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  چكيده
. باشـد  در اغلب نقاط دنيا مـي سم يك بيماري مزمن تنفسي است كه مشكل عمده بهداشتي           آ :زمينه و هدف  
. گيـرد   در بيماران مبتلا به آسم به علت درمان طولاني و حملات بيماري تحت تأثير قرار مي               كيفيت زندگي   

  .استهدف از اين مطالعه تعيين كيفيت زندگي بيماران مبتلا به آسم 
كننـده   از بين بيماران مبتلا به آسم مراجعه)  نفر386(ها  نمونه. است ز نوع توصيفي امطالعهاين  :روش بررسي 

هـا    ابـزار گـردآوري داده    . به درمانگاه ريه بيمارستان امـام خمينـي تهـران بـه طـور تـصادفي انتخـاب شـدند                   
 كيفيـت زنـدگي  مورد بخش دوم در و مشخصات فردي مربوط به    بخش اول    . بخش بود  2اي شامل     پرسشنامه

آلفاي كرونبـاخ اسـتفاده     اعتماد آن از    تعيين  و براي    اجهت تعيين اعتبار پرسشنامه از اعتبار محتو      . بودبيماران  
  .ها با استفاده از آمار توصيفي و استنباطي انجام گرفت تجزيه و تحليل داده. شد

 به لحاظ .سال بودند 41-50سواد و در دامنه سني  زن، متأهل، بي مطالعهواحدهاي مورد اكثريت  :ها يافته
ابعاد مختلف كيفيـت زنـدگي بيـشترين واحـدهاي مـورد بررسـي در ابعـاد جـسماني، روانـي و خـواب و                    

كيفيـت زنـدگي    . برخوردار بودندشغلي نسبتاً مطلوب -در بعد اجتماعي    نامطلوب و   داراي كيفيت  استراحت
، تحصيلات و درآمـد بـا كيفيـت          بين جنس، سن   .نامطلوب بود % 3/45بيماران نسبتاً مطلوب و     % 1/45كلي  

  ).>05/0p( ارتباط آماري معنادار مشاهده گرديد  نيززندگي
 نـامطلوب و    مطالعـه نتايج اين مطالعـه نـشان داد كـه كيفيـت زنـدگي كلـي واحـدهاي مـورد                     :گيري نتيجه

  .يدتري به عمل آ ريزي دقيق  برنامهها آنمراقبت از و لذا بايد براي درمان نسبتامًطلوب بوده است 
  

  آسم، مراجعين به درمانگاه ريهكيفيت زندگي، : هاي كليدي واژه
1386 ماه فروردين:  پذيرش مقاله-  1385 ماه آبان:  دريافت مقاله-

  
  ∗مقدمه

آسم يك مشكل عمـده بهداشـتي در اغلـب          
باشد كه هنوز تشخيص و معالجـه         نقاط دنيا مي  

است و سالانه تعداد زيادي     آن معضل بهداشتي    
تلايان به اين بيماري جان خود را از دست         از مب 
 آمـار گـزارش شـده       در ايران طبق   .)1 (دهند مي

ايرانيان مبتلا  % 10توسط كلينيك آسم و آلرژي      
بيمـاري آسـم تحـت تـأثير        ). 2 (هـستند به آسم   

باشد كـه ايـن عوامـل         عوامل بسيار متعددي مي   
باعث تشديد يا تضعيف بيمـاري شـده و نهايتـاً           

                                                           
  داخلي جراحي دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهرانپرستاري  مربي گروه آموزشي *

  استاد گروه آموزشي آمار زيستي دانشگاه تربيت مدرس**

 .)3(گذارنـد     ي بيمـار تـأثير مـي      زنـدگ در كيفيت   
مطالعات نشان داده است كه كيفيـت زنـدگي در          

 و چون بيمـاري     كند  هاي مزمن تغيير مي     بيماري
هاي مزمن شـايع محـسوب       آسم يكي از بيماري   

