
  يميمبتلا به بدخ  در كودكاني درمانيمي از شي بر كاهش تهوع و استفراغ ناشيقيموس تأثير
  

  *اكرم السادات سادات حسيني
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

اكـرم  : نويسنده مسؤول 
الـــــسادات ســـــادات  

ي؛ دانــــشكده  نيحــــس
ــايي   ــتاري و مامـ پرسـ
دانشگاه علـوم پزشـكي     

  تهران
e-mail: 
ashoseini@sina.tums.
ac.ir 

  كيدهچ
به علت مـشكل بـودن كنتـرل     .باشد يكي از عوارض مهم شيمي درماني تهوع و استفراغ مي         :زمينه و هدف  

هـاي غيـر     و موسـيقي از درمـان      شـود  ويي و غير دارويي استفاده مي     هاي دار  آن معمولاً از تركيب درمان    
 موسيقي بر كاهش تهوع و      تأثيربا هدف تعيين ميزان     لذا اين مطالعه    . دارويي پيشنهادي دراين مورد است    

  .گرفته استاستفراغ ناشي از شيمي درماني در كودكان مبتلا به بدخيمي صورت 
 سـاله مبـتلا بـه بـدخيمي تحـت شـيمي             8-12 كودك   30. استمطالعه از نوع نيمه تجربي       :روش بررسي 

ل تهوع و استفراغ در مرحله اول شيمي درماني اقدامات متداول كنتر .درماني به عنوان نمونه انتخاب شدند
 12و6،9 موسيقي با استفاده از هـدفون در سـاعات       ، در مرحله دوم علاوه بر اقدامات متداول       .انجام گرفت 

ميـزان تهـوع و     . شـد بـراي كودكـان مـورد مطالعـه پخـش            دقيقه   45بعد از شروع شيمي درماني به مدت        
تجزيه و تحليـل  .  مرحله ثبت شد ساعت بعد از شروع شيمي درماني در هر دو         24 ساعت تا    8استفراغ هر   

 بـا نـرم افـزار       signكاكسون و    ويل نمار، هاي مك   اطلاعات با آمار تحليلي و توصيفي با استفاده از آزمون         
SPSS v.11.5 گرفت انجام.  

سـاعت    و معيار توصيفي تنها در24 و 16گيري با معيار عددي در ساعات   اندازه ،در مورد تهوع   :ها يافته
 اما ميزان اسـتفراغ بـين دو مرحلـه          .داري را نشان داد   امي درماني بين دو مرحله تفاوت معن       بعد از شي   24

  .درماني تفاوت معناداري نداشت شيمي
استفاده از موسيقي سبب كاهش ميزان تهـوع در كودكـان مبـتلا بـه بـدخيمي تحـت شـيمي                      :گيري نتيجه

  .گردد اما بر ميزان استفراغ آنان تأثيري ندارد درماني مي
  

  شيمي درماني، تهوع و استفراغ، كودكان، بدخيمي، موسيقي :هاي كليدي واژه
  1388 ماه خرداد:  پذيرش مقاله-  1387 ماه بهمن:  دريافت مقاله-
  

  ∗مقدمه
ن عـوارض   يتـر  عياسـتفراغ از شـا     تهوع و 

ن ي ـا جادي علل عمده ا   .)1-3(  است ي درمان يميش
ك مراكـز   ي تحر ي درمان يميزمان ش  عوارض در 

ك يــتحر  در مغــز،ييايمياس بــه مــواد شــحــس
ــار و عوامــل روح ــيستم عــصبيــس  – ي خودك

بر اساس مطالعات انجام    . )1-4( باشد مي يروان
ن مـشكل و اسـتفراغ در رتبـه         ي تهـوع اول ـ   گرفته

 قـرار   ي درمـان  يمي از ش ـ  يچهارم مشكلات ناش  
  .)5( دارد

                                                 
  پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران دانشكده كودكانپرستاري  مربي گروه آموزشي *

 ي كه تجربه تهوع و استفراغ ناش ـ      يمارانيب
نـد اغلـب احـساس      ا  هت را داش ـ  ي درمـان  يمياز ش 

شدت و تكـرار  .  دارند موردن  ي در ا  ينديناخوشا
 بــر ي درمــانيمي از شــيتهــوع و اســتفراغ ناشــ

 مـؤثر ند  ين احساس و تجربه نا خوشـا      يزان ا يم
 كـه در مـورد عـوارض        يا  هدر مطالع ـ . )3( است
 %59گرفـت،   انجـام   نوجوانان  در   ي درمان يميش

 ياه ـ  نان كرده بودند كه عـوارض درمـا       يآنان ب 
  .)2( ضد سرطان از خود سرطان بدتر است

 ي درمـان  يمي از ش ـ  يتهوع و استفراغ ناش ـ   
ــسم  ــوارض جـ ــبب عـ ــتلالات  يسـ ــد اخـ  ماننـ

 5-14 ،1388، 2 شماره ،15دوره )حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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 يصـدمات مـر    ،يكم آب  ه،يسوء تغذ  ،يتيالكترول
  .)5و2،3( دشو مي يو خستگ

 يمي از ش ـ  ي ناش ي و روان  يعوارض جسم 
 يميماران سبب ترس از شروع ش ـ     ي در ب  يدرمان
ــان ــيدرم ــي و حت ــت  مقاوم ــي ــ ها رد برنام  ياه
عـلاوه  ه  ب ـ. )3و2( گردد مي ضد سرطان    يدرمان

مـاران و  ي بياد بـرا ي ـ زياه ـ هن ـيجـاد هز  يسبب ا 
 شـدن   ي مثـل طـولان    يدرمـان  - يشبكه بهداشـت  

