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 مقاله اصیل پژوهشی

 م نبخوشیئبررسی برخی عوامل مرتبط بب خستگی در چهبرچوة تئوری علا

 مراکز دیبلیز کرمبندر در بیمبران تحت درمبن بب همودیبلیز 

 3زاده عباس عباس ،2زهرا رویانی، 1ندی اسدی

 چکیده
ت. یکی اس تئَریْبی هزتجط ثب خستگی در اس ّوَدیبلیشثب  خستگی شبیعتزیي عبرضِ جبًجی ثیوبراى تحت درهبى سمیىٍ ي َدف:

جسوی، رٍاًی ٍ  فبکتَر سِ خستگی دارای ،ن ًبخَشی است کِ ثز طجق ایي تئَریحت درهبى ثب ّوَدیبلیش تئَری علائثیوبراى ت
تئَری ثزخی عَاهل هزتجط ثب خستگی در ثیوبراى تحت درهبى ثب ّوَدیبلیش در چْبرچَة ثزرسی ایي هطبلعِ ثب ّذف هَقعیتی است. 
 اًجبم شذ.علائن ًبخَشی 

کِ هعیبرّبی ٍرٍد ثِ هطبلعِ را دارا ثَدًذ کزهبى شْز کلیِ ثیوبراى در هزاکش دیبلیش تحلیلی  -ایي هطبلعِ تَصیفیدر  :بزرسیريش 
سٌجش  دهَگزافیک، هقیبس صبتهشخپزسشٌبهِ  شبهلّب  دادُگزدآٍری  گزفتٌذ. اثشار هَرد ثزرسی قزارًفز( اًتخبة ٍ  182)شبهل 

 تأییذ شذُ ثَد. در هطبلعبت هختلف کِ رٍایی ٍ پبیبیی آى ثَد Beckٍ افسزدگی  ESSIشذت خستگی، پزسشٌبهِ حوبیت اجتوبعی 
 Independent T Test ،ANOVA  ٍRange Tukey ٍ آسهًَْبی آهبری 16ٍیزایش  SPSSآهبری  افشار ًزم ثب استفبدُ اسّب  دادُ

 .شذًذتجشیِ ٍ تحلیل 
حوبیت اجتوبعی  اس %(83) هَردهطبلعِ س افزادًفز ا 151 .هحبسجِ گزدیذ 94/3 ±22/1 ثیوبراىخستگی در کل  ًوزُ هیبًگیي َا: یافتٍ

داری ًذاشت ٍلی ثز حست  تفبٍت هعٌیٍ آًوی  سَءتغذیِهیبًگیي ًوزُ خستگی در افزاد ثز حست جٌس، سي، خَثی ثزخَردار ثَدًذ. 
 داری ثِ دست آهذ. هعٌی  تفبٍت (p;01/0) ٍ حوبیت اجتوبعی (>001/0p) افسزدگی(، p;03/0)طَل هذت دیبلیش 

ثب تَجِ ثِ شیَع ثبلای خستگی در ثیوبراى تحت درهبى ثب ّوَدیبلیش ٍ اثزات آى ثز ٍضعیت عولکزدی ٍ کبرایی جسوی  گیزی: وتیجٍ
ثز ثیوبراى تحت درهبى ثب ّوَدیبلیش آگبّی  اس چگًَگی کبّش اثزات آى گزدد ارائِ دٌّذگبى هزاقجت ٍ رٍاًی آًبى، پیشٌْبد هی

 .ثیشتزی را کست ًوبیٌذ
 لیشّوَدیب -خستگی -حوبیت اجتوبعی -افسزدگی :َا کلیدياصٌ

‌121-113(:2)‌11؛‌1333.‌داًشكدُ‌پزستبري‌ٍ‌هبهبيي‌داًشگبُ‌علَم‌پزشكي‌بيزجٌد‌پژٍّشيّبي‌ًَيي،‌فصلٌبهِ‌علوي‌‌هزاقبت

‌22/10/32پذيزش:‌‌‌20/03/32ي:‌اصلاح‌ًْبي‌‌‌03/11/31دريبفت:

                                                           
 داًشگبُ علَم پششکی گلستبى. گلستبى، ایزاى. پزستبری ٍ هبهبییداًشکذُ  پزستبری،کبرشٌبس ارشذ ی، ًَیسٌذُ هسئَل: سّزا رٍیبً

 سبری،  داًشگبُ علَم پششکی گلستبى، داًشکذُ پزستبری هبهبیی.  -جبدُ گزگبى 5آدرس: گزگبى، کیلَهتز 
  e.mail:royani_z@yahoo.com 01732425171ًوبثز: 01714430351تلفي:

 داًشگبُ تزثیت هذرس. تْزاى، ایزاى. پششکی علَم پزستبری، داًشکذُ دکتزی یداًشجَ 1
 داًشگبُ علَم پششکی گلستبى. گلستبى، ایزاى. پزستبری ٍ هبهبیی، داًشکذُ پزستبریکبرشٌبس ارشذ  2
 اى.هبهبیی داًشگبُ علَم پششکی شْیذ ثْشتی. تْزاى، ایز ، داًشکذُ پزستبری ٍپزستبریگزٍُ آهَسشی  استبد 3
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 مقدمه
یٌذی اص افت لبثل تَخِ، ااصغلاح ًبسػبیی هضهي ولیَی ثِ فش

ؿَد ٍ ثیوبسی  ْب اعلاق هیهذاٍم ٍ غیشلبثل ثشگـت تؼذاد ًفشًٍ

ای اص  هؼشف هشحلِ( End Stage Renal Disease) هشحلِ ًْبیی ولیِ

ٍلیتْبیی ًبسػبیی هضهي ولیِ اػت وِ تدوغ ػوَم هبیغ ٍ الىتش

ؿًَذ هَخت ػٌذسٍم  وِ دس حبل عجیؼی تَػظ ولیِ دفغ هی

هَسد  242هیضاى ؿیَع ایي ثیوبسی دس خْبى . گشدد اٍسهیه هی

ػبلیبًِ آهبس ثیوبساى تحت دسهبى ثب ، (1).دس یه هیلیَى ًفش اػت

 (2).یبثذ افضایؾ هی %15ّوَدیبلیض دس ایشاى حذٍد 

 هضهي ّبی ًبسػبیی ًـبًِ ٍ نئػلا تخفیف ثبػث ّوَدیبلیض

 ثیوبسی عجیؼی ػیش دس ًْبیت ٍلی ؿَد هی ولیِ پیـشفتِ

 ولیِ خبًـیي وبهل عَس ثِ ٍ تغییش ًذادُ سا ولیِ ای صهیٌِ

 ،(3).گشدد ػَاسض هی ٍ هـىلات اص ثشخی دچبس ٍ ثیوبس ؿَد ًوی

 یٌذاصیبدی سا ثِ ػلت فش ثیوبساى ّوَدیبلیضی ػَاسض خبًجی

 ػولىشد ( وِ ثش4وٌٌذ) دشثِ هیثیوبسی ٍ سطین دسهبًی، ت

 (5).ثیشگزاس اػتأت اختوبػی ٍ سٍاًی آًْب

خؼتگی یىی اص ؿبیؼتشیي ػَاسض خبًجی ّوشاُ ثب ًبسػبیی 

 ؿبیؼتشیي اػتشػَسهضهي ولیِ اػت ٍ ًـبى دادُ ؿذُ اػت وِ 

 %41-%11وِ  ( ثِ عَسی4ًیض ثش ثیوبساى ّوَدیبلیضی اػت)

ن ئػلا"خؼتگی ثب ػٌَاى  ،(6).ثیوبساى ثب آى هَاخِ ّؼتٌذ

خؼتگی تب ػذم داؿتِ ٍ اص ًبخَؿی رٌّی وِ ثب ول ثذى استجبط 

ثٌذی ؿذُ ٍ ٍضؼیت ػوَهی ثؼیبس ثذی  خؼتگی هفشط عجمِ

وٌذ وِ دس تَاًبیی افشاد ثشای اػتفبدُ اص ظشفیتْبی  ایدبد هی

(، 7).ؿذُ اػت تؼشیف "وٌذ هؼوَل خَد، اختلال ایدبد هی

McCann ٍ Boore ػٌَاى احؼبع هٌفی ٍضؼیت ِ سا ث خؼتگی

هبّیت هضهي ٍ ، (8).اًذ ػولىشد ٍ ایفبی ًمؾ ثیبى وشدُ

وٌٌذُ خؼتگی هٌدش ثِ وبّؾ فؼبلیتْبی هشالجت اص خَد،  ًبتَاى

هحذٍدیت ایفبی ًمؾ ٍ وبّؾ تَاًبیی فشد ثشای اًدبم فؼبلیتْبی 

دس ثیوبساى ّوَدیبلیضی خؼتگی ثؼذ ، (9).گشدد سٍصاًِ صًذگی هی

 ءتشیي خض اصلی غیشُ دیبلیض، هبًٌذ اٍلتشافیلتشاػیَى، دیفیَطى ٍ اص

اضغشاة، افؼشدگی ٍ  ( ٍ ًیض استجبط ًضدیىی ثب6دیبلیض اػت)

 (8هـىلات ًبؿی اص ایفبی ًمؾ داسد.)

