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Abstract 

Introduction: Breast cancer is known as the most prevalent and fatal cancer among women. It is 
used from various methods to cure included surgery, radiography, and chemotherapy.  
Chemotherapy, as a common curing method, results in various physical and mental side effects. 
Nausea and vomiting are the most prevalent side effects of chemotherapy. Despite of great 
improvement in anti nausea and vomiting medications, they are the most expanding side effects 
ever. On the other hand, complementary and alternative medicine is as a basic and less dangerous 
method. This study has been accomplished to explore the effect of sucking bits of ice containing 
mint extract on nausea and vomiting during chemotherapy.   

Methods: In this clinical trial, 60 patients with breast cancer under chemotherapy were put into 
two groups of control and ice contained of mint extract in a random way. In testing group, 30 bits 
of ice containing mint extract in 1 cc during chemotherapy and 30 cc of tap water were given to 
control group. Nausea was evaluated based on VAS numerical scale and vomiting was estimated 
according to the number of incidence. The data was analyzed by SPSS software.      

Results: The findings signified that the average of nausea in intervention and control group was 
1.96 and 2.9; respectively indicating a significant difference (P-value: 0.038), While vomiting 
numbers were 0.233 and 0.266 in intervention and control group indicating to no significant 
difference (P-value: 0.65).       

Conclusion: According to the study results, ice containing mint extract is of high effect in healing 
nausea caused by chemotherapy but not on the vomiting.  

Keywords: Ice containing mint (mentha) extract, Nausea, Vomiting, Chemotherapy, Malignant 
Cancer. 
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 مقاله پژوهشی

  )7 - 14(؛  1395 زمستان، چهارم، شماره نهمسال  هاي پستان ایران، بیماريفصلنامۀ 

  

درمانی در مبتلایان به بدخیمی  مکیدن یخ حاوي عصاره نعناع و تهوع و استفراغ ناشی از شیمی

 سرطان

  

  زوار، سبزوار، ایراندانشکده پرستاي و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی سب کارشناسی ارشد آموزش پرستاري،: محمد حدادي

  ، سبزوار، ایرانمربی گروه پرستاري داخلی جراحی، دانشکده پرستاري و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی سبزوار: *جواد گنجلو

  ایران سبزوار، ،متخصص انکولوژي کلینیکی واسعی، مرکز آموزشی پژوهشی درمانی بیمارستان واسعی: فرد حمیدرضا هاشمی

  ، سبزوار، ایراناس ارشد آمار، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی سبزوارکارشن: یاسر تبرایی

  

  

  

  

  

  

  

  

  چکیده 

هاي مختلفی استفاده  در درمان سرطان از روش. ترین سرطان در بین زنان است ترین و کشنده سرطان پستان شایع :مقدمه

درمانی به عنوان یک روش درمانی رایج،  شیمی. ره کرددرمانی اشا توان به جراحی، رادیوتراپی و شیمی شود که از جمله می می

با . ترین عارضه است درمانی تهوع و استفراغ شایع از میان عوارض شیمی. کند عوارض جسمی و روانی گوناگونی را ایجاد می

از طرفی . تدرمانی اس ترین عارضه شیمی توجه به پیشرفت در داروهاي ضد تهوع و استفراغ، تهوع و استفراغ همچنان شایع

این مطالعه با هدف تاثیر مکیدن یخ حاوي عصاره . یکی از اقدامات اساسی و کم خطر استفاده از طب مکمل و جایگزین است

 .درمانی انجام شد نعناع بر تهوع و استفراغ حین شیمی

تصادفی در دو گروه  درمانی به طور بیمار مبتلا به سرطان پستان تحت شیمی 60در این کارآزمایی بالینی  :روش بررسی

سی سی در حین  1قطعه یخ حاوي عصاره نعناع به حجم  30در گروه آزمودنی . کنترل و یخ حاوي عصاره نعناع قرار گرفتند

و استفراغ بر  VASمیزان تهوع بر اساس مقیاس عددي . سی سی آب معمولی داده شد 30درمانی و در گروه کنترل  شیمی

  .انجام شد SPSS16افزار  ها توسط نرم تجزیه و تحلیل داده. بی شداساس تعداد موارد بروز ارزیا

باشد که  می 9/2به طوري که میانگین تهوع در گروه کنترل  96/1نتایج نشان داد که میانگین تهوع در گروه مداخله  :ها یافته

