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Abstract 
Background and Objectives: Sleep disturbance and anxiety are 

common problems in patients undergoing hemodialysis, which can be 

influenced by use of complementary medicine. Therefore, the objective 

of this study was to determine the effect of guided imagery on anxiety 

and quality of sleep in patients undergoing hemodialysis.  
 

Methods: This clinical trial study was carried out on 70 hemodialysis 

patients, who were divided into two intervention (35 subjects) and 

control (35 subjects) groups using block randomization method. In 

addition to receiving usual care, the intervention group received a 

compact disc (CD) of guided Imagery through headphones for a 

consecutive period of 4 weeks, and the control group received just the 

usual care. At the beginning and the end of the study, the Spielberger 

Anxiety Inventory and Pittsburgh Sleep Quality Index, were 

completed. Data were analyzed using descriptive and analytical 

statistical tests (independent t-test, paired t-test, and covariance 

analysis) using SPSS Version 16 at a significant level less than 0.05.  
 

Results: The results of the study revealed that the prevalence of state 

and trait anxiety and the sleep quality of patients in the intervention 

group, were 54.42 ± 3.58, 52.05 ± 3.15 and 8.45 ± 2.31, respectively, 

and in the control group, were 47.91 ± 7. 21, 49.37 ± 5.49, and 

6.51 ± 2.82, respectively; so that the mean anxiety scores in the 

intervention group, was significantly higher than the control group 

(p < 0.001). After the intervention, the anxiety score in the intervention 

group, was 43.05 ± 2.15 and 42.48 ± 2.06 and in the control group, was 

47.37 ± 6.38 and 49.40±5.79, respectively, and the mean of the anxiety 

scores in the group was 47.37 ± 6.38, so that the mean anxiety score in 

the intervention group was significantly lower compared to the control 

group (p < 0.001). Moreover, the sleep quality score before the 

intervention was 8.45 ± 2.31 in the intervention group, which became 

6.54 ± 1.93 after the intervention. Sleep quality score in the control 

group before the intervention, was 6.51 ± 2.82, which became 

6.02 ± 2.47 after the intervention.  
 

Conclusion: Use of guided imagery reduced anxiety and improved 

sleep quality in the hemodialysis patients. Thus, use of this technique is 

recommended as a non-pharmacological approach to reduce anxiety 

and improve the quality of sleep in patients undergoing hemodialysis. 
 

Keywords: Anxiety; Sleep quality; Guided imagery; hemodialysis. 
 

DOI: 10.29252/qums.13.11.59 

 

http://orcid.org/0000-0003-1329-6337
http://orcid.org/0000-0003-1456-5784
http://orcid.org/0000-0002-7597-3574


 

 

کارآزمایی شده بر اضطراب و کیفیت خواب بیماران تحت همودیالیز: تأثیر تجسم هدایت

 بالینی تصادفی
 

 ٣، ناهید سرافرازی٢زاده *، عباس محسن١محمد افشار

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

مرکز ترومای پرستاری، دانشکده 1

پرستاری و مامایی کاشان، دانشگاه علوم 

 پزشکی کاشان، کاشان، ایران.  

 
بیمارستان کارگرنژاد کاشان، دانشگاه 2

 علوم پزشکی کاشان، کاشان، ایران.

 
دانشکده پرستاری و مامایی کاشان، 3

دانشگاه علوم پزشکی کاشان، کاشان، 

 ایران.
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ویسنده مسئول مکاتبات: ن*

محمد افشار، گروه اتاق عمل و مرکز 

ترومای پرستاری، دانشکده پرستاری و 

مامایی کاشان، دانشگاه علوم پزشکی 

 کاشان، کاشان، ایران.

 

 آدرس پست الکترونیکی:
afshar_m_1343@yahoo.com 
afshar_m_1344@yahoo.com or 

 

 15/10/98تاریخ دریافت: 

 5/11/98تاریخ پذیرش: 

 

 چکیده
: اختلال خواب و اضطراب از مشکلات شایع در بیماران تحت درمان با همودیالیز زمینه و هدف

توان بر این مهم تأثیر گذاشت. در این ارتباط، مطالعه حاضر با  کارگیری طب مکمل می است. با به

یفیت خواب بیماران تحت درمان با شده بر اضطراب و ک هدف تعیین بررسی تأثیر تجسم هدایت

 همودیالیز صورت گرفت.

