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 چكيده
بستري شدن بيماران در بخش آي سي يو جراحي قلـب بـاز اغلـب بـا بـروز اضـطراب در       : زمينه و هدف

كمبـود   ،بيماران مطالعات قبلي بيشترين علت اضطراب خانواده براساس. خانواده اين بيماران همراه است
اين مطالعه با هدف بررسي اثربخشي حمايت اطلاعاتي . اطلاعات و عدم آشنايي با محيط آي سي يو است

 .بيماران تحت جراحي قلب باز بر اضطراب آنان انجام يافته است مراقبان خانوادگي

انواده بيمـاران  عضو مراقب بيمار در خ ـ 64كارآزمايي باليني تصادفي دو گروهي، در اين  :روش بررسي
يري آسان انتخـاب و بـه طـور تصـادفي در يكـي از دو گـروه       گ هتحت عمل جراحي قلب باز به روش نمون

حمايت اطلاعاتي در گروه آزمون به صورت سه روش تور آشناسـازي بـا   . آزمون يا شاهد توزيع شدند
ه شـاهد تنهـا   در گـرو . آي سي يو، جلسات آموزشي حضـوري و ارايـه كتابچـه آموزشـي انجـام گرفـت      

اضطراب عضو مراقب بيمار در خانواده در دو گروه قبل از عمل . اطلاعات معمول بيمارستان ارايه گرديد
. برگـر بررسـي شـد    و روز ترخيص بيمار از آي سي يو با استفاده از پرسشنامه اضطراب آشكار اشـپيل 

  .استفاده گرديدمستقل و زوج  ها از آزمون تي براي تحليل داده
ميانگين نمره اضـطراب گـروه   . ها دو گروه از نظر مشخصات فردي همگون بودند يافته براساس: ها يافته

سـي يـو در   بود كه روز ترخيص از آي  2/49±5/11و  9/47±5/12شاهد و آزمون قبل از عمل به ترتيب 
ظـر آمـاري   ز نالبته ميزان اين كاهش بين دو گـروه ا . داري كاهش پيدا كرده بودهر دو گروه به طور معنا

  .)p=18/0(دار نداشت تفاوت معنا
هاي مطالعه حاضر حاكي از اثربخشي معنادار حمايت اطلاعـاتي از مراقبـان    هر چند كه يافته: گيري نتيجه

هـاي ايـن    خانوادگي بيماران تحت عمل جراحي قلب باز بر اضطراب آنان نبود، ولي با توجه به محـدوديت 
  .شود ها توصيه مي رفع محدوديتمطالعه بررسي بيشتر اين موضوع با 

  
 حمايت اطلاعاتي، خانواده بيمار، اضطراب، جراحي قلب باز :هاي كليدي واژه

  1391ماه  مرداد: پذيرش مقاله -  1391ماه  ارديبهشت: دريافت مقاله -
  

  ∗مقدمه
از اركان مهـم   يكيمار يتوجه به خانواده ب

 مار است؛ چرا كه خـانواده در اكثـر  يمراقبت از ب
مـار را بـر عهـده    يت از بي ـحما مسؤوليتمواقع 
مار يكه ب يخانواده هنگام يتينقش حما). 1(دارد 

                                                           
دانشـكده   هاي ويـژه  مراقبت پرستاري آموزشي گروه مربيو مامايي،  پرستاريهاي  مراقبتعضو مركز تحقيقات  *

  تهران، تهران، ايراندانشگاه علوم پزشكي  ،ماماييو پرستاري 
  كارشناس ارشد پرستاري **

و دانشـكده پرسـتاري   پرسـتاري   روانآموزشـي  گـروه   دانشـيار ، پرسـتاري هاي  مراقبتعضو مركز تحقيقات  ***
  ، تهران، ايرانتهراندانشگاه علوم پزشكي  ،مامايي
  تهران، تهران، ايراندانشگاه علوم پزشكي پزشكي،  رساني مديريت و اطلاعدانشكده حياتي  آمارگروه آموزشي مربي  ****

تـر   اسـت، پررنـگ   يبسـتر و ي يس يدر بخش آ
مـار  ينـده ب يدر واقـع خـانواده نما  ). 2(گـردد   مي

). 3(شـود   مـي و محسـوب  ي يس يدر آ يبستر
 يس ـ يدر آمار يب ياست كه بستر ين در حاليا
جـاد  يا يماران مشكلاتيانواده بخ ياغلب برا، وي

ن يا. ها تداخل دارد آن يتيكند كه با نقش حما مي
به صـورت شـوك، اضـطراب،     مشكلات معمولاً

، احساس گناه و ترس بـروز  يديت، نااميعصبان
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ن يتـر  عيان اضطراب جـزء شـا  ين ميدر ا. كند مي
مطالعـات  ). 5و4(باشـد   مـي ا ه ـ همشكلات خانواد

لت اضطراب و استرس ن عيشتريب اند هنشان داد
از اطلاعات  يا، عدم برخورداره هن خانواديدر ا
و  يمـار يو درمـان ب  يش آگه ـيدر مورد پ يكاف
و  وي ـ يس ـ يط آيآنان بـا مح ـ  ييز عدم آشناين

ــتجه ــچيزات پي ــت  ي ــش اس ــانواده ). 6(ده بخ خ
ل دارند يو اغلب تماي يس يآ در يماران بستريب

داده قابـل فهـم پاسـخ     به شكلها  الات آنؤبه س
ر ييــشــود، دوســت دارنــد در اســرع وقــت از تغ

از يمار مطلع شوند و در مواقع نيب ينيط باليشرا
اسـترس  مار را داشته باشند؛ ياجازه ملاقات با ب

هـا   ا و كمبود اطلاعات آنه هن خانواديا يو نگران
و ي ـ يس ـ يدر آ يتنها مربوط بـه زمـان بسـتر   

