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Introduction: Nowadays, surgery is one of the treatment methods for pa-
tients, which is considered as a stressful experience and causes psycho-
logical reactions such as anxiety. Failure to control anxiety can negatively 
affect the surgery results and patient’s physical condition. The aim of this 
study was to evaluate the effect of face to face training on patients under-
going surgery.
Methods: In this experimental study, 84 patients, who were candidates for 
surgery, were randomly divided into two groups of 42 patients (test and 
control). All patients completed demographic questionnaire and Spielberg-
er questionnaire STAI (State-Trait Anxiety Inventory) on admission day. 
Then in the experimental group, patients were given face to face training 
the day before surgery. Before the surgery, the Spielberger questionnaire 
was completed again by the patients. The obtained data were analyzed 
using spss software (v.18) as well as descriptive and inferential tests (fre-
quency, percentage, mean). 
Results: Pre-intervention anxiety in the experimental and control groups 
were (91.83 ± 4.71) and (92.52 ± 5.58), respectively, which was not statis-
tically significant (p = 0.552). However, after intervention the mean anxi-
ety in the experimental and control groups were (87.55 ± 3.63) and (93.17 
± 8.66), respectively, which was statistically different (P <0.001).
Conclusion: According to the results, it is suggested to provide necessary 
fields for face to face training of patients undergoing surgery which can be 
effective in improving the status of patients.
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 بررسى تاثیر آموزش چهره به چهره بر میزان اضطراب بیماران تحت عمل جراحى
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مقدمــه: امــروزه یکــى از انــواع روش هــاي درمانــی بیمــاران جراحــی اســت کــه تجربــه اى 
ــود. در  ــی ش ــراب م ــه اضط ــى از جمل ــاى روان ــاد واکنش ه ــث ایج ــوده و باع ــترس زا ب اس
صــورت عــدم کنتــرل، اضطــراب مــى توانــد بــر نتیجــه عمــل جراحــى و وضعیــت جســمانی 
بیمــار تاثیــر منفــی بگــذارد. لــذا ایــن مطالعــه بــا هــدف تاثیــر آمــوزش چهــره بــه چهــره بــر 

بیمــاران تحــت عمــل جراحــى انجــام شــد. 
روش کار: در ایــن پژوهــش نیمــه تجربـــى، 84 بیمــار کاندیــد عمــل جراحـــى بــه صـــورت 
تصــادفــــى در دو گــروه 42 نفــره (آزمــون و کنتــرل) قــرار گرفتنــد. تمــــام بیمــــاران در 
روز بستــــرى، پــرسشـنـــامه مشخصــات دمـوگرافیــــک و پـرسشنـــامه اشپیـل بــرگــر 
ــروه  ــپس در گ ــد. س ــل کردن STAI( State-Trait Anxiety Inventory) را تکمی
ــه بیمــاران داده شــد.  ــه چهــره روز قبــل از عمــل ب ــه صــورت چهــره ب ــون، آمــوزش ب آزم
ــد.  ــل ش ــاران تکمی ــدداً توســط بیم ــر مج ــپیل برگ ــنامه اش ــل، پرسش ــل از عم ــه قب در ادام
ــرم افــزار spss۱۸ و آزمون هــاى توصیفــى و  ــا اســتفاده از ن اطلاعــات جمــع آورى شــده ب

ــرار گرفــت. ــه و تحلیــل ق ــورد تجزی ــی، درصــد، میانگیــن) م اســتنباطى (فراوان
یافتــه هــا: میــزان اضطــراب قبــل از مداخلــه در گــروه آزمــون و کنتــرل بــه ترتیــب (4/71 
± 91/83) و (5/58 ± 92/52) بــود کــه از نظــر آمــارى اختــلاف معنــى دارى نداشــت 
(p=0/542) ولــى بعــد از مداخلــه میانگیــن اضطــراب در گــروه آزمــون و کنتــرل بــه ترتیــب 
(3/63 ± 87/55) و (8/66 ± 93/17) بــود کــه از نظــر آمــارى اختــلاف معنــى دارى داشــت 

 .(p<0/001)
نتیجــه گیــرى: بــا توجــه بــه نتایــج بدســت آمــده، پیشــنهاد مــى شــود زمینه هــاى لازم 
جهــت آمــوزش چهــره بــه چهــره بیمــاران تحــت عمــل جراحــى فراهــم شــود کــه مــى توانــد 