 و  ي پرسـتار  ياه ـ  هن ـيش هز يافزا ،يزمان بستر 
ــك ــاهش ك  ويپزش ــفيك ــدگي ــرد يت زن  و عملك

ن امـر در كودكـان بـه علـت          يا. دشو ميماران  يب
 يشتريــت بيــكــردن خــانواده از اهم ر يــدرگ

تر  ياتيرا ح از به كنترل آنيبرخوردار است كه ن
  .)5( سازد مي

ــ ــلاوه توله ب ــع ــاي ــ جديد داروه د ضــد ي
 بـدن دارد و در      ي برا يت بالاتر يسرطان كه سم  

 يشتريــجــاد تهــوع و اســتفراغ بيجــه ســبب اينت
ثر تهـوع و اسـتفراغ را بـا         ؤكنتـرل م ـ   شـود،  مي
  .)5و1( از قبل ساخته استتر  تر و مشكل تياهم

با توجه به مطالعات و مطالـب ذكـر شـده           
 جهــت كــاهش تهــوع و مــؤثرانجــام مــداخلات 

ه  ب ـ ي ضـرور  ي درمـان  يمي از ش ـ  ياستفراغ ناش 
  .)1-5( رسد مينظر 

اثـر  سـازوكارهاي    بـا    يـي  دارو يها روش
 از  ي جهت كاهش تهوع و اسـتفراغ ناش ـ       ،متفاوت

سـفانه  أ مت ي ول ـ ،درو مـي كـار   ه   ب ي درمان يميش
عنـوان شـده    % 60-72ن  ي ب ـ اه  ت آن ي موفق ميزان
 ضد تهوع و اسـتفراغ در       ياگر چه داروها  . است
 ي داشـته ول ـ   ير گسترش قابل توجه   يان اخ يسال

دهد و اغلب بـر      ميزان استفراغ را كاهش     يتنها م 
بـر   عـلاوه    .)5(  نـدارد  يادي ـاحساس تهوع اثر ز   

 مانند  ين داروها سبب عوارض   ياستفاده از ا   ،نيا

ــهال،ا ــد سـ ــس سيـ ــعلا )Dystaxia( يتاكـ م يـ
 يميكه بر عوارض ش ـ    دشو ميدال  يرامياكستراپ
 ي مضاعف بـرا   ي افزوده شده و مشكلات    يدرمان

  .)1( كند ميجاد يماران ايب
اگـــر چـــه   اســـتهمطالعـــات نـــشان داد

 ضد تهوع و اسـتفراغ سـبب        يي دارو ياه  ندرما
 د، امـا آن   شو ميكم شدن حالت تهوع و استفراغ       

ــه طــورا  ــرب ــرد مــين ني كامــل از ب ــابرا؛ب ن ي بن
 تـوأم   به طور  يير دارو ي غ يها استفاده از روش  

ــا روش ــا ب ــي دارويه ــوع و  ي  جهــت كــاهش ته
ه ي توصــي درمــانيمي از شــياســتفراغ ناشـ ـ

  ).4-9و1 (گردد مي
 جهت كاهش   يير دارو ي متعدد غ  ياه  شرو

:  مثـل  ي درمـان  يمي از ش ـ  يتهوع و استفراغ ناش ـ   
ــوزن ــشاريطـــب سـ ــاز م آرا،ي، طـــب فـ  ،يسـ

Biofeedback  ،يزميپنــــوتيخــــود ه )self-

hypnosis(، ،ــر ــراف فك ــدا انح ــصورات،يه  ت ت
ــساس ــيزدا تيحــ ــنظم،يــ ــان  مــ ــو درمــ  يبــ

)Aromatherapy(ــ ــتفاده از يقي، موســ  و اســ
ه ي توصــ)Ginger(رنجــي ماننــد جياهيــ گيدارو
  .)5و4 ( استهشد

فه ي كه وظ  يعنوان فرد ه  ن پرستار ب  يبنابرا
 را  يـي ر دارو ي ـ غ ياه ـ  ن درمـا  يه و اجـرا   يتوص
ــرا ــاران داردي بيبـ ــه دارد از مي وظ،مـ ــفـ  انيـ

وه را با توجه ين ش يه شده بهتر  ي توص ياه  هويش
هـاي مختلـف      از جنبـه  مـار از    يات ب يبه خصوص 
  .)11 و6،10( ديانتخاب نما
 بـر   ي به علت اثرگذار   يقيان موس ين م ياز ا 

ــ-ي و روحــيعــوارض جــسم  از ي ناشــي روان
 خلق و خو و     يارتقا ،يساز  آرام ،ي درمان يميش
جاد احـساس   ين ا يو همچن  ماراني ب يت زندگ يفيك

ــلامت ــرژيس ــي و ان ــه  ي ناش ــوش دادن ب  از گ
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 يمنــي ايهـا  ش پاسـخ ي كـه سـبب افـزا   يقيموس ـ
تواند مورد توجـه     مي )11و10( شود يماران م يب

  .رديقرار گ
علـت  ه   ب يقياستفاده از موس  علاوه بر اين    

و مــار ي بيمــصرف كــم انــرژ  كــاربرد،يآســان
از بــه آمــوزش يــكــه ن نيــ و ايارزانــ پرســتار،

را  توانـد آن   مـي ز  ي ـمار ن ي ندارد و خود ب    يخاص
تواند به عنوان    مي ،)8 و 5(بدون كمك انجام دهد     

ــ  ــي ــب توص ــردديك روش مناس ــ.ه گ  ي از طرف
ــاســتفاده از ا ــه ســبب ين شــي وه در كودكــان ب

 ياه ـ  هويكه اغلب ش ـ   ني آنان و ا   يات سن يمقتض
 ناشناخته است و در ضـمن     شان كاملاً يگر برا يد
 دارد كه   يده ذهن يچي پ يها از به آموختن روش   ين

