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Background:
Performing diagnostic procedures such as endoscopy of the upper digestive system is stressful for patients and has adverse 
consequences. Controlling anxiety with non-pharmacological methods, in addition to reducing the discomfort of this procedure, 
reduces the side effects and adverse effects of sedative drugs. The purpose of this study was reviewing the use of non-pharmacological 
methods to reduce anxiety in patients undergoing endoscopy of the upper digestive system in Iran.

Materials and Methods:
This research is a review study that was conducted in 2024 after searching in domestic and foreign databases including Web 
of Sciences, Scopus, Pub Med, CINAHL, Google Scholar, SID, Magiran and Iran doc. The keywords used included: non-
pharmacological methods, nursing, endoscopy and anxiety. After qualitative evaluation, the studies were reviewed based on 
relevance and availability, and the appropriate data were extracted.

Results: 
The findings related to the current research were 22 articles that were selected from the clinical trial, experimental, semi-
experimental and case-control studies. The results showed that various interventions such as music therapy, nature clip, guided 
imagery, nursing counseling, thought distraction, aromatherapy and the presence of caregiver have been used to reduce the anxiety 
of patients undergoing upper gastrointestinal endoscopy in Iran.

Conclusion:
Various non-pharmacological methods such as patient education, watching videos, thought distraction and providing nursing care 
created a positive attitude towards the endoscopy procedure in patients and as a result, the patient will have better cooperation with 
the examiner. Application of these methods can reduce the use of sedative drugs and, as a result, reduce their side effects. 
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زمینه و هدف: 
انجام پروسیجرهای تشخیصی نظیر اندوسکوپی سیستم گوارش فوقانی برای بیماران استرس زا بوده و پیامدهای نامطلوبی به دنبال دارد. کنترل اضطراب با روش های غیر دارویی 
علاوه بر کاستن از ناخوشایندی این پروسیجر سبب کاهش عوارض جانبی و نامطلوب داروهای آرامبخش می گردد. این مطالعه  با هدف مروری بر کاربرد روش های غیردارویی کاهنده 

اضطراب در مددجویان تحت اندوسکوپی سیستم گوارش فوقانی در ایران انجام گردید.

روش بررسی: 
 Web of sciences، Scopus، Pub Med، CINAHL، این پژوهش یک مطالعه مروری است که در سال 1403پس از جستجو در پایگاه های اطلاعاتی  داخلی و خارجی شامل
Google Scholar، SID، Magiran و Iran doc انجام گردید. کلید واژه های مورد استفاده شامل روش های غیر دارویی، پرستاری، اندوسکوپی و اضطراب بود. مطالعات پس از ارزیابی 

کیفی، بر اساس مرتبط بودن و در دسترس بودن، مورد بررسی قرار گرفت و داده های موردنظر، استخراج شد.

یافته ها:
 یافته های مرتبط با موضوع تحقیق حاضر 22 مقاله بودند که از نوع کارآزمایی بالینی، تجربی، نیمه تجربی و مورد شاهدی انتخاب گردیدند. نتایج نشان داد مداخلاتی نظیر آوا 
درمانی، کلیپ طبیعت، تجسم هدایت شده، مشاوره پرستاری، انحراف فکر، رایحه درمانی و داشتن همراه جهت کاهش اضطراب بیماران تحت آندوسکوپی سیستم گوارش فوقانی در 

ایران مورد استفاده قرار گرفته است.

نتیجه گیری:
 این مطالعه نشان داد استفاده از روش های مختلف غیر دارویی نظیر آموزش به بیمار ، مشاهده فیلم، انحراف فکر و ارائه مراقبت های پرستاری باعث ایجاد نگرش مناسب بیماران 
نسبت به روند انجام آندوسکوپی شده و در نتیجه آن، بیمار همکاری مناسب تری با فرد معاینه کننده خواهد داشت. کاربرد این روش ها می تواندکاهش مصرف داروهای آرامبخش 

و در نتیجه کاهش عوارض جانبی ناشی از مصرف آنها را به همراه داشته باشد.

کلیدواژه: اضطراب، اندوسکوپی، ایران، مراقبت پرستاری،
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زمینه و هدف
ابزارهای  مهمترین  از  یکی  فوقانی  گوارش  دستگاه  آندوسکوپی 
گوارش  دستگاه  فوقانی  مجرای  معاینه  و  بررسی  تشخیصی جهت 
محسوب می شود. مهمترین مزیت آندوسکوپی نسبت به سایر روش 