بیمار همودیالیزی انجام شد.  70مطالعه کارآزمایی بالینی حاضر در ارتباط با  روش بررسی:

نفر( تقسیم شدند.  35) نفر( و کنترل 35ها به روش تصادفی بلوکی به دو گروه مداخله ) نمونه

شده را به  ( تجسم هدایتCDای معمول، لوح فشرده )ه گروه مداخله علاوه بر دریافت مراقبت

های  صورت مداوم گوش داد و گروه کنترل تنها مراقبت مدت چهار هفته از طریق هدفون به

( و کیفیت Spielbergerهای اضطراب ) معمول را دریافت نمود. در آغاز و پایان مطالعه پرسشنامه

 tهای آمار توصیفی و تحلیلی ) ها با استفاده از آزمون تکمیل شدند. داده( (Pittsburgخواب 

در سطح معناداری کمتر  SPSS 16افزار آماری  زوجی و آنالیز کوواریانس( توسط نرم tمستقل، 

 تجزیه و تحلیل شدند. 05/0از 

ت خواب نتایج نشان دادند که قبل از مداخله، نمره اضطراب حالتی و صفتی و کیفی ها: یافته

بود و برای  45/8±31/2و  05/52±15/3، 42/54±58/3ترتیب معادل  بیماران در گروه مداخله به

طوری  دست آمد؛ به به 51/6±82/2و  37/49±49/5، 91/47±21/7ترتیب برابر با  گروه کنترل به

که میانگین نمرات اضطراب در گروه مداخله به شکل معناداری بالاتر از گروه کنترل بود 

(001/0P<.) ترتیب معادل  پس از مداخله، نمره اضطراب بیماران در گروه مداخله به

و  37/47±38/6ترتیب برابر با  بود و برای گروه کنترل به 48/42±06/2و  15/2±05/43

طوری که میانگین نمرات اضطراب در گروه مداخله به شکل  محاسبه گردید؛ به 79/5±40/49

( بود. همچنین نمره کیفیت خواب قبل از مداخله در >001/0Pل )معناداری کمتر از گروه کنتر

ارزیابی شد. این نمره برای  54/6±93/1و پس از آن برابر با  45/8±31/2گروه مداخله معادل 

 محاسبه گردید. 02/6±47/2و پس از آن برابر با  51/6±82/2گروه کنترل قبل از مداخله معادل 

شده موجب کاهش اضطراب و بهبود کیفیت خواب  ایتاستفاده از تجسم هد گیری: نتیجه

عنوان یک روش غیر دارویی جهت  شود؛ بنابراین استفاده از این روش به بیماران همودیالیزی می

 گردد. کاهش اضطراب و بهبود کیفیت خواب در بیماران تحت همودیالیز توصیه می

 لیز.شده، همودیا : اضطراب، کیفیت خواب، تجسم هدایتها کلیدواژه
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 و همکاران افشار محمد                                           شده بر اضطراب و کیفیت خواب بیماران تحت همودیالیز: کارآزمایی بالینی تصادفی تأثیر تجسم هدایت
 و همکاران نسرین جاوید تبریزی                                                                                   ...

 

 

 مقدمه
شناختی و  زا است که مشکلات روان همودیالیز فرایندی استرس

تواند باعث بروز اختلالات  را در پی دارد و می اجتماعی متعددی

(. یکی از مشکلات اغلب بیماران تحت 1روانی در بیمار شود )

 Lowis. (2)درمان با همودیالیز، ابتلا به اختلالات اضطرابی است 

ترین واکنش بیمار در مقابل  بر این باور است که اضطراب مهم

ان شیوع اضطراب در . ملایی میز(3)باشد  بیماری مزمن کلیه می

درصد گزارش نموده است  31-51بین بیماران همودیالیزی را 

باید خاطرنشان ساخت که اختلالات اضطرابی منجر به  .(4)

 .(5) شوند کاهش رفتارهای خودمراقبتی و افزایش مرگ و میر می

از دیگر عوارض شایع در بیماران همودیالیزی، اختلال در     

       شریعتی طی پژوهشی بیان نمود که. (6)الگوی خواب است 

درصد از بیماران تحت درمان با همودیالیز از اختلالات  83-20

قراری پا، حرکات  خواب از قبیل آپنه انسدادی خواب، سندرم بی

ای پا و بیدارشدن مکرر و ناخودآگاه در طول خواب شاکی  دوره

قراری،  یاب منجر به خستگی، بخود کمبواختلالات و   .(7هستند )

