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ABSTRACT 
Introduction: Since the prevention of hypotension following spinal anesthesia in women candidates for 
caesarean section is more important than other surgeries, accurate and comprehensive information in this 
field is necessary and essential. Therefore, the present study was conducted with the aim of preventive 
effects of ondansetron on blood pressure drop following spinal anesthesia in women candidates for elective 
cesarean section. 
 
Materials and methods: This study is a systematic review and meta-analysis by searching the keywords 
hypotension, spinal anesthesia, ondansetron, prevention, cesarean delivery in PubMed, Google Scholar, 
Cochrane, Scopus, Web of Science, EMBASE and CINAHL databases. Iran and SID were done. 
 
Results: 9 clinical trial articles with the participation of 1506 women were included in this meta-analysis; 
The results indicated that the preventive administration of ondansetron before the start of spinal anesthesia 
significantly reduces the prevalence of hypotension following spinal anesthesia (RR=0.51, 0.35-0.76, 
95%CI- P =0.0008 ) so that in 24% of the patients in the ondansetron group and in 49% of the patients in 
the control group, blood pressure drop occurred after spinal anesthesia. 
 
Conclusion: Prophylactic administration of ondansetron before spinal anesthesia in women candidates for 
elective caesarean section leads to a decrease in the incidence of hypotension following spinal anesthesia. 
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 چكيده 
ها  تر از ساير جراحي حسي نخاعي در زنان كانديد سزارين مهماز آنجايي كه پيشگيري از افت فشار خون به دنبال بي  مقدمه:

اثرات پيشگيرانه اندانسترون بر افت امع در اين زمينه لازم و ضروري است. لذا مطالعه حاضر با هدف  ج، اطلاع دقيق و  است
  حسي نخاعي در زنان كانديد سزارين انتخابي انجام شد. بي در پيفشار خون 

  
حسي فشار خون، بيافت  هاي  اين مطالعه به صورت مروري سيستماتيك و متاآناليز با جستجوي كليدواژه  :هاروشمواد و  

 پابمد، گوگل اسكولار، كاكرين، اسكاپوس، ويب آو ساينز، هاي پايگاه دادهدر  نخاعي، اندانسترون، پيشگيري، زايمان سزارين
EMBASE     وCINAHL مگ ايران و ،SID  .انجام شد  

  
با مشاركت    ة مقال  ٩تعداد    :نتايج باليني  بود كه    ١٥٠٦كارآزمايي  از آن  نتايج حاكي  اين متاآناليز شدند؛  تجويز زن وارد 

حسي  بي  در پيحسي نخاعي به صورت معناداري منجر به كاهش شيوع افت فشار خون  پيشگيرانه اندانسترون قبل از شروع بي
بيماران گروه اندانسترون و در درصد    ٢٤) به طوري كه در  P=   ٠.٠٠٠٨  -CI%٩٥   ٣٥.٧٦-٠.٠  -RR=٥١/٠د (شومينخاعي  

  . حسي نخاعي رخ داد درصد بيماران گروه كنترل، افت فشار خون به دنبال بي ٤٩
  

اسپاينال در زنان كانديد سزارين انتخابي منجر به كاهش بروز   حسيبيتجويز پيشگيرانه اندانسترون قبل از    :گيرينتيجه
  د. شوميحسي نخاعي بي  در پيافت فشار خون 

  
  نخاعي، سزارين، اندانسترون  حسيبيپيشگيري، افت فشار خون،   :گانواژگل 

 

 مقدمه
سزارين    حسيبي براي  بيهوشي  استاندارد  روش  نخاعي 

از   انتخابي در سطح جهاني است. افت فشار خون ناشي 
نخاعي همچنان يك مشكل شايع و مهم باليني    حسيبي

دهد كه منجر  درصد موارد رخ مي   ٩٠تا    ٧٠است كه در  
  به تهوع و استفراغ مادر، سرگيجه، افت سطح هوشياري 