ــرا ــرا يب ــان اج ــان راي كودك ــغ  آن ــني  ر ممك
  .)12(ابد ي مي يشتريت بي اهم،سازد مي

ــر اســاس   ــرور ب ــه م  و Francis يمطالع
Billy   از سـال   يافتـه   مطالعات انجام   درباره  كه
 در  ي، نتايج متفاوت  ه صورت گرفت  1999 تا   1991
اسـتفراغ    بر كنترل تهوع و    يقيد اثرات موس  مور
بـه   ؛ مشاهده شده اسـت    ي درمان يمي از ش  يناش
 و  1985در سـال     Ferankكه در مطالعه     يطور

Standley    سبب كاهش   يقي موس 1992در سال 
،  شـده  ي درمـان  يمي از ش ـ  ياستفراغ ناش  تهوع و 

 تفــاوت 1988در ســال  Steen در مطالعــه يولــ
 يمي از ش ـ  ي ناش ـ اغ در تهوع و اسـتفر     يدارمعنا
. ده نشده است  ي د يقي با استفاده از موس    يدرمان

Francis   و Billy   در ن تفـاوت    ي ـ ا هستندمعتقد
ا و روش   ه ـ  ه بـودن نمون ـ   ي از ناكاف  يناشنتايج،  

ازمنـد مطالعـات    يف مطالعـه اسـت و ن      يكار ضع 
ــب ــأثيرا قبــول يــشتر جهــت رد ي  در يقي موســت

 ي درمـان  يمي از ش  يكاهش تهوع و استفراغ ناش    
  ).7 (هستيم

 Richardsتوسـط   ديگري   مطالعه مروري 
 بـر درد و     يقياثـرات موس ـ  در مورد    همكاران و

بررسـي  ها با      آن .گرفتماران انجام   ياضطراب ب 
كـه   نشان دادند  2004 تا   1991مطالعات از سال    

نتايج متناقضي در مورد اثرات موسيقي بر درد        
ده ي ـ كـه بـه عق     وجـود دارد  و اضطراب بيمـاران     

ا ي ـف  ي روش كار ضع   ، نمونه ي از كم  يناش ها  آن
  .)13(مداخله نامناسب بوده است 

كـه در مـورد     نتايج متناقـضي    با توجه به    
دسـت آمـده و مطالعـات       ه  ب ـ يقي موس ياثربخش

 در گــروه بيــشتر  نيــز موجــودصــورت گرفتــه
رغــم   يعلـ ـلــذا   ،ســالان بــوده اســت    بــزرگ 
 يقي كه در مـورد اسـتفاده از موس ـ        يياه  هيتوص

ــ ــاهش ته  يمي از شــيوع و اســتفراغ ناشــدر ك
ل ي ـن روش هنـوز بـه دل      ي ـ وجـود دارد ا    يدرمان

 و  ي مراقبت ـ ي وارد راهنماها  ينبودن شواهد كاف  
 با  حاضر لذا پژوهش . )5( ده است ي نگرد يدرمان
 بـر كـاهش     يقيموس ـ تـأثير تعيين ميـزان    هدف  

 در ي درمــانيمي از شــيتهــوع و اســتفراغ ناشــ
  .گرفته است انجام  ساله8-12 كودكان
  

  روش بررسي
 يك گروه ينوع   از   يمه تجرب ين مطالعه ن  يا
عنـوان كنتـرل    ه  كـه هـر فـرد ب ـ       يبه طور  .است

 خـصوصيات   تأثيردر نظر گرفته شد تا      خودش  
 تعـداد نمونـه بـا توجـه بـه           .فردي حـذف گـردد    

با مراجعـه  و  نفر تعيين شد Ezzone 28مطالعه  
 تهـران   ي دانشگاه علوم پزشـك    يبه مراكز درمان  

ن يب ـ( ميسـال و ن ـ    كي ـن در مدت    عااجن مر ياز ب 
بـــا  نفـــر 37 تعـــداد )1384-1386 يهـــا ســـال

ــصات  ــر مشخ ــدند زي ــاب ش ــال -1 :انتخ  در ح
 -2 . باشـند  ي درمـان  يمين دوره ش ـ  يافت اول يدر
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ــ ــه -3 . ســال داشــته باشــند 8-12ن يب ــتلا ب  مب
 . نداشته باشند  يي مشكل شنوا  -4  باشند يميبدخ

 بعـد    در مرحله قبل و    ي درمان يميپروتكل ش  -5
جاد تهوع و استفراغ    ي كه ا  يياز مداخله از داروها   

پروتكـل درمـان     -6. ل شـده باشـد    يكند تشك  مي
كـسان باشـد    ي همـه    ياستفراغ بـرا   ضد تهوع و  

 گـروه تحـت پـژوهش شـامل اسـتفاده از            يبرا(
Granisetron 40 زانيــبــه م mcg/Kg  روزانــه

ه سـاعت ب ـ  8 سه دوز به فاصـله هـر         يكه در ط  
كـودك در   -7 .)ديگرد مي زي تجو يديصورت ور 

ك ي ـ حـداقل    ي بـرا  ي درمـان  يميهر دو نوبت ش ـ   
مارســـتان يروز پـــس از شـــروع درمـــان در ب

  . باشديبستر
 بــه هــر -1 : خــروج از مطالعــهيارهــايمع

ــ ــانواده و ي بيعلت ــار و خ ــ تمايم ــه  ي ــه ادام ل ب
كـودك   -2 . در مطالعه را نداشته باشند     يهمكار

 ييا دچار مشكل شـنوا    ه  نبه علت عوارض درما   
مـار از نظـر نـوع       ي ب يپروتكـل درمـان    -3 .گردد

 -4 .ر كنـد  يي ـزا در دو مرحلـه تغ       تهـوع  يداروها
گر جهت ادامه درمـان     ي د يكودك به مركز درمان   

