
1381، زمستان 20 الي17، صفحه )17درپيپي (1مجلة دانشگاه علوم پزشكي بابل، سال پنجم، شمارة ����

در بيماران » مراقبت از خود«ميزان آگاهي از نيازهاي آموزشي 

سرطاني تحت شيمي درماني و راديوتراپي 

2معصومه عصري، ∗1ساقي موسوي

 كارشناس ارشد پرستاري دانشگاه علوم پزشكي بابل-2زشكي گيلان كارشناس ارشد پرستاري دانشگاه علوم پ-1

هاي درماني كه با توجه به نوع تومور، اغلب بيماران مبتلا به سرطان با تركيبي از شيوه:دف هوسابقه
گيرند و در اين راستا  تحت درمان قرار مي،دنشووسعت بيماري و وضعيت جسماني آنان مشخص مي

هاي حاصل از آن و  مواجهه با عوارض و ناتواني باري راهكارهاي عملي در رابطهنياز به فراگي
نحوة مراقبت از خود « جلوگيري از بروز هرگونه تغيير در الگوي زندگي مددجو و به عبارتي گوياتر 

مراقبت « با چنين ديدگاهي بررسي نيازهاي آموزشي . در بيماران سرطاني امري اجتناب ناپذير است» 
در بيماران سرطاني مراجعه كننده به مراكز درماني خصوصي و دولتي شهر رشت در سال » خود از 

. صورت گرفت1380
 در اين مطالعه جامعه پژوهش كليه بيماران سرطاني مراجعه كننده جهت شيمي درماني :روشهاو مواد

40اي مشتمل بر مه پرسشنا،ابزار گردآوري اطلاعاتو به مراكز خصوصي و دولتي شهر رشت بوده  
سؤال در دو بخش مربوط به نكات مراقبتي طي جريان شيمي درماني و نكات مراقبتي مربوط به زمان 

.راديوتراپي بود
ها در نمونهاز % 54بيماران در خصوص نكات مراقبتي مربوط به شيمي درماني و از % 62:هايافته

 كه خود بيانگر نياز داشتند حد ضعيف درآگاهي خصوص آگاهي نكات مراقبتي حين راديوتراپي 
همچنين در رابطه با تعيين ارتباط نيازهاي . آموزشي در حد بالاي مددجويان در اين رابطه است

.داري وجود نداشتارتباط معني» شغل، سن، تحصيلات آنان«آموزشي مددجويان با 
طان در هر سن، سطح دهد كه مددجويان مبتلا به سرهاي پژوهش نشان مي يافته:گيرينتيجه

.باشندمي» آموزش مراقبت از خود«تحصيلات و ردة شغلي كه باشند نيازمند 
.  مراقبت از خود، شيمي درماني، راديوتراپي، سرطان:كليديهاياژهو

Archive of SID

www.SID.ir  



������� �� 	��
� ���� �� ��� �� ������  	�����                           ... ���� ����	� 
����� ���/��

مقدمه 

آموزش مراقبت از خود همواره با بيماريهاي مزمن رابطه 

ن كه يك مزميهاي بيماردر اهداف درماني . تنگاتنگ دارد

هائي اختلال و انحراف از سلامتي است و با علائم و ناتواني

مددجو نحوه زندگي كردن ) الف: باشد، عبارتست ازهمراه مي

)  بهاي حاصل را فراگيردناتوانيبا علائم بيماري و 

دستخوش تغيير نگردد كه اين الامكان الگوي زندگي فرد حتي

پيشگيري از عوارض ها و امر با كنترل علائم و نشانه

طبق تحقيقات بعمل آمده در . )1(پذير خواهد بود امكان

 مورد 1250مريكا در هر ساعت از شبانه روز آايالات متحده 

 نفر تشخيص 3014سرطان گزارش شده و روزانه براي 

حوه ـ ن،تهـ نفر در هف21154دود ـگردد و ححرز ميـسرطان م

دگي با اين ـزن

.)2(ندگيربيماري را ياد مي

مريكا آمطالعات بعمل آمده حاكي از اين است كه در 

و مير مرگعلت سرطان بعد از بيماريهاي قلبي عروقي دومين 

در اين راستا شيمي درماني بعنوان يكي از . در انسانهاست

راهكارهاي درماني مؤثر جهت افزايش طول عمر مبتلايان به 

ماني علاوه داروهاي شيمي در. )3(سرطان نقش بسزائي دارد 

بر كيفيت زندگي و ميزان قبول و پذيرش بر مزاياي درماني 

گذارد و عاملي براي عدم درمان از جانب مددجو تأثير مي

 امروزه .)4(گرددپذيرش بيمار جهت تكميل دورة درمان مي

هاي عدم پذيرش رژيم درماني و يا عدم پيگيري توصيه

اي مزمن بسيار شايع بهداشتي در ميان بيماران مبتلا به بيماريه

باشد و تنها در بيماران تحت عدم پذيرش رژيم درماني در مي

.)5(گزارش شده است% 50حد بالائي حدود 

پژوهشگران بر اين اعتقادند كه آموزش نكات مراقبتي 

به بيماران تحت شيمي درماني يكي از اجزاء اصلي پيشگيري 

قاء رفتارهاي بوده و كنترل عوارض جانبي داروها به منظور ارت

خود مراقبتي و پذيرش بيمار براي گذراندن دورة درماني 

بايست و لذا پرستاران واحد شيمي درماني مي) 4(است

آموزش مددجو را ازجمله وظايف اصلي خود دانسته و براي 

هاي آموزشي، ابتدا با بررسي نيازهاي آموزشي انتخاب برنامه

آموزش است به مددجويان كه در واقع ركن اساسي فرآيند 

مددجويان كمك كنند تا راههاي دستيابي به حداكثر سطح 

استفاده از معيارهاي خود . )6(سلامت و حفظ آن را بيĤموزند

چرا كه استفاده از معيارهاي خود مراقبتي مراقبتي مفيد است 

در طول فرآيند درمان ارتباط مثبتي با ميزان آگاهي يا دانش 

با توجه به نقش با . )7(ز خود داردآنها در مورد نحوة مراقبت ا

اهميت آموزش خود مراقبتي و نيز سنجش ميزان آگاهي از 

تا نتايج احتمال آن در . اين مسئله اين مطالعه انجام شده است

بهبود وضعيت زندگي بيماران مورد نظر مورد استفاده قرار 

.گيرد

مواد و روشها 

طاني جامعه پژوهش در اين مطالعه كليه بيماران سر

مراجعه كننده به مراكز خصوصي و دولتي شيمي درماني واقع 

 بوده و معيار انتخاب 1380در شهر رشت در تابستان 

واحدهاي مورد پژوهش ابتلا به سرطان، نداشتن درد و 

الات بوده و تعداد كل ؤآمادگي جهت پاسخگوئي به س

.  بيمار مراجعه كننده به مراكز مورد نظر بودند140ها نمونه

پژوهشگر به اتفاق همكار پژوهش بر اساس برنامة درماني 

تنظيم شده طي مدت سه ماه بيماران واجد شرايط را انتخاب 

.آوري گرديدجمعپرسشنامه و اطلاعات توسط 

بخش : پرسشنامه مشتمل بر سه بخش به قرار زير بوده

سن، مدت شروع درمان، ميزان تحصيلات و « اول شامل 

اي در رابطه با ال چهار گزينهؤ س20 بخش دوم شامل،»شغل

ميزان آگاهي از نيازهاي آموزشي (اولين هدف ويژه پژوهش 

) مددجويان در رابطه با نكات مراقبتي در جريان شيمي درماني

اي در رابطه با  سوال چهارگزينه20و بخش سوم نيز شامل 

ميزان آگاهي ازنيازهاي آموزشي (دومين هدف ويژه پژوهش 

بود ) ربوط به نكات مراقبتي در جريان راديوتراپي مددجويان م

» اعتبار محتوا « كه در رابطه با تعيين اعتبار علمي آن از روش 

و به منظور تعيين اعتماد علمي آن از روش آزمون مجدد 

% ). 95با ضريب اطمينان ( استفاده گرديد 
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تعيين ميزان « به منظور دستيابي به اهداف پژوهش 