آلودگی، کاهش عملکرد و  اختلالات اضطرابی، افسردگی، خواب

 .(8)شود  نقص در کارکرد شناختی و حافظه می

 و اختلال خواب در درمان اضطراب یبراطور معمول طب نوین  به

ها  یازپینه بنزودگرو یداروهاهای مزمن از  بیماریمبتلا به  یمارانب

و  یافسردگ ضد یداروهااز و  یجهت کاهش اضطراب فور

؛ از (9-11)کند  استفاده می آور برای حل مشکلات بیماران خواب

های طب مکمل  رسد که استفاده از روش این رو به نظر می

 جایگزین مناسبی برای عدم مصرف داروهای شیمیایی 

طریق از عوارض داروهای شیمیایی پیشگیری  می باشند تا بدین

ه در طب مکمل، تجسم مورد استفادی ها از روش شود. یکی

 روش یکعنوان  شده به یت(. تجسم هدا12) باشد یشده م یتهدا

 یکدیگراستوار است که ذهن و بدن با  یهپا ینبر ا یبدن -یذهن

بر هم اثر  یسلامت یجادو ا یماریتوانند در درمان ب یم و بوده مرتبط

مغز  یه ازهمان ناح ،. در تجسمنمایند یترا تقو یکدیگرو  گذاشته

گردد.  یاتفاق فعال م یکد که در زمان تجربه وش میعال ف

کند که  یم یجاددر خود ا ی رافکر یانجر یکفرد معنا که  بدین

مفهوم آن  ییدنبو یا و کردن احساس یدن،شن یدن،آن قادر به د طی

 دارد در آن زمان احساس کند و آن را  یلاست که تما ای یا پدیده

 

با  جلسه تجسم معمولاً یک(. 13) در تصور خود مجسم سازد

 یقافراد چند نفس عمد. در این جلسه شو یم آغاز یدگیآرام

و پس از آن  نمودهبدن و ذهن خود را از تنش رها  ،کشند یم

تواند  یامر م ینکنند که ا یم یندخوشا یرشروع به تجسم تصاو

 یمداخله درمان ین(. ا14) شود ها آن ی دربهبود یشرفتباعث پ

 یو سادگ یمتبودن، کاهش قاثرگذارچون  یاریبس یایمزادارای 

عنوان  توانند از آن به یم کادر درمانی ؛ از این رو(17-15)باشد  می

و  یمارب یمنظور کاهش ناراحت از طرح مراقبت سلامت به بخشی

  .دار استفاده کنندیحالت پا یکبه  یدنرس

شده بر کاهش  اند که تجسم هدایت مطالعات مختلف نشان داده

، بیماران کاندید پروسیجرهای (18)طراب در بیماران ارتوپدی اض

، بیماران تحت جراحی (11)، زنان مبتلا به سرطان (19)جراحی 

، بیماران تحت آنژیوگرافی عروق کرونر و بیماران مبتلا  (4(قلب 

درمانی اثرگذار بوده است. نتایج  به سرطان تحت درمان با شیمی

( نیز حاکی از آن بودند که 2013و همکاران ) Rambod مطالعه 

سازی موجب بهبود کیفیت خواب بیماران تحت  های آرام روش

. در برخی از مطالعات نیز گزارش شده (20)شود  همودیالیز می

سازی موجب کاهش اختلالات خواب  های آرام است که روش

در بیماران مبتلا به سردرد مزمن تنشی، کاهش استفاده از داروهای 

توسط بیماران مبتلا به سرطان و کاهش نقص کارکرد  آور خواب

شود. هرچند اکثر مطالعات  طی روز می (21،22)این بیماران 

شده و اضطراب نشان  ارتباط معناداری را بین تجسم هدایت

شده  ( تأثیر تجسم هدایت2010و همکاران ) Tomasاند؛ اما  داده

معنادار بر کاهش اضطراب پس از عمل جراحی آتروپلاستی را 

( نیز نشان 2012و همکاران ) Jong. نتایج مطالعه (23)ندانستند 

شده موجب کاهش اضطراب قبل از عمل  دادند که تجسم هدایت

  .(24)شود  نمی

شده بر  های متناقض درباره اثر تجسم هدایت با توجه به انتشار یافته

کاهش اضطراب و کیفیت خواب، مطالعه حاضر با هدف تعیین 

شده بر اضطراب و کیفیت خواب بیماران  جسم هدایتتأثیر ت

 همودیالیزی انجام شد. 