های غیر تهاجمی توانایی گرفتن بیوپسی از بافت  می باشد )1(. 
با وجود این که آندوسکوپی یک روش ایمن و بدون نیاز به بیهوشی 
باعث  بیماران  بیشتر  در  شواهد،  طبق  اما  است،  بخش  آرامش  و 
ایجاد ترس و اضطراب قابل توجهی می شود )2(. اضطراب به معنی 
احساس منتشر، مبهم و ناخوشایند ذهنی به صورت هراس و نگرانی 
با منشأ ناشناخته است که در فرد ایجاد می شود و احساس عدم 
دارد  دنبال  به  را  فیزیولوژیک  برانگیختگی  و  درماندگی  اطمینان، 
)3(. در مدت زمانی که بیماران در انتظار انجام آندوسکوپي هستند، 
مضطرب و نگران هستند و این اضطراب ممکن است حتی می تواند 
منجر به اجتناب بیمار از انجام این روش تشخیصي شود )4(. وجود 
از جمله احتمال بروز درد، امکان خفگی و امکان  باورهای اشتباه 
ترس،  تشدید  باعث  بیمار،  به  آندوسکوپ  طریق  از  عفونت  انتقال 
را در مدت  افراد  بیمار شده و همکاری  اضطراب و کاهش تحمل 
انجام آندوسکوپی کاهش می دهد )5(.گزارش ها نشان مي دهند 
تعداد افرادي که اضطراب قبل از آندوسکوپي را تجربه مي کنند، در 
حد نگران کننده اي بالا است و توصیه مي شود براي کاهش ترس و 
نگراني بیماران اقدامات جدي در نظر گرفته شود. برخی از مطالعات 
  ٪  60 تا   ٪49 بین  را  آندوسکوپی  انجام  از  قبل  اضطراب  شیوع 
برآورد کرده اند )6و7(. در واقع اضطراب ناشی از آندوسکوپی یک 
مشکل جدي در مراجعه کنندگان به درمانگاه هاي گوارش و بخش 
هاي تشخیصي و درماني است )8(. سطوح بالاي اضطراب مي تواند 
پیامدهای ناخوشایندی به دنبال داشته باشد. از جمله این پیامدها  
انجام روش تشخیصي به صورت ناکامل، دردناک و دشوار، افزایش 
مصرف داروهاي آرام بخش و ایجاد عوارض ناشي از آن ها می باشد. 
میزان این اضطراب به عوامل متفاوتی مانند : برخورد قبلی بیمار با 
فرد معاینه شونده، آموزش و آگاهی در مورد روش انجام پروسیجر، 
استفاده از آرام بخش ها، تجربه قبلی بیمار در مورد اندوسکوپی، 
مدت زمان معاینه و نگرانی فرد معاینه شونده از نتیجه آندوسکوپی 
بستگی دارد)9(. وجود اضطراب حین آندوسکوپي حتی می تواند بر 
بروز پاسخ هاي جسمي و رواني نسبت به این پروسیجر اثر بگذارد و 
مانع حصول نتیجه مطلوب گردد. به عنوان مثال اضطراب می تواند 
افزایش عوارض  انجام پروسیجر و  باعث طولانی شدن مدت زمان 

جانبی آن شود )10(.
کمک به بیماران جهت کاهش اضطراب قبل از این پروسیجر، علاوه 
بر کاستن از ناخوشایندی فرایند انجام آندوسکوپی ، سبب کاهش 
بروز عوارض جانبی آن  خواهد شد )11(. روش های مورد استفاده 
جهت کاهش اضطراب بیماران به دو دسته دارویی و غیر دارویی 
تقسیم می شوند )12(. روش های دارویی کاهنده اضطراب دارای 
و  ایمنی هستند  و سرکوب سیستم  آلودگی  نظیر خواب  عوارضی 

ارائه  حتی گاهی منجر به ایجاد واکنش های نامطلوب می شوند. 
باعث  تواند بدون داشتن عوارض جانبی،  اقدامات غیر دارویی می 
و   دارد  بیمار  برای  کمتری  خطر  معمولاً  و  شود  اضطراب  تسکین 
منجر به قطع یا کاهش مصرف داروهای آرامبخش می شود )13(.

تاکنون اقدامات غیر دارویی متنوعی برای کاهش اضطراب و نگرانی 
حاصل از تجارب دردناک نظیر اندوسکوپی سیستم گوارش فوقانی 
اند  بالینی مورد بررسی قرار گرفته  بر روی بیماران در محیطهای 
که اثر بخش بودن بسیاری از آنها اثبات شده است. از جمله این 
تاثیر  صدا درمانی )11و19-14(، مداخلات  به  توان  اقدامات می 
از طریق  آموزش  پروسیجر )20-31(،  از  قبل  پرستاری  و مشاوره 
فیلم )32و33(، رایحه درمانی )38-34(، انحراف فکر )39و40( و  
مداخلات روانشناختی )43-41( اشاره کرد. با توجه به لزوم کاهش 
فوقانی،  گوارش  سیستم  آندوسکوپی  کاندید  بیماران  در  اضطراب 
آرام  داروهای  مصرف  از  ناشی  پرخطر  و  فراوان  عوارض  همچنین 
غیردارویی  روشهای  از  استفاده  لزوم  و  اضطراب  کاهنده  و  بخش 
کاهنده اضطراب که عوارض کمتری را به دنبال دارند،  این مطالعه 
بر کاربرد روش های غیردارویی کاهنده اضطراب  با هدف مروری 
ایران  در  فوقانی  گوارش  اندوسکوپی سیستم  تحت  مددجویان  در 

انجام شد.

