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  چکیده
امر  هر نوع عمل جراحی داراي عوارض جانبی می باشد که جراحی زیبایی بینی نیز از این: مقدمه

مستثنی نیست. این پژوهش با هدف بررسی مشکلات و عوارض خود گزارشی جراحی زیبایی بینی 
  انجام شد.

نفر از افرادي که در شهر یـزد عمـل جراحـی     300بر روي  1392این مطالعه مقطعی در پاییز  :کارروش
گیـري در دسـترس از   زیبایی بینی را انجام داده بودند، صورت گرفت. شرکت کنندگان به روش نمونـه  

 ،جمع آوري اطلاعـات کنندگان واجد شرایط چند منطقه شهري در شهر یزد انتخاب شدند. ابزار مراجعه
  ساخته بود که روایی و پایایی  آن مورد تایید قرار گرفت.نامه محققپرسش
د (     تر شرکتبیش :هایافته وارض درصـد). مهمتـرین ع ـ   92کنندگان ایـن مطالعـه را زنـان تشـکیل دادنـ

درصـد)،کبودي صـورت   7/41تر شدن پوست بینی (گزارش شده عمل زیبایی بینی عبارت بودند از براق
درصـد) و آزرده شـدن بینـی     7/22درصد)، نیاز به عمل مجـدد بینـی (   3/24درصد)، گرفتگی بینی ( 31(

 درصـد)، تهـوع و  3درصد)، گلـودرد (  3/3درصد). سوزش چشم و ریزش اشک ( 7/22در هواي سرد (
درصد) جزءکمترین عوارض گـزارش شـده پـس از     2درصد) و پایین رفتگی نوك بینی ( 7/2استفراغ (

  انجام عمل جراحی زیبایی بینی بودند.
کبودي صـورت، آزرده شـدن بینـی در هـواي سـرد و افـزایش ترشـحات داخـل بینـی از           :گیرينتیجه

ذا پیشـنهاد مـی شـود دوره هـاي      مهمترین عوارض پس از انجام جراحی زیبایی بینی گـزارش گردیـد.    لـ
آموزشی براي دانش آموزان در زمینـه افـزایش آگـاهی عـوارض پـس از عمـل، براسـاس نتـایج تحقیـق          

  حاضر طراحی گردد تا تقاضا براي این جراحی با هدف زیبایی ظاهري کاهش یابد.
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  Abstract 
Introduction: Any surgery has some complications which Rhinoplasty is not 
an exception. The aim of the study was investigating self-reported Rhinoplasty 
complications and problems. 
Methods: the descriptive study carried out on 300 people in Yazd city who 
had Rhinoplasty. Participants were entered in the study with a convenience 
sampling from urban areas of Yazd city. Data were collected using a 
researcher made questionnaire which it's validity and reliability was approved 
by a panel of experts. 
Results: Most participants in this study, women made up %92. mostly 
reported complications of Rhinoplasty included : brightness of nose 
skin(%41.7), face darkness (%31.0), nose obstruction(%24.3) repeated 
Rhinoplasty(%22.7), nose irritated in cold weather(%22.7). Eye irritation and 
tear(%3.3), Sore throat(%3.0), , nausea and vomiting(%2.7) and lowering of 
nose tip(%2.0) were less reported complications of that. 
Conclusion: face darkness, noise irritation in cold weather and increase of 
nasal secretions were reported as main complications of Rhinoplasty. 
Therefore, planning educational programs about Rhinoplasty based on the 
results of current study for students is recommended in order to reducing 
demand for Rhinoplasty. 
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  مقدمه
به علت تأکید بیش از حد بر زیبایی و در جوامع امروزي 

تصاویر ارائه شده در نشریات، سینما و سایر رسانه ها، توجه به 
). 1ویژه در زنان، شکل افراطی به خود گرفته است (ظاهر به

جراحی زیبایی یکی از موضوعات مطرح شده در جامعه 
). شکسپیر و کلی جراحی زیبایی را یک 2شناسی بدن است (