 يز آمار ايند انتقال بيفرا يچرا كه حت ،باشد مين
مارسـتان  يص از بيز تـرخ ي ـو ن به بخش وي يس

مـاران  ين بي ـرا به خانواده ا ياسترس فراوانهم 
ه اطلاعـات بـه خـانواده    اراي ـ ود ي ـنما ميل يتحم

نـد انتقـال بـه    يتوانـد فرا  يمحل ان مريدر امار يب
و قابـل   تـر  را مطلـوب و بازگشت به منزل بخش 
است كـه   يار ضروري؛ لذا بس)3(سازد  تر تحمل

مارسـتان  يص از بيا ترخيانتقال به بخش ل از قب
و  كنـد مار ملاقات يخانواده ب ياعضاپرستار با 

ص يا تـرخ يانتقال به بخش و  يدر مورد چگونگ
ــو نمارســتان ياز ب ــزلز نقــش خــانواده ي  در من

 وي ـ يس ـ يلازم است پرسـتاران آ . ح دهديتوض
كنند كه ارتبـاط   يطراح يمداخلات خود را طور

مــار را بهبــود بخشــند و يده بمناســب بــا خــانوا
كـاهش   ن مواقـع ي ـاها را در  بتوانند اضطراب آن

غلـب  ا اه ـخانوادمار در يافراد مراقب ب ).7( دهند
نــه يهــا در زم كننــد كــه اطلاعــات آن ياظهــار مــ

از . ار انـدك اسـت  يبسدر منزل مار يمراقبت از ب

مـار و  يعلاوه بر آموزش قبل از عمـل، ب  ن رويا
 زيــن يعــد از عمــل جراحــخــانواده در مرحلــه ب

بـا  را ي ـز ،باشـند  مـي  يطلاعـات ت اي ـازمند حماين
بازگشـت بـه خـانواده     يمار برايكه ب نيوجود ا

مــورد در  يخــانواده و يمشــتاق اســت، ولـ ـ 
در امر مراقبت  يمارستان و ناتوانيص از بيترخ
. )8( شوند ميرا متحمل  يديشد يمار نگرانياز ب

ا ه ـ هنوادن خـا يا يآموزش يهاازيعدم توجه به ن
هـا شـده و بـر     غلب سبب اضـطراب بـالا در آن  ا

 تـأثير مـار  يآنـان از ب  يمراقبت ـ -يتيعملكرد حما
  ).9(دارد  يمنف

ن منبــع يتـر  جـا كـه خــانواده بـزرگ    از آن
د ي ـآ يو بـه حسـاب م ـ  ي يس يمار آيت از بيحما

ن امراقب ـ يت اطلاعاتيله و حمان مسأيتوجه به ا
ــاده كــردن آن  يگخــانواد ــا در  جهــت آم امــر ه

ه ب ـ .اسـت  يمـار ضـرور  يت از بيمراقبت و حما
ط مراقبت از خود را يماران شرايه خود بكژه يو

ــد  ــتاران  ). 6و2(ندارنـ ــه پرسـ ــحماچنانچـ ت يـ
مــار بــه عمــل ياز خــانواده ب يمناســب ياطلاعــات

بــا  ييارويــخــانواده در رو ياعضــاآورنــد، 
ــموقع ــترسي ــر  ت اس ــابق بهت ــته يزا تط و  داش

ــارات آن ــورد  انتظ ــا در م ــد بيپه ــاريام ــه  يم ب
مطالعـات  ). 10( خواهـد بـود   تـر  كي ـت نزديواقع

با تمركز بر  ين برنامه مراقبتيتدو اند هنشان داد
در كاهش  يمار و خانواده، عامل مهميب يهاازين

ل ي ـن قبي ـا. باشـد  مـي مار و خانواده ياضطراب ب
، عـلاوه بـر كـاهش    يتيحمـا  يمراقبت يها برنامه

قــادر خواهــد را  يگخــانوادن امراقبــاضــطراب، 
عمل ه ب يشتريت بيمار خود حمايساخت تا از ب

در لازم اسـت پرسـتاران    ن روياز ا .)11(آورند 
وه بـر  خـود عـلا   يتيحمـا  يآموزش ـ ياه هبرنام

ز در نظر داشته يرا ن يخانواده و يمار، اعضايب
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ــرا ــرآوردن ن يو ب ــايب ــات يازه ــا  آن ياطلاع ه
بر  يق، منسجم، همه جانبه و مبتنيدق يزي برنامه

ــا. از انجــام دهنــديــن ت از يــن امــر ضــمن حماي
 يهـا  خـانواده و كمـك بـه كنتـرل تـنش      ياعضا
توسـط   يمراقبت ـ ي، احتمـال خطاهـا  آنان يروان
  .را كاهش خواهد داد ين خانوادگامراقب

كـه   يافـراد جا كـه   ن اساس و از آنيبر ا
 يمـاران جراح ـ يب م مراقبـت از يمستق مسؤوليت

ل ي ـبـه دلا يرنـد  گ مـي را در منزل بـه عهـده    قلب
 ،شـوند  مـي را متحمـل   يي، اسـترس بـالا  مختلف

 ن افــرادي ـات از يــلازم اسـت پرســتاران بـه حما  
بـا  ن مطالعـه  يداشته باشند؛ لذا ا يشترياهتمام ب
ــدف  ــه ــاثر يبررس ــحما يبخش ــاتي  يت اطلاع
 يماران تحـت عمـل جراح ـ  يب ين خانوادگامراقب

  .آنان، انجام يافته استقلب باز بر اضطراب 
  

  يررسروش ب
است كه  ينيبال ييك كارآزماين پژوهش يا

مارسـتان  يبقلـب   يو جراح ـي ـ يس يدر بخش آ
قلب اسـتان گلسـتان انجـام     يتخصص يآموزش