روش بررسی
مرحله  پنج  در  که  است  سیستماتیک  مرور  یک  حاضر  مطالعه 
جستجوی متون، انتخاب متون مناسب، ارزیابی داده ها، استخراج 
داده ها و طبقه بندی داده ها )44( بر روی مطالعات انجام شده در 
زمینه روش های غیر دارویی کاهنده اضطراب قبل از اندوسکوپی 
پایگاه  اول  مرحله  در  انجام شد.  ایران  در  فوقانی  گوارش  سیستم 
 Web of sciences، Scopus، های اطلاعاتی  داخلی و خارجی شامل
 Iran doc و Pub Med، CINAHL، Google Scholar، SID، Magiran
مورد جستجو قرار گرفت. کلید واژه های مورد استفاده فارسی شامل 
روش های غیر دارویی، پرستاری، اندوسکوپی، اضطراب و ایران و 
  non pharmacologicalکلیدواژه های مورد استفاده انگلیسی شامل
 iran و procedures، nursing، endoscopy، anxietyبود. معیار ورود 
محدودیت  بدون  مقاله  کامل  متن  به  دسترسی  شامل  مطالعه  به 
زمانی بود. معیارهای خروج نیز شامل عدم دسترسی به متن کامل 
مقاله، تکراری بودن مقاله و مقالات مروری، توصیفی، ابزارسازی و 

غیر مرتبط بودن با اهداف مطالعه بود.
و  فارسی  اطلاعاتی  پایگاههای  کلیه  در  شده  انجام  جستجوی  در 
انگلیسی 194 مقاله به دست آمد. در مرحله نهایی و پس از بررسی 
داده ها، 22 مطالعه شامل 15 کارآزمایی بالینی، 2 مطالعه تجربی، 
4 مطالعه نیمه تجربی و یک مطالعه مورد شاهدی )طبق روش کار 

ثبت شده توسط نویسندگان مقاله( انتخاب شدند. 
اعتبار مطالعات کارآزمایی بالینی با چک لیست های معتبر بررسی 
عنوان،  در  بالینی  کارآزمایی  ذکر  بود:   زیر  موارد  شامل  که  شد 

ایمانی و همکاران
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شرکت  مداخله،  طراحی  هدف،  و  زمینه  ساختارمند،  خلاصه 
کور  سازی،  تصادفی  نمونه،  حجم  پیامدها،  مداخله،  کنندگان، 
سازی، روشهای آماری، دیاگرام مطالعه، اطلاعات پایه، تعداد آنالیز، 
محدودیت ها، تعمیم پذیری، تفسیر، کد ثبت، منابع مالی )45(.  
چک لیست ارزیابی طرح های غیر تصادفی جهت بررسی مطالعات 
زمینه،  خلاصه،  و  عنوان  بود:  زیر  های  آیتم  شامل   تجربی  نیمه 
شرکت کنندگان، مداخله، هدف، پیامد، حجم نمونه، روش نمونه 
گیری، واحدهای آنالیزی، پیگیری شرکت کنندگان، مدت پیگیری، 
همسانی اولیه، پیامدها، آنالیزهای زیرگروهها، نتایج غیرقابل انتظار، 

تفسیر، تعمیم پذیری. 
 سپس تقلیل، مقایسه و جمع بندی داده ها انجام شد و هیچ گونه 
تفسیری بر نتایج انجام نشد و سعی شد تا حد امکان عین عبارات 
به کار رفته توسط مؤلف در اصل مقالات مورد استفاده قرار گیرد. 
درنهایت 11 مقاله ایرانی با زبان فارسی و ی11 مقاله ایرانی با زبان 
انگلیسی وارد مطالعه شدند. شکل شماره 1 روند انتخاب مقالات را 

در این مطالعه نمایش می دهد. 

یافته ها
از  بودند که  با موضوع تحقیق حاضر 22 مقاله  یافته های مرتبط 
نوع کارآزمایی بالینی، تجربی، نیمه تجربی و مورد شاهدی انتخاب 
زبان  با  ایرانی  مقاله   11 بررسی  مورد  مقالات  میان   از  گردیدند. 
وارد   )٪50( انگلیسی  زبان  با  ایرانی  مقاله   11 و   )٪50( فارسی 
مطالعه شدند. در رابطه با محیط انجام پژوهش، این مطالعات در 
بختیاری،  و  چهارمحال    ،)٪13.63( رضوی  خراسان  های  استان 
گیلان، اصفهان، خراسان رضوی و استان مرکزی )هر کدام ٪9.09( 
آذربایجان  فارس،  هرمزگان،  جنوبی،  خراسان  سمنان،  تهران،  و 
کدام  )هر  همدان  و  خوزستان  کرمان،  گلستان،  غربی،  و  شرقی 
نتایج مطالعات در مورد مداخلاتی چون  بود.  انجام شده   )٪4.54
آموزش، مدلها،   ، آوا درمانی، کلیپ طبیعت، تجسم هدایت شده، 
رایحه درمانی، تجسم  انحراف فکر،  مشاوره و مداخلات پرستاری، 
هدایت شده، داشتن همراه و مداخلات روان شناختی در بیماران 
بود.  ایران ذکر شده  تحت آندوسکوپی سیستم گوارش فوقانی در 

نتایج مطالعات در جدول 1 به تفکیک ذکر گردیده است. 