شود مطالعه كيفيت زندگي اين بيمـاران مهـم          مي
بـا تعيـين كيفيـت زنـدگي ايـن          لـذا   ). 4 (باشد مي

يــري در درمــان را گ تــوان تــصميم بيمــاران مــي
هاي جديـدي پـيش روي        حل  و راه نمود  تر    آسان

بـاز  ) خـصوصاً پزشـك و پرسـتار      (تيم درمـان    
  .)5 (كرد

در  Fonsecaاي كــه توســط   در مطالعــه
كيفيت زندگي بيمـاران مبـتلا بـه آسـم در         مورد  

 29-34 ،1386 بهار 1 شماره 13دوره )حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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 نتايج نشان داد كه هـر       ،دشكشور پرتقال انجام    
گي چقدر بيماري آسم شديدتر باشد، كيفيت زند      

هـاي روزانـه، انتخـاب شـغل و           از لحاظ فعاليـت   
 تـر اسـت     ه از امكانات زندگي پايين    ميزان استفاد 

)6.(  
جهـت   Meszarosدر تحقيقي كـه توسـط       

و بيماران مبتلا بـه آسـم        بررسي كيفيت زندگي  
ــت    ــام گرف ــر آن انج ــؤثر ب ــل م ــاط ،عوام  ارتب

داري بـين تـأثير آمـوزش و نمـرات كيفيـت          امعن
ر مـديريت   كه اين مـسأله د    زندگي به دست آمد     
  .)7 (باشد آسم حايز اهميت مي

ــه ــه توســط  در مطالع  در Mancusoاي ك
افـسردگي  رابطـه   تأثير  تعيين  نيويورك با هدف    

بر كيفيت زندگي بيماران مبـتلا بـه آسـم انجـام            
تـر    گرفت نتـايج نـشان داد افـرادي كـه افـسرده           

  .)8 (داشتندتري   كيفيت زندگي پايين،بودند
در مطالعـه حاضـر     ژوهـشگران   تجربيات پ 

اسـت   ههاي ريه مؤيد آن بود      درمانگاهو  ها    بخش
كه كيفيت زندگي در بيماران مبتلا به آسم چندان          

كـه كـدام يـك از ابعـاد           اما اين  ،باشد  مطلوب نمي 
كيفيت زندگي بيـشتر تحـت تـأثير بيمـاري قـرار            

اش از  گيرد و از نظر فرد بيمار كيفيـت زنـدگي       مي
 لـذا   . مـشخص نبـود    ،ر است چه سطحي برخوردا  

تحقيــق حاضــر بــا هــدف تعيــين كيفيــت زنــدگي 
جـسمي،  (م از ابعـاد مختلـف       بيماران مبتلا به آس   

ــاعي ــي   - اجتم ــغلي، روح ــرد ش ــي،  -عملك روان
  .انجام گرفت) خواب و استراحت

  

  روش بررسي
. سـت ا يـك مطالعـه توصـيفي        بررسياين  

 را بيمـاران مبـتلا بـه آسـم          مورد مطالعه جامعه  
كننده به درمانگاه ريـه بيمارسـتان امـام         همراجع

دهند و محـيط      تشكيل مي  1384خميني در سال    
 درمانگــاه ريــه بيمارســتان امــام مــورد مطالعــه

به علت تنوع مراجعين به اين      ( بوده است خميني  
معيارهـاي ورود بـه مطالعـه شـامل         . )درمانگاه
معـالج  توسـط پزشـك     كـه   بيماري آسم   ابتلا به   

، تـسلط   سال 65 تا   18بين  سن  ده باشد،   شتأييد  
به زبان فارسي و نداشـتن شـرايط بحرانـي در           
ــود و معيارهــاي   زمــان پركــردن پرســشنامه ب
خـــروج از مطالعـــه شـــامل ابـــتلا بـــه ســـاير  