چبسچَثْبی ًظشی هتفبٍتی دس صهیٌِ خؼتگی ٍخَد داسد وِ 

 ٍ  Lenzتَػظًبخَؿی یىی اص ایي هَاسد اػت وِ  ػلائنتئَسی 

ایي تئَسی دس  ،(10).پیـٌْبد ؿذُ اػت 1995ّوىبساى دس ػبل 

ثیوبساى ًبسػبیی  خؼتگی دس ػلائنثش ثش ؤوـف فبوتَسّبی ه

خؼوی،  فبوتَس اػت. ایي فبوتَسّب ؿبهلهضهي ولیِ اسصؿوٌذ 

 ثش حؼت تَاًذ هی فبوتَسش ّ، (11ثبؿٌذ.)سٍاًی ٍ هَلؼیتی هی

ػلاٍُ ػغح ٍ  ثِ ویفیت هتفبٍت ثبؿذ. ٍ ؿذت ،هذت عَل

ٍضؼیت ػولىشدی فشد، ػولىشد  ،تدشثِ ؿذُ ػلائنهبّیت 

دس   Godman،(8دٌّذ.) هی ؿٌبختی ٍ وبسایی خؼوی سا تغییش

هغبلؼِ خَد اص اختلالات خلك )اضغشاة ٍ افؼشدگی( ثِ ػٌَاى 

ثِ  ػَءتغزیِّوچٌیي اص فبوتَس آًوی ٍ ٍضؼیت ٍ هتغیش سٍاًی 

 (7).ُ اػتاػتفبدُ ًوَد فبوتَس خؼویػٌَاى 

ًتبیح حبصل اص هغبلؼبتی وِ دس صهیٌِ ثشسػی خؼتگی دس 

وِ خؼتگی  دٌّذ ثیوبساى ّوَدیبلیضی اًدبم ؿذُ، ًـبى هی

ؿبیؼتشیي ػلاهت ثیوبساى ّوَدیبلیض ثَدُ ٍ ثب ػولىشد خؼوی ٍ 

دس  McCann ٍ Boore ،(4).سٍاًی آًبى استجبط هؼىَع داسد

یشّبی خؼتگی ثب هتغ هغبلؼِ خَد دس ایي صهیٌِ دسیبفتٌذ وِ

ثِ  ،سٍاًی دس ثیوبساى ّوَدیبلیضی استجبط هؼٌبداسی داسد ٍ خؼوی

یي ثیوبساى هیضاى هـىلات وِ ثب افضایؾ خؼتگی دس ا عَسی

اص عشفی دیگش  اػت. افضایؾ یبفتِ ، اضغشاة ٍ افؼشدگیخؼوی

ثیي افؼشدگی ثب اختلالات خؼوی ٍخَد داؿتِ  یسااستجبط هؼٌبد

دس ، (8).ستجبط هتغیشّبی خؼوی ٍ سٍاًی اػتاػت وِ ثیبًگش ا

ٍ ّوىبساى ًیض ضوي هحبػجِ ؿیَع خؼتگی دس   Sklarهغبلؼِ

ثیي  یًیَیَسن، استجبعدس  تحت دسهبى ثب ّوَدیبلیضثیوبساى 

 ػلائنّبی ثبلیٌی هبًٌذ حوبیت اختوبػی ٍ  خؼتگی ٍ یبفتِ

ٍ ّوىبساى ثِ   Barazدس ایشاى ًیض ،(12)ثِ دػت آهذ.خؼوی 

سػی استجبط ثیي خؼتگی، ویفیت صًذگی ٍ فبوتَسّبی خًَی ثش

 ٍ اػت چٌذ ثؼذی هفَْهی اص آًدب وِ خؼتگی ،(3).پشداختٌذ

 اخشای ٍ سیضی ثشًبهِ ثشای ثِ پشػتبس آى، هختلف ّبی خٌجِ دسن

 دسهبى تحت ثیوبساى خؼتگی دس تؼىیي اػتشاتظیْبی ثْتش

ثشسػی  ثب ّذفلزا ایي هغبلؼِ  ،(9وشد) خَاّذ ووه ّوَدیبلیض،

استجبط خؼتگی ثب ػَاهل خؼوی، سٍاًی ٍ هَلؼیتی دس ثیوبساى 

 ؿذ.ّوَدیبلیض هشاوض دیبلیض وشهبى اًدبم 

 
 بررسیروش 

 ثب دسهبى تحت ثیوبساى ولیِ تحلیلی -تَصیفیدس ایي هغبلؼِ 

 دسهبًی ؿْش آهَصؿی هشاوض ّوَدیبلیض س ثخـْبید ّوَدیبلیض

ًفش  182، ؿبهل داسا ثَدًذسا  لؼِهغب ثِ ٍسٍدهؼیبسّبی  وِ وشهبى
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. گشفتٌذ ثشسػی لشاس هَسد اًتخبة ٍ ػشؿوبسی صَست ثِ