کاربرد روش های غیر دارویی کاهنده اضطراب

مقالات شناسایی شده از طریق جستجوی منابع در 
پایگاههای اطلاعاتی )194 مقاله(
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مقالات مرتبط بر حسب 
عنوان )194 مقاله(

مقالات مرتبط )77 مقاله(

مقالات مرتبط و بر اساس 
معیار ورود )32 مقاله(

مقالات معتبر مرتبط با 
موضوع ) 22 مقاله(

مطالعات نهایی منتخب حاصل 
از مرور متون )22 مقاله(

خروج مطالعاتی که در عنوان صرفا به موضوع 
نپرداخته اند )117 مقاله(

خروج مطالعاتی که در چکیده صرفا به موضوع 
نپرداخته اند )45 مقاله(

خروج مقالات تکراری )10 مقاله(

خروج مطالعات بدون متن کامل و خارج از دسترس 
)0 مقاله(

شکل 1. فرایند انتخاب مقالات در این مطالعه
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ایمانی و همکاران

196

جدول 1. خلاصه مطالعات مرتبط با روش های غیر دارویی کاهنده اضطراب در مددجویان تحت اندوسکوپی سیستم فوقانی گوارش در ایران

سال انجام نویسندگانردیف
روش محیط پژوهشعنوانمطالعه

مطالعه
تعداد 
مهمترین یافته هاابزارنمونه

میرافضلی و 1
2024همکاران )23(

تاثیر مدل سیستم های بتی 
نیومن بر اضطراب بیماران تحت 

آندوسکوپی: یک کارآزمایی 
بالینی تصادفی

مرکز آندوسکوپی 
بیمارستان استان 

گلستان

کارآزمایی 
بالینی 
تصادفی

44
مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

کاربرد مدل سیستم های 
بتی نیومن بر کاهش سطح 

اضطراب بیماران تحت 
آندوسکوپی موثر است.

حاج بابایی و 2
1403همکاران )25(

طراحی و اجرای برنامه پرستاری 
از راه دور بر اضطراب و 

رضایتمندی از کیفیت مراقبت در 
بیماران منتخب آندوسکوپی

بیمارستان 
مطهری فولادشهر

مطالعه نیمه 
60تجربی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

انجام مشاوره پرستاری از راه دور 
بـر کاهش اضطراب و افزایش 
رضایتمندی بیماران منتحب 

آندوسکوپی موثر اسـت.

صالحی و همکاران 3
)24(2023

تاثیر برنامه مراقبتی مبتنی بر 
تئوری آرامش بر سطح اضطراب 

کودکان کاندید آندوسکوپی مراجعه 
کننده به بیمارستان هاجر شهرکرد

بیمارستان هاجر 
شهرکرد

کارآزمایی 
56بالینی

مقیاس 
تعدیل شده 
اضطراب 

Yale

استفاده از برنامه مراقبتی مبتنی 
بر تئوری آرامش بر کاهش 

اضطراب کودکان کاندید تحت 
آندوسکوپی موثر می باشد.

حسن تهرانی و 4
2022همکاران )31(

تاثیر برنامه آمادگی قبل از 
آندوسکوپی بر اضطراب کودکان 

و رضایتمندی والدین: یک 
مطالعه کارآزمایی بالینی

بیمارستان بعثت 
همدان

کارآزمایی 
76بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

برنامه آمادگی قبل از 
آندوسکوپی و ارائه آموزشهای 
لازم می تواند سبب کاهش 
اضطراب کودکان و افزایش 
رضایتمندی والدین آنها شود.

ریاحی مدوار و 5
1401همکاران )26(

بررسی تاثیر برنامه آشناسازی 
بالینی بر میزان اضطراب، درد 
و رضایتمندی بیماران کاندید 

ازوفاگوگاسترودئودنوسکوپی: یک 
کارآزمایی بالینی

بیمارستان حضرت 
علی بن ابیطالب 

)ع( رفسنجان

کارآزمایی 
64بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

آموزش آشناسازی بالینی 
در کاهش اضطراب و 
درد بیماران کاندید 

ازوفاگوگاسترودئودنوسکوپی 
موثر است.

صادقی و همکاران 6
)27(2021

اثر مدل سیستم های بتی 
نیومن بر اضطراب بیماران تحت 
آندوسکوپی در بیمارستان نهم 

دی تربت حیدریه

کلینیک 
بیمارستان نهم 
دی تربت حیدریه

مطالعه 
تجربی 
کلاسیک

60
مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

نتایج حاکی از تاثیرگذاری 
مدل سیستمهای بتی نیومن 
بر کاهش اضطراب بیماران 

بود.

میرزایی جیردهی 7
2021و همکاران )37(

رایحه درمانی با گل رز و 
اضطراب بیماران کاندید 

آندوسکوپی: یک کارآزمایی 
بالینی

یکی از 
بیمارستانهای 

آموزشی درمانی 
شهر رشت

کارآزمایی 
70بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

رایحه درمانی با اسانس 
گل رز می تواند بر کاهش 

اضطراب قبل از آندوسکوپی 
بیماران موثر باشد.

قاسمی و همکاران 8
)46(1400

تاثیر کلیپ طبیعت بر 
میزان اضطراب و شاخصهاي 

فیزیولوژیک قبل از آندوسکوپي 
معده: کارآزمایي بالیني تصادفي

بیمارستان کوثر 
سمنان

کارآزمایی 
بالینی 
تصادفی

64
مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

این مداخله توانسته است 
بر اضطراب و شاخصهاي 

فیزیولوژیک تاثیر معني دار 
ایجاد کند.