  .ديمراجعه نما
ا ه ـ  هه نمون ي كل ياز ول كه  لازم به ذكر است     

با توجه بـه ضـوابط اخـلاق پـژوهش دانـشگاه            
 جهـت  ينامـه كتب ـ  تي تهـران رضـا    يعلوم پزشك 

 پرستارهمچنين  . ديكت در مطالعه كسب گرد    شر
 يح مطلـب بـرا    يكـودك بـا توض ـ     يبا كمـك ول ـ   

ز كـسب   ي ـرا ن او   يت شـفاه  يرضـا بيمار  كودك  
 نفـر بـه   7ه تعداد  ي نفر نمونه اول   37ن  ياز ب . نمود
عدم مراجعـه    ،يل به ادامه همكار   يعدم تما : تعل

مــار از يه و فــوت بيــ اوليريــگ هبــه مركــز نمونــ
اطلاعات مربوط  ت  يو در نها  مطالعه حذف شدند    

  . نفر مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت30به 

  ابـزار  2يري ميـزان تهـوع از       گ  هبراي انداز 
. اسـتفاده شـد   ) ابزار عـددي و ابـزار توصـيفي       (

ابزار عددي داراي يازده ستون از اعداد صفر تا         
ده بود كه ارقـام بيـشتر شـدت تهـوع را نـشان              

 كـودك را در     داد و ابزار توصيفي كه پاسـخ       مي
چه احساسي  «ال  ؤمقياس ليكرت در پاسخ به س     

  ابـزار  كهسنجيد   مي »در مورد تهوع خود داريد؟    
 شـده   يبنـد  مياز خوبم تا وحشتناك اسـت تقـس       

  .بود
ق مـصاحبه بـا كـودك       ي ـاز طر  ابزار 2ن  يا

ل ي ـبـار تكم   كي ساعت   8 هر   يتوسط پرستار و  
سـتوني را كـه نـشانگر شـدت         شد و كـودك      مي

ــو  ــوع او ب ــين ته ــهد و همچن ــه  يا جمل ــه ب  را ك
ن جملات انتخـاب    يتر بود از ب    كياحساس او نزد  

 سر  ي بالا يرا در چارت  ها    آننمود و پرستار     مي
  .نمود ميمار ثبت يب

بــر اســاس تعــداد دفعــات  زان اســتفراغيــم
 كه همراه با    ي درمان يمياستفراغ در طول زمان ش    

ات ي ـا بدون خروج محتو   يات معده و    يخروج محتو 
 با انقباض عضلات شـكم همـراه باشـد          ي ول معده

ا يــ و يتوســط پرســتار كــودك بــا پرســش از و
مـار ثبـت    ي سر ب  ي بالا يم در چارت  يمشاهده مستق 

در صـورت وقـوع     ن اطلاعـات    ي ـثبـت ا  . ديگرد مي
در غيـر    ات شكم و  ياستفراغ همراه با خروج محتو    

  .يافت مي ساعت انجام 8هر صورت  اين
 يميبت اول ش  نو(مرحله قبل از مداخله     در  

 تهـوع و    يري ـگ  ه بر اساس پروتكل انداز    )يدرمان
زان تهـوع و    ي ـ م ،استفراغ كـه در بـالا گفتـه شـد         

 هر  ي درمان يمياستفراغ در نوبت اول پروتكل ش     
ن يــو در اشــد  يريــگ هبــار انــداز كيــ ســاعت 8

ج در بخـش مداخلـه      ي ـجز مداخلات را  ه  مرحله ب 
  .نگرفت  جهت كودك انجاميديجد
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 ي درمان يمياجعه جهت ش  در نوبت دوم مر   
از  و ينامــه كتبــ تيمــار رضــاي بيولــ  ازمجــدداً
 جهت مداخله گـوش دادن      يت شفاه يرضابيمار  

 يه مراحل اجرا بـرا    ي كسب شد و كل    يقيبه موس 
در  .دي ـح گرد ي تـشر  ش مجـدداً  ا  هو خـانواد  بيمار  

 متـداول   ين مرحله علاوه بـر اقـدامات مراقبت ـ       يا
 از طريـق    اي گوش دادند كه    كودكان به موسيقي  

  .شد ميهدفون پخش 
ماران ي ب ي درمان يميبا توجه به پروتكل ش    

ن نوع درمـان    يو اوج حالت تهوع و استفراغ در ا       
 ن دوز ي بعـد از شـروع اول ـ      12 و 9و6كه ساعات   

 مداخلــه اســتفاده از ،باشــد مــي ي درمــانيميشــ
 بعــد از شــروع 12 و 9و6 در ســاعات يقيموســ

. گرفـت  انجـام    ي درمان يمي ش ين دوز دارو  ياول
اجـرا مـدت مداخلـه گـوش دادن بـه            در هر بـار   

و ) 7و1( يقــات قبلــي بــا توجــه بــه تحقيقيموســ
جهت كم  . قه بود ي دق 45شخصي محقق   ات  يتجرب

 با اسـتفاده از     يقيموس ،يطي مح يكردن صداها 
  .پخش شدهدفون و واكمن 

 ــ ــه مطالعــات قبل ــا توجــه ب ــ و ايب كــه  ني
 هر فـرد احـساس آرامـش و         يد برا ي با يقيموس

ــ ــوع موس ــن ــراهم آورد، ن ــه يقيشاط ف ــسته ب  ب
  ).14-16و1،4،6 (انتخاب خود كودك بود

 ي شـامل واكمـن و گوش ـ      يداريل شـن  يوسا
مار قرار يار بيهدفون توسط پرستار كودك در اخت