 

 بررسی  روش
 ت ـی بود، جهـر که یک کارآزمایی بالینی تصادفـه حاضـمطالع در
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و با  (17)برآورد حجم نمونه با توجه به مطالعات قبلی 

نمونه برای هر گروه معادل  تعداد ،𝛽=2/0 و 𝛼=05/0درنظرگرفتن 

نفر برآورد گردید که با احتساب ریزش احتمالی برای هر  28

سال  70تا  18نفر در نظر گرفته شد. بیماران همودیالیزی  35گروه 

ای دو بار )هر  صورت هفته که سابقه حداقل شش ماه همودیالیز به

ساعت( را داشتند، از هوشیاری کامل  3بار به مدت حداقل 

ل شنیداری، بینایی و گفتاری بارزی برخوردار بودند، مبتلا به اختلا

بخش و الکل  شده( نبودند، سابقه مصرف مواد مخدر، آرام )شناخته

 وشده استفاده نکرده بودند  سازی و تجسم هدایت نداشتند، از آرام

بود وارد مطالعه  20 از بالاتر مطالعهی ابتدا درها  آن اضطراب نمره

ت شدید جسمی، شدند. بیمارانی که طی مطالعه دارای مشکلا

روانی و بیماری حاد شده و مجبور به بستری در بیمارستان  -روحی

های مورد مطالعه  شده بودند از مطالعه خارج گردیدند. نمونه

سازی بلوکی و با استفاده از جدول اعداد تصادفی  براساس تصادفی

 نفره مداخله و کنترل تخصیص داده شدند.  35به دو گروه 

لعه مجوز لازم به شماره جهت انجام این مطا

IR.KAUMS.REC.1395.80  از کمیته اخلاق دانشگاه علوم

سایت کارآزمایی  پزشکی کاشان اخذ شد و طرح مطالعه در وب

ثبت گردید.  IRCT2016120931312N1بالینی ایران به شماره 

کنندگان در مطالعه رضایت  گیری از کلیه شرکت پیش از نمونه

از اخذ رضایت کتبی آگاهانه، هر دو  آگاهانه کتبی اخذ شد. پس

های اطلاعات دموگرافیک و میزان اضطراب  گروه پرسشنامه

صفتی و حالتی اشپیل برگر را تکمیل نمودند. این پرسشنامه دارای 

، 2، تا حدی=1 = اصلاً"سؤال در مقیاس لیکرت با چهار گزینه  40

 سؤال اول اضطراب 20باشد.  می " 4و بسیار زیاد= 3متوسط=

ترین و  سنجند. پایین سؤال دوم اضطراب حالتی را می 20صفتی و 

باشد. نمرات  می 80و  20ترتیب معادل  بالاترین نمره اضطراب به

عنوان نقطه  به 20دهنده اضطراب بالاتر هستند. نمره  بالاتر نشان

شود. این ابزار از روایی و  برش این پرسشنامه در نظر گرفته می

(. پرسشنامه خواب پیتزبرگر 23)ردار است پایایی مناسبی برخو

شامل نه سؤال در هفت بعد کیفیت خواب ذهنی، خواب نهفته، 

مدت زمان خواب، کفایت خواب، اختلال خواب، استفاده از 

آور و اختلال در عملکرد روزانه است که  داروهای خواب

  5-9ای و سؤالات  گزینه  صورت باز، کوتاه و تک به 1-4سؤالات 

 

باشند. مجموع امتیازات نمره کل بین  ای می صورت چهار گزینه به

تر  دهنده کیفیت خواب پایین است. نمرات بالاتر نشان 21-0

دهد که فرد مشکل  و بالاتر نشان می 5هستند. در این ابزار نمره 

. اعتبار این پرسشنامه در جمعیت ایرانی مورد تأیید (7)خواب دارد 

درصد و آلفای  93درصد، ویژگی  100قرار گرفته و حساسیت 

. پس از (18) برای این نسخه گزارش شده است 89/0کرونباخ 

ها، در مرحله اول بیماران گروه مداخله به مدت  تکمیل پرسشنامه

چهار هفته، هر هفته چهار نوبت )دو روز در هفته؛ یک نوبت صبح 

در مرکز دیالیز و یک نوبت شب در منزل( تحت آموزش تجسم 

شده توسط گروه  شنیداری تهیه CDشده با استفاده از  هدایت

روانشناسی دانشگاه علوم پزشکی مشهد قرار گرفتند و به آن 

توسط متخصصان  CDگوش دادند )استانداردسازی این 

زاری و همکاران مورد  روانشناسی تأیید گردیده و در مطالعه چمن

مزاحم مانند  منظور کنترل عوامل (. به25استفاده قرار گرفته است( )