و  مرگ  قلبي،  ايست  ندرت)،  افتادن جنين    (به  به خطر 
  . )١(دشومي 

وريدي   داخل  تزريق  مانند  مختلفي  اقدامات  اگرچه 
پوزيشن   تعيين  و  وازوپرسور  پيشگيرانه  تجويز  مايعات، 

د، انجام اين  شومي بيمار براي كاهش فشار خون استفاده  
درصد منجر به كاهش افت فشار خون پس    ٣٠اقدامات تا  

مي   حسيبي از   مناسب  نخاعي  روش  انتخاب  لذا  گردد؛ 
  ن عارضه بسيار حياتي و ضروري است براي پيشگيري از اي

  . )٣و  ٢(
بي پيش از  ناشي  خون  فشار  افت  دقيق  حسي  بيني 

مي  افزايش  تصميمامكان  تواند  نخاعي  را  باليني  گيري 

دهد، مديريت درماني را تغيير دهد و منجر به مداخلات  
از اندانسترون براي پيشگيري    . اخيراً)٤(اوليه مناسب شود
نخاعي استفاده شده    حسيبي   در پي   از افت فشار خون

اثرات  )٦  و  ٥(است باليني  كارآزمايي  مطالعه  چندين   ،
اند كه منجر به سردرگمي  متفاوتي از اين دارو ارائه نموده

. لذا اطلاع دقيق از اثرات  )٧(استفاده از اين دارو شده است 
تواند در مديريت اين عارضه بسيار  پيشگيرانه اين دارو مي 

اثر اندانسترون    ٢٠١٦يك متاآناليز طي سال  ثر باشد؛  ؤم
را در كاهش بروز لرز پس از بيهوشي نخاعي و عمومي با  

دند. به عنوان پيامد ثانويه، اين  نتايج متفاوت بررسي كر 
د بيان  چنين  پيشگيرانه    استه  اشت متاآناليز  تجويز  كه 

اندانسترون منجر به كاهش بروز افت فشار خون به دنبال  
؛ اما از آنجايي كه پيشگيري  )٨(دشومي نخاعي    حسيبي

دنبال   به  خون  فشار  افت  زنان    نخاعي  حسيبي از  در 
مهم سزارين  جراحيكانديد  ساير  از  اطلاع  استها  تر   ،

لذا   است.  ضروري  و  لازم  زمينه  اين  در  حامع  و  دقيق 
اثرات پيشگيرانه اندانسترون بر افت  حاضر با هدف    ة مطالع
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نخاعي در زنان كانديد سزارين    حسيبي   در پي فشار خون  
  انتخابي انجام شد. 

  

  هاروش و  مواد
اين مطالعه به صورت مروري سيستماتيك و متاآناليز و بر  

بيانيه   سال    PRISMAاساس  اول  ماهه  سه    ١٤٠١طي 
  انجام شد.

مطالعات بدون محدوديت زماني    استراتژي جستجو:
در صورت   انگليسي،  و  فارسي  زبان  دو  به  شده  چاپ  و 
داشتن معيارهاي زير در متاآناليز حاضر گنجانده شدند:  

با   شده،  سازي و كنترلهاي تصادفي كارآزمايي  مطالعات 
هدف مقايسه استفاده از اندانسترون و دارونما، مطالعات  

از   استفاده  تكنيك    حسيبي با  يك  عنوان  به  نخاعي 
اثرات   بررسي  انتخابي،   سزارين  كانديد  زنان  بيهوشي، 
از   پس  خون  فشار  افت  از  پيشگيري  بر  اندانسترون 

ا  حسيبي ين مرور سيستماتيك، مقالات مربوط  نخاعي. 
هاي به زايمان سزارين تحت بيهوشي عمومي، كارآزمايي 

نگر، مقالات  باليني بدون مقايسه دارونما، مطالعات گذشته 
هاي روايي را حذف كرد.  ها يا گزارش توصيفي، سرمقاله 

گوگل  پايگاه پابمد،  مانند  الكترونيكي  اطلاعاتي  هاي 
   EMBASE  وس، ويب آو ساينز،اسكولار، كاكرين، اسكاپ