ی براي تغییر دادن ظاهر بدن در غیاب بیماري، نوع جراح
تواند آسیب و جراحت یا بدشکلی مادرزادي و ارثی که می

). 3اند (عاملی براي بهبود کیفیت زندگی باشد، تعریف کرده
شوند، یک نوع جراحی زیبایی براي کسانی که داوطلب می

- کناره گیري از واقعیت یا به عبارتی مکانیسم دفاعی است؛ به

وري که فرد با اعتقاد به این موضوع که قادر است خودش را ط
کند نشینی میاز نو بسازد، با توهم خودسازي، از واقعیت عقب

هاي اخیر به هاي زیبایی در سال). استفاده از جراحی و روش4(
ها نفر شدت افزایش یافته است؛ بطوري که هر سال میلیون

). در 5شوند (ب میهاي زیبایی، داوطلبراي انجام جراحی
هاي ها در سالکشور ما نیز تمایل به انجام این گونه جراحی

اخیر روز افزون بوده، اما مباحث پیرامون آن عمدتاً بر پایه 
رسد که ). به نظر می6تخمین ها و آمارهاي حداقلی است (

شخصیت افراد در ایجاد تمایل به سمت انجام عمل جراحی 
- گرا بیش که شخصیت هاي کمالزیبایی مؤثر است؛ بطوري 

ترین متقاضیان جراحی زیبایی و به خصوص جراحی زیبایی 
دهند و بخش زیادي از نارضایتی بعد از را تشکیل می1بینی

  ).7عمل مربوط به این افراد می باشد (
در اکثر جوامع، زنان در مقایسه با مردان نسبت به 

تري نشان وضعیت زیبایی و ظاهر خود حساسیت و توجه بیش
). بر پایه گزارش انجمن جراحی پلاستیک و زیبایی 8دهند (می

 119با  1999تا  1997هاي زیبایی در سال هاي آمریکا، جراحی
 1999میلیون جراحی در سال  4درصد افزایش به بیش از 

هاي زیبایی، جراحی ). در میان انواع جراحی9رسیده است (

                                                             
1 Rhinoplasty 

در کشور ایران نیز ترین جراحی زیبایی است. بینی شایع
). ایران در 10اند(بسیاري از مردم به جراحی بینی روي آورده

زمینه جراحی زیبایی بینی در دنیا رتبه اول را کسب نموده 
- است و یک چهارم از افرادي که این نوع جراحی را انجام می

دهند، از عمل جراحی رضایت نداشته و پس از آن شکایت 
  ).11کنند (می

مختلف نشان داده شده که برخی از  در مطالعات
متغیرهاي دموگرافیک مانند سطح تحصیلات، جنسیت، طبقه 
اجتماعی، سن، شخصیت و غیره در انجام و فراوانی عمل 

باشند. به عنوان نمونه، بلوچی جراحی زیبایی بینی تاثیرگذار می
درصد افرادي که تحت عمل  75و همکاران دریافتند که 

- ساله بیش 35تا  18اند، زن بوده اند و افراد جراحی قرار گرفته

ترین فراوانی عمل جراحی زیبایی بینی را به خود اختصاص 
تر ). در پژوهش دیگري مشخص شد که بیش12اند (داده

اند داراي کسانی که عمل جراحی زیبایی بینی را انجام داده
 چنین اکثر این افراد از طبقه نسبتاًمدرك کارشناسی بودند؛ هم

درصد  10درصد از عمل خود راضی و  80مرفه جامعه بودند. 
). در مطالعه توسلی و 11تفاوتی با گذشته احساس نکردند (

درصد افراد مجرد بودند و درصد افراد بالاي  6/56همکاران، 
درصد از این  61تر از افراد زیر دیپلم بود، بطوریکه دیپلم بیش