سر و صدا در بخش، اجرای مداخله برای نوبت صبح در اتاق بیمار 

و با حضور پژوهشگر صورت گرفت و برای نوبت شب در منزل 

در منزل،  CDدادن به  بیمار انجام شد. برای اطمینان از گوش

گردید. پس از گذشت  صورت تلفنی با بیمار ارتباط برقرار می به

های  دو گروه کنترل و مداخله پرسشنامه چهار هفته، مجدداً هر

دهی تکمیل  صورت خودگزارش اضطراب و کیفیت خواب را به

های روتین را  نمودند. گروه کنترل که طی مطالعه فقط مراقبت

شده را  تجسم هدایت CDدریافت نموده بود، در پایان مطالعه 

دریافت کرد تا در صورت تمایل از آن استفاده نمایند. جهت 

         اسمیرنوو–بودن توزیع متغیرها از آزمون کلموگرو  ی نرمالبررس

(Smirno–Kolmogorovاستفاده شد. همچنین به ) منظور مقایسه 

مستقل،  tوضعیت متغیرهای کمی نرمال بین گروهی از آزمون 

جهت مقایسه نمره اضطراب و کیفیت خواب در آغاز و پایان 

و برای بررسی میانگین زوجی  tمطالعه در هر گروه از آزمون 

 اثر حذف ازپس  گروهنمرات اضطراب و کیفیت خواب بین دو 

از آزمون کوواریانس استفاده گردید. تجزیه  آزمون شیپ اضطراب

صورت گرفت.  SPSS 16افزار آماری  ها توسط نرم و تحلیل داده

 در نظر گرفته شد. 05/0در کلیه موارد سطح معناداری معادل 
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 ها یافته
ها در دو گروه  نفر از نمونه 70، در این مطالعه  1ر مبنای جدول ب

نفر( وارد مرحله آنالیز نهایی شدند.  35نفر( و کنترل ) 35مداخله )

ای تفاوت  های دموگرافیک و زمینه بین دو گروه از نظر ویژگی

 آماری معناداری وجود نداشت. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

میانگین نمره کل اضطراب صفتی و حالتی و  منظور مقایسه به

مستقل  tکیفیت خواب در دو گروه در شروع مطالعه از آزمون 

استفاده شد و مشخص گردید که نمره کل اضطراب صفتی 

(001/0P<( و حالتی )001/0P<( و کیفیت خواب )002/0=P در )

 باشد. طور معناداری بالاتر از گروه کنترل می گروه مداخله به

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : مقایسه میانگین و انحراف معیار نمرات اضطراب و کیفیت خواب قبل و بعد از مطالعه در دو گروه مداخله و کنترل١جدول شماره 

 (n=٣5مداخله ) گروه       زمان

 میانگین±انحراف معیار

 (n=٣5کنترل )

 میانگین±انحراف معیار

 **سطح معناداری

 >P 001/0 91/47±21/7 42/54±58/3 قبل  اضطراب حالتی

 >P 001/0 28/47±38/6 05/43±15/2 بعد

  =P< 11/0 P 001/0 *سطح معناداری 

 =P 01/0 37/49±49/5 05/52±15/3 قبل  اضطراب صفتی

 >P 001/1 40/49±79/5 48/42±60/2 بعد

  =P< 28/0 P 001/0 *سطح معناداری

 =P 002/0 51/6±82/2 45/8±31/2 قبل کیفیت خواب

 =P 33/0 02/6±47/2 45/6±93/1 بعد

  =P<0 33/0 P 001/0 *سطح معناداری

 مستقل tآزمون **زوجی       tآزمون *
 

توان گفت که بین میانگین نمرات  می 2با توجه به جدول 

 راب ـاضطراب صفتی و حالتی بین دو گروه پس از حذف اثر اضط

 

  رد.آزمون تفاوت معناداری وجود دا پیش

 

 نتایج تحلیل کواریانس متغیر اضطراب صفتی و حالتی بین دو گروه مداخله و کنترل: ٢جدول شماره 

مجموع  منبع

 مجذورات

میانگین  درجه آزادی

 مجذورات

F مجذور اتا سطح معناداری 

 81/0 000/0 06/285 83/1251 1 83/1251 حالتی آزمون پیش

 60/0 000/0 61/102 49/777 1 49/777 صفتی

 78/0 <001/0 27/250 07/1099 1 07/1099 حالتی گروه

 71/0 <001/0 03/169 74/1280 1 74/1280 صفتی

 - - - 39/4 67 22/294 حالتی خطا

 - - - 57/7 67 64/507 صفتی

 