مقالات جستجو    يافتنبراي    SID، مگ ايران و  CINAHLو  
هاي جستجوي زير به تنهايي يا در تركيب  شدند. كليدواژه

) استفاده  NOTو    ORو    ANDبا عملگراهاي مناسب بولي(
خون،   فشار  افت  اندانسترون،    حسيبي شد:  نخاعي، 

به تعداد مقالات   پيشگيري، زايمان سزارين. براي دستيابي 
مجزا   صورت  به  نيز  شده  يافت  مقالات  منابع  بيشتر، 

اي از قلم نيفتد؛ لازم به ذكر  جستجو شدند تا هيچ مقاله 
در   شده  ارائه  مقالات  شامل  كه  خاكستري  منابع  است 

ها نامه ها و همچنين نتايج پايانها و ژورنال كلاب كنفرانس 
  وارد اين مطالعه نشدند. 

نويسند   مطالعات:انتخاب   دو  م  ة هر  ه،  ع الطاين 
كردند؛ بررسي  مستقل  طور  به  را  مرتبط  موارد   مقالات 

تكراري و آنهايي كه معيارهاي ورود را نداشتند از تجزيه  
پس از غربالگري عناوين و چكيده   و تحليل حذف شدند.

مطالعات دوباره بررسي شد، متون كامل مقالات مجلات  
طالعه، مورد بررسي و تجزيه و  داراي معيارهاي ورود به م

هر   نويسندگان  بين  و گفتگو  بحث  قرار گرفتند؛  تحليل 
 د. كرگونه اختلاف نظر در مقالات ارائه شده را برطرف مي 

داده براي جمع   ها:استخراج داده  الگوي  آوري  از  ها 
هاي آزمايشي و استاندارد شده استفاده شد.  استخراج داده 

دست آمد: نويسنده، سال    كارآزمايي بهاطلاعات زير از هر  
، بروز  ASAكنندگان، كلاس  انجام مطالعه، تعداد شركت 

بي نوع  و  دوز  فشار خون،  موضعي،  كننده حسافت  هاي 
حسي فضاي تزريق دارو، داروهاي اپيوئيدي همراه در بي 

  نخاعي، دوز و زمان تجويز اندانسترون. 
مقالات:   كيفيت  روش ارزيابي  هر    شناختيكيفيت 

شده توسط    هاي توصيفكارآزمايي بر اساس دستورالعمل
بررسي  براي  مداخلات  كاكرين  سيستماتيك  هاي 

و   كم  ريسك  بالا،  ريسك  با  دسته  هر  شد.  امتيازدهي 
داده  شد.  ارزيابي  نامشخص  به ريسك  ارزيابي  طور  هاي 

مستقل ثبت شد و هر گونه اختلاف پس از بررسي مقاله  
  ين هر دو نويسنده برطرف شد.  اصلي با بحث و گفتگو ب

آماري: تحليل  و  مقالات    تجزيه  متاآناليز  براي 
استفاده شد. پيامد اصلي   RevMan 5.4   افزارموجود، از نرم 

بي  تجويز  از  پس  فشار خون  افت  بروز  مرور،  حسي اين 
دوگانه،   پيامدهاي  براي  بود.  سزارين  زايمان  در  نخاعي 

با فاصله   (RR) كيبياندازه اثر با محاسبه نسبت ريسك تر
هاي پيوسته، پيامدها  برآورد شد. براي داده  %٩٥اطمينان  

ميانگين  تفاوت  از  استفاده  اطمينان  (MD) با  فاصله    با 
براي ارزيابي تنوع   2I محاسبه شد. با استفاده از آماره %٩٥

ديم. تجزيه  كربين مطالعات، ناهمگني مقالات را بررسي  
شد.   انجام  اندانسترون  دوز  براي  زيرگروه  تحليل  و 
ارزيابي شد؛ ما   از طرح قيف  با استفاده  سوگيري انتشار 
نمودار نامتقارن طرح قيف را به عنوان سوگيري انتشار در  