در بهبــود وضعیــت بیمــاران موثــر باشــد. 
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مقدمه
جراحــى ترکیبــى از بیهوشــى، پیش ــبینى درد و ایجــاد بریدگــى در 
ــى  ــغ جراح ــوزن و تی ــون س ــایلى همچ ــط وس ــدن توس ــى از ب بخش
اســت کــه هریــک بــه نوبــه خــود باعــث ایجــاد اســترس می شــود (1). 
ــات محســوب شــده و  ــدن و حی ــراى ب ــدى ب ــن، جراحــى تهدی بنابرای
ــک،  ــهاى فیزیولوژی ــروز واکنش  ــه ب ــاران ب ــم زدن آرامــش بیم ــا بره ب
ــى از  ــل، یک ــل از عم ــراب قب ــد (2). اضط ــرس می انجام ــراب و ت اضط
ــى،  ــکلات عاطف ــث مش ــد باع ــه می توان ــت ک ــاران اس ــکلات بیم مش
روانــى و فیزیکــى شــده و ایــن اضطــراب بــا افزایــش نوســانات 
ــروز تهــوع و اســتفراغ و افزایــش  ــه بیهوشــى، افزایــش ب اتونومیــک ب
ــراب،  ــال اضط ــه دنب ــاط دارد (3). ب ــل ارتب ــد از عم ــى بع درد در دوره 
آدرنوکورتیکوئیــد،  هورمون هــاى  خــون،  کاته کول آمین هــاى  ســطح 
پرولاکتیــن، کورتیــزول و پروســتاگلاندین افزایــش یافتــه و روى 
ــب،  ــان قل ــس، ضرب ــداد تنف ــل تع ــار مث ــک بیم ــهاى فیزیولوژی واکنش 
ــى- ــوکارد، غلظــت پلاســمایى اپی نفریــن و نوراپ مصــرف اکســیژن می
نفریــن، همچنیــن برون ــده قلبــى و فشــار خــون تاثیــر می گــذارد (4). در 
نتیجــه، ایــن عــوارض بــر دوره ــى بهبــودى و طــول عمــر بیمارســتانى 

تاثیــر می گــذارد (3).
بــر اســاس گــزارش ســازمان بهداشــت جهانــى، ســالانه حــدود 360 - 
266 میلیــون عمــل جراحــى در جهــان انجــام مى گــردد (5). بــا توجــه 
بــه مطالعــات انجــام شــده، بــروز اضطــراب پیــش از عمــل جراحــى در 
بالغیــن حــدود 80 درصــد گــزارش شــده اســت (6). همچنیــن نتایــج 
ــاران  ــن بیم ــیارى از ای ــه بس ــد ک ــان می ده ــدد نش ــهاى متع پژوهش 
ــه مــى- ســطح بالایــى از اضطــراب را قبــل از عمــل جراحــى تجرب
ــده در  ــکایت عم ــک ش ــوان ی ــه عن ــراب ب ــن اضط ــد (7). بنابرای کنن
بیشــتر بیمــاران مراجعه کننــده و بــه عنــوان یــک عامــل بازدارنــده و 
موثــر در مقاومــت بیمــاران بــراى انجــام جراحــى شــناخته شــده اســت. 
ــلامت  ــد س ــوه می توان ــرى بالق ــوان خط ــه عن ــراب ب ــن اضط همچنی
بیمــار را بــه مخاطــره انداختــه و خطــر مــرگ را تــا 3 برابــر افزایــش 
دهــد. برخــى مطالعــات نشــان داده انــد 80 درصــد از بیمارانــى کــه در 
بیمارســتان بســترى می شــوند دچــار اضطــراب شــده و 71 درصــد آن هــا 
هیــچ نــوع مراقــب پرســتارى دریافــت نمی کننــد. در تحقیــق اســکیندر 
ــد  ــه 10 درص ــد ک ــل مشــخص ش ــل از عم ــراب قب ــن اضط در تعیی
ــط و 60  ــراب متوس ــد اضط ــم، 30 درص ــراب ک ــاران داراى اضط بیم