و در گروه  233/0گروه مداخله  ولی تعداد موارد بروز استفراغ در) P-valuo:0.038(باشد  داري بودن می دهنده معنی نشان

  ).P-valuo:0.65( استدار نبودن  که نشان دهنده معنی 266/0شاهد 

باشد اما بر  درمانی موثر می با توجه به نتایج مطالعه، استفاده از یخ حاوي عصاره نعناع بر تهوع ناشی از شیمی :گیري نتیجه

  .باشد درمانی موثر نمی استفراغ ناشی از شیمی

  . سرطانبدخیمی درمانی،  نعناع، تهوع، استفراغ، شیمی عصاره حاوي یخ :کلیدي هاي واژه

 

 .جواد گنجلو بلوار کشاورز، میدان معلم، سبزوار،: مسئول نشانی نویسنده *

  jganj@yahoo.com: نشانی الکترونیک
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 مقدمه

عنوان یک مشکل عمده سلامتی در ایالات سرطان به

بر طبق ). 1(باشد متحده امریکا و سایر نقاط جهان می

آخرین آمار منتشر شده از سوي سازمان جهانی بهداشت 

گ و میر بعد از سرطان دومین عامل مر 2011در سال 

  عروقی در سطح جهان محسوب  -هاي قلبیبیماري

 ).3، 2(شود می

ترین مشکلات بهداشتی و  امروزه سرطان یکی از مهم

سرطان پستان، مشکل بهداشتی عمده براي زنان در 

ترین  این سرطان مهم). 4(شود سراسر جهان محسوب می

ین نوع تر کننده سلامتی زنان است، زیرا شایععامل نگران

سرطان و بعد از سرطان ریه دومین علت مرگ و میر ناشی 

سرطان پستان در ایران ). 5(از سرطان در میان زنان است 

ترین سرطان در ها و شایعاز کل بدخیمی% 4/21عامل 

شود از مطالعات مختلف استنباط می). 5(بین زنان است 

تر که سن ابتلا به این بیماري در ایران حدود یک دهه کم

  ).6(از کشورهاي دیگر است 

اي از بیماران مبتلا به سرطان پستان از طیف گسترده

هاي جسمی، روانی و اجتماعی طی فرآیند علایم و نشانه

  ).5(برند تشخیص و درمان بیماري رنج می

شود هاي مختلفی استفاده میدر درمان سرطان از روش

درمانی یمیتوان به جراحی، رادیوتراپی و شکه از جمله می

ترین و ترین، قدیمیدرمانی یکی از اصلیشیمی. اشاره کرد

درمانی شیمی). 2(باشد هاي سرطان میترین درمانرایج

ترین تأثیر را بر کیفیت زندگی دنبال سرطان عمدهبه

بیماران داشته و سبب اختلال رفاه جسمی، روانی، 

انی عوارض جسم. گردد اجتماعی و معنوي این بیماران می

آلودگی، خستگی، شامل اسهال، کاهش فشارخون، خواب

درد، موکوزیت، خشکی دهان، یبوست، تهوع و استفراغ و 

از میان این عوارض تهوع و استفراغ ). 7، 2(باشد می... 