داؿتي پشًٍذُ دس هشاوض دیبلیض  :ؿبهل هغبلؼِ ثِ ٍسٍد هؼیبسّبی

 ثشخَسداسی اص تَاًبیی ؿٌیذاسی ٍ، ًذاؿتي هؼلَلیت رٌّی، وشهبى

سٍاًی  -ًذاؿتي ثیوبسیْبی سٍحی، الاتؤگفتبسی خْت پبػخ ثِ ػ

 ثب تحت دسهبى، بختِ ؿذُ ٍ ػبثمِ ثؼتشی دس ثخـْبی سٍاىؿٌ

 چْبس هذت ثِ ثبس ثبس، ّش دٍ ای حذالل ّفتِ ّوَدیبلیض ًگْذاسًذُ

 ثَدًذ. ػبػت

حفظ  ثِ ًؼجت اعویٌبى دادى ٍ لاصم تَضیحبت اص پغ

 وتجی سضبیت اػلام ثبثیوبساى   پشػـٌبهِ، دس هٌذسج اعلاػبت

 .وشدًذ تىویل سا ّب ٍ پشػـٌبهِ ؿذُ هغبلؼِ ٍاسد

 ّب دس ایي هغبلؼِ ؿبهل: گشدآٍسی دادُ اثضاس

ػي، خٌغ،  :ؿبهلوِ دهَگشافیه  هـخصبتپشػـٌبهِ  -1

 ثَد. ٍصى خـه ٍ عَل هذت دیبلیض ،چه لیؼت لذ

تٌْب   ؾ ؿذت خؼتگی اثضاسی اػت وِهمیبع ػٌد -2

 الؤػ ًُِایي پشػـٌبهِ داسای وٌذ.  هفَْم خؼتگی سا اسصیبثی هی

ای لیىشت اص  اػبع همیبع ّفت دسخِی آى ثش سگزا وِ ًوشُاػت 

 4-2 ػذم ٍخَد خؼتگی، ;یه) یه تب ّفت تٌظین ؿذُ اػت

پبیبیی ًؼخِ  .خؼتگی ؿذیذ( ;چْبسخؼتگی هتَػظ، ثیـتش اص 

 ٍٍ ّوىبساى  Rasooli فبسػی ایي اثضاس تَػظ

Zakerimoghaddam ثب اػتفبدُ اص ٍ ّوىبساى Cronbach Alpha 

سٍایی هحتَا ٍ صَسی آى  ثِ دػت آهذ. 91/0 ٍ 88/0 ثِ تشتیت

 ییذأت ّوىبساى ٍ Schneider  ٍZakerimoghaddamًیض تَػظ 

 (15-13)اػت. ؿذُ

وِ ثب پبتَلَطی ًبسػبیی  هتغیشّبی خؼوی هَسدثشسػی -3

وِ  ثبؿذ هیؿبهل آًوی ٍ ػَءتغزیِ  هضهي ولیَی هشتجظ اػت

آصهبیـگبّی هبًٌذ  ّبیِ وذام ثِ تشتیت اص یبفتثشای اسصیبثی ّش 

ثشای صًبى وِ  آلجَهیي اػتفبدُ ؿذ ٍ ػغح ّوَگلَثیي

ثؼذ اص  5/12 ٍ ووتش اص صلجل اص هٌَپَ 11ّوَگلَثیي ووتش اص 

ٍ ثِ ػٌَاى آًوی  6/13ٍ ثشای هشداى ّوَگلَثیي ووتش اص  هٌَپَص

ػٌَاى ػَءتغزیِ ِ گشم دس دػی لیتش ث 5/3ووتش اص  ػغح آلجَهیي

(uremic malnutrition.دس ًظش گشفتِ ؿذ )(7) 

 چْبسال ؤػ 13 وِ داسای Beckپشػـٌبهِ افؼشدگی  -4

حذالل ًوشُ اػت وِ  3-0 آى اصداهٌِ ًوشات ثبؿذ ٍ  هیای  گضیٌِ

ثیبًگش  7-4ثٌْدبس،  3-0. ًوشات ثیي ثبؿذ هی 39صفش ٍ حذاوثش 

 15-12هتَػظ،  -افؼشدگی خفیف 11-8افؼشدگی خفیف، 

پبیبیی  اػت. افؼشدگی ؿذیذثیبًگش  39-15افؼشدگی هتَػظ، 

  Cronbach Alphaاػتفبدُ اصثب  Rajabiهغبلؼِ  ایي پشػـٌبهِ دس

گضاسؽ ؿذُ  67/0 آى ٍ ضشیت ّوجؼتگی دسًٍی 89/0

 (16)اػت.

 (ESSI) س هَلؼیتی اص پشػـٌبهِفبوتَثشای اسصیبثی  -5

Enriched Social Support Instrument وِ داسای اػتفبدُ ؿذ 

ّیچ ;1 ثب داهٌِ ًوشات ای پٌح گضیٌِ الؤػ ؿؾآیتن ؿبهل  فتّ

ثلی ٍ ;4ای ثب ًوشات  دٍ گضیٌِال ؤػ یهّویـِ ٍ ;5تب  ٍلت

ّبی هتفبٍت حوبیت اختوبػی سا  خٌجِ ٍ ثبؿذ خیش هی;2

هدوَع  یبیتن یب ثیـتش آ دٍدس ػِ ًوشُ ووتش اص ، (17)ػٌدذ. هی

پبییي دس ًظش گشفتِ  ٍ پبیٌتش ثِ ػٌَاى حوبیت اختوبػی 18ًوشُ 

 ،خْت تؼییي سٍایی ثش اػبع سٍؽ اػتبًذاسد ،(18ؿذ.)