). نیکنام و همکاران 11افراد داراي مدرك کارشناسی بودند (
نیز در مطالعه خود به این نتیجه رسیدند که گروه استفاده کننده 
از جراحی زیبایی بینی، نمره کمالگرایی بیشتري در مقایسه با 

). در یک پژوهش، ارتباط بدبینی با 13گروه شاهد داشتند(
  ).14رضایت پس از عمل مشخص گردید (

بخش است، اما نتایج عمل جراحی زیبایی بینی رضایت 
با این حال داراي عوارضی مانند خونریزي، عفونت و کبودي 

). آگاهی از چگونگی درمان و رفع این 15,16باشد (نیز می
عوارض ضروري است. عوارض جراحی زیبایی بینی را به دو 

کنند. دسته عوارض دیررس و عوارض زودرس تقسیم می
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هار هفته عوارض زودرس ممکن است در طی انجام عمل تا چ
پس از آن رخ دهند. سایر عوارض در دسته عوارض دیررس 
قرار می گیرند. از عوارض زودرس می توان به خونریزي و 

تري رخ عفونت اشاره نمود. عوارض دیررس با احتمال بیش
دهند که بطور کلی به شکست بعد از عمل براي رسیدن به می

). 17اند (تبطاهداف زیبایی شناختی یا عملکردي مورد نظر، مر
دادن حس بویایی، عوارض پوستی اختلالات تنفسی، از دست

هاي نرم مانند آتروفی، تورم، فیبروز، بی حسی، کیست و بافت
ترین عوارض عمل و گرانولوم زیرپوستی از جمله شایع

باشند. تغییر شکل بعد از عمل به عنوان جراحی زیبایی بینی می
شود و باعث نظر گرفته می خطر اصلی جراحی زیبایی بینی در

شود درصد موارد می 15تا  5انجام عمل جراحی مجدد در 
 70). نتایج پژوهش براکاگلیا نشان داد که شکایت اصلی 18(

درصد از مراجعین براي انجام مجدد عمل جراحی مربوط به 
اي از تورم ). سیشنز در مطالعه19,20مشکلات تنفسی است (

هاي محلی و نکروز پوستی به  غیرطبیعی، هماتوم، عفونت
  ).21عنوان عوارض حاد این عمل اشاره کرده است (

با توجه به این که عمل زیبایی بینی داراي عوارض 
اي در این زمینه در ایران انجام زیادي است و تاکنون مطالعه

نشده، این مطالعه با هدف تعیین میزان عوارض و مشکلات در 
  اند، صورت گرفت.ا انجام دادهافرادي که عمل زیبایی بینی ر

  کارروش
 300بـر روي   1392این مطالعه توصیفی مقطعی در پـاییز  

نفر از افرادي کـه در شـهر یـزد عمـل جراحـی زیبـایی بینـی را        
د صـورت گرفـت. شـرکت     کننـدگان بـه روش   انجام داده بودنـ

کنندگان واجد شرایط چند منطقـه شـهري (دو   آسان از مراجعه
ــزد     ــهر ی ــد) در ش ــک مرکــز خری ــک و ی بیمارســتان، دو کلینی
انتخاب شدند. افرادي که ساکن شهر یزد بودند و عمل جراحی 
ه ایـن      را نیز در شهر یزد انجام داده بودند واجـد شـرایط ورود بـ

 درصد شیوع 50مطالعه بودند. نمونه مورد نیاز با در نظر گرفتن 
عــوارض کــه حــداکثر حجــم نمونــه بــا در نظــر گــرفتن ســطح  

-نفر برآورد شد. ابزار جمـع  d   ،300=  056/0% و 95اطمینان 

بخـش   3نامه محقق سـاخته مشـتمل بـر    آوري اطلاعات پرسش
-بــود. بخــش اول مربــوط بــه اطلاعــات دموگرافیــک شــرکت 

کنندگان شامل سن، جنس، وضعیت تاُهل، میزان تحصـیلات و  
ــود. بخــش دوم شــامل  وضــعیت اق ــاره  19تصــادي ب ســوال درب