، ابـتلا بـه     سـرطان هـاي مـزمن، داشـتن         بيماري
 در نظر   ،افسردگي كه تحت درمان دارويي باشد     

  .گرفته شده بود
 بيمـار   386  مشتمل بر  مورد مطالعه نمونه  

بـه روش تـصادفي سـاده       كه  مبتلا به آسم بود     
 بـا   ان بدين ترتيـب كـه پژوهـشگر       .انتخاب شدند 

مراجعه به درمانگاه ريه بيمارستان امام خميني       
بيمــاران مبــتلا بــه آســم    از  يو تهيــه ليــست 

كننده به ايـن مركـز، بـر اسـاس جـدول              مراجعه
 را بـه    مطالعـه اعداد تصادفي، واحـدهاي مـورد       

  .صادفي ساده انتخاب نمودندصورت ت
ــردآوري داده  ــزار گ ــشنامه  اب ــا پرس اي  ه

مـورد  در   بخش بود كه بخـش اول        2مشتمل بر   
بخش دوم مربوط به تعيـين   مشخصات فردي و    

ــاعي   ــاد جــسمي، اجتم ــدگي در ابع ــت زن  - كيفي
ــي    ــغلي، روح ــرد ش ــي –عملك ــواب و ،روان  خ

  .استراحت بود
جهت تعيـين اعتبـار پرسـشنامه از اعتبـار          

 اسـتفاده شـد، بـدين ترتيـب كـه طراحـي             احتوم
پرسشنامه با استفاده از پرسـشنامه اسـتاندارد        

و پرسـشنامه اسـتاندارد     ) SF36(كيفيت زنـدگي    
ــم    ــه آسـ ــتلا بـ ــاران مبـ ــدگي بيمـ ــت زنـ كيفيـ

)AQLQ=Asthmatic Quality of Life Questionnaire (
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 ياعــضابرخــي توســط و ســپس انجــام گرفــت 
ي و مامايي تهـران     ت علمي دانشكده پرستار   أهي
هاي تنفسي كـه در   پزشكان متخصص بيماري و  

بررسـي و   زمينه آسم فعاليت بيشتري داشـتند،       
 از  نيـز اعتماد پرسـشنامه  تعيين  جهت  . شدتأييد  

 كـه ضـريب     آلفاي كرونباخ استفاده شد   ضريب  
در تمامي ابعاد كيفيـت زنـدگي   % 71آن بالاتر از  

نــدگي بــا اســتفاده از ايــن ابــزار كيفيــت ز. بــود
بيماران در چهار بعد مورد بررسي قرار گرفتـه         
كه در هر يك از ابعاد چنانچه امتياز كسب شده          

% 50-75به بالا بوده، مطلوب، بين      % 75بيماران  
نـامطلوب در   % 50تـر از      نسبتاً مطلـوب و پـايين     
 دوپرسـشنامه توسـط     . نظر گرفتـه شـده اسـت      

در يـك  ريه پرسشگر آموزش ديده در درمانگاه   
ــ ــدمرحلـ ــل گرديـ ــت داده.ه تكميـ ــا   در نهايـ هـ

توصـيفي و    با استفاده از آمار   آوري شد و      جمع
بـه كمـك    ... و   2χ ميانـه،    ،نظير ميـانگين  تحليلي  

 مــورد تجزيــه و تحليــل قــرار SPSSافــزار  نــرم
  .گرفت

  
  ها يافته
محدوده سني  نشان داد كه بيشترين     نتايج  
ــاران  ــال41-50بيمـ ــشترين %)1/23(  سـ  و بيـ

ــاندرصــد  ــوده%)8/57( زن آن ــد  ب ــين . ان همچن
از نظر   بررسيواحدهاي مورد   بيشترين درصد   

 و از نظــر %)1/30( ســواد ســطح تحــصيلات بــي
اكثريـت  . %)2/76( وضعيت تأهل، متأهـل بودنـد     