غ ثِ اًگلیؼی ثشگشداًذُ پشػـٌبهِ ثِ صثبى فبسػی تشخوِ ٍ ػپ

 یذ وشدًذ.أیّیأت ػلوی آى سا ثشسػی ٍ ت اػضبی اص ًفش دُ ٍ ؿذ

ًفش اص ثیوبساى تحت  ثیؼتثشای تؼییي پبیبیی، ایي پشػـٌبهِ ثِ 

لیض وِ هؼتمل اص گشٍُ هَسد ثشسػی ثَدًذ، ثِ ّوَدیب دسهبى ثب

ِ ث 82/0صَست تصبدفی دادُ ؿذ ٍ ضشیت ّوجؼتگی دسًٍی 

 دػت آهذ. 

ًوًَِ خَى ثیوبساى  ،ایثشای ػٌدؾ آًوی ٍ ٍضؼیت تغزیِ

آٍسی ؿذُ ٍ ثِ آصهبیـگبُ اسػبل گشدیذ. ّوچٌیي خوغ

ثِ صَست  وِ هَسد اػتفبدُ ثِ ثیوبساى دادُ ؿذّبی پشػـٌبهِ

پشػـٌبهِ  ،ٍ دس صَست ثیؼَاد ثَدى ثیوبس پبػخ دٌّذخَد ایفب 

  .تىویل گشدیذَػظ پظٍّـگش تثذٍى ّیچ گًَِ ػَگیشی 

آهبس ٍ  16ٍیشایؾ  SPSS افضاس آهبسی اص ًشمثب اػتفبدُ ّب  دادُ

ٍ تؼمیت  Independent T Test ،ANOVAٍ آصهًَْبی  تَصیفی

Range Tukey .تدضیِ ٍ تحلیل ؿذًذ  

 

 ها یافته
 .%( هشد ثَدًذ3/64ًفش) 117ثیوبس هَسدهغبلؼِ،  182اص 

هیبًگیي عَل هذت ٍ  ػبل 75/59±61/13 ثیوبساى هیبًگیي ػي

اثشاص  %(6/51)ثیوبس 94دػت آهذ. ِ ثػبل  28/1±26/1 دیبلیض

هحبػجِ  94/3±22/1یبًگیي خؼتگی وشدًذ وِ ه خؼتگی

%( هجتلا ثِ  آًوی 89ًفش ) 162، ویگشدیذ. دس ثشسػی ػَاهل خؼ

هیبًگیي ًوشُ خؼتگی دس داؿتٌذ.  ػَءتغزیِ %(2/30ًفش ) 55 ٍ
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ٍ آًوی  ػَءتغزیِثش حؼت خٌغ، ػي،  ثیوبساى هَسدهغبلؼِ

 (1)خذٍل  (.<05/0p) ًذاؿتداسی  تفبٍت هؼٌی

بًگیي ًوشُ هی، Independent T Testثش اػبع ًتیدِ 

دس ثیوبساى ثب ػغح حوبیت اختوبػی ثبلا ًؼجت ثِ  خؼتگی

داسی ووتش ثَد  ثیوبساى ثب ػغح حوبیت پبییي، ثِ عَس هؼٌی

(01/0;p ًتیدِ آصهَى ٍ )ANOVA  ًُـبى داد وِ هیبًگیي ًوش

خؼتگی دس ثیوبساى ثش حؼت عَل هذت دیبلیض ٍ افؼشدگی 

 (1. )خذٍل(>05/0p) داسی داسد تفبٍت هؼٌی

ًـبى داد وِ هیبًگیي  Range Tukeyًتیدِ آصهَى تؼمیت 

ػبل ًؼجت ثِ  6-4دیبلیض  عَل هذتًوشُ خؼتگی دس ثیوبساى ثب 

ٍ دس ثیوبساى ثب ؿذت افؼشدگی  ثشسػی ػبیش ثیوبساى هَسد

 -)خفیفهتَػظ ًؼجت ثِ ثیوبساى ثب ػبیش ػغَح افؼشدگی 

 .داسی ثیـتش ثَد ثِ عَس هؼٌی هتَػظ، خفیف، ثٌْدبس(

 آومی، حمایت اجتماعی، مدت دیالیش ي افسزدگی ،سًءتغذیٍ سه، بزحسب جىس، در بیماران خستگیمقایسٍ میاوگیه ومزٌ  :1جديل 

 P-value میاوگیه±معیار اوحزاف تعداد )درصد( متغیز

 سى :جٌس
 هزد

65 (7/35) 
117 (3/64) 