عوارض جراحی زیبایی بینی بود که پاسـخ سـوالات در طیـف    
بینـی شـده بـود و بخـش سـوم      پـیش  "زیـاد "تا  "اصلا"لیکرتی 
ــا پاســخ 17شــامل  ــه ســایر   "بلی/خیــر"هــاي ســوال ب ــوط ب مرب

عـلاوه میـزان   موضوعات مرتبط با عمـل جراحـی بینـی بـود. بـه     
عمل جراحی زیبایی بینی و نیز اینکه آیـا بینـی   رضایت از انجام 

  به همان شکلی درآمده که می خواستند یا نه، پرسیده شد.
ــش    ــی، پرس ــین روای ــراي تعی ــر   ب ــنج نف ــار پ ــه در اختی نام

متخصص پوست و جراحی قرار داده شـد تـا در مـورد آن نظـر     
نامـه  بدهند و اصلاحات لازم بر اساس نظرات آنهـا، در پرسـش  

اي مقـدماتی بـر روي   د. براي سنجش پایایی مطالعهاعمال گردی
نامه بیمار انجام و شاخص آلفاي کرونباخ بخش دوم پرسش 12
ها از طریق مراجعـه محققـین بـه منـاطق     دست آمد. دادهبه 82/0

نامــه بــه افـراد واجــد شــرایط و  شـهري منتخــب و ارائــه پرسـش  
نامــه، جمــع آوري درخواســت از آنهــا جهــت تکمیــل پرســش 

د. افرادي که به اذعان خودشان عمل جراحی زیبایی بینی گردی
د و      را انجام داده بودند، واجد شـرایط شـرکت در مطالعـه بودنـ
شـرکت در مطالعـه داوطلبانــه بـود. داده هـا بــا توصـیف توزیــع      

مستقل، آنالیز واریـانس یکطرفـه و   هاي تیفراوانی و نیز آزمون
مورد تجزیه و  SPSSضریب همبستگی پیرسون تحت نرم افزار 
در نظـر گرفتـه    05/0تحلیل قرار گرفتند. سطح معنـی داري نیـز   

  شد.
  هایافته

 92کنندگان در این مطالعه را زنان با تر شرکتبیش
 8/27و مردان  5/26درصد تشکیل دادند. میانگین سن زنان 

سال بود.  49سال تا  18کنندگان از سال بود. دامنه سنی شرکت
درصد متأهل و  42پنجاه و شش درصد پاسخگویان مجرد و 
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 ترین فراوانی از لحاظ سطح درصد مطلقه بودند. بیش2
درصد بود.  7/73تحصیلات مربوط به تحصیلات لیسانس با 

ازنظر وضعیت اقتصادي، بیشترین فراوانی در گروه با درآمد 
 7/52درصد بود.  3/62ن با فراوانی بالاي هشتصد هزار توما

 3/6درصد از مراجعه کنندگان علت جراحی بینی را زیبایی و 
درصد درمان و زیبایی گزارش  41درصد درمان بیماري و 

روز دوره  10تا  5درصد از  11روز و  5درصد  89کردند. 
درصد  7/32خونریزي بعد از عمل داشتند. کاهش تورم بینی 

درصد  7/18ماه اول و  6درصد تا  7/46و  هفته 3تا  2در طی 
توزیع فراوانی  1ماه گزارش شده است. جدول  6بیش از 

عوارض و مشکلات گزارش شده پس از انجام عمل جراحی 
  زیبایی بینی در افراد مورد بررسی را نشان می دهد.