صابری نوغابی و 9
1400همکاران )47(

تاثیر تجسم هدایت شده 
بر اضطراب بیماران کاندید 
اندوسکوپي: یک مطالعه 

کارآزمایي بالیني

بیمارستان 22 
بهمن گناباد

کارآزمایی 
بالینی دو 

گروهه
60

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

تجسم هدایت شده باعث 
کاهش اضطراب بیماران 

کاندید اندوسکوپي مي شود.

احمدی و همکاران 10
)48(1400

مقایسه تأثیر انحراف فکر با موسیقي 
درماني و حضور همراه بر میزان 
اضطراب بیماران تحت آندوسکوپي

بیمارستان 
شهید محمدی و 
بیمارستان خلیج 
فارس بندرعباس

کارآزمایی 
105بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

انحراف فکر با موسیقي درماني 
شـیوه مـؤثري جهـت کمک به 
بیماران تحت آندوسکوپي است

ناصری سلحشور و 11
2019همکاران )28(

تاثیر حضور اعضای خانواده بر 
سطح اضطراب بیماران کاندید 

ازوفاگوگاسترودئودنوسکوپی: یک 
کارآزمایی بالینی تصادفی

بیمارستان شهید 
چمران ساوه

کارآزمایی 
بالینی 

کنترل شده 
تصادفی

96
مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

حضور اعضای خانواده در 
طول آندوسکوپی به عنوان 

یک مداخله غیردارویی مفید 
و ایمن، می تواند سطح 

اضطراب بیماران را کاهش 
دهد.
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ادامه جدول 1. خلاصه مطالعات مرتبط با روش های غیر دارویی کاهنده اضطراب در مددجویان تحت اندوسکوپی سیستم فوقانی گوارش در ایران

سال انجام نویسندگانردیف
روش محیط پژوهشعنوانمطالعه

مطالعه
تعداد 
مهمترین یافته هاابزارنمونه

منفرد و 12
1398همکاران )38(

تاثیر رایحه درمانی با اسطوخودوس بر 
اضطراب بیماران کاندید آندوسکوپی: 

یک کارآزمایی بالینی

بیمارستان رازی 
رشت

کارآزمایی 
70بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

رایحه درمانی با اسانس 
اسطوخودوس بر اضطراب بیماران 
قبل از آندوسکوپی موثر و باعث 

کاهش اضطراب می گردد.

بهروزیان و 13
2017همکاران )43(

تاثیر آماده سازی روانی بر سطح 
اضطراب قبل از آندوسکوپی 

سیستم گوارش فوقانی

بیمارستان 
گلستان اهواز

کارآزمایی 
98بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

آماده سازی روانی بر کاهش 
اضطراب بیماران موثر بوده 
و می تواند یک روش موثر 
جهت کاهش اضطراب باشد.

شکاری و 14
2016صالحی )29(

مرور تاثیر مراقبت پرستاری قبل از 
آندوسکوپی بر اضطراب، استرس، 
افسردگی و درد بیماران سالمند 

مراجعه کننده به بیمارستان الزهرا 
اصفهان در سال 2015

بیمارستان الزهرا 
اصفهان

مطالعه نیمه 
70تجربی

پرسشنامه 
21 سوالی 
 DASS

مراقبت های پرستاری قبل از 
آندوسکوپی بر کاهش اضطراب، 
استرس و درد بیماران موثر بوده 
اما بر کاهش افسردگی بیماران 

تاثیری ندارد.

کامیابی و 15
2016همکاران )33(

تاثیر آموزش مبتنی بر فیلم و 
پمفلت بر اضطراب و رضایتمندی 

بیماران کاندید گاستروسکوپی

بیمارستان ولی 
عصر بیرجند

مطالعه نیمه 
90تجربی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

آموزش مبتنی بر فیلم برای 
بیماران می تواند رضایتمندی 

آنها را افزایش دهد اما بر رسطح 
اضطراب آنها موثر نیست.

شاعرمقدم و 16
2016همکاران )30(

مقایسه اثر افلکسولوژی پا و 
دست بر استرس و اضطراب 
بیماران کاندید آندوسکوپی 

سیستم گوارش فوقانی

بیمارستان 22 
بهمن نیشابور

کارآزمایی 
بالینی 

تصادفی یک 
سو کور

95
پرسشنامه 
21 سوالی 

DASS

کاربرد ماساژ رفلکسولوژی 
پا و دست در بیماران تحت 

آندوسکوپی، می تواند استرس 
و اضطراب آنها را قبل از 

اجرای پروسیجر کاهش دهد.

نصیری و 17
2016همکاران )49(

تاثیر داشتن همراه در طول 
کلونوسکوپی و اندوسکوپی بر 

رضایت و اضطراب بیماران

مرکز اندوسکوپی 
هاجر شهرکرد

کارآزمایی 
211بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

داشتن همراه در زمان 
اندوسکوپی یا کلونوسکوپی 

یک اقدام موثر و بدون عارضه 
جهت افزایش رضایت و 

کاهش اضطراب بیماران است.

18
اروجلو و همتی 

مسلک پاک 
)50(

1394
تأثیر مداخلات پرستاري کاهنده 
اضطراب بر میزان رضایت بیماران 

کاندید آندوسکوپي

بیمارستان آیت اله 
طالقانی ارومیه

مطالعه نیمه 
80تجربی

پرسشنامه 
تعدیل یافته 
GHAA-9

اجرای مداخلات پرستاری 
باعث افزایش معنادار رضایت 

بیماران گردید.