ت نظارت بـر صـحت      يولؤدر ضمن مس  . گرفت مي
  مداخله بر عهده پرستار كودك بود كه قبلاً        ياجرا

در  .وده بودنــدافــت نمــي لازم را درياهــ شآمــوز
 بر صحت كـار پرسـتاران       ي تصادف به طور ضمن  

  .شد و مشكلات احتمالي برطرف مينظارت 
زان تهوع  ي م يريگ  هز انداز ي مرحله ن  اين در

 ضد تهـوع و  يزان مصرف دارو  يو استفراغ و م   

استفراغ توسط پرستار كودك مانند مرحله قبـل        
 و  گرفت  ميبار انجام    كي ساعت   8از مداخله هر    

 ادامـه   ي درمان يمي ساعت بعد از شروع ش     24تا  
يـري ميـزان    گ  هزمان انـداز   دليل تفاوت  .افتي مي

ه موسـيقي رونـد     ب ـتهوع بـا زمـان گـوش دادن         
 پرستاري به عنوان اجرا كنندگان      كاركنانكاري  

م يبا كنترل علا  همراه  ها   يريگ  هطرح بود كه انداز   
 شـد  ميحياتي پس از شروع شيمي درماني ثبت        

ــداول( ــدازروش مت ــري علاگ ه در بخــش ان ــي م ي
 ساعت پس از شروع شيمي درماني    8حياتي هر   

  ..)بود
هفته به مركز مراجعـه      ان هر يمحقق در پا  

مـاران  يب نمود و اطلاعات ثبت شده در مورد       مي
ــع ــي يآور را جم ــود م ــش  نم ــه پرس ــا و ب  يه

 طـرح پاسـخ     يپرستاران در مـورد نحـوه اجـرا       
  .داد مي

وسـط   شـده ت   يآور سپس اطلاعـات جمـع    
 ــ ــار توصـ ــي و تحليفيآمـ ــتفاده از  يلـ ــا اسـ  بـ

 و  Sign كاكـسون و   لي ـو  مك نمـار،   ياه  نآزمو
تجزيـه و تحليـل   مورد  SPSS v.11.5افزار  نرم

  .قرار گرفت
  

  ها يافته
  و اكثـر   )%3/53( پسر بودنـد  ا  ه  هاكثر نمون 
داشـتند كـه هـر چـه        سن   سال   8كودكان بيمار   

ا كاسته  ه  آن يا بالاتر رفته از فراوان    ه  هسن نمون 
 سـال و    93/8ا  ه ـ  هن سن نمون ـ  يانگيم .شده است 

ا ه ـ  هاكثر نمون .  سال بود  61/1ار آن   يانحراف مع 
 نداشـته   ي قبل يماريا ب ي يتا به حال سابقه بستر    

شـده   يمارسـتان بـستر   ين بار در ب   ي اول يو برا 
مبـتلا  كودكـان   ت  ياكثرهمچنين  ). %7/66(بودند  

  .)%7/56 (بودندم ي بدخيبه تومورها
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 شـده بـا     يري ـگ  هزان تهوع انداز  يمرد  مودر  
 بعـد از شـروع      24 و   16 در سـاعت     يار عدد يمع
ــدون يــن مي بــي درمــانيميشــ ــا و ب زان تهــوع ب

 با استفاده از آزمـون      يقياستفاده از مداخله موس   
 .ده شـد ي ديدارمعناتفاوت  Will Coxon يآمار

 ســاعت بعــد از شــروع شــيمي 8ولــي در مــورد 
  .)1  شمارهجدول(د نبوداري ادرماني تفاوت معن

ه بـا   د ش ـ يري ـگ  هزان تهوع انداز  يممورد  در  
تنهـا   Sign با استفاده از آزمـون       يفيار توص يمع
ن ي بــي درمــانيمياز شــروع شــ  ســاعت بعــد24
 يقيزان تهوع در مرحله بدون استفاده از موس ـ       يم

 جاد شد ي ا يدارمعنا تفاوت   يقيو استفاده از موس   
نـه  يلـه گز ا در مرحلـه بـدون مداخ  ه ـ  هو اكثر نمون  

 را انتخاب كـرده بودنـد در        » بد است  يليحالم خ «
 »حالم بد اسـت    «نهيكه بعد از مداخله گز     يصورت

 در اكثر   ي درمان يمي بعد از ش   24 و   16در ساعت   
  .)2شماره جدول ( موارد انتخاب شده است

 يمي شــيدر مــورد دفعــات اســتفراغ در طــ
 در Mc Nemarبـا اسـتفاده از آزمـون    ، يدرمـان 

ن زمان  ي ثبت وقوع استفراغ ب    يها ز زمان ك ا يچ  يه
 و عدم اسـتفاده از آن تفـاوت         يقياستفاده از موس  

و در هـر دو مرحلـه اكثـر           وجود نـدارد   يدارمعنا
  .)3 شماره جدول( ندا هماران استفراغ نداشتيب

 ــ در ــاط يضــمن ه ــاچ ارتب ــيدارمعن ن ي ب
زان تهــوع و يــو مشــناختي  جمعيــت يرهــايمتغ

  .)<05/0p( نشدده يا ده هاستفراغ نمون
ا ه ـ  هه نمون ـ ين مطالعه از كل   يدر ا همچنين  

كـه  ده شـد    ي پرس ـ يقيبعد از استفاده از موس ـ    
 در يقينظر شـما در مـورد اسـتفاده از موس ـ     «

ا ه ـ  هه نمون ـ ي ـ كل »ست؟ي چ ي درمان يميهنگام ش 
و %) 5/98( ت نمودنـــدياز آن اظهـــار رضـــا 

ــ در مــورد ايياهشنهاديــپ كــه هــر بــار در  ني
ا ي ـز آن اسـتفاده كننـد و         هم ا  يمراجعات بعد 