  
  کننده در مطالعهجراحی زیبایی بینی براساس گزارش افراد شرکت توزیع فراوانی وضعیت عوارض بعد از عمل :1جدول 

  وضعیت اصلا کم متوسط زیاد  کل  میانگین
  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد   عارضه

 کبودي صورت 63 21 90 30 93 31 54 18  300  100  46/1

 شدن بینی در هواي سرد آزرده 102 34 109 3/36 68 7/22 21 7  300  100  02/1
 افزایش ترشحات داخل بینی 119 7/39 109 3/36 48 16 24 8  300  100  92/0

77/0  100  300  5 15 7/11 35 7/38 116 7/44 134 
هاي فیزیکـی  داشتن مشکل در فعالیت

 یا ورزشی
 خرخر حین خواب 158 7/52 85 3/28 31 3/10 26 7/8  300  100  75/0

  مشکل تنفسی 164 7/54 68 7/22 60 20 8 7/2  300  100  70/0
  غیرقرینگی سوراخ هاي بینی 151 3/50 97 3/32 45 15 7 3/2  300  100  69/0

61/0  100  300  3/4 13 3/6 19 3/35 106 54 162 
حسـی و خشـکی درنـوك    احساس بی

 هاي پیشینبینی.لب بالا. دندان
 خواباختلال در  178 3/59 80 7/26 21 7 21 7  300  100  61/0

 سر درد 204 68 67 3/22 13 3/4 16 3/5  300  100  47/0
 هاي بیشتر ر وي بینیایجاد جوش 199 3/66 78 26 13 3/4 10 3/3  300  100  44/0

 خواب آلودگی و کسالت 209 7/69 70 3/23 16 3/5 5 7/1  300  100  39/0

 حوصلگی وعصبانیتبی 215 7/71 63 21 15 5 7 3/2  300  100  38/0
 داشتن مشکل درخندیدن یا سرفه 213 71 67 3/22 16 3/5 4 3/1  300  100  37/0

 شدن حس بویاییکم 212 7/70 72 24 11 7/3 5 7/1  300  100  36/0
 تغییر در صدا 223 3/74 51 17 25 3/8 1 3/0  300  100  34/0

 تهوع و استفراغ 243 81 38 7/12 11 7/3 8 7/2  300  100  28/0

18/0  100  300  3/0 1 3/3 10 7/10 32 7/85 257 
افــزایش بیشــتر ابــتلا بــه بیمــاري هــاي  

 ویروسی

 سوزش چشم وریزش اشک 270 90 20 7/6 10 3/3 - -  300  100  13/0

کنندگان معتقد درصد از مراجعه 3/76براساس نتایج 
بودند که اعتماد به نفس آنها بعد از عمل افزایش یافته است. 

درصد از پاسخگویان، این عمل را به آشنایان توصیه کرده  62

کنندگان از عمل جراحی درصد از مراجعه 7/28بودند. تنها 
درصد هم رضایت  60زیبایی بینی زیاد رضایت داشتند. 

این افراد معتقد بودند که  درصد از 3/66متوسطی داشتند که 
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شکل ظاهري بینی آنها به همان صورتی درآمده که خواستار 
توزیع فراوانی سایر موارد مربوط به عمل جراحی  آن بودند.

نشان داده شده  2زیبایی بینی در افراد مورد بررسی در جدول 
  است.

در بررسی ارتباط بین میزان عوارض بر حسب متغیرهاي 
مستقل و هاي آماري تیکنندگان، آزموندموگرافیک شرکت

داري را بین میزان عوارض آنالیز واریانس ارتباط آماري معنی
) و میزان p=31/0)، وضعیت تأهل(p=23/0و متغیرهاي جنس(

)  نشان ندادند. اما آزمون ضریب p=21/0تحصیلات (
همبستگی پیرسون، نشان داد که با افزایش سن، میزان عوارض 

 ).p ،159/0- =r=006/0( کاهش می یابد
  

هکننده در مطالعافراد شرکت: توزیع فراوانی سایر موارد مربوط به عمل جراحی زیبایی بینی در 2جدول 
  وضعیت                                                                    بله خیر  کل   

