
    91پاييز، 3شماره طب مكمل،                                                                                                                                        ...تاثير ماساژ بازتابي پا بر 

١ 

 

 ههههييييدر بيماران مبتلا به كمردرد مزمن مراجعه كننده به بخش فيزيوتراپي بيمارستان بقدر بيماران مبتلا به كمردرد مزمن مراجعه كننده به بخش فيزيوتراپي بيمارستان بقدر بيماران مبتلا به كمردرد مزمن مراجعه كننده به بخش فيزيوتراپي بيمارستان بقدر بيماران مبتلا به كمردرد مزمن مراجعه كننده به بخش فيزيوتراپي بيمارستان بق    درددرددرددرد    شدتشدتشدتشدتپا بر پا بر پا بر پا بر     ماساژ بازتابيماساژ بازتابيماساژ بازتابيماساژ بازتابيتاثير تاثير تاثير تاثير 

        االله شهر تهراناالله شهر تهراناالله شهر تهراناالله شهر تهران

  6، مهناز قلجه5، زهرا پورنامدار4نازنين يوسفيان ، 3مهدي رضواني امين ،*2عاليه جلال الديني، 1مهشيد ناظم زاده

  

 

 

        ::::چكيدهچكيدهچكيدهچكيده

لذا از . گذارد كمردرد اثرات زيادي بر جنبه هاي مختلف زندگي به جا مي. يكي از مشكلات جوامع مختلف استكمردرد  ::::مقدمهمقدمهمقدمهمقدمه

تاثير  لذا پژوهشي به منظور. رفلكسولوژي پا سبب كاهش درد ميشود. گردد روشهاي مختلفي جهت تسكين آن استفاده مي

   . رفتبيماران مبتلا به كمردرد صورت گ دردشدت رفلكسولوژي پا بر 

مرد مبتلا به كمردرد مراجعه كننده به بخش فيزيوتراپي  150يك مطالعه نيمه تجربي و سه گروهه بر روي  ::::مواد و روش هامواد و روش هامواد و روش هامواد و روش ها

وارد مطالعه شده و سپس به صورت اساس نمونه گيري مبتني بر هدف  نمونه ها ابتدا بر. بيمارستان بقيه االله تهران انجام شد

بدون (، شاهد )انجام رفلكسولوژي پا در نقطه واقعي به مدت سه جلسه يك هفته در ميان(روه تخصيص تصادفي در يكي از سه گ

اطلاعات . قرار گرفتند) انجام رفلكسولوژي پا با فشار كم در همه نقاط به مدت سه جلسه يك هفته در ميان(و پلاسبو ) مداخله

تحليل داده ها . آوري شدديداري درد جمع مقياس و  گيلفرم كوتاه شده مك پرسشنامه  دموگرافيك، اطلاعات پرسشنامه توسط

  . انجام گرفت يكطرفه ر وآزمون آناليز واريانسئكاي اسكوهاي  و آزمون 18SPSSبا استفاده از 

ميزان درد كاهش يافت  ،سه گروه پس از مداخله بين ،نشان دادمطالعه با استفاده از آزمون آناليز واريانس يكطرفه  نتايج ::::يافته هايافته هايافته هايافته ها

)001/0< p .(به عبارتي، ماساژ بازتابي پا سبب كاهش ميزان درد در بيماران مبتلا به كمردرد شد .  

پيشنهاد ميشود  بنابراين. در بيماران مبتلا به كمردرد موثر است دردرفلكسولوژي پا در كاهش  پژوهش نتايجطبق  ::::ه گيريه گيريه گيريه گيرييجيجيجيجنتنتنتنت

  .به كمردرد استفاده كننددر بيماران مبتلا درد پرستاران از رفلكسولوژي پا جهت كاهش 

 ، پرستار دردكمردرد مزمن، رفلكسولوژي پا،  ::::كليد واژه هاكليد واژه هاكليد واژه هاكليد واژه ها
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        ::::مقدمهمقدمهمقدمهمقدمه