رژه و همکاران 19
)11(1394

تأثیر آوادرماني بر اضطراب و 
فشارخون بیماران در انتظار 

آندوسکوپي: کارآزمایي بالیني 
تصادفي شده

بیمارستان 
مصطفی خمینی 

تهران

کارآزمایی 
بالینی شاهد دار 

تصادفی شده
124

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

آوادرماني بر کاهش اضطراب 
بیماران آندوسکوپي گوارش 

اثرات مثبت داشت 

حیدری و 20
1392شهبازی )51(

بررسي تأثیر آواي قرآن و 
موسیقي بدون کلام بر اضطراب 

بیماران کاندید آندوسکوپي

مطب خصوصی 
بیماریهای گوارش 

در شیراز

کارآزمایی 
60بالینی

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

آواي قرآن نسبت به موسیقي 
بدون کلام تأثیر بیشتري 
بر کاهش اضطراب بیماران 

داشته است

پورشریفی و 21
1392همکاران )52(

بررسی اثربخشی سه روش 
آموزشی متفاوت بر میزان 

اضطراب بیماران معرفی شده به 
آندوسکوپی

کلینیک تخصصی 
دانشگاه علوم 
پزشکی تبریز

100مورد شاهدی
پرسشنامه 
اضطراب 

بک

ارائه اطلاعات به بیمار می 
تواند اضطراب بیماران را 

کاهش دهد و این اثر مستقل 
از نوع آموزش می باشد.

22
نیکبخت 

نصرآبادی و 
همکاران )53(

1391
تأثیرمشاوره پرستاري بر اضطراب 
بیماران تحت آندوسکوپي فوقاني 

دستگاه گوارش

بیمارستان 
120مطالعه تجربیامیرالمومنین اراک

مقیاس 
اضطراب 
اشپیل برگر

مشاوره پرستاري فرصت 
مناسبي جهت کاستن 
اضطراب بیماران قبل از 

آندوسکوپي فراهم مي کند.

کاربرد روش های غیر دارویی کاهنده اضطراب

197
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بحث
آندوسکوپی دستگاه گوارش فوقانی مهم ترین ابزار جهت تشخیص 
و معاینه مجرای فوقانی دستگاه گوارش به حساب می آید. با وجود 
اینکه آندوسکوپی یک روش کاملا ایمن و بدون نیاز به بیهوشی و 
آرامبخش است، باعث استرس و اضطراب قابل توجهی در بیماران 
کاندید این پروسیجر می شود. جهت تعدیل و کنترل اضطراب روش 
هاي متفاوتی وجود دارد. هدف از این مطالعه مروری بر مطالعات 
و ارزیابی یافته های حاصل از مداخلات غیر دارویی موثر بر کاهش 
فوقانی  گوارش  سیستم  اندوسکوپی  کاندید  بیماران  در  اضطراب 
روش  بیماران،  اضطراب  کنترل  اهمیت  به  توجه  با  بود.  ایران  در 
های غیر دارویی متنوعی توسط محققین مورد استفاده قرار گرفته 
شده است. در بسیاری از این تحقیقات، شاخص های فیزیولوژیک 
عینی  های  شاخص  برخی  عنوان  به  نیز  فشارخون  و  نبض  نظیر 
تایید  را مورد  تاثیر مداخلات  و  قرار گرفته  بررسی  اضطراب مورد 
قرار داده است. مداخلاتی که در ایران جهت کاهش اضطراب قبل 
در سه حیطه  و  بندی شده  طبقه  بود،  انجام شده  اندوسکوپی  از 
آموزش به بیمار، مراقبت های پرستاری و انحراف فکر مورد بحث 

و بررسی قرار گرفت.
 یکی از این روش ها ارائه اطلاعات، آموزش به بیمار و مشاوره است. 
با هدف تعیین نقش روش های مختلف آموزش )  مطالعه ای که 
شفاهی، کتبی،شفاهی- کتبی( در میزان اضطراب بیماران مراجعه 
کننده به آندوسکوپی توسط پور شریفی و همکاران در سال 1389 
تواند  می  بیمار  به  اطلاعات  ارائه  داد  نشان  شد،  انجام  تبریز  در 
اضطراب بیماران را کاهش دهد. این اثر کاهشی آموزش به بیمار 
مستقل از نوع آموزش )شفاهی، کتبی یا تلفیقی از هر دو( بوده و در 
هر سه گروه دیده شد )52(. در مطالعه نیکبخت و همکاران)1391( 
در  اضطراب  میزان  بر  پرستاری  مشاوره  تاثیر  تعیین  هدف  با  که 
بیماران کاندید آندوسکوپی انجام شد میزان اضطراب آشکار بعد از 
انجام مداخله در بیماران کاهش معناداری داشت )53(. در مطالعه 
اضطراب  فیلم  بر  مبتنی  آموزش   )2016( همکاران  و  کامیابی 
افزایش  سبب  اما  نداد  کاهش  را  گاستروسکوپی  کاندید  بیماران 
رضایتمندی بیماران از نحوه ارائه مراقبتها شده بود )33(. بر خلاف 
این نتیجه صالح مقدم )1395( تاثیر آموزش از طریق فیلم را بر 
میزان اضطراب بیماران نامزد جراحی قلب باز مورد بررسی قرار داده 