 روه پس ـت خواب دو گـبین میانگین نمره کیفی، 3بر مبنای جدول 

 

د آزمون تفاوت معناداری وجو از حذف اثر کیفیت خواب پیش

 دارد.
 مداخله و کنترل نتایج تحلیل کواریانس متغیر کیفیت خواب بین دو گروه: ٣جدول شماره  

مجموع  منبع

 مجذورات

میانگین  درجه آزادی

 مجذورات

F سطح معناداری 

 000/0 17/77 64/118 2 27/237 کیفیت خواب آزمون پیش

 007/0 65/7 76/11 1 76/1 کیفیت خواب گروه

 - - 53/1 67 99/102 کیفیت خواب خطا
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 بحث
شده موجب کاهش  نشان دادند که مداخله تجسم هدایت نتایج

شود. این   سطح اضطراب و بهبود خواب بیماران همودیالیزی می

های پرستاری غیر  امر نوید روشنی برای استفاده از درمان و مراقبت

دیالیزی دهنده اضطراب و بهبود خواب بیماران همو دارویی کاهش

گونه مداخلات را  توانند این بوده و در صورت تمایل بیماران می

 هنگام بیماری خود به کار گیرند.

طور مستقیم به  ای که به  براساس جستجوهای پژوهشگران، مطالعه

شده بر میزان اضطراب و بهبود خواب  بررسی تأثیر تجسم هدایت

در این ارتباط، بیماران همودیالیزی پرداخته باشند، یافت نشد. 

Chen  ای با هدف تعیین تأثیر   در مطالعه 2015و همکاران در سال

آرامی بر علائم جسمی و  شده به همراه تن تجسم هدایت

درمانی  روانشناختی زنان مبتلا به سرطان سینه تحت درمان با شیمی

آرامی موجب کاهش  شده همراه با تن دریافتند که تجسم هدایت

ضطراب بیماران گروه مداخله در مقایسه با گروه دار نمره ا  معنا

های مطالعه حاضر  با یافته چن. نتایج مطالعه (25)کنترل شده است 

شده  توان بیان نمود که تجسم هدایت همخوانی دارد؛ بنابراین می

تواند بر میزان اضطراب بیماران همودیالیزی تأثیر داشته باشد  می

تفاده از داروهای ضد اضطراب ها اس شود آن که این مهم باعث می

 و همکاران Charalambousشیمیایی را کم و یا قطع نمایند. 

شده بر  ای با هدف تعیین تأثیر تجسم هدایت  ( نیز در مطالعه2015)

کاهش اضطراب بیماران مبتلا به سرطان سینه و پروستات تحت 

شده موجب کاهش  درمانی دریافتند که تجسم هدایت شیمی

زان اضطراب در بیماران گروه مداخله در مقایسه با گروه معنادار می

و  Karagozoglu. همراستا با این یافته، (15)کنترل شده است 

ای با هدف تعیین تأثیر تجسم   ( در مطالعه2012همکاران )

درمانی مشاهده نمودند که  شده بر اضطراب ناشی از شیمی هدایت

اضطراب آشکار و  شده موجب کاهش معنادار میزان تجسم هدایت

 (26)پنهان در گروه مداخله در مقایسه با گروه کنترل شده است 

و همکاران با توجه به اینکه در ارتباط با  Chenنتایج مطالعات  

باشد انجام  بیماران مبتلا به سرطان که یک بیماری مزمن می

، با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارند؛ زیرا نوع بیماری و  اند شده

یتی که بیمار در آن قرار دارد و نیز شرایط زندگی بیمار وضع

 د ـود را تا حـکند خ ای است که بیمار سعی می گونه همودیالیزی به

 

ممکن از شرایط اضطرابی دور نگه دارد که این کار معمولاً در 

شود.   آور انجام می طب نوین با داروهای ضد اضطرابی و خواب

پذیرند و از سوی دیگر  رو را چندان نمیاکثر بیماران استفاده از دا

هرچه داروهای مورد استفاده بیماران همودیالیزی کمتر شود، 

رسد؛ از این رو در مطالعات   تر به نظر می آل ها ایده شرایط برای آن

مختلف و پژوهش حاضر نشان داده شد که بیمار تجسم 

 شده که یک روش درمانی در طب مکمل بوده و در آن از هدایت

پذیرد؛ به همین  شود را بهتر دوست دارد و می دارویی استفاده نمی

گذارد. در  دلیل بر کاهش اضطراب و کیفیت خواب بیمار تأثیر می

ای  در مطالعه 2010و همکاران در سال  Gonzalesاین راستا، 

شده بر پیامدهای پس از عمل  تأثیر تجسم هدایت"تحت عنوان 

شده موجب کاهش  م هدایتگزارش کردند که تجس "بیماران

میزان اضطراب پس از عمل جراحی در واحد مراقبت بیهوشی پس 

 (27)از عمل در گروه مداخله در مقایسه با گروه کنترل شده است 

که این یافته با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد؛ با این تفاوت 

