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چکیده 
ــدن، یـک اقـدام سـالم مراقبتـی و بـا ارزش اسـت کـه بـه  مقدمه: ماساژ دادن هر یک از اندامهای ب
ــش بدنـی و روانـی بـرای  کارگیری آن به ویژه در بخش مراقبتهای ویژه میتواند اثرات درمانی و آرام

بیماران در برداشته باشد. 
روش کار: پژوهش حاضر، یک مطالعه نیمه تجربی است که به منظور بررسی تأثیر فوری ماساژ پا بر 
علائم حیاتی بیماران بستری در بخش مراقبت ویژه عمومی بیمارستان منتخب سازمان تامین اجتماعی تهران 
انجام شده است. واحدهای مورد پژوهش پس از انجام مطالعه مقدماتی به تعداد 50 نفر به روش نمونه گیری 
آسان انتخاب شدند. ابزار مورد استفاده در پژوهش فرم جمعآوری اطلاعات شامل پرسشنامه و چک لیســت 
ــداد ضربـان قلـب،  و روش گردآوری دادهها مصاحبه و اندازهگیری فیزیولوژیک بود . علائم حیاتی بیمار (تع
ــار  فشار متوسط شریانی و درصد اشباع اکسیژن خون) به مدت 5 دقیقه (هر دقیقه یکبار) از روی مانیتور کن
تخت بیمار خوانده و ثبت میشد. سپس پاها به مدت 5 دقیقه توسط محقق ماساژ داده شــده و علائـم حیـاتی 
ثبت میگردید. بلافاصله پس از ماساژ نیز به مدت 5دقیقه (هر دقیقه یکبار) علائــم حیـاتی ثبـت گردیـد. جـهت 
بررسی آماری دادهها از جدول توزیع فراوانی و مطلق و جهت تجزیه و تحلیل از آزمون t زوج استفاده شده 

است. اطلاعات کسب شده توسط نرمافزار کامپیوتری SPSS مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 
ــریانی  یافتهها: یافتهها نشان داد مقایسه میانگین تعداد ضربان قلب، درصد اشباع اکسیژن خون ش
 .(p<0/00001) زوج اختـلاف معنـیدار دارد t و فشار متوسط شریانی قبل و حین ماساژ پا بــا آزمـون
مقایسه میانگین تعداد ضربان قلب، درصد اشباع اکسیژن خونشریانی و فشار متوسط شریانی در حالت 
حین و بعد از ماساژ پا معنیدار نبود. مقایسه میانگین تعداد ضربــان قلـب، قبـل و بعـد از ماسـاژ پـا بـا 
آزمون t زوج اختلاف معنیداری نشان داد (p< 0/0001) و میانگین تعداد ضربان قلب قبل از ماساژ پــا 
بیش از میانگین آن بعد از ماساژ پا بوده است. مقایســه میـانگین درصـد اشـباع اکسـیژن قبـل و بعـد از 
ماساژ پا  و مقایسه میانگین متوسط فشار شریانی قبل و بعد از ماساژ پا با آزمون t زوج اختلاف معنی 

 .(p< 0/003 و  p< 0/0001 به ترتیب) داری نشان داد
ــک بیمـاران در بخـش  نتیجهگیری: بر اساس یافتههای تحقیق حاضر ماساژ پا بر علائم فیزیولوژی
ــود و بـاعث تعدیـل  مراقبت ویژه عمومی تاثیر داشته و اثر این عمل تا 5 دقیقه بعد از ماساژ پا هم باقی ب
علائم حیاتی شد. به نظر میرسد در این بیماران با وجود یکسان بودن سایر شرایط، تعدیل علائم حیاتی 

در نتیجه تعدیل استرس به کمک ماساژ پا اتفاق افتاده است. 
 