درصــد اضطــراب شــدید هســتند (6).
ــل  ــز، از دلای ــر و مون ــط لوپ ــده توس ــام ش ــات انج ــاس مطالع ــر اس ب
اضطــراب قبــل از عمــل، می تــوان بــه تــرس از محیــط بیمارســتان (35 
درصــد)، تــرس از جراحــى (23 درصــد)، تــرس از بیهوشــى (45 درصــد) 
و ناآگاهــى در مــورد عمــل (45 درصــد) اشــاره کــرد (2). ســطح بــالاى 
اضطــراب در هنــگام اعمــال روش ــهاى تهاجمــى همــواره باعــث ایجــاد 
عــوارض و اثــرات معکــوس، بــه طــول انجامیــدن اجــراى آن روش و 

ــاز  ــش نی ــبب افزای ــده و س ــاران ش ــودى بیم ــد بهب ــدن رون ــوار ش دش
بــه اســتفاده از داروهــاى ضــد اضطــراب گردیــده اســت (8). همچنیــن 
ــورد  ــى در م ــام آن،  نگران ــى و روز انج ــل جراح ــل از عم ــل قب مراح
ــرگ،  ــر م ــاس خط ــر آن، احس ــرل ب ــتن کنت ــى و نداش ــه جراح نتیج
ــى  ــوب همگ ــج نامطل ــار نتای ــایند و انتظ ــنا و ناخوش ــاى ناآش موقعیت ه
ــن،  ــوند (9). بنابرای ــاران ش ــراب در بیم ــاد اضط ــث ایج ــد باع می توانن
ــوان انجــام داد،  ــى کــه جهــت کاهــش اضطــراب می ت یکــى از اقدامات
انتقــال اطلاعــات و آمــوزش در زمینه ــى بیمــارى بــه بیمــاران می باشــد 
ــتاران  ــغلى پرس ــاى و ش ــهاى حرفه  ــى از نقش  ــه یک (10). از آنجاییک
ــى از  ــه راحت ــد ب ــتاران می توانن ــت (11)، پرس ــار اس ــه بیم ــوزش ب آم
ــه  ــت ب ــاران جه ــه بیم ــوزش ب ــه آم ــى از جمل ــاى غیرداروی درمان ه
ــتفاده  ــا اس ــى در آن ه ــک و روان ــاندن ســلامت فیزیولوژی ــر رس حداکث
کننــد (10). آمــوزش بــه بیمــار بایــد هماننــد ســایر اقدامــات درمانــى در 
برنامه ــى مراقبتــى بیمــاران طراحــى شــده و پــس از بکارگیــرى مــورد 
ارزیابــى قــرار گیــرد زیــرا بــا درك صحیــح بیمــار از اضطــراب، می تــوان 
ــل رســاند  ــه حداق ــد از عمــل جراحــى را ب ــن و بع ــل، حی عــوارض قب
(12). روش ــهاي متعــددي بــراي آمــوزش مددجــو وجــود دارد کــه یکــی 
از ایــن روش ــها آمــوزش چهــره بــه چهــره می باشــد. ایــن روش یکــی از 
تاثیرگذارتریــن راه هــا بــر فراگیــر اســت زیــرا مــدرس می توانــد فرصــت 
ــی کــه الگوهــاي مناســب  یادگیــري فعــال در شــرایط واقعــی، در حال
ــا خصوصیــات فــردي را ارائــه می دهــد، مهیــا ســازد (13).  و مطلــوب ب
در ایــن راســتا قربانــی و همــکاران (2007) آمــوزش چهــره بــه چهــره 
را بــر درمــان عفونــت حــاد تنفســی و کاهــش تداخــلات دارویــی موثــر 
دانســته اند (14). هــدف از مطالعــه حاضــر بررســى تاثیــر آمــوزش چهــره 
بــه چهــره بــر میــزان اضطــراب در بیمــاران تحــت عمــل جراحى اســت 
تــا در صــورت تاثیرگــذارى مناســب جهــت کنتــرل میــزان اضطــراب و 

نگرانــى بیمــاران مــورد اســتفاده قــرار گیــرد.

