد

 زنان .بود گذشته ساعت 24 درضد درد  داروي نكردن

   .نشدند مطالعه وارد شيرده يا و باردار

 از استفاده با مطالعه ينا يازن مورد ي نمونه حجم 

 يانگينم دو ي يسهمقا جهت نمونه حجم برآورد فرمول

   .آمد دست به گروه هر در نفر 110
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 اسپادانا زمرك به مو يزرل جهت كه يمارانيب ي يهكل 

 د،نبود به مطالعه ورود يارهايمع يدارا و نموده مراجعه

 مطالعه وارد نظر مورد نمونه حجم به رسيدن زمان تا

 يجادا جهت ،يكتب ي نامه يترضا پركردن از پس .شدند

 درصد 7 يدوكائينل از يعهضا راست سمت در يحس بي

 از ،صورت چپ سمت در و درصد 7 ينتتراكائ و

 استفاده ،بود يحس بيي  ماده يهشب ظاهرر د كه دارونما

 يزتم نظر مورد محل ،يقهدق 30 زمان مدت از پس .شد

 يدگيپر رنگ ادم، شامل ياحتمال عوارض نظر از و شد

 با مرتبط يرغ( سوم فرد توسط خارش و يقرمز اي

 يدرمان يزرل بلافاصله گرديد؛ اين بررسي يبررس )طرح

 مراحل، يانپا از پس .فتگر صورت ي قهطمن دو هر در

 بر را خود درد احساس يزانم كه شد خواسته يمارانب از

 .دبزنن ينتخم) Visual analogue scale )VAS اساس

 استفاده محل از يمارب و درمانگر پزشك ،مطالعه ينا در

 توسط دارونما و يحس بي كرم و بودند اطلاع يب كرم هر

 اطلاع يزن يمارب به و شد استفاده يمارب يبرا يگرد يفرد

   ).كور سو دو( نشد داده

 توسط درد ميزان تعيين براي معياري VAS معيار 

 10 افقي خط يك صورت به و است بيماران خود

 روي بر زدن علامت با بيمار كه باشد مي متري سانتي

   .)7( دهد مي نشان را خود درد ميزان آن

 جداگانه صورت به يمارب هر به مربوط اطلاعات 

 شامل اطلاعات ينا .دش ثبت شده يمتنظ يها فرم در

  .بود VAS يارمع و يري،درگ محل سن،

 افزار نرم در ،آوري جمع از پس مطالعه يها هداد 

SPSS 16 ي نسخه )SPSS Inc., Chicago, IL( مورد 

 از ها هداد آناليز جهت .گرفت قرار تحليل و تجزيه

 ي مقايسه جهت Paired t-test آماري هاي آزمون

2 ،بررسي مورد گروه دو در درد ميانگين
χ جهت 

 جهت رگرسيون آزمون و كيفي يها هداد بين ي مقايسه

  .شد استفاده  ميك متغيرهاي بين ارتباط بررسي

  ها يافته

 صورت يدزا يموها به مبتلا زن 110 ،مطالعه ينا در

 74/27 ± 10/8 افراد اين سن ميانگين .شدند ارزيابي

   .دبو سال

 دقيقه 30 در VAS اساس بر يحس بي سطح ميانگين 

درصد  7 تتراكائينو درصد  7 ليدوكائين از استفاده از بعد

 اساس بر حسي بي سطح ميانگين و 6/3 ± 4/1 با برابر

VAS 4/8 ± 5/1 دارونما از استفاده از بعد دقيقه 30 در 

   ).P = 001/0( بود دار معني تفاوت اين كه) 1 نمودار( بود
  

 
 گروه دو در VAS معيار اساس بر يحس يب سطح نيانگيم .1 نمودار

 مطالعه مورد
  

 7 ليدوكائين از استفاده با بررسي مورد عوارض

 دقيقه 30 از پس دارونما ودرصد  7 تتراكائين ودرصد 

 آزمونبر اساس  .داد رخ بيمار 1 و 3 در بيترت به

 در شده ايجاد عوارض فراواني توزيع ،فيشر يآمار

 گروه دو در ...)و پريدگي رنگ ادم، اريتم،( بيماران

  ).P = 372/0( نداشت داري معني تفاوت مطالعه مورد

 دو در يحس بي يزانم ينب ارتباط 3 و 2 ينمودارها 

 بين ارتباط ميزان .دهد مي نشان را بيماران سن و گروه

 زمان در Pearson ضريب حسب بر حسي بي و سن
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 برابردرصد  7 تتراكايينو درصد  7 ليدوكائين مصرف

053/0- )58/0 = P( برابر  دارونما مصرف در زمان و

 و بيماران سن بين داري معني ي رابطه؛ بود -098/0

  .)P = 30/0( نداشت وجود حسي بي ايجاد ميانگين
 

 
 تفادهاس از بعد قهيدق 30 در شده ايجاد يحس يب نيانگيم .2 نمودار

 سن حسب بردرصد  7 نيتتراكائ و درصد 7 نيدوكائيل از

 