 ين خـانوادگ امراقب ـجامعه پژوهش، . يافته است
وند عـروق كرونـر   يپ يماران تحت عمل جراحيب

 كـه بـه   بـرآورد شـد  نفر  64حجم نمونه . ندبود
س انتخـاب و در دو  دستردر  يريگ هروش نمون

نفـر   32نفـر آزمـون،    32( شاهدگروه آزمون و 
از  يريبــه منظــور جلــوگ. قــرار گرفتنــد) شــاهد

ــات  ــادل اطلاعـ ــ يتبـ ــ هنمونـ ــروه، هـ ا در دو گـ
متنـاوب انجـام    يزمان ياه هدر دور يريگ هنمون
ن گـروه آغـاز   يب كـه ابتـدا اول ـ  يترت نيبه ا. شد

ه و با پرتاب سك يكننده مطالعه به روش تصادف
گروه به ن يادر  يريگ هنمون سپس. مشخص شد

ص ياز تـرخ  و پـس  ك هفتـه انجـام شـد   ي ـمدت 

 يريگ هنمون ،وي يس يآاز ن گروه يان فرد يآخر
ادامـه  ك هفتـه  ي ـبه مدت شروع و در گروه دوم 

ها به  ن گروهيب يريگ هب نمونيترت نيهمبه افت، ي
 گرفـت انجام ان يك هفته در ميو  يصورت نوبت
بـه   1391تا اواخر بهار  1390سال  كه از اسفند
بـراي   ي ورود به مطالعـه ارهايمع. ديطول انجام

جزء بسـتگان درجـه    -1 :عبارت بود ازا ه هنمون
مار يت از بيحما ينقش اصل -2. مار باشدياول ب
در منـزل را بـه    يمارستان و مراقبت از ويدر ب

ســال ســن  18حــداقل  -3. عهــده داشــته باشــد
 يمـــار ويب يجراحـــعمـــل  -4. داشـــته باشـــد

مـار  يسـابقه مراقبـت از ب   -5. نباشـد  ياورژانس
م يعضــو تــ -6. قلــب را نداشــته باشــد يجراحــ

از بسـتگان   يفـرد  -7. بهداشت و درمان نباشد
 يسابقه بستر يخانواده و يا اعضايدرجه اول 

زمان از فرد  هم -9. داشته باشدنو ي يس يدر آ
. ندمراقبت نك يا رواني يجسم يماريبا ب يگريد

توانسـت در   مـي كه نمونه پژوهش ن يدر صورت
ان مداخلـه حضـور   يتا پا يتمام جلسات آموزش

از حضور در مطالعه  يليا به هر دليداشته باشد 
ــيانصــراف  ــارج  م ــه خ ــيداد، از مطالع ــد م . ش

ــ ، يزيــر ماننــد خــون يعوارضــبــروز ن يهمچن
خارج نكردن لوله ا يه اطاق عمل برگشت مجدد ب

ل ي ـسـاعت اول بـه دل   24در مـار  يب داخل تراشه
ل اضطراب مضـاعف بـر نمونـه پـژوهش،     يتحم

  .شد ميمطالعه ا از ه همنجر به حذف نمون
اخـذ   محقـق پـس از   ،انجـام مطالعـه   يبرا
ــا ــرا يمجوزه ــامل   يلازم ب ــه ش ــام مطالع انج

ــدييأت  يپژوهشــ يتــه اخــلاق و شــورا  يه كمي
نامه،  يه معرفيتهران و ته يدانشگاه علوم پزشك

زمـان بـا    افته و هـم يهش حضور ط پژويدر مح
مارستان جهـت انجـام   يمار در بيشدن ب يبستر
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ه خود و اراي يقلب باز، ضمن معرف يعمل جراح
در مورد مطالعـه و هـدف    يحات مختصريتوض

كــه  يمــاران، از افــراديپــژوهش بــه خــانواده ب
ل بـه  يورود به مطالعه را داشته و تما يارهايمع

مه آگاهانه نا تيشركت در پژوهش داشتند، رضا
  .جهت شركت در پژوهش اخذ نمود يكتب

ن پــژوهش عبــارت بــود از يــمداخلــه در ا
مــاران يب ين خــانوادگامراقبــ يت اطلاعــاتيــحما

قلب باز كه شـامل سـه روش    يتحت عمل جراح
و، جلسـات آمـوزش   ي ـ يس ـ يبـا آ  ييتور آشنا
بود و توسط  يه كتابچه آموزشو اراي يحضور

ارسـتان تـا   ميب مـار در يرش بيمحقق از زمان پذ
لازم بـه  . شـد  مـي ه و اراي ـي ـ يس يص از آيترخ
 يفعل ـ يهـا  اسـت يح است بـا توجـه بـه س   يتوض

 يهـا  يكـه در آن همكـار   يحاكم بر نظام مراقبت
در هر جا كه  كم رنگ است و از آن اي هن رشتيب

 يس ـ يپرسـتاران آ  مستقل فياز وظا يكيحال 
شـان و  يا ياه ـ هماران و خانواديآموزش به بو ي

 ،باشد ميشان يش در جهت كاهش اضطراب اتلا
حاضــر بــه صــورت پرســتار  يتيمداخلــه حمــا

 يو طراح ـي ـ يس ـ يط آيمحور و محدود به مح
نـه و  ي، زمان، هزيانسان يرويد تا از نظر نيگرد
روش . ت اجرا داشـته باشـد  يقابل يگذار استيس
ه ابتدا اضـطراب  كن صورت بود يبه ا نجام كارا