  نظر گرفتيم. 
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  نتايج 
مقاله يافت شد؛ پس از بررسي    ٤٨٥در جستجوي اوليه  

مقاله حذف شدند؛   ٢٥٩عناوين و چيكده مقالات، تعداد  
در مرحله بعدي كه مطالعات توسط هر دو محقق خوانده  

مقاله به دلايلي همچون عدم گزارش    ٢١٧شدند، تعداد  

تصادفي مپيا عدم  غيرمرتبط،  در  دهاي  سازي 
روي  كارآزمايي  بر  مطالعه  انجام  باليني،  با  هاي  زنان 

كانديد  زنان  روي  بر  مداخله  انجام  و  پرخطر  بارداري 
اورژانسي حدف شدند. در نهايت تعداد   مقاله    ٩سزارين 

  وارد اين مطالعه مروري سيستماتيك و متاآناليز شدند.

  آناليز اي مقالات وارد شده به اين مطالعه مرور سيستماتيك و متاخلاصه :١جدول  
كلاس   حجم نمونه  نويسنده/ سال

ASA  
كننده  بي حس 

  موضعي
تزريق  

اوپيوئيد  
  نخاعي 

  مداخله 

    گروه كنترل  گروه مداخله 
  (نرمال سالين) 

Nallam/٩٠گروه مداخله:    ) ٩(  ٢٠١٧  
  ٨٨گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ٥/١٢  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5    ياL3-L4 

  ١٥  گرمميلي  ٨ خير 
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ١٥ليتر  ميلي  ٤
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Rashad/٧٥گروه مداخله:    ) ١٠(٢٠١٣  
  ٧٥گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5 

  ٢٠  گرمميلي  ٤ خير 
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ٢٠ليتر  ميلي  ٤
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Shabana /٢٠١٨  
)١(  

  ٤٥گروه مداخله:  
  ٤٥گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5 

  ١٥  گرمميلي  ٢ خير 
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ١٥ليتر  ميلي  ٤
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Tubog/٩٨گروه مداخله:    ) ١١(٢٠٢٠  
  ١٠٠گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5    ياL3-L4 

 گرمميلي  ٥
 پتدين 

  ١٥  گرمميلي  ٢
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ١٥  ليترميلي  ٢
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Nnacheta /٢٠٢٠  
)١٢(  

  ٨٢گروه مداخله:  
  ٨٠گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5 

  ٣٠  گرمميلي  ٤ خير 
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ٣٠  ليترميلي  ٤
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Trabelsi/٢٠١٥  
)١٣(  

  ٧٤گروه مداخله:  
  ٧٥گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ٥/١٢  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5    ياL3-L4 

 گرمميلي  ٥
 دين يپت

  ٢٠  گرمميلي  ٢
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ٢٠  ليترميلي  ٢
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Liu /٦٥گروه مداخله:    ) ١٤(  ٢٠٢٠  
  ٦٥گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5 

 گرمميلي  ٥
 دين يپت

  ٣٠  گرمميلي  ٤
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ٣٠  ليترميلي  ٤
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Qian /١٠٠گروه مداخله:    ) ١٥(  ٢٠٢٠  
  ٩٩گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5 

گرم  ميك  ٥ رو 
 سوفنتانيل 

  ١٥  گرمميلي  ٢
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ١٥  ليترميلي  ٢
  نخاعي  حسيبيقبل از  

Xiao /١٢٥گروه مداخله:    ) ٥(  ٢٠٢٠  
  ١٢٥گروه كنترل:    

I-II  گرمميلي  ١٠  
بوپيواكائين در فضاي  

L4-L5    ياL3-L4 

گرم    ٥ ميكرو 
 سوفنتانيل 

  ١٥  گرمميلي  ٤
از  قبل  دقيقه 

  نخاعي   حسيبي

دقيقه   ١٥  ليترميلي  ٤
  نخاعي  حسيبيقبل از  

 
مقاله كارآزمايي باليني تصادفي شده، تعداد    ٩در اين  

قرار    ١٥٠٦ ارزيابي  مورد  انتخابي  سزارين  كانديد  زن 
مقالات    ASAگرفتند، كلاس   حس بي   . بود  I-IIدر تمام 