واژههای کلیدی: ماساژ پا، علائم حیاتی، بخش مراقبت ویژه 
                                                           

∗ نویسنده مسئول مقاله: تهران ، میدان توحید، دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی تهران 

تلفن و نمابر: 6933600 
 E-mail: Shabanma@sina.tums.ac.ir
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مقدمه 
ــته مـورد  بررسی علائم حیاتی از گذش
توجـه مراقبیـن بهداشـتی بـوده و در حـــال 
حاضر نیز مهمترین معیارهای فیزیولوژیــک 
ــم حیـاتی هسـتند کـه  قابل اندازهگیری، علائ
ــض، فشـار خـون و  شامل درجه حرارت، نب

تعداد تنفس می گردند (1). 
ــف و  میزان علائم حیاتی در افراد مختل
در اوقات مختلف روز و در حالات گوناگون 
ــترل و  سلامت و بیماری متفاوت است لذا کن
ــه  ثبت آن در ابتدای پذیرش بیمار میتواند ب
ــد  عنوان پایهای برای مقایسههای بعدی باش
(2). عوامل مختلفی مانند بیماری و اســترس 
و محیطهای استرسزا قادرند بر معیارهــای 
ــیر آن  فیزیولوژیک تأثیر گذاشته و باعث تغی
شـوند. ایـــن تغیــیرات میتوانــد خــارج از 
محدوده قابل قبــول بـوده و یـا نشـاندهنده 
تغییر در عملکرد فیزیولوژیک بدن باشــد (1) 
و باعث صدمــات جبراننـاپذیـری در افـراد 

شود (3). 
ـــط  یکــی از عوامــل اســترسزا، محی
بخشهای مراقبت ویژه است. امــروزه اغلـب 
بیمارانی که به مراقبتهای خاص با استفاده 
از تکنولوژی درمانی ویژه نیاز دارند در این 
بخشها بستری میشوند. این بیماران دارای 
ــه علـت  مشکلات جسمانی زیادی هستند و ب
اقدامات اضطراری که بــر روی آنـها انجـام 
میگیرد و شرایط حاکم بر بخشهای ویــژه، 
صدمات عاطفی و روانــی زیـادی را متحمـل 

میشوند (4). 
ـــرای بیمــاران  بخـش مراقبـت ویـژه ب
ــن  محیطی استرسزا محسوب میشود که ای

استرس میتواند به دلیــل عوامـل محیطـی و 
شرایط درمانی خاص طبی یا جراحی باشـد. 
تحت چنین شــرایطی نـه تنـها علایـم روانـی 
ــه تظـاهرات جسـمانی آن نـیز  اضطراب، بلک
ــر  ممکن است در بیمار ایجاد شود که این ام
به نوبه خــود سـلامت جسـمانی مددجـو را 
ــش  بیشتر تحت تأثیر قرار داده و باعث افزای
طول مــدت اقـامت بیمـار در بخـش مراقبـت 

ویژه میشود (5). 
عوامل استرسزا ســلامت افـراد را بـه 
مخـاطره میاندازنـد بـه طـــوری کــه ادعــا 
میشود قریب 80درصد مشکلات جســمانی 
مـردم در کشـورهای مختلـف بـه نوعـی بــا 
استرس در ارتباط است (6). استرس بــاعث 
ــه  تغییرات زیادی در فرد میشود که از جمل
آن میتوان به تغییرات علایم حیــاتی اشـاره 
ـــد کــه  کـرد. شـواهد موجـود نشـان میده
ــژه  بیماران تحت درمان در بخش مراقبت وی
ــلال در هویـت فـردی١ و انسـانی٢  دچار اخت
ــاهش انگـیزه٣،  میشوند که میتواند باعث ک
بیتفـاوتی٤ و گوشـهگـیری٥ در آنـها شــود. 
ـــه علــت محرومیــت حســی٦ و  همچنیـن ب
تحریکات بیش از حد حسی٧، تعادل حسی و 
سلامت روانی ایـن بیمـاران تـهدید میشـود 

 .(3)
ــــرگ٨ در  گرانــبرگ، انگــبرگ و لاندب

                                                           
1  - depersonalizing
2  - dehumanizing
3  - demotivation
4  - apathy
5  - withdrawal
6  - sensory deprevation
7  - sensory overload
8  - Granberg, Engberg and Lundberg