% 30الي % 15شيوع كمردرد بين اند  نشان دادهمطالعات  بسياري از. است عمومي بهداشت مشكلات عمده از كمردرد يكي  

  .)1( جمعيت را شامل مي شود% 70الي % 60و در طول زندگي % 43الي % 19و در طول يك ماه جمعيت 

به علت عدم  ؛خم شدن و چرخش مكرر هستند بلند كردن بارهاي سنگين، فعاليت هايي كه نيازمند تغيير مكرر وضعيت بدن،  

- عوامل رواني علاوه بر عوامل فيزيكي، .نقش داشته باشند دفشار روي ناحيه كمر مي توانند در ايجاد كمردر تعادل بدن و

حمايت  همچنين عوامل مربوط به محيط كار از جمله حمايت شغلي، .ز در شروع كمردرد مي توانند موثر باشنداجتماعي ني

 38ي بالغ بر هزينه ا ،وابسته به كار دكمردر. اجتماعي از طرف همكاران و كلا رضايت شغلي از عوامل موثر بر كمردرد مي باشند

روز مرخصي  500000زن شاغل منجر به  100000كمردرد در بين  1996 در سال .)2( بيليون دلار بر صنعت تحميل مي كند

  ).1( استعلاجي شده بود

از بيماران مبتلا به كمردرد، ساليانه در بيمارستان ها بستري %  50. سال و جوانتر ديده مي شود 45كمردرد به طور رايج در افراد   

نفر  1000از هر . كمردرد غالبا در زنان ايجاد مي شود. رار مي گيرنداز اين بيماران، تحت عمل جراحي ق% 30مي شوند و تقريبا 

نفر سياهپوست مبتلا به  7/38نفر سفيد پوست و  7/68نفر  1000از هر . نفر مرد مبتلا به كمردرد مي شوند 57نفر زن و  70

   ).3(كمردرد مي شوند 

با توجه ). 4(مي شود C-Delte- Aشدن فيبرهاي هر نوع دردي روي پايانه هاي عصبي اختصاصي عمل كرده و سبب فعال 

بنابراين تسكين مناسب . به عوارض ناشي از كمردرد، درمان به موقع و پيشگيري از بروز عوارض ناشي از آن اهميت ويژه اي دارد

  .كمردرد و به طور كلي تسكين درد، يكي از اولويت هاي مهم درماني مي باشد

يكي از روش هاي درمان غير دارويي در . دارويي جهت تسكين درد در حال پيشرفت مي باشدامروزه استفاده از روش هاي غير 

يكي از شاخه هاي حيرت انگيز طب مكمل، ماساژدرماني پا است كه از طريق . تسكين درد، استفاده از طب مكمل مي باشد

  ).6، 5(بازتاب شناسي انجام مي شود

يابد و هرگونه سدي در اين  د كانالهايي از پاها به  تمام ارگانهاي بدن جريان مييك نيروي زندگي يا انرژي حياتي، در امتدا

تواند اين سدها را در مسير جريان در امتداد كانال  تحريك نقاط رفلكسي در پا مي جريان، در نهايت منتهي به بيماري خواهد شد،

نرژي در اين كانالها است كه درنتيجه باعث بهبودي بيمار ها و آزاد كردن جريان ا و هدف ماساژ از بين بردن اين گرفتگي بشكند

توان اين  مي ماساژ بازتابي پابا . پا در ارتباط مي باشند اين كانالها از هرقسمت از بدن از طريق راههاي عصبي با كف. گردد مي

در  .ن ها سبب كاهش درد مي شودبرخي از مطالعات معتقدند ماساژ بازتابي با كاهش ترشح آندروفي ).7( ارتباط را تحريك نمود

 اسيد لاكتيك و يا آزاد سازي كريستال هاي كوچك كلسيم آزاد سازي حالي كه مطالعاتي نيز كاهش درد را ناشي از كاهش 

  .)7،8،9( مي دانند

گروهي . بخشند هاي خوني را باز و جريان خون را بهبود مي دهند كه رگ سازي نسبت مي بعضي نيز فوايد درمان را به پاسخ آرام  