موزشي مددجويان در رابطه با نكات آهاي آگاهي از نياز

به هر يك از » مراقبتي در جريان شيمي درماني و راديوتراپي

هاي صحيح امتياز يك و به پاسخ هاي غلط امتياز صفر پاسخ

سپس نسبت امتيازات كسب شده در هر بخش . داده شد

نسبت به كل موارد محاسبه گرديد و نتايج بر حسب نمرات 

الات به سه دسته ؤك از دو بخش سكسب شده در هر ي

-75(، متوسط يا بعبارتي نياز در حد بالا) %0-50(ضعيف 

كه بيان كنندة نياز در حد پائين ) %75-100(و خوب ) 50%

. بندي گرديدباشد، طبقهمي

تجزيه و تحليل اطلاعات بدست آمده توسط نرم افزار

SPSSها از بندي و خلاصه كردن يافتهجهت دسته.  انجام شد

دو و ضريب همبستگي مار توصيفي و استنباطي نظير كايآ

.پيرسون استفاده گرديد

ها يافته

نيازهاي « ال پژوهش ؤنتايج در ارتباط با اولين س

آموزشي مددجويان سرطاني در رابطه با نكات مراقبتي در 

حكايت از نياز » درماني در چه حدي است؟ جريان شيمي

واحدها از % 62د و بعبارت ديگر آموزش در حد بالا دار

همچنين . آگاهي در حد ضعيف در اين خصوص برخوردارند

نيازهاي « ال پژوهش ؤهاي پژوهش در رابطه با دومين سيافته

آموزشي مددجويان سرطاني در رابطه با نكات مراقبتي در 

حاكي از اين است كه » جريان راديوتراپي در چه حدي است؟

گاهي در حد پائين برخوردارند و بعبارت ها از آاز نمونه% 54

ديگر نياز آموزشي آنان در اين خصوص در حد 

.)1جدول (بالاست

همچنين بين نياز آموزشي از ميزان آگاهي واحدهاي 

داري با تحصيلات، شغل و سن آنان ارتباط معنيمورد پژوهش

.وجود ندارد

آموزشي مقايسه توزيع فراواني مطلق و نسبي نيازهاي . 1جدول 

در بيماران سرطاني تحت شيمي درماني و راديوتراپي» مراقبت از خود«

محتواي آموزشي

نياز آموزشي

نكات مراقبتي در 

شيمي درماني

(%)تعداد 

نكات مراقبتي در 

راديوتراپي

(%)تعداد 

)3/54(76)2/62(87نياز آموزشي بالا

)5/28(40)8/22(32نياز آموزشي متوسط

)2/17(24)15(21نياز آموزشي پائين

)100(140)100(140جمع

بحث 

هاي بيماران مبتلا به بيماريهاي مزمن براي پذيرش رژيم

هاي بهداشتي نياز به آگاهي و دانش كافي از درماني و توصيه

.)1(بيماري، روش درمان و نحوه مراقبت از خود دارند

د اين اي مؤينتايج حاصل از مطالعه حاضر نيز بگونه

در %) 62(كه اكثريت مددجويان سرطاني مطلب است

%) 54(راقبتي مربوط به شيمي درماني و مخصوص نكات 

ها در رابطه با آگاهي نكات مراقبتي حين راديوتراپي از نمونه

بعبارت ديگر اكثريت . آگاهي درحد ضعيف برخوردارند

. باشندمي»مراقبت از خود«واحدها نيازمند آموزش در رابطه 

بيماران نويسدميطلبمئيد اين ادر راستاي ت) 2000(ويليز 

هاي بهداشتي نيازمند درماني و توصيههايبراي پيگيري رژيم

زيرا باشندي مبيماري و درمان خود آگاهي و دانش كافي از

.)5(باشندنميامر مراقبت از خودبدون آن قادر به شركت در

Craddock اند، يز اظهار داشتهن) 1999(و همكارانش

توانند با استفاده از ابزار پرستاران بخش شيمي درماني مي

بررسي معيارهاي خود مراقبتي، ميزان آگاهي بيماران را تعيين 

ريزي آموزشي نمايند و براساس اطلاعات بدست آمده برنامه

كه اين امر در فرآيند ) 7(لازم را براي آنان تدوين نمايند

بالاي حديافت و نياز آموزشي درپژوهش حاضر تحقق 

 در جريان »نكات مراقبتي«مددجويان سرطاني در رابطه با 

. شيمي درماني و راديوتراپي محرز گرديد

همچنين نتايج حاصل از اين پژوهش حاكي از اين بود 

كه بين سطح نياز آموزشي و ميزان تحصيلات ، شغل و سن 

Archive of SID

www.SID.ir  



������� �� 	��
� ���� �� ��� �� ������  	�����                           ... ���� ����	� 
����� ���/�$

در همين راستا نتايج داري وجود ندارد مبتلايان ارتباط معني

 نيز مؤيد اين است كه بين نيازهاي 1380پژوهش دولتي 

يادگيري مددجويان با متغيرهاي سن و وضعيت اشتغال ارتباط 

.)8(داري وجود نداردمعني

الذكر هاي مطالعه حاضر و مطالب فوقبا توجه به يافته

كه مؤيد پايين بودن سطح آگاهي واحدهاي مورد پژوهش 

 بنظر پژوهشگران تدوين يك برنامه دقيق و فراگير باشد،مي

جهت ارائه اطلاعات براساس درك بيماران سرطاني و شرايط 

ويژه آنان از سوي مديران و مسئولين مراكز درماني ضروري 

كه با توجه به ماهيت مزمن اين بيماري نياز به  چرا،است

پيگيري و درمان عوارض و كسب اطلاعات توسط بيمار در 

ها و هاي هنگفت مراجعه به كلنيكش عوارض و هزينهكاه

هاي تهاجمي درمان در ها به منظور رفع پيامدهاي شيوهمطب

.)9(بيماران سرطاني الزامي است

تقدير و تشكر

ضمن عرض تشكر از رهنمودهاي همكار محترم جناب 

نژاد جا دارد تقدير و سپاس بي پايان آقاي احسان كاظم

 تك تك مددجويان عزيزي كه هر يك به پژوهشگران را نثار

.نوعي در انجام اين پژوهش ما را ياري نمودند، داشته باشيم
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