ل ي ـ هر زمـان كـه م      ي در تمام مدت بستر    يحت
. ه داده بودنـد   ي ـ ارا ،داشتند از آن استفاده كنند    

 هاييشنهادي ـا پ ه ـ  ه نمون ـ ي از طـرف برخ ـ    يحت
ا يــ يوتري كــامپيهــا ي اســتفاده از بــازيبــرا

Play Stationخـانواده  . ه شـده بـود  ي ـ هم ارا
 يراوه ب ـ ين ش ـ ي ـكه ا  نيز از ا  يمار ن يكودكان ب 

ت يكودكانــشان اجــرا شــده بــود اظهــار رضــا
 از ي در مــوارديو حتــ%) 9/89( كــرده بودنــد

شان اجـرا   ي ـوه در بـار اول برا     ين ش ـ يكه ا  نيا
 بـه طـور    %).4/21(  بودنـد  ينشده بود ناراض ـ  

ن ي ـشان از ا  ياه  ها و خانواد  ه  هت نمون ي اكثر يكل
را  ت داشـــتند و آنيوه احـــساس رضـــايشـــ
  .دانستند مي مطلوب يروش

  
در قبـل و بعـد از مداخلـه         ) مقياس عـددي  بر اساس   (درماني    كودكان مبتلا به بدخيمي تحت شيمي     تهوع در   ميزان   -1جدول  

  1386سال 
  زمان   ساعت24   ساعت16   ساعت8

  انحراف معيار  ميانگين  انحراف معيار  ميانگين  انحراف معيار  ميانگين  ميزان تهوع
  46/2  16/7  67/2  86/6  96/2  83/6  قبل از مداخله
  14/2  06/6  21/2  3/6  41/2  56/6  بعد از مداخله

داري با استفاده معناسطح 
  Will coxon  146/0=p  006/0=p  009/0=pاز آزمون 
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در قبل و بعد از مداخلـه       ) مقياس توصيفي بر اساس   (درماني    كودكان مبتلا به بدخيمي تحت شيمي     در  ميزان تهوع    -2جدول  
  1386سال 

   ساعت24   ساعت16   ساعت8
  زمان  بعد  قبل  بعد  قبل  بعد  قبل

  توصيف
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  7/6  2  7/6  2  3/3  1  10  3  7/6  2  10  3  حالم خوب است
  10  3  7/6  2  3/13  4  7/6  2  10  3  10  3  كمي حالم بد است
  3/53  16  7/26  8  7/46  14  7/26  8  7/36  11  3/23  7  حالم بد است

  7/26  8  40  12  30  9  7/36  11  40  12  7/36  11  حالم خيلي بد است
  3/3  1  20  6  6,7  2  20  6  7/6  2  20  6  حالم وحشتناك است

  100  30  100  30  100  30  100  30  100  30  100  30  كل
  داريامعن

 Sign  146/0=p 35/0=p  002/0=pبا استفاده از آزمون 

  
  1386در سال درماني، قبل و بعد از مداخله  ن مبتلا به بدخيمي تحت شيميميزان استفراغ در كودكا -3جدول 

  زمان  استفراغ   ساعت24   ساعت16   ساعت8
  بعد  قبل  بعد  قبل  بعد  قبل  ميزان

  بلي  3  8  22  7  8  9  تعداد
  10  7/26  3/73  3/23  7/26  30  درصد
  خير  27  22  2  23  22  21  تعداد
  90  3/73  7/6  7/76  3/73  70  درصد

  Mc Nemar  1=p  125/0=p  227/0=pبا استفاده از آزمون  داريمعناح سط
  

  گيري  و نتيجهثبح
قبـل و   ق حاضر مشخص شد كـه       يدر تحق 

نـد  ا  ها استفراغ نداشـت   ه  هنمون اكثربعد از مداخله    
 ضد استفراغ در   يهاافت دارو يكه با توجه به در    

ــداكثر م ــح ــن ي ــول  زان ممك ــابق روش معم مط
. رسـد  مـي نظـر   ه   ب يعيطبجه  ين نت ي ا ،مارستانيب

 يميدر ضــمن كودكــان بــه محــض شــروع ش ــ
ــان ــوردن   ي و ايدرم ــوع از خ ــساس ته ــاد اح ج

 در  يگـر يز عامـل د   ي ـن ن يورزند كه ا   مياجتناب  
 .باشد ميا  ه  هع نبودن استفراغ در نمون    يمورد شا 

 در دفعـات    يدارمعنـا چ تفـاوت    يهبه اين ترتيب    
 .شدده ن يدقبل و بعد از مداخله      ماران  ياستفراغ ب 

علت ممانعت كودك   ه  رسد ب  مينظر  ه  ر ضمن ب  د

 در هـر    ي درمـان  يمياز خوردن بعد از شروع ش     
 16در سـاعات    ) قبل و بعد از مداخله    (دو مرحله   

 ــ24و  ــروع ش ــد از ش ــيمي بع ــات يان درم  دفع
  .استفراغ كمتر شده است
ــه   Kennelly و Davesonدر مطالعـــــــ

 سبب كاهش درد و اضطراب      يقياستفاده از موس  
 از آن  .)14( ماران مبتلا به سرطان شده بود     يدر ب 

ر يــ غبــه طــورجــا كــه كــاهش درد و اضــطراب 
ماران اثرگذار  يزان تهوع ب  يتواند بر م   ميم  يمستق
توانـد   مين جهت   ياز ا ياد شده    لذا مطالعه    ،باشد

  .)14و3،9( رديمورد توجه قرار گ
ــ ــه يا هدر مطالع ــ King ك ــه ن يدر هم زمين

ستفراغ در زمان اسـتفاده     ز تهوع و ا   يانجام داده ن  
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سه با زمان   ي در مقا  يدارمعنا به طور  يقياز موس 
  .)4( استافته يبدون مداخله كاهش 