ــا  ــروه بـ ــل در دو گـ ــل از عمـ ــتفاده از  قبـ اسـ
ــپ   ــكار اش ــنامه اضــطراب آش ــر  ليپرسش و برگ

ا ه ـ هنمون ـ يبنـد  كه از گـروه  طرحتوسط همكار 
اعضـاي  سـپس  . شد مي يبررسنداشت  ياطلاع

در گروه آزمون روز قبـل از عمـل   مراقب بيمار 
م ســـاعته يتـــور نـــ يبرگـــزار ي، طـــيجراحـــ

از بخـش   يدي ـو، بازدي ـ يس ـ يبا آ يآشناساز
ط بخـش  يك با شرايدو از نز قلب داشته يجراح

زات ي ـن آن و تجهيقلب، قـوان  يو جراحي يس يآ
د ي ـن بازدي ـا يط. ندشد ميمار آشنا يمتصل به ب
الات ؤخود را مطرح كرده و س ـ ياه يافراد نگران
ن تــور يــزمــان بــا ا هــم. دنديپرســ مــيخــود را 
ــك، يآشناســاز در مــورد  يآموزشــ كتابچــه ي

 ،يمار بلافاصله بعـد از جراح ـ يب ينيت باليوضع
ار نمونـه  ي ـدر اخت يو ياه ـ تها و مراقب ـ درمان

روز اول و دوم بعـد از  . گرفـت  ميپژوهش قرار 
م ساعت جلسه آموزش يعمل، هر روز به مدت ن

مار و فـرد  يب يبه صورت جداگانه برا يحضور
 يمحتـوا . شد ميدر خانواده برگزار  يمراقب و

 ينيت بـال يدربـاره وضـع   ين جلسات آموزش ـيا
و ي ـ يس ـ يكـه در آ  ييهـا  تمـار، مراقب ـ يب يفعل
كـه لازم اسـت در    ييهـا  كند، مراقبت ميافت يدر

، يــيو دارو ييم غــذايــد، رژيــافــت نمايمنـزل در 
از  يريشگيه عمل و پينحوه مراقبت از زخم ناح

عفونت، زمان مراجعه مجـدد بـه پزشـك، زمـان     
ــدن بخيكشــ ــ هي ــا، فعاله ــا تي ــل،  يه ــد از عم بع

 يـك آن  عـلاوه بـر  . بـود ...  انـدام و  يها ورزش
 يجســم يازهــايدر مــورد ن يكتابچــه آموزشــ

ار يدر منزل، در اخت يمار و نحوه مراقبت از ويب
هــا در  الات آنؤگرفــت و بــه ســ مــيافــراد قــرار 

. شـد  مـي مـار پاسـخ داده   يت بيخصوص وضـع 
ــرا   ــت ب ــر اس ــه ذك ــ يلازم ب ــوا يطراح  يمحت

سـت و  يبـه كمـك چـك ل   ن مداخلـه،  يا يآموزش
ك مطالعه ي ،پاسخ الات بازؤس يپرسشنامه دارا

ن انفر از مراقب ـ 15 در مورد يمقدمات يسنجازين
انجـام  ونـد عـروق كرونـر    يماران پيب يخانوادگ

كثـر  نشـان داد كـه ا   يازسـنج ين نيج اينتا. يافت
قلب نسـبت بـه    يماران جراحيخانواده ب ياعضا

مـاران بعـد از عمـل و نحـوه     يب يجسم يازهاين
. هسـتند  عاطـلا  يازها بين نيمراقبت و برآوردن ا
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كه قبل و  نياز ا ين خانوادگان اكثر مراقبيهمچن
 يمـار چـه اتفـاق   يب يبلافاصله بعـد از عمـل بـرا   

و نگران بودند و  كرده ياطلاع ياظهار ب ،افتد مي
بر . نه داشتندين زميل به كسب اطلاعات در ايتما
 يتيحمامداخله ن يار د ديگرد يسعن اساس يهم
ــكل ــاينه ي ــات يازه ــ ياطلاع ــانوادگ نامراقب  يخ
كتابچـه   يمحتـوا لذا . اده شودپوشش دماران يب

از شده و  ييشناسا يازهايمنطبق بر ن يآموزش
معتبر و مقالات مـرتبط   يمطالعه كتب علمطريق 

ــته ــديـ ــيو روا ه شـ ــوا يـ ــط  يمحتـ آن توسـ
ــب، كارد يجراحــ انمتخصصــ و  ســتيولوژيقل

مـورد   يپرستار يت علمأيه ياعضااز  يتعداد
  .قرار گرفت يابيارز

ــروه  ــاهددر گ ــ ش ــا يه ــه حم  يتيچ مداخل
روش صورت نگرفته و تنهـا مطـابق بـا     يخاص

يــك مــار يب يمارســتان هنگــام بســتريب معمــول
ــوان  رشــته ــورد ق ن و ياطلاعــات مختصــر در م

و سـاعات   يط بخش، شماره تلفن دسترس ـيمح
ا قــرار گرفتــه و هــ هار خــانواديــملاقــات در اخت

ار ميط بيمورد شرادر  ياندك يحات شفاهيتوض
ح اسـت  يلازم به توض ـ. شد ميه بعد از عمل اراي

 يت اخلاق پـژوهش، كتابچـه آموزش ـ  يرعا يبرا
ــرخ ــع يدر روز ت ــس از جم ــكل يآور ص و پ ه ي

مـاران گـروه   يب ين خـانوادگ ااطلاعات به مراقب ـ
ه شـد تـا از مطالـب آن اسـتفاده     ز اراي ـيشاهد ن

  .كنند
ــ هداد يآور ابـــزار جمـــع ــنامه هـ ا پرسشـ
و  يـي برگـر بـود كـه روا    لياضطراب آشكار اشپ