اند را حل  كرده كاري پاها، كريستالهاي اسيداوريك كه در پا رسوب كنند دست زدايي اعتقاد دارند و مطرح مي هم به اثر سم

  ).7( نمايد مي

بر ... ) درد، شاخص هاي فيزيولوژيك و (عملكردي همه جنبه دارد، يعني علاوه بر كاهش مشكلات جسمي پا ماساژ بازتابي   

انسان نيز تاثير مي گذارد و در نتيجه مي تواند منجر به كاهش ) خواب، اضطراب، افسردگي، استرس، شيزوفرنيا(د رواني روي بع

  ).7،8(شود  درد ابعاد جسمي، رواني و اجتماعي
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سون و استفن در صورتي كه در مطالعه. )10(س از ماساژ بازتابي پا كاهش يافت و همكاران شدت درد پ استفنسوندر مطالعه   

يافت نشد؛ هر پيشرفته  سرطان در بيماران مبتلا بهتفاوت آماري معني داري از نظر شدت درد پس از رفلكسولوژي پا همكاران 

   .)11( شد بيماراناين رفلكسولوژي پا سبب كاهش شدت درد در  چند

ش شدت درد در بيماران مبتلا به كمردرد بر اساس اين يافته ها پژوهشگر پيشنهاد كرده است كه ماساژ بازتابي پا در جهت كاه  

عوارض ناشي از كمردرد و مزاياي  ،با توجه به بالا بودن ميزان بستري بيماران مبتلا به كمردرد در بيمارستان. مزمن انجام شود

يين تأثير هدف تع با اي مطالعه  پژوهشگر، درد و ناتوانيكاهش از جمله  پا در كاهش عوارض ناشي از كمردرد ماساژ بازتابي

اده از تا بدين وسيله گام مؤثري در جهت تقليل موارد استفداد  انجاممزمن بيماران مبتلا به كمر درد  شدت درد بر بازتابي پا ژماسا

فرضيه مطالعه بر اين اساس بود كه . برداردبيماران  درد و عوارض ناشي از كمردرد دردر كاهش هاي تهاجمي و دارويي  روش

  . مي شوددرد در بيماران مبتلا به كمردرد مزمن شدت پا سبب كاهش ماساژ بازتابي 

        ::::مواد و روش هامواد و روش هامواد و روش هامواد و روش ها

 150 بود كه بر روييك سو كور مطالعه حاضر يك پژوهش نيمه تجربي از نوع كارازمايي باليني تصادفي شاهد دار سه گروهه   

جامعه . انجام شد 1389تهران در سال قيه االله بيمار مبتلا به كمردرد مزمن مراجعه كننده به بخش فيزيوتراپي بيمارستان ب

بيماران مرد مبتلا نمونه ها . پژوهش تمامي بيماران مرد مبتلا به كمردرد مزمني بودند كه به بخش فيزيوتراپي مراجعه مي كردند

سال و  19قل سن حداتند، سواد خواندن و نوشتن داشفارسي زبان بودند و : به كمردرد مزمن بودند كه مشخصات زير را داشتند

هوشياري مبتلا بودند،  به كمردرد بيشتر از سه ماهبرخوردار بودند،  پا از سلامت عضوي در پاها، بخصوص كفبود،  )49(بالاتر 

نداشتند، در صورت عدم  پا ماساژ بازتابيسابقه استفاده ازنداشتند،  ....بخش، الكل و اعتياد به مصرف مواد مخدر، آرامداشتند،  كامل

 دن هوشياري، جراحي، ترك و زخم پا،از دست دا ، يت بيمار به ادامه مشاركت در مطالعه، مرگ، عدم رضايت پزشك معالجرضا

  . نمونه هاي مورد مطالعه از مطالعه خارج مي شدند ،و مصرف دارو داشتن پيس ميكر 

نفر در هر گروه  50در نتيجه  ).12(گرديد  نمونه ها بر اساس فرمول حجم نمونه و با توجه به نتايج مطالعات مشابه محاسبه  