26/1±98/3 
13/1±87/3 

80/0 

 49-20 :سي )سبل(
50-59 
60-69 

46 (3/25) 
40 (22) 
52 (6/28) 

26/1±99/3 
34/1±99/3 
14/1±94/3 

90/0 

 83/3±28/1 (2/30) 55 دارد سَءتغذیِ:
13/0 

 4±19/1 (8/69) 127 ًذارد

 93/3±25/1 (89) 162 دارد :آًوی
42/0 

 02/4±91/0 (11) 20 ًذارد

 07/4±23/1 (17) 31 سطح پبییي :حوبیت اجتوبعی
01/0 

 47/3±08/1 (83) 151 سطح ثبلا

 87/3±17/1 (9/59) 109 > 1 :طَل هذت دیبلیش )سبل(

03/0 1-3 60 (33) 18/1±88/3 

4-6 13 (1/7) 43/1±7/4 

 83/2±86/0 (9/31) 58 ثٌْجبر :افسزدگی

001/0< 
 52/3±97/0 (8/36) 67 خفیف

 88/3±13/1 (7/18) 34 هتَسط-خفیف

 51/4±33/1 (6/12) 23 هتَسط

 
 ث بح

وِ ثیي خؼتگی ٍ ّبی هغبلؼِ حبضش ًـبى داد  یبفتِ

فبوتَسّبی خؼوی اص لجیل ّوَگلَثیي ٍ ػغح آلجَهیي استجبط 

ثیبى ؿذُ . اگشچِ خؼتگی ػلاهت آًوی ًذاسدداسی ٍخَد  یهؼٌ

استجبط  ًیض McCann  ٍBoore دس هغبلؼِ اهب( 19)اػت

ِ دس هغبلؼ ،(8.)هـبّذُ ًـذ خؼتگی ٍ آًویداسی ثیي  هؼٌی

Sajjadi 14-12 ٍ ّوىبساى ًیض اگشچِ دس ػغح ّوَگلَثیي 

گضاسؽ  تش ّوَگلَثیي ی ًؼجت ثِ ػغَح پبییيخؼتگی ووتش

ّوَگلَثیي ثب  ،ّبی هختلف سدُاهب ثِ عَس ول دس  اػت ؿذُ

  Godmanهغبلؼِ  دس اهب (20 ،6)ًذاؿت یداس یهؼٌ استجبط خؼتگی

یل ًتبیح خَد سا داس گضاسؽ ؿذُ اػت. آًْب دل یایي استجبط هؼٌ

هلی ثٌیبد ثشای آًوی اص  خذیذاػتفبدُ اص همبدیش پیـٌْبد ؿذُ 

داًٌذ وِ هشثَط ثِ تؼییي ػغح ّوَگلَثیي دس ٍضؼیت  ولیِ هی

گشم  5/12ی ثؼذ اص هٌَپَص همبدیش پیـٌْبد ؿذُ ثشا .هٌَپَص اػت

 ،(7لیتش ثَدُ اػت.) گشم ثش دػی 11لیتش ٍ لجل اص هٌَپَص  دس دػی

غبلؼبت دیگشی استجبط خؼتگی ثب آًوی دس ثیوبساى تحت الجتِ ه

ثب تَخِ ثِ ًتبیح  (،22-21)اًذ. گضاسؽ وشدُثب ّوَدیبلیض سا  دسهبى

تَاًذ حتی دس غیبة  سػذ خؼتگی هی هغبلؼبت روشؿذُ ثِ ًظش هی
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دس  وٌذ ٍ آًوی ثِ تٌْبیی فبوتَس لبثل اػتوبدی آًوی ًیض ثشٍص