از جملـه مطالعـه    يآن در مطالعات داخل ـ ييايپا
آزمون اضطراب  يابيكه به منظور هنجار مهرام
د يي ـأت يافت،نفر انجام  600 در موردبرگر  لياشپ

ــده اســت   ــا). 12(ش ــامل ي ــنامه ش  20 ن پرسش

 يچهـار قسـمت  كـرت  ياس لي ـمق براساسعبارت 
ك ي ـر ه ـ و است )ادي، متوسط و زيحد، تااصلاً(

 1از يب امتيبه ترتم يدر عبارات مستقا ه هنياز گز
تـا   4از يامتب يمعكوس به ترتو در عبارات  4تا 
ن يـــاز ايـــب دامنـــه امتيـــن ترتيـــبـــه ا. دارد 1

-39 يهـا ازيامتكه  است 20-80ن يپرسشنامه ب
در گـروه   40-59ف، يدر گروه اضطراب خف 20

در گروه اضـطراب   60-80اضطراب متوسط و 
 افـراد مـورد  اضطراب  ).12( رديگ مي د قراريشد

ك بـار روز قبـل از   ي ـر هر دو گـروه،  پژوهش د
 يس ـ يمـار از آ يص بيك بار روز تـرخ يعمل و 

ــ ــد و يـ ــنجيده شـ ــرا. سـ ــات   يبـ ــت اطلاعـ ثبـ
. ز از پرسشنامه استفاده شـد ين شناختي جمعيت
شده با استفاده از  يآور جمع ياه هان داديدر پا
ل و يــحله و تيــتجز SPSS v.16 افــزار نــرم

05/0<p  بـا  . شـد  يدار تلق ـامعن ـ ياز نظر آمـار
اســتفاده از  يهــا فــرض شيتوجــه بــه وجــود پــ

سـه اضـطراب   يهـت مقا ج يپـارامتر  يها آزمون
 يس يآص از يقبل از عمل و اضطراب روز ترخ

و  زوج يت ـهـا از آزمـون    ك از گـروه يدر هر  وي
 شـاهد سه اضـطراب گـروه آزمـون و    يمقا يبرا

  .استفاده شدانس يز كوواريالبعد از مداخله از آن
  
  اه هافتي

افــراد  يا، محــدوده ســنهــ هافتــي براســاس
ســال بــا  21-61ن يكننــده در مطالعــه بــ شــركت

. سـال بـود   3/38±8/9ار ين و انحراف معيانگيم
از . زن بودند%) 12/53(مورد پژوهش افراد اكثر 

بقيـه  و  تأهلافراد م% 75/84، تأهلت ينظر وضع
كننده در مطالعـه   اد شركتاكثر افر. مجرد بودند

ــد%) 68/79( ــا ب ينســبت فرزن ــار داشــته و يب م
ــر ب  آن% 32/20 ــا همس ــد يه ــار بودن ــر . م از نظ
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. داشـتند  يلات دانشگاهيتحص% 8/21لات يتحص
پلم ي ـر دي ـز% 5/37پلم و يمدرك د يدارا% 7/40

ــد ــ. بودن ــريهمچن ــراد شــركت ن اكث ــده در  اف كنن
ــژوهش  ــه%) 75/43(پ ــد خان ت يوضــع. دار بودن

مشـاغل آزاد،  % 68/29عبارت بود از  بقيه يشغل
ر مـوارد ماننـد   يسـا % 51/12كارمند و % 06/14

% 68/79ا ه ـ هن كـل نمون ـ ياز ب. دانشجو و كارگر
آزمـون  . بودند ييروستا% 31/20ساكن شهر و 

ت دو ينشـان داد كـه وضـع    يدو و ت يكا يآمار
ه مشخصـات  ي ـاز نظـر كل  شاهدگروه آزمون و 

  ).1شماره  جدول( باشد ميهمگن  بالا
مار در يفرد مراقب بسه اضطراب يمقا يبرا

هـا در روز   خانواده قبل از عمـل بـا اضـطراب آن   
هـا از   ك از گـروه يو در هر ي يس يص از آيترخ

ج آن در يزوج اســتفاده شــد كــه نتــا يآزمــون تــ
ا نشان داد كـه  ه هافتي. آمده است 2جدول شماره 

اضـطراب   اكثر افراد در هر دو گروه قبل از عمـل 
 يس ـ يص از آيمتوسط داشتند كه در روز تـرخ 

ك از ي ـ چيكـه ه ـ  يدا كرده بود طـور يو كاهش پي
ــراد  ــروهاف ــرخ گ ــا روز ت ــ يســ يص از آيه  ،وي

 يآزمون آمـار  براساس. د نداشتندياضطراب شد
دار ان اضـطراب در دو گـروه، معن ـ  يانگي ـكاهش م

ن اضـطراب روز  يانگي ـمسه يمقا). p>001/0(بود 
ز يو در دو گـروه بــا آنــال يــ يســ يص از آيتـرخ 
و نمره اضـطراب قبـل از    يافتانجام انس يكووار

شـد   ير خنث ـگ ـ هر مداخليبه عنوان متغز ينمداخله 
ن دو گــروه يرا بــ يجــه اخــتلاف معنــاداريكــه نت

  ).3جدول شماره ( )p=18/0(نشان نداد 
  
  

راحي قلب باز در بيمارسـتان تخصصـي قلـب    شناختي مراقبان خانوادگي بيماران تحت عمل ج هاي جمعيت ويژگي -1جدول 
  1390-91استان گلستان، سال 

  آزمون  گروه كنترل  گروه آزمون  ريمتغ
 p=48/0 4/37±69/9 1/39±03/10  ارين و انحراف معيانگيم  سن