  . قرار گرفتند) نفر 50(و درمان نما ) نفر 50(، شاهد )نفر 50(براورد گرديد كه به طور تخصيص تصادفي در سه گروه مداخله 

اختلالات  سن، وضعيت تاهل، شغل، ابتلا به(سوال  14با  پرسشنامه مشخصات دموگرافيك ،مطالعهدر اين     استفادهابزار مورد   

  .بودو پرسشنامه مك گيل ) 0-10(عددي معيار ( )VAS1(ابزار ديداري سنجش درد ، ...)حسي و حركتي، اعتياد، راديوتراپي و

مهمترين  ،علاوه بر روايي و پايايي اين ابزار. پر كاربرد ترين ابزار سنجش درد در دنيا مي باشدابزار ديداري سنجش درد،   

نشان دهنده درد  8-10درد متوسط و  4-7نشان دهنده درد خفيف، 1-3كسب نمره  .ه آن مي باشدسادگي استفاد آنخصيصه 

2پرسشنامه مك گيل. شديد مي باشد
مهمترين ضعف اين  .است )خصوصا درد هاي مزمن و مقاوم( معتبر ترين ابزار سنجش درد ، 

فرم كوتاه شده پرسشنامه  .شده آن پيشنهاد مي شود طولاني بودن زمان تكميل آن است و به همين دليل فرم كوتاه ،پرسشنامه

3مك گيل
و انتخاب يكي ) نمره 0-10( معيار چشمي درجه بندي شده درد مورد مربوط به اجزاي حسي و عاطفي درد، 15شامل  

و پايايي ان با اعتبار  .است 60حداكثر نمره بدست آمده از اين ابزار  .است) بدون درد تا درد شكنجه آور( معيار شدت درد 5از 

ولياني اين ابزار در ايران توسط  ). 12،13،14( در مطالعات گذشته كسب شده است) r=89/0(و ) α=75/0(ضريب آلفاي كرونباخ 

 و رضايتنامه براي بيماران توضيح داده شد فاهدا به منظور رعايت اخلاق،  .)15(مورد استفاده قرار گرفته استنيز و همكاران 

نمونه ها ابتدا بر اساس نمونه گيري مبتني بر هدف و مشخصات واحدهاي مورد پژوهش  .كسب شد ي پژوهشكتبي از واحدها

پرسشنامه ابتدا  .آزمون، درمان نما و شاهد قرار گرفتند وارد مطالعه شده و سپس به صورت تخصيص تصادفي در يكي از سه گروه

                                                             
1  Visual Analog Scale  
2 Mc-Gill Questionnaire 
3 Short Form Mc-Gill Questionnaire 
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عيار عددي اندازه گيري درد و پرسشنامه مك گيل شدت درد مبا استفاده از  شد ومربوط به مشخصات دموگرافيك تكميل 

 مورد نظر دقيقه در نقطه 30، بيمار در وضعيت كاملاً راحتي قرار گرفته و پاهاي بيمار به مدت آزموندر گروه  .شدگيري  اندازه

دقيقه اول به تكنيك 10 ،هر جلسهدر . بوددقيقه  30مدت زمان هر جلسه ماساژ بازتابي . دشماساژ داده  )نقاط مربوط به درد كمر(

خارجي پاها از قوزك خارجي تا  كف دست در لبه اين تكنيك ها شامل حركات عقب و جلوي .يافتاختصاص  هاي آرام سازي

بعدي به ماساژ بازتابي نقاطي از كف  دقيقه 15 .داده شدسمپاتيك ماساژ  و همچنين نقطه مربوط به شبكه بود انگشت كوچك پا

اين نقاط كمكي . شددقيقه انجام  15در اين  همچنين ماساژ نقاط كمك كننده .يافتاختصاص  كمر بود،ط به درد پا كه مربو

دقيقه آخر انتهاي هر جلسه همه نقاط كف 5. تيروئيد و آدرنال مي باشد پينه آل، شامل مناطقي از كف پا هستند كه مربوط به غده