 و همكـاران    Ezzoneدر مطالعه ديگري كـه      
كاهش تهوع و استفراغ      بر يقي موس تأثيردر مورد   

سـالان تحـت      در بـزرگ   ي درمـان  يمي از ش ـ  يناش
 يقيس كه از مو   يگروه.  انجام دادند  ي درمان يميش

 تهـوع و  يدارمعنـا  بـه طـور   استفاده نموده بودند 
  .)1( داشتندشاهد   از گروهياستفراغ كمتر

كه و همكاران  Yen Pik Sangدر مطالعه 
سه اثــرات دو روش گــوش دادن بــه يــ مقايبــرا

ــ ــده   يقيموســ ــرل شــ ــنفس كنتــ  و روش تــ
)Controlled breathing (   بر تهـوع و اسـتفراغ

سـه گـروه   . رفتگ انجام   ي درمان يمي از ش  يناش
ك گــروه يــ دو گــروه مداخلــه و ،انتخــاب شــدند

ت مشخص شد كـه هـر دو روش         يدر نها  .شاهد
 يمي از ش ـ  يزان تهوع و اسـتفراغ ناش ـ     يك م يبه  

 كاهش داده   شاهدسه با گروه    ي را در مقا   يدرمان
 Campos de Carvalho در مطالعه .)17( است

 بـر   يسـاز  اثـرات آرام  در مـورد    كه  و همكاران   
ه بــ ي درمــانيمي از شــياســتفراغ ناشــو تهــوع 

 ، قبـل و بعـد انجـام گرفـت         يك گروه ـ يصورت  
ــشخص گرد ــم ــد مي ــتفراغ در  ي ــوع و اس زان ته

 را با مراحل قبل     يدارمعنامرحله مداخله تفاوت    
دهنـده اثـرات     ن امـر نـشان    ي ـدهد كـه ا    مينشان  
ــ غياهــ ندرمــا  در كــاهش تهــوع و يــير داروي

  .)3(  استي درمانيمي از شياستفراغ ناش
Kemper  ــاره يا همطالعــو همكــاران  درب

 در  ي درمـان  يمي بر عـوارض ش ـ    يقياثرات موس 
 دو نـوع  . نـد  انجـام داد   يكودكان مبتلا به لوسـم    

 و اســـتفاده از يقيمداخلـــه اســـتفاده از موســـ
 همراه با حركات منظم سـبك صـورت         يقيموس

سه ي ـگرفت كه هر دو گروه با گـروه كنتـرل مقا          

 يقياده از موس ـ  در هـر دو نـوع اسـتف        .شدند مي
 بــه يقيهمــراه بــا حركــت مــنظم ســبك و موســ

سه بـا   ي ـ در مقا  ي درمـان  يمي عوارض ش ـ  ييتنها
ماران احساس  يو ب  افته بود يكاهش  شاهد  گروه  
  .)12( كردند مي يشتري بي و سازگاريسلامت

با توجه به مطالعات ذكر شده اسـتفاده از         
 مكمل سبب   ي مراقبت ياه  هوير ش يا سا ي يقيموس

ن نظـر   ي استفراغ شده است كه از ا      كاهش دفعات 
نظر ه  ب. رت دارد ي مطالعه حاضر مغا   ياه  هافتيبا  
 ياه ـ  هنمون ـانتخـاب   رت  ين مغـا  ي ـل ا يرسد دل  مي

 يقيرا موس ي ز ،ن مطالعات باشد  يسال در ا   بزرگ
 بـــا يتوانـــد اثـــرات متفـــاوت مـــيدر كودكـــان 

 كودكـان بـه     ي از طرف  .سالان داشته باشد   بزرگ
احساس تهوع از    و ي درمان يميمحض شروع ش  
توانـد از علـل      مـي كردند كـه     ميخوردن اجتناب   

ن مطالعه در هر دو     يگر كم بودن استفراغ در ا     يد
ن مــوارد يــبــه هــر حــال اثبــات ا. مرحلــه باشــد

  . استيتر قيشتر و دقيازمند مطالعات بين
ــه شــد   همــان ــمطــور كــه گفت زان تهــوع ي

 24 تنهـا در    يفياس توص ي شده با مق   يريگ  هانداز
ن دو يبرا  يدارمعنابعد از مداخله تفاوت     ساعت  
  .نشان دادمرحله 

اس ي ـزان تهوع بـا مق    ي م يريگ  هاندازهمچنين  
 يمي بعد از شـروع ش ـ     24 و   16ساعات   در   يعدد

  .نشان دادن دو مرحله ي بيدارمعنا تفاوت يدرمان
 Campos و همكـاران،  Ezzoneمطالعـات  

de Carvalho ،و همكــاران King ، Francis و 
Billy ، Kemper  و همكـاران و Yen Pik Sang 

كننـد كـه اسـتفاده از        مـي ان  ي ـ ب يهمگ ـو همكاران   
 يـي ر دارو ي ـ مكمـل غ   يها مانر در يا سا ي يقيموس

 و تهـوع در  ي درمـان  يميسبب كاهش عوارض ش ـ   
ج مطالعـه   ي نتـا  .)17و1،3،4،7،12( گردد ميماران  يب
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. دينما مين مطالعات مطابقت    يج ا يز با نتا  يحاضر ن 
شتر بر ي ضد استفراغ بيكه داروها نيبه ا با توجه

زان ي ـجه بـر م   ي و در نت   هر داشت يثأمراكز استفراغ ت  
گذارد و اغلب بر احـساس       ميماران اثر   ياستفراغ ب 

 ياه ـ هوي لذا استفاده از ش،د داريتهوع آنان اثر كم   
تواند در كـاهش     مي يقي از جمله موس   يير دارو يغ