(در    بود   %٥/٠كننده موضعي در تمام مقالات بوپيواكائين  
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)  گرمميلي   ١٠و در هفت مقاله    گرمميلي   ١٢.٥  دو مقاله
دين و در  يپت  گرم ميلي   ٥بود كه در يك مقاله به همراه  

همراه   به  مقاله  شد.   ٥دو  تزريق  سوفنتانيل  ميكروگرم 
(در چهار مقاله)   گرمميلي  ٢حداقل دوز اندانسترون برابر  

(در يك مقاله) قبل از    گرمميلي  ٨و حداكثر دوز آن برابر  
ترين  اي از مهم تزريق شد. خلاصهحسي نخاعي  انجام بي 

اطلاعات مقالات وارد شده به اين مقاله مرور سيستماتيك  
  ارائه شده است. ١و متاآناليز در جدول 

تجزيه و تحليل زيرگروهي براي تعيين علل ناهمگني  
). بررسي  2I=٩٢در ميان مطالعات وارد شده انجام شد (%

مقالات در    سوگيري انتشار نيز حاكي از آن بود كه تمام 
از نظر سوگير  پاييني  انتشار قرار دارند؛ بررسي    يسطح 

جدول   در  انتشار  سوگيري  است.    ٢نتايج  شده  ارائه 
همچنين نتايج نمودار فونل نيز حاكي از متقارن بودن اين  

بود  مقالا  بالاي  انتشار  سوگيري  عدم  معناي  به    نمودار 
 ) ١(شكل 

بود   آن  از  حاكي  متاآناليز  نتايج  تجويز  بررسي  كه 
بي  از شروع  قبل  اندانسترون  به  پيشگيرانه  نخاعي  حسي 

صورت معناداري منجر به كاهش شيوع افت فشار خون  
  ٣٥.٧٦-٠.٠  - RR=٠.٥١د (شومي حسي نخاعي  بي   در پي
٩٥%CI-  ٠.٠٠٠٨=P( ،    درصد بيماران    ٢٤به طوري كه در

در   و  اندانسترون  كنترل،    ٤٩گروه  گروه  بيماران  درصد 
خ فشار  دنبال  افت  به  داد.    حسيبيون  رخ  نخاعي 

همچنين مقايسه دوز اندانسترون تزريق شده حاكي از آن  
بود كه در دوزهاي پايين و دوزهاي بالا، اثرات پيشگيرانه  

     ٤١.٨٠-٠.٠  - RR=٠.٥٥  اين دارو مشابه است(دوز پايين:
٩٥%CI-  ٠.٠٠٠٩=P  ٠.٥٢  و دوز بالا=RR -  ٤٠.٧٧-٠.٠    
٩٥%CI- ٠.٠٠٠٧=P(  نم) ٢ودار (  

 
  

  سوگيري انتسار در مقالات وارد شده به اين مطالعه مرور سيستماتيك و متاآناليز  :٢جدول  
توالي    نويسنده

تصادفي 
  سازي

پنهان سازي 
  تخصيص 

  سازيكور
شركت  

و  كنندگان 
  پرسنل

سازي  كور
ارزيابي  

  كننده نتيجه

به  پرداختن 
هاي داده

  ناقص 

سوگيري 
گزارش 
  انتخابي 

هاي سوگيري
  ديگر

    
Nallam)بله بله بله خير   بله  خير   بله  )٩ 
Rashad)خير  بله بله بله خير   بله  بله  )١٠ 

Shabana )بله بله خير  بله بله  بله  بله ) ١ 

Tubog)بله بله بله خير  خير   بله  بله ) ١١ 
Nnacheta )خير  بله بله بله بله  خير   بله ) ١٢ 