، بدترین، پردردسرترین و )8- 10(ترین شایع

  ).12، 2(عارضه است ) 11، 9(ناخوشایندترین 

و عوارض ناشی از داروهاي با توجه به تأثیر محدود 

خطر استفاده ضدتهوع رایج، یکی از اقدامات اساسی و کم

  درمانی یکی از یخ. از طب مکمل و جایگزین است

  .هاي طب مکمل استروش

درمانی بر این نظریه استوار است که سرما با ایجاد یخ 

شود مخاط کمتر در معرض انقباض عروقی موجب می

در نتیجه سرماي ). 15-13(عوامل سمی قرار گیرند 

هاي محیطی حاصل از یخ موجب انقباض عروقی در قسمت

شود و ورود مواد می) مري و معده(دستگاه گوارش 

دهد و موجب درمانی به این نواحی را کاهش میشیمی

شود و میزان تهوع و کاهش تحریکات سیستم گوارش می

  یع طور شانعناع همچنین به. دهداستفراغ را کاهش می

دهنده در غذا، چاي، خمیردندان، عنوان یک طعمبه

منتول . شودهاي شستشو و داروها استفاده میمحلول

  کننده معده عمل عنوان یک آرام موجود در نعناع به

حسی سازي عضلات معده و بیکند که از طریق شلمی

نعناع . شوددیواره معده باعث کاهش تهوع و استفراغ می

 همچنین رایحه. بخشی استتأثیر آرامهمچنین داراي 

درمانی با نعناع تأثیر روانی دارد و باعث کاهش تهوع و 

این مطالعه با هدف بررسی تأثیر یخ ). 16(شود استفراغ می

درمانی حاوي عصاره نعناع بر تهوع و استفراغ حین شیمی

در بیماران سرطانی مراجعه کننده به بیمارستان امید 

  .مشهد انجام شد

  هامواد و روش

بیمار از  60تعداد . این پژوهش یک کارآزمایی بالینی است

میان مراجعین مبتلا به سرطان پستان که در رژیم درمانی 

باشد و به بخش  آنها آدریامایسین، سیکلوفسفامید می

انکولوژي مرکز درمانی امید مشهد از شهریور تا آبان 

گروه  روش تخصیص تصادفی به دو انتخاب و به 1394

ها شامل فرم ابزارهاي گردآوري داده. تقسیم شدند

سن، سطح (اطلاعات شخصی واحدهاي پژوهش 

، مقیاس عددي )تحصیلات، محل سکونت، گرید بیماري

VAS طبق مطالعه . باشدو ثبت تعداد موارد استفراغ می

صادق شرمه و همکارن شدت تهوع در گروهی که یخ 

حالی که در گروهی که  در. باشد می 03/0اند  مصرف کرده

 07/0اي انجام نشده است، شدت تهوع  هیچ مداخله

حجم % 95و توان آزمون % 95با اطمینان ). 17(باشد  می

نفر براي هر گروه   30نمونه با توجه به فرمول زیر تقریبا 

  .گردد محاسبه می

N= =30 

P=  

P0 :نسبت بهبودي در گروه مداخله  
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١٠ 

P1 :نسبت بهبودي در گروه کنترل  

α : شود ثابت در نظر گرفته می 05/0خطاي نوع اول که.  