و کاهش میزان اضطراب را گزارش نموده است )54(. 
گروهی از محققین تاثیر مراقبتهای پرستاری را بر میزان اضطراب 
با هدف  اند. در مطالعه اروجلو و همکاران )1393(  بررسی نموده 
آشکار  اضطراب  میزان  بر  پرستاری  های  مراقبت  تاثیر  تعیین 
اضطراب  میزان  مداخله  انجام  از  بعد  آندوسکوپی،  کاندید  بیماران 
میزان  پژوهش  این  در  داشت.  معناداری  کاهش  مداخله  گروه  در 
اجراي  از  بعد  نیز  بیماران  نبض  تعداد  و  سیستولیک  خون  فشار 
همکاران  و  نصیری   .)50( است  یافته  کاهش  پرستاري  مداخلات 
کلونوسکوپی  و  اندوسکوپی  طول  در  همراه  داشتن  تاثیر   )2016(

1 El-Hassan

افزایش رضایت  اقدام موثر و بدون عارضه جهت  به عنوان یک  را 
و کاهش اضطراب بیماران بر شمرده اند )49(. برخی از محققین 
استفاده از مدل ها و تئوریها را به عنوان پایه ای برای ارائه مراقبت 
های پرستاری کاهنده اضطراب قبل از آندوسکوپی پیشنهاد نموده 
نیومن  بتی  تاثیر مثبت مدل هایی نظیر مدل سیستم های  و  اند 
)23 و 27( و تئوری آرامش )24( را در کاهش اضطراب بیماران 
و  )31و43(  روانی  سازی  آماده  تاثیر  نیز  تعدادی  اند.  نموده  بیان 
تاثیر مراقبت های پرستاری قبل از آندوسکوپی )29( را در کاهش 
اضطراب بیماران بیان نموده اند. در مطالعه ریاحی مدوار و همکاران 
)1401( آشناسازی بالینی و در مطالعه ناصری سلحشور و همکاران 
بیماران  اضطراب   کاهش  سبب  خانواده  اعضای  حضور   )2019(
مقدم  شاعر   .)28 و   26( شد  ازوفاگوگاسترودئودنوسکوپی  کاندید 
و همکاران )2016( نیز تاثیر ماساژ رفلکسولوژی پا و دست را بر 

کاهش اضطراب گزارش نمودند )30(. 
دسته سوم  مطالعات تاثیر روش های انحراف فکر از جمله موسیقی 
بر  را  فیلم  مشاهده  و  شده  هدایت  تجسم  درمانی،  آوا  و  درمانی 
کاهش اضطراب مورد بررسی قرار داده اند. رژه و همکاران)1394( 
تاثیر آوادرمانی با صداهای طبیعت بر میزان اضطراب آشکار قبل از 
آندوسکوپی مطالعه نموده و دریافته اند بعد از انجام مداخله میزان 
اضطراب در گروه مداخله نسبت به گروه کنترل کاهش معنی دار 
داشته است. این محققان دریافتند که آوادرماني بر کاهش اضطراب 
و   دارد  مثبت  اثرات  گوارش  سیستم  آندوسکوپي  تحت  بیماران 
سبب کاهش اضطراب و متعاقب آن فشارخون می گردد. محققان 
با توجه به مطالعات قبلی و یافته های روانشناسی علت تاثیر آواها 
را در انحراف فکر برآورد کردند  )11(. حیدری و شهبازی )1392( 
تاثیر آوای قرآن و موسیقی بدون کلام را بر اضطراب بیماران کاندید 
اندوسکوپی ارزیابی نموده و گوش دادن به آوای قرآن را دارای اثر 
کاهشی بیشتری بر روی اضطراب، نسبت به موسیقی گزارش نمودند 
)51(. در کارآزمایی بالینی صابری نوغابی و همکاران )1400( تاثیر 
تجسم هدایت شده بر کاهش اضطراب بیماران کاندید اندوسکوپی 
تایید شد )47(. همچنین در پژوهش قاسمی و همکاران )1400( 
تاثیر معنی دار مشاهده کلیپ طبیعت بر اضطراب و شاخص های 
 )1400( همکاران  و  احمدی    .)46( گردید  گزارش  فیزیولوژیک 
را شیوه موثری جهت کاهش  با موسیقی درمانی  انحراف فکر  نیز 
اضطراب بیماران تحت اندوسکوپی معرفی نمودند )48(. در مطالعه 
بیماران  آشکار  اضطراب  میزان  نیز    )2009( همکاران1  و  الحسن 
حاوی  موسیقی  )پخش  مداخله  انجام  از  بعد  اندوسکوپی  کاندید 
صدای محیط زیست و حیوانات( کاهش یافت )2(. منفرد و همکاران 
)1396( و میرزایی جیردهی و همکاران )2021( نیز از رایحه درمانی 
جهت کاهش اضطراب بیماران کاندید آندوسکوپی استفاده نمودند 
)37و38(. مداخلات مربوط به انحراف فکر در مورد اضطراب افراد 
در بیماری ها و مشکلات متعدد دیگر نیز مورد بررسی قرار گرفته 
است. در مطالعه ملکی و همکاران )1391( که با هدف تعیین تأثیر 