ٍ ػَاهل فیضیَلَطیه  ًیؼتثشسػی هیضاى خؼتگی ثیوبساى 

 ٍ ّوچٌیي ػلل سٍاًی هبًٌذ افؼشدگی ًیض ػَءتغزیِدیگشی هبًٌذ 

ثبؿٌذ وِ دس ایي هغبلؼِ هَسد ثشسػی  هی ثشؤثشٍص خؼتگی ه دس

 اًذ.  گشفتِ لشاس

وِ داؿتٌذ % ثیوبساى ػَءتغزیِ 30حذٍددس هغبلؼِ حبضش 

هیضاى وِ  ٍ ّوىبساى Churchillثب ًتبیح هغبلؼِ  ًتیدِایي 

% 50-%20 سا دس ثیوبساى تحت دسهبى ثب ّوَدیبلیض ػَءتغزیِ

ىِ آلجَهیي سغن آًػلی ،(23).ّوخَاًی داسداًذ،  وشدُگضاسؽ 

تَاًذ  ًیض هی ػَءتغزیٍِ  ثشای ٍضؼیت ػَءتغزیِ اػتهبسوشی 

اهب دس ایي هغبلؼِ استجبط  (7ثبؿذ) خؼتگی ثش ثشؤیىی اص ػَاهل ه

ؿبیذ ایي  .هـبّذُ ًـذ داسی ثیي خؼتگی ٍ ػغح آلجَهیي هؼٌی

آلجَهیي پشٍتئیٌی اػت وِ هؼئلِ ثبؿذ وِ اهش ًبؿی اص ایي 

یبثذ  وبّؾ یبثذ، وبّؾ هی هیضاى دسیبفتی سٍصاًِ پشٍتئیي ىِصهبًی

خَاّین تغییشات  صهبًیىِ هی ،اهب ثِ دلیل ًیوِ ػوش عَلاًی آى

ثبؿذ.  ای سا ثشسػی وٌین ثْتشیي گضیٌِ ًوی ػشیغ تغزیِ

ي یه پشٍتئیي ػشهی دیگش اػت وِ ثب ٍضؼیت آلجَهی پشی

گیشد ٍ  ثیش ّیذساتبػیَى لشاس ًویأای استجبط داسد ٍ تحت ت تغزیِ

ای  اػتفبدُ اص آى اثضاس ثْتش ثشای ػٌدؾ ٍضؼیت تغزیِ

 (24).اػت

داس ثیي  ٍخَد استجبط هؼٌی حبضش هغبلؼِ دیگش ّبی یبفتِاص 

 اص آًدب وِت. اػ ثب خؼتگی )فبوتَس هَلؼیتی( حوبیت اختوبػی

تحت حوبیت اختوبػی ثِ عَس هؼتمین ثش هیضاى خؼتگی ثیوبساى 

ًتبیح حبصل لبثل تَخیِ  ،(20ثش اػت)ؤّوَدیبلیض هدسهبى ثب 

هؼٌبداسی ثیي  ٍ استجبط هؼىَع  Godmanدس هغبلؼِ خَاّذ ثَد.

ػغح حوبیت اختوبػی ثب هیضاى آلجَهیي هـبّذُ ؿذ وِ دلیل 

ثیش حوبیت اختوبػی افشاد )خبًَادُ یب أایي اهش ًبؿی اص اّویت ت

ًیض   Liuدس هغبلؼِ، (7ؿذُ اػت.) وبدس ثْذاؿتی( ثش تغزیِ روش

 وِداس ثِ دػت آهذ  ّبی هَلؼیتی هؼٌیاستجبط خؼتگی ثب فبوتَس

خٌؼیت ٍ  دس ایي هغبلؼِاػتفبدُ  فبوتَسّبی هَلؼیتی هَسد الجتِ

صًبى ٍ افشادی وِ ثشای ٍضؼیت اػتخذاهی افشد ثَدُ اػت. 

. دس ػبیش اػت گضاسؽ ؿذُ ثبلاتش اػتخذام ًجَدًذ، هیضاى خؼتگی

ثبلاتش گضاؽ ؿذُ  اص هشداى صًبى هغبلؼبت ًیض هیضاى خؼتگی

داسی ثیي  یاستجبط هؼٌِ McCann  ٍBooreهغبلؼِ  دس (،25اػت.)

ثِ ى ثب ّوَدیبلیض ثب فبوتَس هَلؼیتی خؼتگی ثیوبساى تحت دسهب

ؿبیذ  ًذاسد.هغبلؼِ حبضش ّوخَاًی ًتبیح ثب  وِ( 8)دػت ًیبهذ

ػلت ثشخی اخضای هتفبٍت دس اثضاس هَسد ِ ثتَاى ایي تفبٍت سا ث

اػتفبدُ آًْب دس ثشسػی فبوتَس هَلؼیتی هبًٌذ ٍضؼیت اػتخذاهی، 

 ّل ٍ ایفبی ًمؾ داًؼت.أعَل هذت دیبلیض، ٍضؼیت ت

، دس هغبلؼِ حبضش دس ثشسػی استجبط خؼتگی ثب فبوتَس سٍاًی

هـبّذُ ؿذ وِ  داسی ثیي ػغح خؼتگی ٍ افؼشدگی یاستجبط هؼٌ

ّوخَاًی  Godman  ،McCann ، Boore  ٍLiu ثب ًتبیح  هغبلؼِ

ٍ   Godman اهب  اثضاس هَسد اػتفبدُ دس هغبلؼِ( 25 ،8-7)داسد

McCann  ٍBoore ی پشػـٌبهِ اضغشاة ٍ ثشسػی فبوتَس سٍاً دس

 McCann  ٍBooreافؼشدگی ثیوبسػتبًی ثَدُ اػت. دس هغبلؼِ 

ثب هیضاى خؼتگی  افؼشدگی ؿیَع ثیـتشی داؿتِ ٍ ثِ تٌْبیی

اضغشاة ؿیَع  Godmanاهب دس هغبلؼِ ، استجبط داؿتِ اػت

هغبلؼبت هختلف عیف هختلفی اص افؼشدگی  ثیـتشی داؿتِ اػت.