تفاوت معناداری بین گروه کنترل Gonzales که در مطالعه 

ایه و قبل از عمل وجود نداشت؛ درحالی که در مطالعه اضطراب پ

حاضر، گروه کنترل تفاوت معناداری نسبت به گروه مداخله 

)به دلیل وجود  Gonzalesداشت که البته این امر در مطالعه 

اضطراب قبل از عمل جراحی( تقریباً طبیعی است. در این ارتباط 

ایطی بر شده در شر باید خاطرنشان ساخت که تجسم هدایت

کاهش اضطراب بیمار مؤثر واقع گردید که بیمار همودیالیزی 

نمود.  وضعیت موجود را پذیرفته و برای درمان خود تلاش می

شک هنگامی که اضطراب کاهش یابد، کیفیت خواب نیز  بی

 2015و همکاران در سال  Nonesتواند بهبود پیدا کند.  می

شده بر کیفیت  یتتأثیر تجسم هدا"ای را تحت عنوان  مطالعه

انجام دادند و گزارش نمودند که  "خواب بیماران مبتلا به سرطان

شده باعث بهبود کیفیت خواب بیماران مبتلا به  تجسم هدایت

باشد.  های مطالعه حاضر همسو می شود. این نتایج با یافته سرطان می

توان چنین توجیه کرد و گفت با توجه به اینکه  این نتایج را می

ان همودیالیزی دچار بیماری مزمن کلیه هستند، مشکلات بیمار

ها در ارتباط با کیفیت خواب به بیماران مبتلا به سرطان نزدیک  آن

 باشد.  می
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، با هدف 2012و همکاران در سال  Jongنتایج حاصل از مطالعه 

بررسی تاثیر تجسم هدایت شده بر اضطراب قبل از عمل و کنترل 

اران کاندید کله سیستکتومی انجام دادند. یافته درد بعد از عمل بیم

های مطالعه نشان داد که  تجسم هدایت شده بر کنترل درد و 

(. این مهم با 24اضطراب بیماران تاثیر قابل توجهی  نداشته است )

توان چنین  نتایج مطالعه حاضر مغایرت دارد. این اختلاف را می

، مقیاس Jongالعه در مط  توجیه کرد که ابزار مورد استفاده

گیری اضطراب آمستردام بوده است؛ درحالی که در مطالعه  اندازه

گیری اشپیل برگر استفاده گردید. تفاوت  حاضر از مقیاس اندازه

تواند تأثیرگذار باشد.  ابزار مورد استفاده در این دو مطالعه می

ها در استفاده  براین، باید خاطرنشان ساخت که شرایط نمونه علاوه

شده متفاوت بوده است. همچنین در مطالعه  ز تجسم هدایتا

شده بر  و همکاران نشان داده شد که تجسم هدایت Steinپایلوت 

کاهش اضطراب در بیماران تحت جراحی  قلب اثرگذار نبوده و 

اختلاف آماری معنادار در قبل و پس از عمل جراحی وجود 

حاضر همخوانی ندارد.  (. این یافته با نتایج مطالعه28نداشته است  )

توان چنین توجیه نمود که حجم نمونه در  علت این اختلاف را می

کم بوده است؛ درحالی که در مطالعه حاضر  Steinمطالعه پایلوت 

(به اندازه کافی در نظر 17حجم نمونه براساس مطالعات قبلی )