 %25/56 %12/53  زن  p=80/0  %75/43 %88/46  مرد  جنس

 %25/81  %75  تأهلم  p=35/0 %75/18  %25  مجرد  تأهلت يوضع

 %38/84 %75/68  فرزند  p=14/0 %62/15 %25/31  همسر  مارينسبت با ب

  لاتيسطح تحص
 %50/37 %50/37  پلمير ديز

61/0=p  50/37 %75/43  پلميد% 

 %25 %75/18  دانشگاه

  شغل

 %50/12  %63/15 كارمند

84/0=p  12/28 %25/31 آزاد% 

 %88/46 %62/40 دار خانه

 %50/12 %50/12 ريسا

 %62/15  %25  روستا  p=54/0 %38/84  %75  شهر  محل اسكان
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  و آزمون شاهدو در دو گروه ي يس يص از آيسه شدت اضطراب قبل از عمل و روز ترخيمقا -2جدول 
  شاهدگروه   گروه آزمون

 قبل از عمل صيروز ترخ قبل از عمل صيروز ترخ  شدت اضطراب

 عدادت درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

 )20-39(ف ياضطراب خف 11 37/34 25 12/78 8 25 28 50/87

 )40-59(اضطراب متوسط  15 87/46 7 88/21 16 50 4 50/12

 )60-80(د ياضطراب شد 6 76/18 0 0 8 25 0 0

 جمع 32 100 32 100 32 100 32 100

 انحراف استاندارد ±نيانگيم 5/12±9/47 2/7±8/33 5/11±2/49 9/6±4/31

001/0=p 001/0=p جه آزمونينت  
  

 وي يس يص از آيقبل از عمل و روز ترخ شاهدسه اضطراب گروه آزمون و يمقا -3جدول 

 وي يس يص از آيروز ترخ قبل از عمل زمان

 گروه آزمون شاهدگروه  گروه آزمون شاهدگروه  گروه

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد شدت اضطراب

 50/87 28 12/78 27 25 8 37/34 11 )20-39( فياضطراب خف

 50/12 4 88/21 5 50 16 87/46 15 )40-59(اضطراب متوسط 

 0 0 0 0 25 8 76/18 6 )60-80(د ياضطراب شد

 100 32 100 32 100 32 100 32 جمع

 4/31±9/6 8/33±2/7 2/49±5/11 9/47±5/12 انحراف استاندارد±نيانگيم

 p 18/0=p=66/0 جه آزمونينت

  
  يريگ هجيبحث و نت

هاي پژوهش حاضـر نشـان داد سـطح     يافته
اضطراب فرد مراقب بيمار در هر دو گروه آزمون 
و شــاهد در روز تــرخيص بيمــار از آي ســي يــو 
نسبت به روز قبل از عمل كاهش معنـادار داشـته   

مار يب يح داده شد بستريطور كه توض همان. است
 يآشـفتگ  ري ـنظ يليو مشكلات و مساي يس يدر آ
خانواده  ي، ترس و اضطراب را برايدي، نااميروان
 يمـاران جراح ـ يخانواده ب ).5(به دنبال دارد  آنان

در  يحتــنبــوده و  ين امــر مســتثنيــز از ايــقلــب ن
ها پس از عمـل دچـار    مار آنيط كه بين شرايبهتر

را تجربـه   يادي ـباز هم استرس ز ،عوارض نگردد
مار در ياقبت از بدانند كه نقش مر ميرا يكنند؛ ز مي

ن اسـاس و بـا   يبر ا). 13(هاست  منزل به عهده آن

ت و نقش خانواده در امر مراقبـت از  يتوجه به اهم
ونــد عــروق كرونــر در يپ يمــاران تحــت جراحــيب

 ياه ـ شرات و تـن يي ـمراحل قبل و بعد از عمل و تغ
جـاد  ينظـام خـانواده ا  مـاران در  ين بيكه ا يفراوان
از اضـطراب   اي هذر ي، كم كردن حت ـ)14(كنند  مي
  .ارزشمند است بالينيها از نظر  آن

 يت اطلاعـات ي ـحما انـد  همطالعات نشان داد
هـا در   ماران كمك خواهد كـرد تـا آن  يخانواده ب

 يزا تطــابق بهتــر ت اســترسيــمواجهــه بــا موقع
ــه ب. داشــته باشــند مــار و يدر واقــع آمــوزش ب

ش سطح اطلاعـات و كـاهش   يخانواده باعث افزا
ار و خــانواده شــده و در كــاهش مــياضــطراب ب

 يماران تحت جراح ـيص بيمشكلات پس از ترخ
 ).16و10،15(دارد  ييسزاه ب تأثيرقلب 
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نتايج مطالعه حاضر حاكي از نبود اختلاف 
معنادار آماري بين دو گروه آزمون و شـاهد از  
نظر سطح اضطراب فرد مراقبت بيمار در قبل از 

ر اين ب. عمل و روز ترخيص از آي سي يو است
اساس مداخله صورت گرفته، در مطالعه حاضر 
نتوانسته است سطح اضطراب گـروه آزمـون را   
نسبت به گروه شاهد به طور معنـاداري كـاهش   

توان بـراي ايـن يافتـه عنـوان      دلايلي را مي. دهد
 شـاهد ن مطالعه گروه يكه در ا نياز جمله اكرد 

كردنــد و  مــيافــت يرا در معمــولز اطلاعــات يــن
هـا   در كنتـرل اضـطراب آن   هتوانسـت  ن امـر يهم

ــد   ــته باش ــش داش ــب Bulutو  Yaman. نق ان ي
مـار و خـانواده   يش اطلاعـات ب يند كه افـزا نك مي
  ).15( ها گردد تواند باعث كاهش اضطراب آن مي