  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد موارد
 ماه  هنوز از بر چسب بینی استفاده می کنید؟ 6آیا بعد از  52 3/17 248 7/82  300  100
 آیا نوك بینی شما بیش از حد بالا رفته؟ 12 4 288 96  300  100

 آیا نوك بینی شما بیش از حد پایین رفته؟ 6 2 294 98  300  100
 آیا پره هاي بینی شما بیش از حد فرو رفته؟ 24 8 276 92  300  100

 آیا رزیم غذایی شما بعد از عمل تغییر کرده؟ 9 3 291 97  300  100
 آیا شما مشکل گلودرد پیدا کرده اید؟ 9 3 291 97  300  100
 آیا نوك بینی شما بیش از حد باریک شده؟ 14 7/4 286 3/95  300  100

 آیادچار گرفتگی بینی شده اید؟ 73 3/24 267 7/75  300  100
 آیاپوست بینی شما نسبت به قبل براق تر شده؟ 125 7/41 175 3/58  300  100

 آیاسوراخ هاي بینی شما دچار تنگی بیش از حد شده؟ 30 10 270 90  300  100
 آیا به برچسب بینی حساسیت داشتید؟ 27 9 273 91  300  100
 آیا دچارعفونت بعد از جراحی شده اید؟ 13 3/4 287 7/95  300  100

 آیا شما به عمل مجدد بینی نیاز پیدا کرده اید؟ 68 7/22 232 3/77  300  100
 آیا در تخلیه ترشحات بینی دچار مشکل شدید؟ 82 3/27 218 7/72  300  100
 آیا احساس می کنید اعتما به نفس شما بعد از عمل بیشترشده؟ 229 3/76 71 7/23  300  100

 آیا عمل زیبایی بینی را به آشنایان خود توصیه می کنید؟ 186 62 114 38  300  100

  آیا به غیرازاین عمل، عمل زیبایی دیگري را انجام داده اید یا قصد انجام ان را دارید؟ 41 7/13 259 3/86  300  100
  

  بحث
در این پژوهش مشخص گردید که عمل جراحی زیبایی 

تر شدن پوست، بینی با عوارض و مشکلات زیادي از قبیل براق
کبودي صورت، گرفتگی بینی، نیاز به عمل مجدد بینی و 

  آزرده شدن بینی در هواي سرد، همراه است.
بعضی از عوارض مانند براق شدن پوست درصد بالایی 

- میکه ایندلیل را به خود اختصاص داده بودند که این نکته به 

هاي مجدد براي عمل تواند عوارض بعدي مثل درخواست
جراحی را به دنبال داشته باشد، بایستی مورد توجه قرار گیرد. 

حی انسداد بینی یکی دیگر از عوارض و پیامدهاي مهم جرا
)، که در این مطالعه نیز مشکل گرفتگی 20زیبایی بینی است (

درصد گزارش شد. این انسداد احتمالاً ناشی از تورم  3/24بینی 
- مخاط بینی به دلیل انجام عمل، تنگ شدن بیش از حد سوراخ

هاي نوك بینی هاي بینی و برداشته شدن بیش از حد غضروف
ر بینی می تواند باشد. بدیهی است هر گونه انسداد دمی
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آزردگی جسمی و روحی و در نتیجه کاهش کیفیت زندگی 
سه را به دنبال داشته باشد. در مطالعه حاضر مشکلات تنفسی 

درصد گزارش گردید، که میزان شیوع آن در مطالعات دیگر 
). در تحقیقی دیگر 20،13درصد نیز گزارش شده است ( 10تا 

جام عمل مجدد، درصد افراد متقاضی ان 70شکایت اصلی 
). در پژوهش حاضر 12مربوط به مشکلات تنفسی بوده است (

درصد گزارش گردید؛ در حالی  31عارضه کبودي صورت 
اي که توسط  کارا و همکارانش انجام شد که در مطالعه

درصد از بیماران  1/19و خونریزي ملتحمه اي در  2اکیموز
بالاتر این ). این نتایج بیانگر وجود درصد 22مشاهده شد (