٧٢                                                                                تأثیر فوری ماساژ پا بر علائم حیاتی …
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ــر تجربیـات بیمـاران از بیمـاری  پژوهشی ب
شدید یــا صدمـات شـدید و مراقبتهـای بـه 
عمل آمده از آنها در بخش مراقبت ویژه بــه 
این نتیجــه رسـیدند کـه ایـن بیمـاران دچـار 
ــش مراقبتهـای ویـژه میشـوند  سندرم بخ

 .(7)
ــاران  برای کاهش اثرات استرس بر بیم
ـــژه و  بســتری در بخشهــای مراقبــت وی
مشـکلات روانـی و جسـمانی ایـن بیمـــاران 
ــی کـه وسـیله  استفاده از تکنیکهای تنآرام
مؤثری در جــهت کاسـتن اسـترس و تثبیـت 
علائم حیــاتی در حـد طبیعـی اسـت را طلـب 
ــاهی میتـوان ایـن تکنیکهـا را در  میکند. گ
مدت زمان کمتر از 10 دقیقه به کار برد (8). 
به کــارگـیری ایـن نـوع درمانهـای تکمیلـی 
علاوه بر درمانهای سنتی، بخشی از اهداف 
حرفهی پرستاری در ارتقاء راحتی و کاهش 

اضطراب بیماران است (4). 
اصطـلاح درمانهـــای تکمیلــی بــرای 
توصیف درمانهایی به کار برده شده اســت 
ــی  که در کنار و در ارتباط با طب مدرن غرب
اسـتفاده شـده اســـت (9). توجــه بــه ایــن 
درمانها از نظر حمایت اقدامــاتی اسـت کـه 
ــهت  توسط پرستاران انجام میشود و در ج
هموار نمودن راه کسب استقلال حرفــهای از 

اهمیت زیادی برخوردار است (10). 
استفاده از درمانهای تکمیلــی در حـال 
گسترش اســت بـه طـوری کـه نتـایج تحقیـق 
پرسـتاران بـالینی در ایـالات متحـده آمریکـا، 
کانـادا، بریتانیـا و فلسـطین اشـــغالی نشــان 
میدهـد کـه 70-68 درصـد بیمـاران از ایـــن 
روش درمانی استفاده میکنند. پزشــکان نـیز 

بر اساس گزارشات بیماران، این نوع اقدامات 
را روشی موثر دانستهاند (11). 

ـــورد  بعضـی از درمانهـای تکمیلـی م
استفاده در بخش مراقبت ویژه، بــهتر اسـت 
همراه با طب سنتی به کــار بـرده شـوند. در 
ــکی بریتانیـا تخمیـن  سال 1993 انجمن پزش
زده است که در این کشور 180 نــوع از ایـن 
درمانها مورد استفاده قرار میگیرند (9) از 
ــوان بـه گـوش دادن  جمله این درمانها میت
نوارهـای موسـیقی آرامبخـش١، تصـــورات 
ذهنــی هدایــت شــده٢، انجــــام عبـــادت٣، 
ـــیزم٥، طبســوزنی٦،  لمسدرمـانی٤، هیپنوت
یوگـا٧، هومئـوپـاتی٨ و ماسـاژ٩ و ... اشـاره 

کرد (10). 
ماساژ یکی از حرفــهای تریـن اقدامـات 
ــه  پرستاری است (9) که باعث انتقال دوطرف
انرژی بین بیمار و درمــانگر میشـود و بـه 
ــدن  عنوان دستکاری عمومی بافتهای نرم ب
ـــن  بـرای بـاز گردانـدن تعـادل متـابولیک ای
بافتها به کار برده میشود (8). ماساژ یــک 
اقدام سالم، مراقبتی و با ارزش است کــه بـه 
کارگیری کوتــاهمدت آن بـر روی دسـتها، 
پاها، گردن و شانهها میتواند اثرات درمانی 
داشــته باشــد. امــا بســیاری از ماســــاژ 
درمانگرهـا هنگـامی کـه وقـت کـافی بـــرای 