  ).10( بدن را در بر گرفته است تا مطمئن شويم ماساژ ما  كل شدپا ماساژ مي 

با فشاري كمتر از آن چه در  ،نقاط مربوط به كمردرد ءتمام نقاط رفلكسي كف پا را به جزدقيقه  30به مدت  ،در گروه درمان نما  

مراقبت بيماران در اين گروه . نگرفتصورت  در گروه شاهد هيچ مداخله اي. گروه ماساژ بازتابي وارد كرده ايم، ماساژ داده شد

   .و فقط ابزارها طبق روند تحقيق  تكميل گرديد هاي معمول را دريافت كردند

شدت درد قبل و بعد از هر جلسه مورد مطالعه قرار گرفتند و ) سه بار در ماه(يكبار تا سه هفته  بيماران در هر سه گروه، هفته اي  

 قبل از شروع جلسه اول،)  ابزار ديداري سنجش درد  گيل و مك پرسشنامه سنجش درد( مطالعهمورد ابزارهاي  .اندازه گيري شد

در پايان جلسه سوم ابزارها در . پايان جلسه سوم و سه هفته پس از پايان جلسه سوم تكميل و داده هاي تحقيق جمع آوري گرديد

جهت تجزيه و تحليل . سيده شداختيار بيماران قرار مي گرفت و سه هفته بعد توسط بيماران تكميل و به صورت تلفني از بيمار پر

  .استفاده شد وآزمون آناليز واريانس يكطرفه رئكاي اسكوو از آزمون هاي  Spss 18آماري داده ها از نرم افزار 

        : : : : هاهاهاهايافته يافته يافته يافته 

و ) 38/45±13/12(در گروه شاهد  ،)8/45±39/13( مطالعه حاضر نشان مي دهد ميانگين سني واحدهاي پژوهش در گروه آزمون

افراد گروه %  84(اكثريت واحدهاي پژوهش در سه گروه  نشان مي دهد 1جدول  .بود) 98/45±87/12(رمان نما در گروه د

اكثريت . از واحدهاي پژوهش در سه گروه شاغل بودند%  64. متاهل بودند) گروه درمان نما%  86گروه شاهد و %  78آزمون، 

 ) P<05/0(ر در تمام موارد با ئآزمون آماري كاي اسكو. م داشتندتحصيلات ديپل%) 3/45(واحدهاي مورد پژوهش در سه گروه 

يعني گروه ها از نظر . تفاوت معني داري به لحاظ مشخصات دموگرافيك بين واحدهاي مورد پژوهش در سه گروه نشان نداد

   .مشخصات دموگرافيك يكسان بودند

  مشخصات دموگرافيك واحدهاي مورد پژوهش: 1جدول 

  گروه درمان نما             گروه شاهد      گروه آزمون     كمشخصات دموگرافي

تعداد)درصد(    تعداد)درصد(    تعداد)درصد(  

وضعيت 

  تاهل

  7) 14(    11) 22(    8) 16(  مجرد

  43) 86(    39) 78(    42) 84(  متاهل

وضعيت 

  شغلي

  30) 60(    32) 64(   34) 68(  شاغل

  20) 40(    18) 36(    16) 32(  غير شاغل

  31) 62(    25) 50(    28) 56(  ديپلم به پايين  تحصيلات

  19) 38(    25) 50(    22) 44(  ديپلم به بالا
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با استفاده از سه گروه بين مقايسه ميانگين تغييرات درد در مرحله قبل با بعد از مداخله ) 2جدول (نتايج پژوهش حاضر نشان داد   

ميانگين  .)p>001/0( آماري معني دار بودنشان دهنده اختلاف  يانس يك طرفهو آزمون آناليز وار مقياسهاي مك گيل و ديداري

  .به عبارتي ماساژ بازتابي پا در تغييرات معني داري درد در اين مرحله موثر بود. درد در اين مرحله تغييرات معني دار كاهشي داشت