Trabelsi)خير  بله بله بله بله  خير   بله )١٣ 

Liu )بله بله بله هبل بله  خير   بله )١٤ 
Qian )بله بله بله بله بله  بله  بله )١٥ 
Xiao )بله بله بله بله خير   بله  بله ) ٥ 
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  نتايج سوگيري انتشار بر اساس نتايج نمودار فونل  :١نمودار  

  

  
  حسي نخاعي نمودار جنگلي براي نمايش اثرات اندانسترون در پيشگيري از افت فشار خون در پي بي :٢نمودار  

  

  بحث 
اثربخشي  مهم حاضر،  مروري  مطالعه  يافته  ترين 

از   بروز كلي افت فشار خون پس  اندانسترون در كاهش 
حسي نخاعي در زايمان سزارين بود. با كاهش ميزان  بي

بروز افت فشار خون در گروه اندانسترون، تعداد بيماراني  
نيازمند اقدامات درماني و حمايتي خواهند بود نيز كاهش  

ب يافت؛  مقالات  خواهد  در  موضوع  اين  چون  حال  اين  ا 
آن   به  متاآناليز  اين  در  بود،  نشده  گزارش  شده  بررسي 

  پرداخته نشد.  

از   پس  خون  فشار  افت  بروز  ميزان  بررسي،  اين  در 
اندانسترون  بي كننده  دريافت  گروه  در  در  نخاعي  حسي 

  ٤٩برابر    دارونمادرصد و در گروه دريافت كننده    ٢٤برابر  
بود كه د اين ميزان  درصد  بود.  اندانسترون  برابر گروه  و 

كه   )١٦(كاهش در بروز افت فشار خون با متاآناليز قبلي  
حسي نخاعي استفاده از اندانسترون را در بيماران تحت بي 

بررسي كرده است، مشابه   را  تفاوت  استو عمومي  اما   ،

آن مطالعه  در  در اين است كه   مزبورمطالعه  با  مطالعه ما  
مطالعات قديمي و همچنين مطالعات با كيفيت پايين نيز  
بررسي   به  حاضر  مطالعه  كه  حالي  در  بود  شده  بررسي 
كيفيت   با  مطالعات  همچنين  و  جديد  مطالعات  شواهد 

  پرداخته است .  
تواند منجر به كاهش جريان خون  افت فشار خون مي 

برون  هيپوپرفيوژ و  حالت  نتيجه  در  و  شود  قلبي  ن  ده 
ايجاد   دنبال  )١٨  و   ١٧(  د گردسيستميك  به   حسيبي . 

مقاومت   از كاهش  ناشي  عمدتاً  فشار خون  افت  نخاعي، 
سمپاتيك  هاي  عروقي سيستميك ثانويه به انسداد رشته 

است واگ  تون  افزايش  بازگشت  )١٩(و  در  كاهش  اين   .
مي  بزولد وريدي  فون  رفلكس  ب  (BJ) جاريش-تواند    ه را 

تحريك   )HT3-5هاي سروتونين (زيرگروه  واسطه گيرنده 
سيگنال افزايش  به  منجر  و  و  كند  وابران  واگ  دهي 

براديكاردي شود كه در نهايت افت فشار خون را تشديد  
. نكته مهم اين است كه اگر افت فشار  )٢١  و  ٢٠(  كند مي 

براديكاردي و بدون درمان مناسب همراه باشد،  با  خون 
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بنابراين،  مي  شود.  تبديل  قلبي  ايست  به  تواند 
توانند خطر افت فشار خون  هاي درماني كه مي استراتژي 

حسي نخاعي را كاهش دهند، ممكن است از  پس از بي 
مهم  جانبي  مربعوارض  تكنيك  تر  اين  به  گيري  پيشوط 

  .  )٢٤-٢٢( كنند 
از   پيشگيري  عنوان  به  كه  است  دارويي  اندانسترون 

د، كه فعاليت  شومي استفاده   تهوع و استفراغ بعد از عمل
   HT3-5هاي  ضد استفراغ آن شامل مهار انتخابي گيرنده 