 كــشيدند  ســيگار نمــيمطالعــهواحــدهاي مــورد 
ها بـيش از       و بيشترين درصد سيگاري    %)1/81(

 كردنــد مــصرف مــي  نــخ ســيگار در روز  11
از طرفي بيشترين درصد بيمـاران در        . %)1/59(

سـيگار توسـط    معرض دود حاصل از استعمال      

 از نظـــر درآمـــد، و%) 6/61( اطرافيـــان بودنـــد
  .%)3/59( كرد تاحدودي درآمدشان كفايت مي

ــورد در  ــاران   م ــي بيم ــدگي كل ــت زن كيفي
بيــشترين درصــد واحــدهاي مــورد مطالعــه بــه 

 نـسبتاً   و%) 3/45(ترتيب كيفيت زندگي نامطلوب     
  .داشتند%) 1/45(مطلوب 

نتايج ابعاد مختلف كيفيت زندگي     در مورد   
درصـد واحـدهاي مـورد      نشان داد كه بيشترين     

عـد جـسماني    كيفيت زندگي از ب   %) 1/54 (مطالعه
ــرين  ــامطلوب و كمت واحــدهاي مــورد درصــد ن

عـد جـسماني    كيفيت زندگي از ب   %) 9/10 (مطالعه
  .اند مطلوب داشته

 عملكرد شغلي بيشترين    -ي  عد اجتماع بدر  
كيفيـت  %) 2/42 (مطالعـه درصد واحدهاي مورد    

آنـان  زندگي نـسبتاً مطلـوب و كمتـرين درصـد           
  .اند كيفيت زندگي مطلوب داشته%) 2/28(

همچنين بيشترين درصد واحدهاي مـورد      
ــه ــدگي از ب %) 50 (مطالع ــت زن ــي  كيفي ــد روان ع

كيفيـت  %) 5/13(آنان  نامطلوب و كمترين درصد     
  .اند  مطلوب داشتهزندگي

عـد خـواب و     كيفيـت زنـدگي از ب     مورد  در  
ــشترين درصــد واحــدهاي مــورد   اســتراحت بي

كيفيــت زنــدگي نــامطلوب و   %) 7/48 (مطالعــه
كيفيــت زنــدگي %) 5/22(آنــان كمتــرين درصــد 

  .اند مطلوب داشته
 خـود  كيفيـت زنـدگي از نظـر      در بررسي   

 را در   آنـان ان با طرح يك سؤال كه نظـر         بيمار
نتايج  نمود،  پرسش ميشان كيفيت زندگي مورد  

ــه   ــشان داد ك ــه ن ــا توج ــهب ــه ب % 50، 2= ميان
ــورد  ــدهاي م ــر خودشــان بررســيواح  از نظ

انـد    داشـته كمتر از آن    كيفيت زندگي متوسط و     
  ).1جدول شماره (

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ay
at

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

3-
23

 ]
 

                               3 / 6

https://hayat.tums.ac.ir/article-1-184-en.html


   و همكارانشادان پدرام رازي                                                                                               ...                                 كيفيت زندگي بيماران مبتلا
 

 1386 بهار 1 شماره 13دوره ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 

 
٣٢

حسب  توزيع فراواني بيماران مبتلا به آسم بر      : 1جدول  
  1384 در سال كيفيت زندگي از نظر بيمار

 كيفيت زندگي از نظر خود بيماران دادتع درصد

 )1(ضعيف  52 5/13

  )2(متوسط   181  9/46
  )3(خوب   128  2/33
  )4(خوب  بسيار  25  2/6

  جمع  386  100
  

 مطالعـه هاي حاصـل از       يافتهديگر   سوياز  
كيفيـت زنـدگي    ارتباط برخي متغيرها با     مورد  در  