ایمانی و همکاران
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موسیقی ملایم بر شاخص هاي فیزیولوژیک بیماران صدمات مغزي 
انجام شد، میانگین درصد اشباع اکسیژن افزایش و میانگین تعداد 
درجه  و  دیاستولیک  فشارخون  سیستولیک،  خون  فشار  تنفس، 
حرارت کاهش یافت )55(. در مطالعه میرباقرآجرپز و همکاران در 
سال )1390( میزان اضطراب و متوسط فشارخون سیستولیک در 
از پخش موسیقی داراي  بعد  به گروه شاهد،  گروه مداخله نسبت 
تفاوت معناداري بود اما تعداد ضربان قلب و تنفس در دقیقه در دو 
گروه تفاوت معناداري نداشت )56(. تو و همکاران2 )2013(  نیز 
تاثیر مشاهده فیلم را بر کاهش اضطراب بیماران تحت جراحی روده 

گزارش نمودند )57(. 
از  بسیاری  که  دریافت  توان  می  شده  انجام  مطالعات  به  توجه  با 
تاثیر می گذارند  آندوسکوپی  از  قبل  اضطراب  میزان  بر  مداخلات 
. همچنین شاخص های فیزیولوژیک به عنوان فاکتور های مرتبط 
با میزان اضطراب، پس از انجام مداخلاتی جهت کاهش اضطراب، 
خون  فشار  شاخص  بین  این  در  شوند.  می  تغییر  خوش  دست 
سیستولیک و دیاستولیک و نبض با توجه به نتایج مطالعات از نظر 
اند. در  بوده  برخوردار  بیشتری  اهمیت  از  نمایانگر های اضطراب  
نظیر کلونوسکوپی  به اضطراب در پروسیجرهایی  مطالعات مربوط 
رایحه درمانی با گیاهان دارای خواص آرامبخش نیز کارآمد توصیف 
اند کاربرد روش  ایرانی نشان داده  شده است )34-38(. محققین 
می  فکر،  انحراف  و  پرستاری  مراقبتهای  ارائه  مختلف جهت  های 
بیماران  تاثیر قابل ملاحظه ای بر کاهش اضطراب و نگرانی  تواند 
این  اندک  عوارض  به  توجه  با  و  باشد  داشته  آندوسکوپی  تحت 
روشهای غیر دارویی کاربرد آنها برای بیماران تحت پروسیجرهای 

تهاجمی پیشنهاد می شود. 

نتیجه گیری 
نتایج این مطالعه مبتنی بر شواهد می تواند راهنمایی جهت استفاده 
از روش های مختلف کاهش اضطراب در بیماران تحت اندوسکوپی 
سیستم گوارش فوقانی در ایران باشد. توصیه می شود که در مراکز 
آندوسکوپی قبل از انجام پروسیجر، علاوه بر داروها، از روش  غیر 

2 Tou

دارویی نیز جهت کاهش اضطراب بیماران استفاده گردد. اضطراب 
آن  انجام  و  آندوسکوپی  حین  در  همکاری  از  را  بیمار  تواند  می 
منصرف کند، در حالی که آموزش به بیمار ، مشاهده فیلم، انحراف 
فکر، رایحه درمانی و ارائه مراقبت های پرستاری باعث ایجاد درک 
و نگرش مناسب بیماران نسبت به روند انجام آندوسکوپی، فوائد و 
مضرات آن می شود که در نتیجه آن، بیمار همکاری مناسب تری 
با فرد معاینه کننده و پرستار مربوطه خواهد داشت. با توجه به این 
موضوع پرستار می تواند با آرامش و دقت بیشتری به وظائف خود 

پرداخته و شرایط بیمار را بهتر تحت کنترل داشته باشد. 

محدودیت ها
یکی از محدودیتهای این پژوهش، عدم تطابق کامل مقالات استخراج 
شده با چک لیست کانسورت بود و برخی آیتم های چک لیست 
های ارزیابی قابل بررسی نبودند. همچنین شرایط انجام پژوهش ها 
در مطالعات مختلف یکسان نبوده و تفاوت های زیادی در روش کار 
مقالات وجود داشت. در حین انجام پژوهش، مطالعاتی به دست آمد 
که هنوز نتایج آن در مجلات منتشر نشده و صرفا به شکل پایان 
ارائه شده در کنگره ها  یا خلاصه مقالات  تحقیقاتی  یا طرح  نامه 
بودند. در این موارد تلاش گردید با روش های مختلف نظیر استفاده 
از سامانه علم سنجی، ارتباط با محل اشتغال نویسندگان، ایمیل و 
سامانه Research Gate با محققین ارتباط برقرار نموده و متن کامل 

مقالات آنها دریافت گردد. 

سپاسگزاری
پرستاری  ارشد  کارشناسی  نامه  پایان  از  گرفته  بر  پژوهش  این 
داخلی و جراحی مصوب معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم 
IR.HUMS. پزشکی هرمزگان )شماره طرح 970365( با کد اخلاق

REC.1397.332  می باشد. بدین وسیله از کلیه نویسندگانی که در 
انجام این پژوهش با محققین نهایت همکاری را نمودند و متن کامل 

مقالات خود را ارسال نمودند تشکر و قدردانی می شود.
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