باشد. سیشنز نیز مشکل در جامعه مورد بررسی مطالعه حاضر می
اي از تورم غیرطبیعی، هماتوم، عفونت هاي محلی و در مطالعه

نکروز پوستی به عنوان عوارض حاد عمل جراحی زیبایی بینی 
). این عوارض نیز می تواند پیامدهاي 21اشاره نموده است (

ست جراحی مجدد را به دنبال روانی و نیز جسمی مثل درخوا
درصد از 7/22داشته باشد. احتمالاً به همین دلایل است که 

کنندگان مطالعه حاضر ابراز نمودند که نیاز به عمل مراجعه
  مجدد دارند.

عفونت پس از عمل، از جمله عوارض زودرس است که 
درصد از افراد پس از انجام عمل به  3/4در مطالعه حاضر تنها 

تواند ناشی از رعایت اند؛ این امر میه دچار شدهاین عارض
چنین انجام دستورات بهداشتی پزشک جراح توسط بیمار و هم

عمل در محیطی کاملاً بهداشتی و ایمن باشد. از بین افرادي 
 2که عمل جراحی زیبایی بینی را انجام داده بودند، فقط 

رفته و  درصد بیان نمودند که نوك بینی آنها بیش از حد پایین
درصد نیز گزارش کردند که نوك بینی آنها بیش از حد بالا  4

رفته است. در صورتی که نوك بینی از حد معمول بالاتر رود 
ظاهري نازیبا به فرد می دهد که این مسئله از ظرایف عمل 
جراحی زیبایی بینی بوده و به مهارت کافی نیاز دارد. شایان 

روي رضایتمندي بیمار از ذکر است که این مسئله می تواند 

                                                             
2Ecchymosis 

هاي این مطالعه درصد از نمونه 8انجام عمل تأثیرگذار باشد. 
هاي بینی آنها بیش از حد فرو رفته که این معتقد بودند که پره

تواند باعث تنگی موضوع علاوه بر ایجاد ظاهري نامطلوب، می
  اي است.راه هوایی نیز بشود و لذا این مسئله داراي اهمیت ویژه

ائل روحی و روانی و شخصیت افراد نیز بر روي مس
- تقاضاي انجام عمل جراحی زیبایی بینی تأثیرگذار است. یافته

کنندگان درصد از مراجعه 3/76هاي این پژوهش نشان داد که 
بعد از عمل احساس افزایش اعتماد به نفس داشتند و اختلال در 

درصد  3حوصلگی و عصبانیت درصد و بی 5-8خواب 
هاي مطالعه بنی اسدي و همکاران نیز ش گردید. یافتهگزار

نشان داد که عمل جراحی بینی بر تصویر ذهنی که افراد از کل 
چنین بینی خود داشتند، اثر مثبت گذاشته است و شان و همتن

تصویر ذهنی آنها در جهت مثبت تغییر کرده و به عبارتی 
نها، دیگر، عمل جراحی بینی باعث بهبود تصویر ذهنی آ

افزایش اعتماد به نفس، افزایش رضایت و خشنودي از کل بدن 
و کاهش اضطراب اجتماعی و خصومت و بدگمانی شده است 

بندي نیز در مطالعه خود مشاهده نمود که الگوي ). قلعه10(
تر از سایر الگوهاي شخصیتی در شخصیتی وسواسی، بیش

  ). 23(شود کنندگان جراحی زیبایی بینی دیده میدرخواست
هاي پژوهش دیگري در مورد متقاضیان جراحی یافته

هاي اختلال شخصیت انجام گیري از مقیاسزیبایی با بهره
خودشیفته  -گرفته و در آن الگوهاي شخصیتی وسواسی

فراوانترین الگوي شخصیتی متقاضیان جراحی زیبایی بینی 
). نتایج مطالعه نیکنام و همکاران نشان 24گزارش شده است (