رضایت کتبی جهت : معیار ورود بیماران به مطالعه شامل

شرکت در پژوهش، ابتلا به سرطان پستان، رفلکس گگ 

نرمال و توانایی بلع، توانایی خواندن و نوشتن و ) اوغ زدن(

نامه کتبی اخذ معرفی تحقیق حاضر پس از. بینایی است

جهت انجام کار میدانی از دانشگاه علوم پزشکی سبزوار و 

ارایه به بیمارستان امید وابسته به دانشگاه علوم پزشکی 

مشهد تحت نظارت متخصص انکولوژي بر روي بیماران 

درمانی که داراي سرطانی مراجعه کننده به بخش شیمی

بیماران مراجعه . معیارهاي ورود پژوهش بودند، انجام شد

کننده مبتلا به سرطان پستان بر اساس روزهاي زوج و فرد 

روش تصادفی به دو گروه کنترل درمانی به نوبت شیمی

مصرف یخ (و گروه مداخله ) مصرف رژیم ضدتهوع روتین(

تقسیم شدند و ) حاوي عصاره نعناع و رژیم ضدتهوع روتین

روع دقیقه قبل از ش 5درمانی از  در یک نوبت شیمی

درمانی  درمانی تا اتمام دریافت داروهاي شیمی شیمی

در ابتدا در هر دو گروه . مداخله براي بیماران انجام شد

 Visual (VAS)تهوع را از طریق ) کنترل و مداخله(

Analog Scale  و استفراغ از طریق تعداد موارد بروز

بر اقدامات روتین بخش  در گروه کنترل علاوه. بررسی شد

سی آب سی 30به بیماران ) یسترون، دگزامتازونگران(

درمانی داده شد و در انتهاي معمولی در حین شیمی

در گروه . درمانی میزان تهوع و استفراغ بررسی شدشیمی

گرانیسترون، (مداخله علاوه بر انجام اقدامات روتین بخش 

قطعه کوچک یخ حاوي  30به بیماران تعداد ) دگزامتازون

حاوي  1×1اندازه به ) عصاره نعناع(ینت قطره سوپرم 30

دقیقه  5باشد سی آب و یک قطره عصاره نعناع مییک سی

درمانی درمانی و در طول مدت شیمی قبل از شروع شیمی

درمانی میزان تهوع و در انتهاي شیمی. به بیماران داده شد

-در پایان اطلاعات به. استفراغ در هر دو گروه ثبت گردید

میزان تهوع و استفراغ در دو گروه با یکدیگر  دست آمده از

افزار آوري شده با استفاده از نرم اطلاعات جمع. مقایسه شد

spss تست و آزمون آنالیز کوواریانس مورد تی و آزمون

  .تجزیه و تحلیل قرار گرفت

  هایافته

بیمار مبتلا به سرطان پستان که  60این مطالعه را نمونه 

  ورود به مطالعه بودند، تشکیل  داراي همه معیارهاي

  . دادندمی

  : باشداطلاعات فردي در هر دو گروه به شرح زیر می

میانگین و انحراف معیار سن افراد در گروه کنترل به 

و میانگین و انحراف معیار سن افراد  74/7و  7/38ترتیب 

 با استفاده از آزمون. باشدمی 25/8و  41در گروه مداخله 

T باشددار نمیها معنیف میانگیناختلا% 95 با اطمینان 

.(P-value: 0/27) 
ت خواندن و در گروه کنترل تعداد بیماران داراي تحصیلا 

 و ) نفر 11(% 7/36سیکل ، ) نفر 7% (3/23نوشتن 

تعداد  در گروه مداخلهو  )نفر 12% (40دیپلم و بالاتر 

 11% (7/36خواندن و نوشتن  لاتیتحص يدارا مارانیب

% 6/26و بالاتر  پلمید و) نفر 11% (7/36 کلیس) نفر

میزان دو  _با استفاده از آزمون کاي . ندمی باش )نفر8(

باشد دار نمیمعنی% 95با اطمینان  روهتحصیلات دو گ

(P-value:0/606). با  مارانیدر گروه کنترل تعداد ب

با ) نفر 13% (3/43 با گرید دو )نفر 6( %20گرید یک 

در و ) نفر 2% (7/6با گرید چهار و ) نفر 9% (30گرید سه 

 ) نفر 11% (7/36 با گرید یک مارانیگروه مداخله تعداد ب

با  و) نفر 6% (20با گرید سه ) نفر 10% (3/33با گرید دو 

با استفاده از آزمون  .باشد یم) فرن 3% (10گرید چهار 

ا اطمینان بو گروه ختلاف گرید بیماري در دا دو_ کاي 

  .(P-value:0/447 ) باشد دار نمیمعنی% 95

 :باشد اطلاعات بالینی در هر دو گروه به شرح زیر می

میانگین و انحراف معیار تهوع قبل از مداخله افراد در گروه 

، میانگین و انحراف معیار 382/1و  533/1ترتیب کنترل به

و  666/1تهوع قبل از مداخله در گروه یخ نعناع به ترتیب 

  ).1جدول( باشدمی 241/1

اختلاف تهوع در بین دو  T-Testاستفاده از آزمون با 

  . (P-value:0/696)باشددار نمیگروه قبل مداخله معنی

میانگین و انحراف معیار استفراغ قبل از مداخله در گروه 

، میانگین و انحراف معیار 305/0و  1/0کنترل به ترتیب 

 066/0ترتیب استفراغ قبل از مداخله در گروه یخ نعناع به

  ).1جدول(باشد می 253/0و 

اختلاف استفراغ در بین دو  T-Test با استفاده از آزمون 

  .(P-value:0/647)باشددار نمیگروه قبل مداخله معنی

معیار تهوع بعد از مداخله در گروه میانگین و انحراف 

معیار ، میانگین و انحراف787/1و  9/2ترتیب کنترل به
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 96/1ترتیب اخله افراد در گروه یخ نعناع بهتهوع بعد از مد

  ).1جدول (باشد می 245/1و 

با استفاده از آزمون آنالیز کوواریانس اختلاف تهوع در بین 

  .(P-value:0/038) باشددار میدو گروه معنی

معیار استفراغ بعد از مداخله در گروه میانگین و انحراف 

معیار  ن و انحراف، میانگی449/0و  266/0ترتیب کنترل به

ترتیب استفراغ بعد از مداخله افراد در گروه یخ نعناع به

  ).1جدول(باشد می 430/0و  233/0

با استفاده از آزمون آنالیز کوواریانس اختلاف استفراغ در 

   (P-value:0/65). باشددار نمیبین دو گروه معنی

  