ــيعلــت د ــااگــر معن ج در دو يدار نشــدن نت
له نسـبت داد كـه   أن مس ـي ـتوان بـه ا  ميگروه را 

م در روز بـار دو  ين خـانوادگ ااضطراب مراقب ـ
ــ يســ يمــار از آيص بيتــرخ . شــد يو بررســي
ك يــو بــه عنــوان يــ يســ يمــار از آيص بيتــرخ
ده و با مقـررات سـخت و انتقـال بـه     يچيط پيمح

ند يمـار خوشـا  يخـانواده ب  يتواند بـرا  ميبخش 
 يط آيمـار مح ـ يكـه ب  ني ـعلاوه بـر ا زيرا  ،باشد

ط پر استرس تـرك  يك محيو را به عنوان ي يس
 يدر بخش ـ يداننـد كـه و   مـي ا ه كند، خانواده مي
خواهـد  مراقبـت   يگر توسط پرستاران مجرب ـيد

 مســؤوليتن ين رو هنــوز بــار ســنگيــاز ا ،شــد
ــت از ب ــود احســاس  يمراقب ــر دوش خ ــار را ب م

نسبت به زمان انتقـال   يتر نكرده و اضطراب كم
بـه  لازم بـه ذكـر اسـت    . به منزل خواهند داشت

در ز ي ـو ن يو انسـان  يمنابع مـال  يتعلت محدود
ن مطالعـه بـه مـدت    ي ـ، ات اجـرا ينظر گرفتن قابل

و محدود شـده  ي يس يمار در آيب يزمان بستر

ص ياضطراب در زمان ترخ يچرا كه بررس ،بود
مـــاران و يش بيازمنـــد پـــا يمارســـتان نياز ب

در بخش  يشان در مدت زمان بسترياه هخانواد
شـده   يزير برنامه ياطلاعات يها تيو ادامه حما

ف و يوظـا ه خارج از محدوده لأن مسيا كه است
  .باشد ميو يارات پرستاران آي سي ياخت

ــي ــا يكـ ت از يـــف پرســـتاران حماياز وظـ
ها در تطابق با بحران است  خانواده و كمك به آن

ق تماس با خانواده و قـرار  يد از طرين كار بايو ا
ت يو وضــع ينير بــاليان ســيــهــا در جر دادن آن
 اي هالع ـدر مط. )17( ردي ـمار صورت گيب يسلامت

 ياجـرا  يافت،انجام و همكاران  Chienكه توسط 
توانسـت  از خـانواده  يبر ن يمبتن يبرنامه آموزش
. ها را كاهش دهـد  اضطراب آن يبه طور معنادار

برنامه آموزش به خانواده بـه   Cheinدر مطالعه 
ــوزش     ــر آم ــلاوه ب ــوده و ع ــتمر ب صــورت مس

ا ه ـ هبـار بـا خـانواد    كي ـ ي، حداقل روزيحضور
مار به اطلاع يط بيبرقرار شده و شرا يلفنتماس ت

ــانده  آن ــا رس ــيه ــابرا). 6(شــد  م ن نداشــتن يبن
روزانـه و عـدم حفـظ ارتبـاط      يتلفن ـ يهـا  تماس

دار ااز علـل معن ـ  يك ـيتواند  ميمستمر با خانواده 
رسـد   مـي  بـه نظـر  . ن مطالعه باشديج اينشدن نتا
توانـد   مـي مـار  يبا خانواده ب يتماس تلفن يبرقرار
ن يهمچن ـ. ثر باشـد ؤها م ت و فهم آموزشيدر تقو
قادر خواهنـد   ها خانواده ين تماس تلفنيق اياز طر

كه در منزل در  يالاتؤاز س ياريبود به پاسخ بس
لـذا  ). 18(ابنـد  يشـود، دسـت    ميجاد يها ا ذهن آن

ــت در ارا ــلازم اسـ ــه حمايـ ــاتت اطلايـ ــه  يعـ بـ
  .ردينظر قرار گا تداوم آن مده هخانواد

ــر ميد ياز ســو ــاهگ ــاريت بي ــن يم ز در ي
جــه نــوع يا و در نتهــ هزان اضــطراب خــانواديــم

داشـتن  . گـذار اسـت  تأثير ،از دارنديكه ن يتيحما
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، يمــاريمختلــف ب ياهــ هدر مــورد جنبــ يآگــاه
در تطـابق   ييتواند به تنهـا  ميدرمان و مراقبت ن

. مار كمـك كنـد  يب ت موجود به خانوادهيبا وضع
ــه مســاي  ــواضــح اســت ك ــابق يل مختلف  در تط

عـت  يمانند طب .گذار استتأثيرخانواده با بحران 
ف تـا  ي ـتوانـد از خف  مـي ف آن كـه  ي ـو ط يماريب

كـه   يمـار يات باشد، طول دوره بيكننده حديتهد
بـر خـانواده،    يمـار يا مـزمن، اثـر ب  ي ـحاد است 

 يمـار يب تـأثير ، يمـار ياز ب يناش يخسارات مال
ــده خــانواده و يبــر عملكــرد آ مطالعــه ). 17... (ن

Chein بـود  و جنرال انجام يافتـه ي يس ير آد، 
ــ يســ يكــه مطالعــه حاضــر در آ يدر حــال و ي
انجــام عمــل . گرفتــه اســتقلــب انجــام  يجراحــ
ــ ــوع  يجراح ــا ن ــواره ب ــ يهم ــرس و ينگران ، ت

ه ب ،ان همراه استيمار و اطرافيب ياضطراب برا
قلب باز؛ چرا كه در باور عموم  يژه در جراحيو

ات ي ـكننـده ح  نيين ارگان بدن و تعيتر يقلب اصل
 يادي ـو اضـطراب ز  يو ممات فرد است و نگران