کننده از جراحی زیبایی بینی، نمره داد که گروه استفاده
). 13تري در مقایسه با گروه شاهد داشتند (کمالگرایی بیش

رسد انجام عمل جراحی زیبایی بینی رغم اینکه به نظر میعلی
در افزایش اعتماد به نفس موثر بوده است، لیکن با توجه به 

تر و تخصصی ترگستردگی عوارض آن، انجام مطالعات بیش
در این زمینه با استفاده از ابزارهاي استاندارد و معتبر ضروري به 

  رسد.نظر می
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کننـدگان از لحـاظ سـطح    تر شرکتدر این پژوهش بیش
تحصیلات در مقطع کارشناسی بودند که از این حیث بـا نتـایج   

)، 25،11،8مطالعات میرساردو، توسلی و بابوکو مشابهت دارد (
). 26مطالعـه مسـعودزاده و همکـاران، تفـاوت دارد (    اما با نتایج 

بیشــتر  چنــین نتـایج مطالعــه حاضـر حــاکی ازایـن بــود کـه    هـم 
 نتـایج  با که این موضوع هستند زنان زیبایی جراحی متقاضیان

). از 12,25,27زجاجی، بلوچی و بابوکو همسو است ( مطالعات
ه   آنجایی که در اکثر جوامع زنان در مقایسه بـا مـردان نسـبت    بـ

وضعیت زیبـایی و ظـاهر خـود دقـت نظـر بیشـتري دارنـد، لـذا         
حساسیت و توجه بیشتري نشان داده و بیشتر بـراي انجـام عمـل    

کنند. در مطالعه حاضر، بیش از هاي جراحی زیبایی مراجعه می
نیمی از افراد، مجرد بودند کـه بـا مطالعـه بـابوکو، محمـدپناه و      

ــعیت ). 6,23,26( مســعودزاده همخــوانی داشــت  ــاظ وض از لح
اقتصادي، بیشترین فراوانی عمل جراحی مربوط به افراد مرفه (با 

ابوکو       800درآمد بالاي  هزارتومان) بود کـه بـا نتیجـه مطالعـه بـ
  ).25همسویی دارد (

هاي این مطالعه عدم کنترل جنسـیت  ترین محدودیتمهم
کننده بود. لذا لازم است در مطالعات بعدي میـزان  افراد شرکت

شیوع این عمل در هر دو جنس مشخص شود و به همان نسبت 
ــین      ــوند. همچن ــرکت داده ش ــه ش ــز در مطالع ــنس نی ــر دو ج ه

وضعیت مصرف دارو و عـوارض دارویـی پـس از عمـل مـورد      
بررسی قرار نگرفت. به علاوه عوامل روحی و روانی مـرتبط بـا   

استفاده از ابزارهاي استاندارد معتبر پیشنهاد دیگر  این موضوع با
  مطالعات آتی است. يمطالعه حاضر برا

  گیرينتیجه
هاي این پژوهش، کبودي صورت، آزرده براساس یافته

شدن بینی در هواي سرد و افزایش ترشحات داخل بینی از 
باشند. به مهمترین عوارض پس از انجام جراحی زیبایی بینی می

رسد دانش و نگرش افراد متقاضی عمل زیبایی بینی در نظر می 
زمینه عوارض و مشکلات پس از عمل کافی نباشد. بنابراین 
پیشنهاد می گردد قبل از انجام عمل زیبایی بینی، افراد متقاضی، 
در زمینه عوارض بعد از عمل مورد مشاوره قرار گیرند. 
  همچنین لازم است این افراد از نظر سلامت روانی و

ناهنجاریهاي شخصیتی مورد ارزیابی قرار گیرند. جراحان 
توانند نسبت زیبایی بینی با در اختیار داشتن نتایج این مطالعه می

به فراوانی و شدت و ضعف عوارض ایجاد شده پس از انجام 
عمل مطلع شده و در حیطه کاري خود به رفع نواقص موجود 

  اهتمام ورزند.
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