اًذ ) اص  سهبى ثب ّوَدیبلیض گضاسؽ وشدُهیبى ثیوبساى تحت د سا دس

تَاًذ ًبؿی اص اثضاسّبی هتفبٍت  %( وِ ایي تفبٍت هی100-30%

، دس هغبلؼِ حبضش ثیؾ اص (26).ثبؿذ هغبلؼبتهَسد اػتفبدُ دس 

 . اص آًدب وِ یىی اصثَدًذ افشاد داسای دسخبتی اص افؼشدگی% 68

یبلیض تحت دسهبى ثب ّوَد هْوتشیي ػلل خؼتگی دس ثیوبساى

ثبؿذ ٍ اص عشف دیگش افشاد تحت دسهبى ثب ّوَدیبلیض  افؼشدگی هی

ثِ ػٌَاى افشاد هؼتؼذ ٍضؼیتْبیی هبًٌذ اضغشاة ٍ افؼشدگی 

داس لبثل تَخیِ  یٍخَد ایي ساثغِ هؼٌ(، 8ؿًَذ) ؿٌبختِ هی

 خَاّذ ثَد.

عَل هذت دیبلیض فبوتَسی اػت وِ ثب خؼتگی استجبط 

دس هغبلؼِ حبضش ًیض عَل هذت دیبلیض ثب  (25هؼتمین داسد)

وِ ثب ًتبیح  ثؼیبسی اص  داسی داؿتِ اػت یخؼتگی استجبط هؼٌ

 (27، 25).ّوخَاًی داسد دس ایي صهیٌِهغبلؼبت 

 
 گیری نتیجه

 ىتَاى گفت ثیوبسا هی اص ایي هغبلؼِ ثب تَخِ ثِ ًتبیح حبصل

ٍ اص  داسای دسخبتی اص خؼتگی ّؼتٌذّوَدیبلیض  تحت دسهبى ثب

داسی ثب افؼشدگی ٍ حوبیت  آًدب وِ خؼتگی استجبط هؼٌی

ثِ  تـخیص ثشای ؿَد هی پیـٌْبد لزا، اختوبػی داؿتِ اػت

ٍ  هْبستْبی استجبعی یٍ استمب افؼشدگی دسهبى ًْبیت دس ٍ هَلغ

 ای دٍسُ هؼبیٌبت لیضیّوَدیب ثیوبساى دس فشدی ثْجَد سٍاثظ ثیي
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ثیش أثب تَخِ ثِ ت ّوچٌیي. گیشد صَستپضؿىی ٍ هـبٍسُ  سٍاى

، پظٍّـْبی ویفی ثِ سٍؿٌتش ؿذى اثؼبد ػَاهل هتؼذد ثش خؼتگی

 ثش خَاّذ ثَد.ؤخؼتگی دس ایي ثیوبساى ه

 

 قدردانیتشکرو 
ین وِ اص پشػٌل هحتشم ثخـْبی  دس پبیبى ثشخَد لاصم هی داً

ًیض ثیوبساى گشاهی ٍ ولیِ دٍػتبى ٍ ّوىبساى وِ ّوَدیبلیض وشهبى ٍ 

دبم ایي   . یبسی سػبًذًذ، تـىش ٍ لذسداًی ًوبیین هغبلؼِهب سا دس اً
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Abstract                   Original Article 

A study of some fatigue-related factors based on unpleasant 

symptoms theory in Kerman-resident hemodialysis patients 

N. Asadi
1
, Z. Royani

2
, A. Abbaszadeh

3 

Background and Aim: Fatigue is the most common side effect in hemodialysis patients. A relavent theory 

to fatigue in hemodialysis patients, the unpleasant theory states that fatigue has physical, psychological, and 

situational factors. Building on unpleasant theory, this study sought to examine some factors relavent to 

fatigue in hemodialysis patients. 

Matrials and Methods: This analytical-descriptive study included all patients (n=182) who were eligible 

according to inclusion criteria. Data were collected through questionnaires including demographic 

information, Fatigue Severity Scale, ESSI, and Beck Depression whose reliabilty and validity were 

confirmed. Data was analyzed in SPSS (version 16) using independent t-test, ANOVA and Tukey 

Results: Fatigue score mean of the patients was 3.94±1.22. From among them, 151 (83%) had good social 

support. There was no significant difference between fatigue scores of participants in terms of gender, age, 

malnutrition, and anemia. However, there was a significant difference in terms of depression (P<0.001), 

duration of dialysis (P<0.003), and social support (P<0.01). 

Conclusion: Given the high prevalence of fatigue in hemodialysis patients and its effects on their physical 

and mental performance,  care providers are recommended to gain more knowledge about how to reduce its 

impact on dialysis patients  .   

Keywords: Depression; Social Support; Fatigue; Hemodialysis 
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