آن وجــود  يامـدها يقلـب و پ  يراجـع بـه جراح ـ  
 يازهاينو همكاران  Bailey نيعلاوه بر ا. دارد

 يبنـد  طبقه يماران را به پنج گروه كليخانواده ب
 -2از بـه اطلاعـات   ي ـن -1كه عبارتند از  اند هكرد

 -4 يكـي و نزد ياز به همدلين -3نان ياز به اطمين
 يروان ـ ياه ـ تي ـاز بـه حما ي ـن -5 ياز به راحتين
در مطالعه حاضر تمركز پرستار تنهـا بـر   ). 19(
 ياطلاعـات  يازهـا ياز اول و برآورده ساختن نين

ت ي ـ، حماياز بـه همـدل  ي ـا بوده و بـه ن ه هخانواد
البتــه خــاطر  .اســتپرداختــه نشــده ... و  يروانــ

ــشــود پوشــش دادن كل مــينشــان   يازهــايه ني
 اي هن رشتيب يازمند همكاريا نه هخانواد يتيحما

 يك كــار گــروه متشــكل از اعضــايــل يو تشــك
از جملــه  يمراقبتــ يمختلــف درمــان يهــا گــروه

پزشك، پرستار، مـددكار، روان پزشـك و روان   
 اران مراكـز ذگ ـ اسـت يران و سيمد يحت، پرستار
در  يـي اجرا يهـا  اسـت ياتخـاذ س  يبـرا  يخدمات
لـذا بـا   . اسـت  يه راحت ـاز ب ـين يبرقرار يراستا
نه و يزم ،طيكه در نظر گرفتن شرا نيت به ايعنا
ق يــك تحقيــات انجــام يت اجــرا از ضــروريــقابل

مطالعه حاضر در محـدوده   يتيبسته حما ،است
 يطراح ـ يارات و امكانات پرسـتار ياختف، يوظا

ن مراقبـا  ياطلاعـات از ي ـنمتمركز بر شده و تنها 
ع يالعه وسك مطي ياگر چه اجرا. بود يخانوادگ

ژه يوه ب ،شود ميه يتوص اي هن رشتيدر سطح ب
ازهــا و انتظــارات خــانواده ينل كــه يــن دليــبــه ا

 تـأثير ماران از كادر درمان و پرستاران تحت يب
 يبرآورده نشدن برخ ،عوامل مختلف قرار دارد

ج مداخلات متمركـز بـر   يتواند بر نتا ميها  از آن
  .سوء بگذارد تأثيرازها، ير نيسا

ن مطالعه و كوچـك  يا ياه هافتيت به ينابا ع
 يشـود اثربخش ـ  مـي شـنهاد  يبودن حجم نمونه، پ

قلب در  يماران جراحيخانواده ب يت اطلاعاتيحما
 يعـاطف  يها تيه حمايهمراه با ارا، تر نمونه بزرگ

ا ه ـ هبـه خـانواد   يسـازگار  يها و آموزش روش
رد و بـه اسـتمرار و تـداوم    يقرار گ يمورد بررس
ن بـه  يهمچن ـ. توجـه شـود  ز ي ـننواده تعامل با خا
زان اضطراب ي، ميمارين ارتباط نوع بييمنظور تع

، ي، روان ـياطلاعـات  يهـا  تي ـافت انـواع حما يو در
مختلــف  يهــا بهتــر اســت در گــروه... و  يعــاطف

ژه و خـانواده  ي ـو يهـا  در بخـش  يماران بستريب
  .رديصورت گ اي هسيمطالعه مقا ها آن

  

  يتشكر و قدردان
كـه در انجـام    يه كسـان ي ـاز كلله يوس نيبد

ژه خانواده يوه ب ،اند هداشت ين پژوهش همكاريا
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ط يو مح ـي ـ يس ـ يبخـش آ  كاركنـان ماران و يب
ن از يهمچن ـ. شـود  يم يتشكر و قدردان ،پژوهش
دانشــگاه علــوم  ين دانشــكده پرســتارمســؤولا
ــك ــورا  يپزش ــران و ش ــ يته ــز  يپژوهش مرك

ــت يتحق ــات مراقب ــا ق ــتار يه ــا يپرس  ييو مام
ن مقالــه يــتهــران كــه ا ياه علــوم پزشــكدانشــگ

هـا اسـت    ن آنيمشترك ب يقاتيحاصل طرح تحق
  .شود مي يتشكر و قدردان
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Background & Objective: Hospitalization of patients in the intensive care 
unit of open heart surgery (ICUOH) is often stressful for patients’ family 
carers. This study aimed to investigate the effectiveness of the informational 
support on anxiety among families of patients undergone open heart 
surgery. 
Methods & Materials: In this double-group randomized clinical trial, 64 
family carers of patients undergone open heart surgery were selected using 
convenience sampling method and were randomly allocated into two 
intervention or control groups. The informational support consistedof  
holding the ICU orientation tours and educational sessions, and providing 
educational pamphlets and booklets. The members of the control group 
received routin information. The anxiety of the family carers was measured 
using the trait Spielberger anxiety questionnaire before surgery and in the 
day of discharge from the ICU. Independent and paired t-tests were used to 
analyze the data. 
Results: According to the findings, there were no significant difference 
between the two groups regarding demographic charachteristics. At the 
baseline, the mean of anxiety scores were 47.9±11.5 and 49.2±11.5 in the 
control and intervetion groups, respectively. The anxiety scores diminished 
in both groups after the surgery, however, the difference was not statistically 
significant between the two groups (P=0.18). 
Conclusion: For effective control of anxiety among family members of 
patients, both informational support and other supportive techniques such as 
psychological support and meeting other family needs should be considered. 
 
Key words: informational support, family, anxiety, open heart surgery 
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