  
 استفاده از بعد قهيدق 30 در شده ايجاد يحس يب نيانگيم .3 نمودار

  سن حسب بر دارونما از
 

 اثر بررسي منظور به متغيره چند رگرسيون آزمون 

 هيچ همچنان كه داد نشان درد كاهش روي بر سن

 هيچ در درد كاهش يزانم و بيماران سن بين ارتباطي

 .)1 جدول( ندارد وجود گروه دو از يك

 
  بحث

 از استفاده هنگام در بيماران كه داد نشان ما نتايج

 كمتري درد درصد 7 تتراكائين و درصد 7 ليدوكائين

 .بودند نمودهاحساس  دارونما دريافت زمان به نسبت

 7 ليدوكائين تركيبي داروي كه داد  نشان مطالعه اين

 يك عنوان به تواند ميدرصد  7 تتراكائين و درصد

موبرداري به كمك  از قبل موضعي ي كننده حس بي

  .رديگقرار  استفادهليزر مورد 

و  ليدوكائين از استفاده كه دهند مي نشان مطالعات 

 به منجر متعددي درماني يها هپروس از قبل تتراكائين

 يا و EMLA با مقايسه در و شده مؤثر يحس بي ايجاد

   ).6( است كرده عمل بهتر يمؤثر طور به دارونما

 ميزگرد سومين و شصت در كه ،مطالعه يك در 

شد،  ارائه 2005 سال در آمريكا پوست  ميآكاد ي سالانه

از  موبرداري به كمك ليزر انجام از قبل بالغ بيمار 50در 

 بهدارونما  يا و درصد  7 تتراكائينو درصد  7ليدوكائين 

 بعد و شد استفاده مجزا ي منطقه دو در تصادفي صورت

 نتايج. گرفت انجام موبرداري به كمك ليزر دقيقه 30 از

 و درصد 7ليدوكائين  از استفاده در VAS كه داد نشان

دارونما  از تر پايين يدار يمعن درصد به طور 7 تتراكائين

  .)8( است بوده

 Chen بيماران روي بر را اي مطالعههمكاران  و 

 
  متغيره چند رگرسيون آزمون از استفاده با گروه دو در بيماران درد كاهش ميزان با )متغير وابسته( بيماران سن ارتباط .1 ولجد

 بتا استاندارد ضريب  )سن با مقايسه در( استاندارد غير ضريب  

  )سن با مقايسه در(

P value  

B  استاندارد خطاي ميزان  

VAS 297/0  -101/0  526/0  -551/0  دارونما  

VAS 549/0  -058/0  540/0  -325/0  دارويي درمان  
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 تاتو برداشتن درماني ليزر انجام براي كننده مراجعه

درصد و  7 ليدوكائين اثر، مطالعه اين در .دادند انجام

 با مقايسه در درد كنترل روي بردرصد  7 تتراكائين

 در درد كه داد نشان آن نتايج و شد سنجيده دارونما

 كمتر دارونما از داري معني طور به دارو اين از هاستفاد

   .)9( است

 Bryan باليني زماييكارآ يك در نيز همكاران و 

 و درصد 7 ليدوكائين اثر ،كور سو دو تصادفي

 را آن عوارض و درد كنترل در را درصد  7 تتراكائين

 نشان نيز ها آن ي مطالعه نتايج .كردند مقايسه دارونما با

 با درد مناسب ي كننده كنترل يك دارو اين كه داد

  .)10( است كم عوارض

 بيمار 3 در تنها ،شد يدهد ما يجنتا در كه طور همان 

 7 تتراكائين و درصد 7 ليدوكائين از استفاده از بعد

 تفاوت دارونما به نسبت كه داد رخ عارضهدرصد 

 دارا بر علاوه تركيب اين ،بنابراين .نداشت داري معني

جانبي  عوارض از ،مناسب كنندگي حس بي اثر بودن

 .است برخوردار ناچيزي

 حس بي مواد اثر شروعبودن  طولاني طرفي از 

 ساعت 1-2 ميانگين طور به كه ،كنوني ي كننده

 پزشك و بيمار ناراحتي موجب ،)11-12( باشد مي

 ليدوكائين مانند سريع اثر شروع با اي ماده لذا ؛شود مي

 با كه يزناچ عوارض با درصد 7 تتراكائينو درصد  7

 يبرا يمناسب يگزينجا تواند مي ،كند مي يبرابر دارونما

 جاي  هبعمل موبرداري به كمك ليزر  از قبل  استفاده

 جلب نيز را بيماران رضايت و باشد تر قديمي تركيبات

   .نمايد
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The Effect of Lidocaine Tetracaine Peel-off on Laser-Assisted Hair  

Removal Side Effects* 

 
Ali Asilian MD1, Zabihollah Shahmoradi MD2, Rabie Mazloomi3 

 
Abstract 

Background: Lidocaine7%-Tetracaine 7% is one of the materials recently offered for performing la-
ser-assisted hair removal. The aim of this study was to compare the effects of this material with place-
bo on side effects of laser-assisted hair removal.  

Methods: This clinical trial was carried out on 110 women referred to Isfahan Spadana laser clinic for 
laser-assisted hair removal. Lidocaine7%-Tetracaine7% was applied on one-half of the face, whereas 
placebo was applied on the other side to create local anesthesia and after 30 minutes the place was 
cleaned and was investigated for complications (edema, erythema, and pallor); then laser therapy was 
begin. In the end of the therapy, the patient’s pain was estimated based on VAS (Visual Analog Scale). 
The data was analyzed using SPSS software by chi square and paired t tests.  

Finding: The mean age of patients was 27.74 ± 10.8 years. Average level of anesthesia 30 minutes 
after using Lidocaine7%-Tetracaine7% and placebo based on VAS were respectively 3.6 ± 1.4 and  
8.4 ± 1.5 (P = 0.001). In other words, patients have felt less pain by using Lidocaine7%-Tetracaine7%. 
Frequency of complications in patients was not significantly different between two groups. 

Conclusion: Considering the better effect of Lidocaine7%-Tetracaine7% compared to placebo and its 
minimal side effects, we can use it before perform laser-assisted hair removal. 

Keywords: Laser therapy, Hair, Lidocaine, Tetracaine, Local anesthesia. 
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