روش کار
ــون  ــروه آزم ــه در دو گ ــوده ک ــى ب ــه تجرب ــوع نیم ــن پژوهــش از ن ای
و کنتــرل در دو مرحلــه ى قبــل و بعــد از مداخلــه انجــام شــد. جامعــه 
آمــارى در ایــن پژوهــش را بیمــاران تحــت عمــل جراحــى مراجعــه-
ــتان  ــتان، شهرس ــتان گلس ــش در اس ــتان 560 ارت ــه بیمارس ــده ب کنن
ــم  ــن حج ــور تعیی ــه منظ ــد. ب ــکیل  دادن ــال 1398 تش ــرگان در س گ
نمونــه، بــا اســتفاده از مطالعــه مشــابه (12) و بــا در نظــر گرفتــن ســطح 
ــه 84  ــم نمون ــد، حج ــون80  درص ــوان آزم ــد و ت ــان 95 درص اطمین
ــرل) بدســت  ــروه کنت ــر در گ ــون و 42 نف ــروه آزم ــر در گ ــر (42 نف نف
آمــد. معیارهــاى ورود، قــرار داشــتن در محــدوده ســنى 35-18 ســال 
ــارى  ــابقه بیم ــد س ــى، فاق ــل جراح ــه عم ــن تجرب ــا اولی ــى ب (بیماران
خــاص، داراى قــدرت تکلــم و فهــم زبــان فارســى، توانایــى مراقبــت از 
خــود، عــدم ابتــلا بــه بیمــارى جســمى و روانــى، داراى ســواد خوانــدن 
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و نوشــتن) در نظــر گرفتــه شــد. بیمارانــى کــه داراى مشــکلات 
جســمى و روحــى نظیــر عقــب ماندگــى ذهنــى و فلــج مغــزى بودنــد 
وارد مطالعــه نشــدند. تعــداد 84 بیمــار کــه وارد مطالعــه شــدند، بطــور 
تخصیــص تصادفــى بــه دو گــروه آزمــون و کنتــرل تقســیم گردیدنــد. 
بدیــن منظــور بیمــاران تحــت عمــل جراحــى کــه تمامــى معیارهــاى 
ــه  ــه، ب ــد، پــس از کســب رضایــت آگاهان ــه مطالعــه را دارا بودن ورود ب

ــه شــدند.  ــه پژوهــش در نظــر گرفت ــوان نمون عن

ابزار گردآورى داده ها در این پژوهش
ابــزار پژوهــش شــامل پرسشــنامه دو قســمتى دموگرافیــک و اضطــراب 
ــل،  ــت تاه ــامل وضعی ــک ش ــخصات دموگرافی ــود. مش ــپیلبرگر ب اش
مقطــع تحصیلــى، ســابقه بســترى، ســن و نــوع عمــل در نظــر گرفتــه 
ــه  ــؤال اســت ک ــامل 40 س ــپیلبرگر ش ــراب اش ــنامه اضط ــد. پرسش ش
اضطــراب موقعیتــى و شــخصیتى را می ســنجد. در قســمت اول ( 
موقعیتــى) بــا 20 ســؤال بــراى خیلــى زیــاد، نمــره4؛ متوســط، نمــره 3؛ 
تــا حــدى، نمــره 2 و بــراى اصلاً، نمــره 1و در قســمت دوم (شــخصیتى) 
بــا 20 ســؤال بــراى تقریبــاً همیشــه، نمــره4 ؛ غالبــاً، نمــره3 ؛ گاهــى، 
ــن  ــد. بدی ــه ش ــره 1در نظرگرفت ــت؛ نم ــچ وق ــاً هی ــره 2 و تقریب نم
ــد و  ــره می باش ــر 4 نم ــل 1 و حداکث ــؤال حداق ــر س ــاز ه ــب امتی ترتی
جمــع کل امتیــازات از 40 (حداقــل میــزان اضطــراب) تــا 160(حداکثــر 
میــزان اضطــراب) متغیــر اســت. امتیــازات80 - 40بــه عنــوان میــزان 
ــوان اضطــراب متوســط و160 -121  ــه عن ــم،120 - 81ب اضطــراب ک
ــاد در نظــر گرفتــه می شــود. روایــی ویرایــش  ــوان اضطــراب زی ــه عن ب
فارســی پرسشــنامه توســط مهــرام (15) تائیــد شــده اســت و پایایــی آن 
ــاخ  ــاي کرونب ــب آلف ــتفاده از ضری ــا اس ــی (16) ب ــه زارع مبین در مطالع
ــى %81  ــزان پایای ــر می ــه حاض ــت در مطالع ــده اس ــزارش ش 0/889گ
ــل  ــپیلبرگر قب ــک و اضطــراب اش ــنامه هاى دموگرافی ــن شد.پرسش تعیی
از شــروع مداخلــه، در هــر دو گــروه آزمــون و کنتــرل تکمیــل گردیــد. 
ــورد جلســات  ــح مختصــرى در م ــل از انجــام کار پژوهشــگر توضی قب
آموزشــى (17) ارائــه داد. بــراى انجــام ایــن مطالعــه بیمــاران مراجعــه 
کننــده جهــت انجــام عمــل جراحــى در روزهــاى زوج در گــروه کنتــرل 

ــوزش از  ــروه آم ــرد در گ ــاى ف ــده در روزه ــه کنن ــاران مراجع و بیم
طریــق چهــره بــه چهــره قــرار گرفتنــد. 