آزمون آناليز واريانس يك طرفه  با استفاده ازسه گروه بين يسه ميانگين تغييرات درد در مرحله قبل از مداخله با پيگيري مقا  

به عبارتي . ميانگين درد در اين مرحله تغييرات معني دار كاهشي داشت ).p>001/0( نشان دهنده اختلاف آماري معني دار بود

  . ماساژ بازتابي پا در تغييرات معني داري درد در اين مرحله موثر بود

نشان آزمون آناليز واريانس يك طرفه با استفاده از سه گروه  بيند در مرحله بعد با پيگيري از مداخله مقايسه ميانگين تغييرات در  

به عبارتي ماساژ . ميانگين درد در اين مرحله تغييرات معني دار كاهشي داشت ).p>001/0(دهنده اختلاف آماري معني دار بود 

  .موثر بود بازتابي پا در تغييرات معني داري درد در اين مرحله

        

  مقايسه ميانگين شدت درد با استفاده از مقيا سهاي ديداري و مك گيل در گروه هاي تحت مطالعه بر حسب مراحل اندازه گيري: 2جدول 

  آناليزواريانس يكطرفه  گروه درمان نما  گروه شاهد  گروه آزمون  

SD±MD  SD±MD  SD±MD  P-Value  

  >/001  62/19±51/4  54/21±4  94/25±86/5  قبل با بعد

  >/001  66/23±05/4  38/25±32/4  10/32±91/4  قبل با پيگيري

  >/001  04/4±38/3  84/3±99/2  16/6±99/2  بعد با پيگيري

    

        : : : : بحثبحثبحثبحث

نشان داد كه ماساژ بازتابي پا ميزان درد را با مقياس هاي ديداري و مك گيل در مقايسه با دو گروه درمان نما و نتايج مطالعه         

قبل با بعد، قبل با پيگيري، بعد با (مراحل در معني داري درد كاهشي ماساژ بازتابي پا در تغييرات . داد شاهد بيشتر كاهش

از جمله . تحقيقات قبلي نشان داد كه رفلكسولوژي پا عوارض منفي ناشي از كمردرد را كاهش مي دهد. موثر بود) پيگيري

در مطالعه . ين و همكاران مطابقت دارديمطالعه حاضر با نتايج مطالعه كو نتايج. درد و ناتواني است ،عوارض منفي ناشي از كمردرد

  ).12(ماساژ بازتابي پا كاهش يافت سه ماه نيز ميزان كمردرد پس از  و همكاران ينيكو

د ان مبتلا به سرطان ريه و سينه شماساژ بازتابي پا سبب كاهش درد در بيمار نيز و همكاران سونهمچنين در مطالعه استف  

ماساژ يك روش  كاز نظر وانگ و ك. كاهش يافت و دست دقيقه ماساژ پا 20شدت درد نيز پس از  كدر مطالعه وانگ و ك ).10(

ارزان قيمت، موثر، آسان  و كم خطر است كه مي تواند در مداخلات كنترل درد بعد از عمل جراحي به عنوان يك مداخله غير 

  .)16(دارويي و غير تهاجمي استفاده شود 

و همكاران طي يك مطالعه مروري به اين نتيجه رسيدند كه ماساژ بازتابي پا بر درمان مولتيپل اسكلروزيس، بهبود وانگ   

   .)17(اختلالات حسي، علائم دردناك قاعدگي، بهبود آسم، درد شكمي و دردهاي استخواني و مفصلي تاثير دارد 

 العه حاضر، شدت درد پس از مرحله سوم و چهارم زايمان پس از رفلكسولوژي پا برخلاف نتايج مطدر مطالعه ولياني و همكاران   

 از نظر آماريدرد پس از رفلكسولوژي پا كاهش  شدت ،؛ هر چند در طول مرحله اول و دوم زايماناز نظر آماري معني دار نشد

  .)15( شد معني دار

. شدت درد در بيماران مبتلا به كمردرد تاثير مثبت داشته است رفلكسولوژي پا بر كاهش ،در غالب مطالعات انجام شده گذشته  