نـــشان داد كـــه بـــين ســـن و كيفيـــت زنـــدگي  
)035/0=p (و كيفيت زنـدگي       يتجنس )015/0=p( 
، تحـصيلات و كيفيـت زنـدگي        )2جدول شـماره    (
)001/0p< (        استعمال سـيگار توسـط اطرافيـان و

و نيز   )3جدول شماره   () p=034/0(كيفيت زندگي   
ارتبـاط  ) p=006/0(كفايت درآمد و كيفيت زندگي      

اما بين وضـعيت    . شد  معنادار آماري مشاهده مي   
و كيفيــت  خــانوار بعــد اســتعمال ســيگار، ،تأهــل

  .زندگي ارتباط آماري معناداري ملاحظه نشد
  

  1384در سال   و كيفيت زندگييتتوزيع فراواني بيماران مبتلا به آسم بر حسب جنس: 2جدول 
  يتجنس  جمع  مرد  زن

  فراواني                     
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  كيفيت زندگي

  نتيجه آزمون آماري

  6/9  37  9/12  21  2/7  16  لوبمط
  1/45  174  7/49  81  7/41  93  نسبتاً مطلوب
  3/45  175  4/37  61  1/51  114  نامطلوب
  100  386  100  163  100  223  جمع

43/8=2χ  
2=df  

015/0=p  

  
  1384در سال استعمال سيگار توسط اطرافيان و كيفيت زندگي توزيع فراواني بيماران مبتلا به آسم بر حسب : 3جدول 

  جمع  خير  بلي
 استعمال سيگار توسط
  اطرافيان

                     فراواني       
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  كيفيت زندگي

  نتيجه آزمون آماري

  6/9  37  3/12  29  3/5  8  مطلوب
  1/45  174  2/46  109  3/43  65  نسبتاً مطلوب
  3/45  175  5/41  98  3/51  77  نامطلوب
  100  386  100  236  100  150  جمع

73/6=2χ  
2=df  

034/0=p  

  
  بحث

ــزون تعــداد   ــزايش روزاف ــه اف ــا توجــه ب ب
ــران   ــه آســم در اي ــتلا ب ــاران مب ــان بيم و و جه

هاي ناشي از درمان و از        همچنين افزايش هزينه  
دست رفـتن روزهـاي كـاري زيـاد بيمـاران در            

هـاي    زمان حملات آسم و تـأثير آن بـر فعاليـت          
يفيت زندگي اين گروه از بيماران       ك ،زندگي بيمار 

 و ايـن در  )9 (اسـت از اهميت خاصي برخوردار   
 نــشان داد كــه Gulicحــالي كــه نتــايج تحقيــق 

بيمـاران مبـتلا بـه آسـم        %) 2/61(كيفيت زندگي   
هــاي مطالعــه  يافتــه ).10(نــامطلوب بــوده اســت 

ــزحاضــر ــشترين درصــد   ني ــه بي ــشان داد ك  ن
دگي نامطلوب  عد جسماني، كيفيت زن   از ب بيماران  

  .دارند
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تـوان بـه       حاضر مي  مطالعهدر تأييد نتايج    
 اشـاره كـرد كـه در آن نيـز           Meszarosمطالعه  

عــد از بكيفيـت زنـدگي بيمــاران مبـتلا بــه آسـم     
  .)7(نامطلوب ذكر شده است جسماني 
عد روانـي نيـز     كيفيت زندگي از ب   مورد  در  

 كيفيـت   مطالعهبيشترين درصد واحدهاي مورد     
انـد در تأييـد ايـن نتـايج           لوب داشته زندگي نامط 
Mancuso           تـأثير   نيز در تحقيقـي كـه بـر روي

افسردگي بر كيفيت زندگي بيماران مبتلا به آسم 
بيمــاران كــه  گــزارش نمــوده اســت .انجــام داد