مي  اندانسترون  نتيجه،  در  رفلكساست.  را   BJ تواند 
براي   درماني  استراتژي  يك  عنوان  به  و  كند  سركوب 

بيماران تحت  پيش از افت فشار خون در    حسي بي گيري 
  .  )٢٦و   ٢٥(  رودنخاعي فرض به كار مي 

نخاعي در زايمان    حسيبي  در پي بروز افت فشار خون  
، با  )٢٧(درصد گزارش شده است  ٩٠به روش سزارين تا  

اد كه تجويز پيشگيرانه  اين حال نتايج مطالعه ما نشان د
مي  تا  اندانسترون  را  عارضه  اين  بروز  درصد    ٢٠تواند 

  كاهش دهد. 

اول   بود؛  بالقوه  محدوديت  چندين  داراي  ما  مطالعه 
داروي   از  متفاوتي  دوزهاي  مختلف،  مطالعات  در  اينكه 
همچنين   بودند؛  گرفته  قرار  استفاده  مورد  اندانسترون 

بي داروي  از  متفاوتي  استفاده  حس  دوزهاي  نيز  كننده 
اقدا و  براديكاردي  بروز  بود؛  هيچ  مشده  در  درماني  ات 

از  مطالعه  قبل  هيدراتاسيون  وضعيت  بود؛  نشده  ذكر  اي 
در مطالعات مختلف توضيح داده نشده بودند؛ با   حسيبي

توصيه   حال  با  شومي اين  باليني  كارآزمايي  مطالعات  د 
  هاي اين مطالعه انجام شوند. حذف محدوديت 

  

   گيريتيجهن
اسپاينال در    حسيبي تجويز پيشگيرانه اندانسترون قبل از  

افت   بروز  كاهش  به  منجر  انتخابي  سزارين  كانديد  زنان 
  د.شومي حسي نخاعي بي  در پي فشار خون  
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differs from that study in that the study included older 
studies. Also, low-quality studies were also reviewed, 
while the present study examined the evidence of new 
studies as well as quality studies. 

A drop in blood pressure can lead to a decrease in 
blood flow and cardiac output, resulting in systemic 
hypoperfusion (17 and 18). Following spinal 
anesthesia, hypotension is mainly caused by a 
decrease in systemic vascular resistance secondary to 
the blockade of sympathetic fibers and increased 
vagal tone (19). This decrease in venous return can 
stimulate the von Bezold-Jarich (BJ) reflex mediated 
by serotonin receptors (5-HT3 subtype), leading to 
increased vagal efferent signaling and bradycardia, 
which ultimately exacerbates hypotension. (20, 21) 

The important thing is that if hypotension is 
accompanied by bradycardia and without proper 
treatment, it can turn into cardiac arrest. Therefore, 
therapeutic strategies that can reduce the risk of 
hypotension after spinal anesthesia may prevent the 
more important side effects associated with this 
technique. (22-24) 

Ondansetron is a drug used to prevent postoperative 
nausea and vomiting, whose antiemetic activity 
involves selective inhibition of 5-HT3 receptors. 

Consequently, ondansetron can suppress the BJ reflex 
and is used as a therapeutic strategy to prevent 
hypotension in patients undergoing spinal anesthesia. 
(25-26) 

The incidence of hypotension following spinal 
anesthesia in cesarean delivery has been reported as 
high as 90% (27), however, the results of our study 
showed that the preventive administration of 
ondansetron can reduce the incidence of this 
complication by 20%. 

Our study had several potential limitations; First, 
different doses of ondansetron were used in different 
studies; Also, different doses of anesthetic were used; 
The incidence of bradycardia and therapeutic 
measures were not mentioned in any study; Hydration 
status before anesthesia was not described in different 
studies; However, it is recommended that clinical trial 
studies be conducted by removing the limitations of 
this study. 

Conclusion 

Prophylactic administration of ondansetron before 
spinal anesthesia in women candidates for elective 
caesarean section reduces the incidence of 
hypotension after spinal anesthesia.
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