   . اين رويكرد توانسته است شدت درد در بيماران مبتلا به كمردرد را به حد چشمگيري كاهش دهد ،به بيان ديگر
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        ::::نتيجه گيرينتيجه گيرينتيجه گيرينتيجه گيري

به طور چشمگيري ه شاهد و درمان نما نسبت به گرودر گروه آزمون  تابي پابازنيز درد بيماران پس از انجام ماساژدر اين مطالعه   

م محدوديت هاي موجود غير علي رغ .و اين نتايج با نتايج حاصل از مطالعات محققان زيادي مطابقت داشته استكاهش يافت 

. رل توسط پژوهشگر از جمله وجود تفاوت هاي فردي، فرهنگي، شخصيتي، اجتماعي كه در ميزان درد تاثير گذار هستندقابل كنت

هاي مكمل را  توجه به اينكه هدف از مراقبتهاي پرستاري تأمين آرامش و آسايش بيماران است و پژوهشگر به كارگيري روشبا 

ضرر مانند ماساژ   هاي آسان وبي بنابراين براي تسكين درد شايسته است، روش. كنند جهت تسكين شدت درد بيماران توصيه مي

به كارگيري انواع طب مكمل از جمله رفلكسولوژي پا مي توانند در كاهش عوارض  پرستاران با  .مورد استفاده قرار گيرند

لذا لازم است تدابيري اتخاذ گردد كه با استفاده از آن ها موثرترين روش . ناخواسته ناشي از كمردرد نقش به سزايي داشته باشند

اين پژوهش نشان داد كه رفلكسولوژي پا تاثير . دطب مكمل در كنار درمان هاي جاري به عنوان تكميل كننده درمان قرار گير

  . در بيماران مبتلا به كمردرد دارد دردبسزايي در كاهش 

        ::::تشكر و قدردانيتشكر و قدردانيتشكر و قدردانيتشكر و قدرداني

راهنمايي هاي اساتيد راهنما و مشاور و كليه بيماراني كه در از . مي باشداين مقاله حاصل پايان نامه دانشجوي كارشناسي ارشد   

 -86 -7633 -1ضمنا كد اخلاق مربوط به اين پژوهش  .گر را ياري دادند تشكر و قدرداني مي شودانجام اين مطالعه پژوهش 

  .ثبت گرديده است1N 138904304431 با كد مركز ثبت كارآزمايي هاي بالينيدر و  مي باشد 1389 -01
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The effect of foot reflexology massage on pain intensity in patients with 

chronic low back pain visited to physical therapy unit in Baghiathallah 

hospital in Tehran 
Nazem zadeh M1, Jalalodini A*2,  Rezvani M3,  Yosefian N4, Pournamdar Z5, Ghalge M6 

 

 

 

Abstract: 

Introduction: Low back pain is a common complaint in different communities. Low 
back pain has negative effects on different aspects of the life.  Different methods has 
been used for reduction effects. Foot reflexology causes pain reduction. This study has 
been conducted to examines effect of foot reflexology on pain intensity in patients 
with low back pain. 
methods: in this quasi- experimental study and 3 groups, 150 men with low back pain 
visited  to Baghiatallah hospital in Tehran,  First were selected by purposive sampling 
and then they with random allocation method had been divided into three groups: 
Experimental (foot reflexology was applied in real points once a week for three 
weeks), placebo (sham foot reflexology was applied low pressure in all points once a 
week for three weeks) and control (without any intervention). Date was collected by 
demographic questionnaire,  Visual Analog Scale and Short Form Mc-Gill 
Questionnaire. For analyzing of data Spss 18 , univariance and q square have been 
used. 
Results: The results of study with univariance showed that pain is reduced between 
three groups after intervention (p<0.001). Foot reflexology massage caused reduction 
in pain intensity in patients by low back pain 
Conclusion: In the end, the study showed foot reflexology massage  has effect on 
reducing pain intensity. So it is suggested for nurses to use foot reflexology for 
reducing pain in patients with low back pain. 
Key words: chronic low back pain, food reflexology, pain, nurse 
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