تـري كـسب      تر، نمره كيفيت زندگي پايين      افسرده
  .)8(ند ا هكرد

همچنين بيشترين درصد واحدهاي مـورد      
از  عملكــرد شــغلي – اجتمــاعي عــد از بمطالعــه

 ،نسبتاً مطلـوب برخـوردار بودنـد      كيفيت زندگي   
تـوان بـه       مـي  بررسي حاضـر  در تأييد نتايج    كه  

تـأثير  مـورد  مطالعه پيماني اشاره نمـود كـه در         
بـر كيفيـت زنـدگي      ) ديابـت (هاي مـزمن      بيماري

ــه و  ــايج حــاكي از آن اســت كــه  انجــام گرفت نت
 اقتـصادي   – عـد عملكـرد اجتمـاعي     در ب بيماران  

   )11(اند  داراي كيفيت زندگي نسبتاً مطلوب بوده
 ،بيشترين درصد بيمـاران    اين پژوهش در  

 از نظــر خودشـان متوســط و را كيفيـت زنـدگي   
 اند و اين در حالي است كه       ذكر كرده آن  كمتر از   

بيـشترين درصـد واحـدهاي      نتايج نشان داد كه     
 كيفيـــت زنـــدگي نـــامطلوب و مطالعـــهمـــورد 
وب و كمتـرين درصـد كيفيـت زنـدگي          نسبتاًمطل

هـاي پـژوهش     در حقيقت يافته   .اند  مطلوب داشته 
در مـورد   دهد كه نمـرات كـسب شـده          نشان مي 

، بـا نظـرات     كيفيت زندگي از طريـق پرسـشنامه      
ــدگي  ــت زن ــورد كيفي ــاران در م شــان  خــود بيم

 نيـز   Zillichدر تأييد اين نتـايج      . خواني دارد   هم
 ــ   ــت زن ــه كيفي ــوده اســت ك ــزارش نم دگي در گ

 از نظــر خــود بيمــارانن مبــتلا بــه آســم بيمــارا
 كه ايـن نتـايج بـا         متوسط ذكر شده است    %)46(

بررسي هاي انجام شده در مورد كيفيت زندگي        
   .)5( اين بيماران نيز مطابقت داشته است

د كه مطالعات بيـشتري     شو  لذا پيشنهاد مي  
تــأثير آمــوزش مراقبــت از خــود بــر  مــورد در 

  .انجام گيردران مبتلا به آسم كيفيت زندگي بيما
  

  گيري نتيجه
هاي اين مطالعـه نـشان داد كـه كيفيـت             يافته

كننـده بـه    زندگي بيماران مبـتلا بـه آسـم مراجعـه      
 عــد درمانگــاه ريــه بيمارســتان امــام خمينــي از ب

عملكــرد –عــد اجتمــاعي جــسماني نــامطلوب، از ب 
     عد رواني نامطلوب و از     شغلي نسبتاً مطلوب و از ب

د خواب و استراحت نيز نامطلوب بوده استعب.  
كيفيت زندگي از نظر خود بيماران متوسط  

ذكر شده است و به طور كلـي كيفيـت    ضعيف  و  
ــورد   ــدهاي م ــدگي واح ــهزن ــامطلوب و مطالع  ن

  .مطلوب بوده است نسبتاً
  

  تشكر و قدرداني
اين مقاله حاصل طـرح تحقيقـاتي مـصوب         

ــوم پزشــكي  معاونــت پژوهــشي  ــشگاه عل  ودان
دانــشكده خــدمات بهداشــتي درمــاني تهــران و  

بـه شـماره قـرارداد      پرستاري و مامايي تهـران      
ــورخ 10657/132 ــت  26/12/83 مـ ــوده اسـ . بـ
وسيله مراتب قدرداني و سپاس خـود را از          بدين

حمايــت همــه كــساني كــه بــه نحــوي در انجــام 
  .نماييم  ما را ياري كردند اعلام ميمطالعه
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