  

  اطلاعات بالینی در هر دو گروه: 1جدول

 مجموع انحراف معیار میانگین گروه

 30 382/1 533/1 تهوع قبل از مداخله گروه کنترل

 30 305/0 1/0 استفراغ قبل از مداخله گروه کنترل

 30 241/1 666/1 تهوع قبل از مداخله  گروه یخ نعناع

 30 253/0 066/0 استفراغ قبل از مداخله گروه یخ نعناع

 30 787/1 9/2 تهوع بعد از مداخله گروه کنترل

 30 449/0 266/0 استفراغ بعد از مداخله  گروه کنترل

 30 245/1 96/1 تهوع بعد از مداخله  گروه یخ نعناع

 30 430/0 233/0 استفراغ بعد از مداخله گروه یخ نعناع

  

 بحث 

این مطالعه با هدف تأثیر مکیدن یخ حاوي عصاره نعناع بر 

ن مبتلا به درمانی در بیماراتهوع و استفراغ حین شیمی

و  يماریب ریبا توجه به س. سرطان پستان انجام یافت

احساس  مارانیمبتلا به سرطان پستان، ب مارانیب طیشرا

 یکادر درمان ط،یتام نسبت به مح تیتعلق خاطر و مالک

جهت  مارانیارتباط با ب يکه برقرار يخود داشتند، به طور

و  دهیچیپ اریبس مارانیب نیدر ا یانجام طرح پژوهش

بخش   يدیپرسنل کل يمشکل بود که با همکار

نتیجه مطالعه حاضر  .مشکل برطرف شد یدرمان یمیش

نشان داد مکیدن یخ حاوي عصاره نعناع حین 

داري نسبت  درمانی میزان تهوع را به صورت معنی شیمی

همچنین لازم به ذکر  .به گروه کنترل کاهش داده است

و استفراغ در تهوع  زانیم یدرمان یمیش نیکه حاست 

خاطر قبل از شروع  نیبه هم یاز طرف ابدی شیافزا مارانیب

ضد تهوع و استفراغ داده  يداروها مارانیبه ب یدرمان یمیش

با . رندیعارضه را بگ نیجلو ا يشود تا بتوانند تا حدود یم

 دهد یپژوهش نشان م نیبدست آمده در ا ریتوجه به مقاد

خله نسبت به گروه در گروه مدا شیافزا زانیم نیکه ا

مداخله  ریامر نشان دهنده تاث نیکنترل کمتر بوده که ا

 زانیدر مورد استفراغ هم م. تهوع بوده است يمذکور بر رو

 شیاستفراغ در گروه مداخله کمتر از گروه کنترل افزا

  .باشد ینم دار یمعن ياختلاف از نظر آمار نیاما ا افتهی

 96/1وي عصاره نعناع میزان میانگین تهوع در گروه یخ حا 

 9/2باشد، در صورتی که این میزان در گروه کنترل  می

ولی از نظر استفراغ اختلاف ). P-value:0/038(باشد  می

و ) یخ نعناع(در تعداد موارد بروز استفراغ در گروه مداخله 

در ). P-value:0/65(باشد دار نمیگروه شاهد معنی

اي ، مطالعه مداخلههاي اطلاعاتیجستجوي گسترده پایگاه

که تأثیر یخ نعناع را بر روي تهوع و استفراغ بیماران 

بنابراین نتایج . درمانی بررسی کند، یافت نشدشیمی

حاصل از این پژوهش با تحقیقاتی که تأثیر عصاره نعناع را 
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اند هاي بیماران سنجیدهبر تهوع و استفراغ سایر گروه