در گــروه آزمــون در روزهــاى فــرد، آموزش ــهاى مــدون و برنامه ریــزى 
ــل از  ــتري، قب ــد بس ــرش، بع ــد پذی ــات رون ــامل (اطلاع ــده اى ش ش
ــوزش  ــن آم ــل و همچنی ــد از عم ــن و بع ــل، حی ــاق عم ــه ات ورود ب
بعــداز ترخیــص) بــه مــدت0 3تــا 45 دقیقــه در هــر بخــش بــه صــورت 
ــن  ــهاى روتی ــوزش آموزش  ــرل آم ــروه کنت ــرد داده شــد. گ ــه ف ــرد ب ف
بیمارســتان را دریافــت کردنــد. پــس از پایــان جلســات آموزشــى، پس-
آزمــون گرفتــه شــد و دوبــاره پرسشــنامه  هــا توســط گــروه آزمــون و 
کنتــرل تکمیــل گردیــد و نتایــج بدســت آمــده بــا نتایــج قبلــى مــورد 

مقایســه قــرار گرفــت.          
ــدم  ــا ع ــرکت ی ــاب ش ــق انتخ ــش، ح ــورد پژوه ــاى م ــه نمونه ه ب
شــرکت در مطالعــه داده شــد و در صــورت موافقــت فــرم رضایتنامــه 
ــن  ــل می شــد. همچنی ــى و شــفاهى توســط ایشــان تکمی ــه کتب آگاهان
در پژوهــش بــه بیمــاران اطمینــان داده شــد کــه عــدم شــرکت آن هــا 
در پژوهــش مانــع از دریافــت خدمــات روتیــن بیمارســتان بــراى آن-
ــآورى  ــس از جمع  ــى پ ــائل اخلاق ــت مس ــت رعای ــود و جه ــا نمی ش ه
اطلاعــات، مطالــب آموزشــى در اختیــار گــروه کنتــرل قــرار داده شــد. 
جهــت تجزیــه تحلیــل داده هــا از نرم افــزار spss نســخه 18 و آزمون-
هــاى توصیفــى و اســتنباطى (فراوانــی، درصــد، میانگین) اســتفاده شــد.

   
یافته  ها

ــع  ــل (p=0/507)، مقط ــت تاه ــر وضعی ــه از نظ ــان داد ک ــج نش نتای
 (p=/465) ســن ،(p=0/498) ســابقه بســترى ،(p=0/507) تحصیلــى

ــدارد.  ــود ن ــدارى وج ــلاف معنی  ــل (p=0/968) اخت ــوع عم و ن
میانگیــن و انحــراف معیــار نمره هــاى پیش ــآزمون اضطــراب در 
ــه شــده اســت.  گروه هــاى آزمــون و کنتــرل در جــدول شــماره 1 ارائ
ــدار  ــون مق ــروه آزم ــه در گ ــل از مداخل ــاران قب ــراب بیم ــزان اضط می
ــه  ــود ک ــدار 5/58 ± 92/52 ب ــرل مق ــروه کنت 4/71 ± 91/83 و در گ
ــداد  ــدارى را نشــان ن آزمــون تی مســتقل بیــن دو گــروه اختــلاف معنی 

.(p=0/542)
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میانگیــن و انحــراف معیــار نمره هــاى پس ــآزمون اضطــراب در گــروه-
هــاى آزمــون و کنتــرل در جــدول شــماره 2 ارائــه شــده اســت. میــزان 
ــدار 3/63 ±  ــون مق ــروه آزم ــه در گ ــد از مداخل ــاران بع ــراب بیم اضط
ــون  ــه آزم ــود ک ــدار 8/66 ± 93/17 ب ــرل مق ــروه کنت 87/55 و در گ
تی مســتقل بیــن ایــن دو گــروه اختــلاف معنی ــدارى نشــان نــداد 

.(p<0/001)