-6( د باشــمـؤثر  ي درمـان يمي از ش ـيتهـوع ناش ـ 
اسـتفاده  توان نتيجه گرفت كه       بنابراين مي . )18و4

زان تهـوع در كودكـان      ي سبب كاهش م   يقياز موس 
  .شود مي يميمبتلا به بدخ

 همـه ا ه ـ هنموناين كه در ضمن با توجه به    
احــساس ) يقياســتفاده از موســ(وه ين شــيــاز ا

شود استفاده از    مي تصور   ،ت كرده بودند  يرضا
ن زمـان   ي ـ ا يجاد احـساس بهتـر در ط ـ      يآن در ا  

  .سخت كمك كننده باشد
 كـه   يا  هن ـيزمنظريه   از نوع    يفيدر مطالعه ك  

O’Callaghan و Hiscock  انجــام دادنــد اثــرات
 سرطان مـورد    يها  در بخش  يقياستفاده از موس  

 اسـتفاده از    يمـاران بـرا   يب. مشاهده قرار گرفـت   
ه ي ـ ارا يج متفاوت يل و نتا  ي و اثرات آن دلا    يقيموس
 و تعـداد دفعـات      يتجنـس  ،دادنـد كـه بـا سـن        مي

 ، استفاده شده جهـت آنـان مـرتبط بـود          يقيموس
ند ي خوشـا  يا را تجربه   آن ي همگ ي كل به طور  يول

  .)10( ان كرده بودنديت بخش بيو رضا
 McLeanو   Kemperن در مطالعـه     يهمچن

ن در مـورد    يكه در مـورد نگـرش و تجربـه والـد          
 سرطان كودكان ياه ش در بخيقياستفاده از موس

 ي بـرا  يرا روش ـ  ن آن يت والـد  ي ـاكثر. يافتم  انجا
 و كاهش تهوع يراحت ،يجاد حس سلامتيكمك به ا

ــانيمي از شــيو درد ناشــ ــي ي درم ــستند م و  دان
 قابل قبول در زمان     ي را روش  يقياستفاده از موس  

  .)19(  كودك ذكر كرده بودندي درمانيميش

ج يز با نتاير مطالعات نيج حاصل از ساينتا
وه ســبب ين شــيــســتفاده از اكــه ا ن مطالعــهيــا

  . هماهنگ است،گردد ميماران يت بيرضا
ه و اسـتفاده    ين نكته كه توص   يبا توجه به ا   

ــ شاز رو ــ غياه ــير داروي ــار ي در حي ــه ك  يط
تـوان بـه پرسـتاران       مـي  ،)11( پرستاران اسـت  

ر ي ـ غ يعنوان روش ـ ه  ب يقيه نمود از موس   يتوص
 از يجهت كاهش تهـوع و اسـتفراغ ناش ـ    ييدارو
  . در كودكان استفاده كننديمان دريميش

هـاي ايـن مطالعـه از        با توجه به محدوديت   
ا و گـروه    ه ـ  هتعـداد كـم نمون ـ     جمله نوع مطالعه،  

 توصــيه كودكــان مــورد مطالعــه،ســني خــاص 
بـر عـوارض     يقيدر مورد اثرات موس ـ    شود مي

نمونه بيـشتر    با تعداد درماني در كودكان      شيمي
طالعـاتي  هـاي م   روشبا استفاده از     و متفاوت و  

ر ي سـا  صورت تركيبـي بـا    ه  بو همچنين    تر قوي
ــ شرو ــ غياه ــير داروي ــات ب ،ي ــمطالع  يشتري

ن ي ـ جهـت ورود ا  يا شواهد كـاف   رد ت يصورت پذ 
دست ه   ب ي و درمان  ي مراقبت ياه  هبه برنام  روش

  .ديآ
  

  تشكر و قدرداني
اين مقاله نتيجـه طـرح تحقيقـاتي مـصوب          
ــتي    ــدمات بهداش ــكي و خ ــوم پزش ــشگاه عل دان

 96/91/132ني تهران بـه شـماره قـرارداد          درما
 هنويـسند وسيله    بدين،  باشد   مي 21/11/83مورخ  

ن و  مسؤولامراتب سپاس و قدرداني خود را از        
 طبي كودكـان و معاونـت       مركزمحترم  كاركنان  

 دانشگاه علوم پزشـكي تهـران       محترم پژوهشي 
بـــه جهـــت فـــراهم نمـــودن امكانـــات مـــالي و 

، انـد    داشـته  پـژوهش در انجام   كه  ي  يها پشتيباني
  .دنماي ميابزار 
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Background & Aim: Nausea and vomiting is one of the major side-effects 
of chemotherapy. Due to complex nature of its management, both medical 
and non-medical therapies are recommended. This study aimed to 
investigate the effect of music therapy on chemotherapy nausea and 
vomiting in children with malignancy.  
Methods & Materials: In this quasi-experimental study, 30 children aged 
8-12 who were under chemotherapy were recruited. After getting the current 
treatments, the children listened to a kind of music for 45 minutes at 6, 9, 
and 12 hours after the beginning of the chemotherapy. Nausea and vomiting 
was measured using both numerical and descriptive scales every 8 hours for 
24 hours after beginning of the chemotherapy. Data were analyzed using 
Willcoxon and Mcnemar statistical tests in the SPSS, version 11.5.  
Results: The rate of nausea was declined significantly at the 16th and 24th 
hours after music therapy. Assessment of nausea by descriptive scale 
showed a decline only at 24th hours after music therapy. The rate of 
vomiting did not show any significant difference between two stages.  
Conclusion: Music therapy could decrease the amount of nausea in children 
with malignancy under chemotherapy; however, it does not any effect on the 
rate of vomiting.  
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