توان تفاوت شرایط محیطی و درمانی را در  گرفته شد. همچنین می

و همکاران که در  Yildirimمینه مؤثر دانست. در مطالعه این ز

سازی پیشرونده عضلانی بر  با هدف تعیین تأثیر آرام 2006سال 

میزان اضطراب بیماران تحت همودیالیز انجام شد، میزان اضطراب 

تر از  طور معناداری پایین آشکار و پنهان بیماران پس از مداخله به

های مطالعه حاضر  . این نتایج با یافته(29)قبل از شروع مداخله بود 

گیری مطالعه  همخوانی دارند؛ با این تفاوت که در قسمت نتیجه

مذکور نوشته شده است که حجم نمونه باید بیشتر شود و مقایسه 

تری صورت گیرد که این مهم در مطالعه حاضر انجام شده و  دقیق

ثیر تواند تأ شده می نشان داده شده است که تجسم هدایت

 توجهی بر اضطراب بیماران همودیالیزی داشته باشد. قابل

ای تحت  در مطالعه 1394در ایران نیز فوجی و همکاران در سال  

شده بر اضطراب بیماران  بررسی تأثیر تجسم هدایت"عنوان 

دریافتند که پس از مداخله،  "کاندید آنژیوگرافی عروق کرونر

 طح اضطراب صفتی و شده موجب کاهش معنادار س تجسم هدایت

 

حالتی بیماران گروه مداخله در مقایسه با گروه کنترل شده است 

ای با   در مطالعه 1392. همسو با این مهم، عشرت در سال (18)

شده بر  اثربخشی تصویرسازی ذهنی و تجسم هدایت"عنوان 

گزارش نمود که  "کاهش علائم افسردگی در بیماران دیالیزی

توجه میزان افسردگی در  جب کاهش قابلشونده مو تجسم هدایت

بیماران دیالیزی گروه مداخله در مقایسه با گروه کنترل شده است 

. با توجه به نتایج مطالعات مشابه با این مطالعه مشخص (30)

توان اضطراب  شده می شود که با استفاده از تجسم هدایت می

بهبود ها  بیماران همودیالیزی را کم کرد و در کیفیت خواب آن

شود. داروها  حاصل نمود. این کار در طب نوین با دارو انجام می

توانند عوارضی را به همراه داشته باشند؛ درحالی که استفاده از  می

گونه  هد و هیچ د ها را کاهش می شده، هزینه تجسم هدایت

کردن از  ای را برای بیمار به همراه ندارد؛ از این رو استفاده عارضه

های مزمن، دریچه جدیدی  ی بیماران مبتلا به بیماریاین روش برا

نمودن اضطراب بیماران بدون دارو است که علاوه  جهت برطرف

ها، کیفیت زندگی بیماران  بر کاهش اضطراب و بهبود خواب آن

دهد. از سوی دیگر، در تبیین استفاده از تجسم  را نیز افزایش می

روش تجسم  توان چنین استنباط نمود که  شده می هدایت

بدن بر این پایه  -عنوان یک سبک از روش ذهن شده به هدایت

توانند   استوار است که ذهن و بدن با یکدیگر مرتبط هستند و می

در درمان بیماری و ایجاد سلامتی بر هم اثر بگذارند و یکدیگر را 

نمودن قدرت فکر  شده با برجسته تقویت کنند. روش تجسم هدایت

ها از میزان   دراک بیماران از خود و تصور آنتواند نحوه ا  می

شان را عمیقاً تحت تأثیر قرار دهد. در حقیقت این روش   کارایی

زا، علاوه بر تنظیم فشارهای   با استفاده از تصاویر مثبت و انرژی

 کند تا احساسات خود را کنترل نمایند.  روانی به بیماران کمک می

 

 گیری نتیجه

تواند به  شده می توان گفت که تجسم هدایت با توجه به نتایج می

شکل مثبتی بر بهبود اضطراب و کیفیت خواب بیماران 

همودیالیزی تأثیر داشته باشد؛ از این رو با توجه به شیوع بالای 

اختلالات اضطرابی و اختلالات خواب در بیماران همودیالیزی و 

 عوارض آن در این بیماران و نیز با توجه به اینکه تجسم

 وده و ـر بـخط ت و بیـه، راحـهزین مـد، کـی مفیـده روشـش تـهدای
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شود این  گونه عارضه جانبی را به همراه ندارد، پیشنهاد می هیچ

عنوان یک روش مفید در کاهش اضطراب و بهبود  روش به

کیفیت خواب بیماران همودیالیزی توسط پرستاران به کار گرفته 

شده در ارتباط  روش تجسم هدایت گردد شود. همچنین توصیه می

های مزمن دیگر نیز به کار گرفته شده و مورد مطالعه  با بیماری

 قرار گیرد.

 

 

 تشکر و قدردانی
وسیله از معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی کاشان،  بدین

مدیریت و کارکنان بخش دیالیز و بیمارانی که در اجرای این 

 گردد. دند، تشکر و قدردانی میمطالعه با پژوهشگران همکاری نمو
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