بحث و نتیجه  گیرى
ــره  ــن نم ــه، بی ــد از مداخل ــه بع ــان داد ک ــر نش ــه حاض ــج مطالع نتای
ــاهده  ــدارى مش ــاوت معنی  ــرل تف ــون و کنت ــروه آزم ــراب در گ اضط
شــده اســت؛ به طوریکــه نمــره گــروه آزمــون نســبت بــه گــروه کنتــرل 
کاهــش یافتــه اســت. ایــن بــه آن معنــا اســت کــه بــا ارائــه آمــوزش 
چهــره بــه چهــره بــه بیمــاران تحــت جراحــى، میــزان اضطــراب در آن ها 
ــه بیانگــر آن اســت کــه هــر چــه بیمــاران  ــد. ایــن یافت کاهــش می یاب
اضطــراب کمتــرى داشــته باشــند، توانایــى بیشــترى در تحمــل شــرایط 
ناگــوار دارنــد کــه ایــن امــر باعــث بهزیســتى روانشــناختى آن هــا مــى-
شــود و بــه عبارتــى بهزیســتى بالاتــرى را تجربــه می کننــد. در راســتاى 
ایــن پژوهــش فهیمــى و همــکاران (1396) نشــان دادنــد کــه بــا انجــام 
مداخــلات آموزشــى، اضطــراب بیمــاران قبــل از عمــل کاهــش مى یابــد 
(18). هاشــمى و همــکاران (1390) در پژوهــش خــود نشــان دادنــد کــه 
آمــوزش قبــل از عمــل موجــب کاهــش میــزان اضطــراب بیمــاران مى-
ــاران  ــه بیم ــد ک ــکاران (2011) نشــان دادن شــود (19). جاوســتد و هم
قبــل از عمــل جراحــى نیــاز دارنــد اطلاعاتى در مــورد عمــل، روش کار، 
داروهــا و مــدت زمــان عمــل دریافــت نماینــد تــا اضطرابشــان کاهــش 
یافتــه و احســاس راحتــى نماینــد و بعــد از عمــل نیــز درد و عــوارض 
کمتــرى را تجربــه نماینــد. در ایــن پژوهــش معلومــات، ارتبــاط قــوى 
و حمایــت همــه جانبــه پرســتاران از بیمــاران و درك احساســات آن هــا 
ــل  ــل از عم ــراب قب ــزان اضط ــاران و کاهــش می ــى بیم موجــب راحت
آنــان شــد (20). یافته هــاى جــلالا و همــکاران (2010) نشــان داد کــه 
ــل، اضطــراب  ــل از عم ــا قب ــق مولتی مدی ــاران از طری ــه بیم ــوزش ب آم
ــات روفینینگــو و  ــج مطالع ــاران را کاهــش می دهــد (21). نتای ــن بیم ای
ــد  ــم می توان ــق فیل ــوزش از طری ــه آم ــان داد ک ــکاران (2009) نش هم

ــاران  ــدى بیم ــش رضایتمن ــراب و افزای ــطح اضط ــش س ــبب کاه س
ــره  ــن نم ــه میانگی ــد ک ــان دادن ــز نش ــکاران نی ــو و هم ــود (22). ت ش
ــارى  ــه لحــاظ آم ــه، ب ــروه مداخل ــاران گ ــل از عمــل بیم اضطــراب قب
کمتــر از گــروه کنتــرل معنــى دار می باشــد (23). در مطالعــه اى آســتلی 
و همــکاران نشــان دادنــد کــه تفــاوت معنــاداري بیــن ســه روش ارائــه 
اطلاعــات در میــزان یــادآوري اطلاعــات وجــود نــدارد. همچنیــن بیــن 
ایــن ســه روش تفــاوت معنــاداري در کاهــش اضطــراب بیمــاران وجــود 
ــی  ــاي آموزش ــها و ابزاره ــن روش  ــدام از ای ــتفاده از هرک ــته و اس نداش
میتوانــد بــه کاهــش اضطــراب بیمــاران کمــک نمایــد (24). جاســمى و 
همــکاران نیــز (1392) بــه تاثیــر آمــوزش چهــره بــه چهــره بــر میــزان 
اضطــراب و وضعیــت همودینامیــک بیمــاران کاندیــد جراحــی بای پــس 
شــریان کرونــر پــى بردنــد (25). کاروالــى و همــکاران (2018) نشــان 
دادنــد آمــوزش قبــل عمــل در کاهــش اضطــراب و تســهیل بهبــودى 
و افزایــش کیفیــت زندگــى مفیــد خواهــد بــود (26). افزایــش اطلاعــات 
ــل،  ــاق عم ــنل ات ــی و پرس ــط فیزیک ــورد محی ــار در م ــی بیم و آگاه
ــاي  ــی و مراقبت ه ــوارض جراح ــی، ع ــل جراح ــی، عم ــی بیهوش نحوه 
قبــل و بعــد از آن و راه هــاي مدیریــت اضطــراب توانســته بــه کاهــش 
ــه  ــج مطالع ــا نتای ــه ب ــد (23) ک ــا کمــک نمای ــاران آن ه ــراب بیم اضط
ــا  ــه ب ــو در رابط ــهاى همس ــود پژوهش  ــا وج ــت. ب ــو اس ــر همس حاض
ــاى پژوهــش حاضــر  ــا یافته ه ــه ب ــت نشــد ک ــا، پژوهشــى یاف یافته ه