  . مقایسه شد

ها نشان داد که یافته 1997 در سال Tateدر مطالعه 

نعناع فلفلی بر تهوع و استفراغ بعد از عمل مؤثر است 

نتایج حاصل از این پژوهش با نتایج پژوهش حاضر ). 18(

و همکاران در  Ferruggiari در مطالعه. هم خوانی دارد

ها نشان داد که میزان تأثیر نعناع فلفلی یافته 2012سال 

یک میزان مؤثر است از عمل به سالین بر تهوع بعدو نرمال

نتایج حاصل از این پژوهش با نتایج پژوهش حاضر ). 19(

هم خوانی ندارد البته لازم به ذکر است که گروه بیماري 

با پژوهش حاضر متفاوت   Ferruggiariدر پژوهش

 1392در مطالعه نجفی و همکاران در سال . باشد می

فلفلی بر تهوع و  ها نشان داد استنشاق اسانس نعناعیافته

). 20(استفراغ بعد از اعمال جراحی شکم تأثیر نداشت 

نتایج حاصل از این پژوهش با نتایج پژوهش حاضر 

خوانی ندارد البته لازم به ذکر است که گروه بیماري در  هم

در . باشد پژوهش نجفی با پژوهش حاضر متفاوت می

عصاره  ها نشان دادیافته 2012مطالعه پاشا و همکاران در 

نتایج ). 21(نعناع بر تهوع و استفراغ بارداري تأثیر ندارد 

حاصل از این پژوهش با نتایج پژوهش حاضر هم خوانی 

ندارد البته لازم به ذکر است که گروه بیماري در پژوهش 

در مطالعه صادق . پاشا با پژوهش حاضر متفاوت می باشد

ماساژ  ها نشان دادیافته 1389شرمه و همکاران در سال 

یخ در نقطه نیگان در کاهش تهوع و استفراغ بیماران 

  ).17(درمانی مؤثر است سرطانی تحت شیمی

در این پژوهش از یخ حاوي نعناع استفاده شد که بر میزان 

درمانی مؤثر بود و باعث کاهش میزان تهوع حین شیمی

تهوع در بیماران شد، همچنین موجب احساس 

شود در مورد که پیشنهاد میرضایتمندي بیماران گردید 

و تهوع تأخیري ) درمانی قبل از شروع شیمی(تهوع شرطی 

در . هاي سرطانی نیز استفاده شودو بر روي سایر گروه

مورد تأثیر یخ حاوي نعناع بر روي استفراغ با توجه به 

یخ (ها، میانگین استفراغ در گروه مداخله میزان میانگین

باشد فراغ در گروه کنترل میکمتر از میانگین است) نعناع

دار نبود و  ها معنیولی از نظر آماري این تفاوت در میانگین

عصاره نعناع بر استفراغ مبنی بر عدم تأثیر یخ حاوي 

شود عوامل مؤثر بر همین دلیل توصیه میبه. باشد می

بررسی شود و ...) رژیم غذایی، اضطراب و(استفراغ 

در نتیجه . افزایش داد توان غلظت نعناع راهمچنین می

  .شودانجام مطالعات بیشتر در این زمینه توصیه می

 يحاو خیاستفاده از  توان یمطالعه م نیا جیبا استناد به نتا

. از درمان در نظر گرفت یعصاره نعناع را به عنوان بخش

 نیکاهش تهوع ح ياز آنها برا توانند یپرستاران م

 يها افتهی هیبا ارا و همچنین استفاده کنند یدرمان یمیش

و انتشار آن  ها شیو هما نارهایمطالعه در سم نیحاصل از ا

داخل و خارج از کشور به صورت مقاله،  یدر مجلات علم

 نهیپژوهش آگاه کرده و زم نیا جیمحققان را از نتا ریسا

  .گردد یفراهم م زین يبعد قاتیتحق يبرا

   گیري نتیجه

از یخ حاوي عصاره نعناع  با توجه به نتایج مطالعه، استفاده

عنوان یک روش غیرتهاجمی، ساده، ارزان و بدون به

عوارض جانبی در کنار دارودرمانی در جهت بهبود تهوع 

  .گرددبیماران سرطانی توصیه می

هاي مطالعه در مورد استفراغ نشان دهنده عدم تأثیر یافته

باشد که انجام مطالعات بیشتر و یخ حاوي عصاره نعناع می

تر در این زمینه با حجم نمونه بیشتر و مقادیر بیشتر  کامل

  . شود نعناع توصیه می

  تقدیر و تشکر

بدین وسیله از همکاري تمامی بیماران، همکاران و 

مسئولان محترم دانشگاه علوم پزشکی سبزوار و بیمارستان 

درمانی امید مشهد و همکاران بخش اورژانس شیمی

یزانی که ما را در انجام این بیمارستان امید و تمامی عز

  .پژوهش یاري کردند، تشکر و سپاس گذراي می نماییم
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