ناهمخــوان باشــد.
ــه  ــره ب ــوزش چه ــه آم ــت، برنام ــوان گف ــه می ت ــن یافت ــن ای   در تبیی
ــه ایــن  ــا توجــه ب چهــره، اضطــراب بیمــاران را کاهــش داده اســت. ب
کــه وجــود اضطــراب و تنــش بــه عنــوان یــک عامــل خطــرزا می توانــد 
ــدد بهداشــت روان  ــروز بیماری هــاى جســمى و مشــکلات متع ــه ب زمین
ــات  ــا هیجان ــد ت ــک می کن ــار کم ــه بیم ــوزش ب ــد، آم ــم نمای را فراه
ــد.  ــود بکاه ــراب خ ــش و اضط ــش داده و از تن ــود را کاه ــى خ منف
ــد از  ــود عبارتن ــراه ب ــا آن هم ــش ب ــن پژوه ــه ای ــى ک محدودیت های
ــى از  ــکارى بعض ــه هم ــل ب ــدم تمای ــه، ع ــم نمون ــودن حج ــدك ب ان
ــه  ــه آن ب ــراى شــرکت در پژوهــش و منحصــر شــدن نمون بیمــاران ب

ــاران تحــت جراحــى.  بیم
ــم- ــر تعمی ــر ب ــاى فوق الذک ــت محدودیت ه ــن اس ــه ممک ــا ک   از آنج
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ــت  ــار محدودی ــا را دچ ــته و یافته ه ــوء گذاش ــر س ــا اث ــرى یافته ه پذی
ــى  ــات آت ــه در تحقیق ــود ک ــنهاد می ش ــى پیش ــاظ پژوهش ــد، از لح کن
از حجــم نمونــه بزرگتــر و گروه هــاى ســنى بیشــترى اســتفاده 
ــش  ــت کاه ــر جه ــهاى دیگ ــا روش  ــه آن ب ــن مقایس ــود و همچنی ش
اضطــراب مــورد اســتفاده قــرار گیــرد. همچنیــن بــا توجــه بــه کمبــود 
نیــروى پرســتارى، یــک برنامــه آمــوزش کوتــاه مــدت جهــت کاهــش 
ــث  ــه باع ــاران ک ــدى بیم ــدى و خودکارآم ــش توانمن ــراب، افزای اضط
مراقبت هــاى مناســب تر و بهبــود رونــد درمــان می گــردد پیشــنهاد مــى-

ــدى پیگیری هــاى  ــات بع ــه مطالع ــن پیشــنهاد می شــود ک شــود. همچنی
بلندمدتــى را انجــام دهنــد. ارزیابــى پیگیرانه ــى بلندمــدت می تواننــد در 
درك آثــار طولانــى مــدت ایــن درمــان بــر روى بیمــاران کمــک کننــد.

تشکر و قدردانى 
ــده  ــاران تحــت عمــل جراحــى مراجعه کنن ــه بیم ــیله از کلی ــن وس بدی
بــه بیمارســتان ارتــش در اســتان گلســتان شهرســتان گــرگان، مدیــران 
ــا  ــان نزاج ــت و درم ــتان، اداره بهداش ــلاش آن بیمارس ــان پرت و کارکن
و تمامــى کســانى کــه مــا را در انجــام ایــن مطالعــه یــارى رســاندند، 

ــد.  ــل می آی ــه عم ــگزارى ب سپاس
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