                                                           
1  - relaxation tapes
2 - guided imagery
3  - prayer or spiritual practice
4  - therapeutic touch
5  - hypnosis
6  - accupuncture
7  - yoga
8  - homeopathy
9  - massage
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ــامل بـدن را ندارنـد بـر ماسـاژ پـا  ماساژ ک
متمرکز میشوند کــه از مزایـای آن آرامـش 
ـــاهش اضطــراب (12)،  بدنـی و روانـی و ک
ــه  بهبود خواب (13)، بهبود اسکار هیپرتروفی
ــوختگیها (14)، بـهبود ارتبـاط  حاصل از س
بیـن بیمـار و پرسـتار، کـاهش مـدت اقــامت 
بیماران در بیمارستان (15) و کاهش درد از 

طریق تولید و ترشح آندورفینها است. 
استفاده از درمانهای تکمیلی در جهت 
ــت بیمـاران بسـتری در بخـش  بهبود وضعی
ــها کمـک  مراقبت ویژه و ایجاد آرامش در آن
بسـیار عمـدهای اسـت (16) امـــا بــه علــت 
تحقیقات اندک طول مدت اثر بخشــی ماسـاژ 
هنوز مشــخص نیسـت، پژوهشـگران بـر آن 
ــأثیر فـوری ماسـاژ پـا بـر علایـم  شدند تا ت
حیـاتی بیمـاران بسـتری در بخـش مراقبــت 

ویژه را بررسی نماید. 
 

مواد و روش کار 
این پژوهش، یک مطالعــۀ نیمـه تجربـی 
اسـت. بعـد از انجـام مطالعـــهای مقدمــاتی 
ــهگـیری آسـان کـه  50بیمار به صورت نمون
دارای شرایط شرکت در پژوهش بودنــد در 
ـــتانهای ســازمان تــأمین  یکـی از بیمارس
اجتماعی تهران با کســب اجـازه از پزشـکان 
مربوطه در سال 1382 انتخــاب شـدند. فـرم 
جمعآوری اطلاعات شــامل پرسشـنامه بـود 
که دادههــای دمـوگرافیـک از طریـق بیمـار، 
ــیز  همراهان یا پرونده در آن ثبت میشد و ن
ــرای جمـعآوری  برگ مشاهده (چکلیست) ب
ـــداد  اطلاعـات حـاصل از علائـم حیـاتی (تع
ضربان قلب، درصــد اشـباع اکسـیژن و حـد 

ــــار شـــریانی) بـــود. روش  متوســط فش
ــا مصاحبـه و انـدازهگـیری  گردآوری دادهه
فـیزیولوژیـک بـود. پژوهشـگر بـا مراجعـــه 
ــهها  روزانه به محیط پژوهش و انتخاب نمون
ـــاران و یــا  بـر اسـاس شـرایط لازم از بیم
ــات  همراهـان آنـها رضـایت گرفتـه و اطلاع
مربوط به خصوصیــات فـردی را از طریـق 
ــل  مصاحبه با بیمار، همراه و یا پرونده تکمی
مینمود (جدول شماره 1). ســپس بیمـار در 
ــالی  وضعیت طاق باز قرار میگرفت و در ح
که یک بالش در زیر پاهای بیمار قرار داشت 
ــدت 5 دقیقـه (هـر دقیقـه یکبـار) علایـم  به م
حیاتی (تعــداد ضربـان قلـب، درصـد اشـباع 
ــریانی) در چـک  اکسیژن و فشار متوسط ش
لیست ثبت میشد. پس از آن به مدت 5دقیقه 
ـــه بطریــق  هـر پـا 2/5 دقیقـه و در 4 مرحل

مشروح ماساژ پا انجام میشد. 
1-  در حالی که پــای بیمـار بـه طـرف 
بالا قرار داشت  با استفاده از انگشت شست 
یـا انگشـتان دیگـر بیـن تاندونهـای مـچ تــا 

انگشتان به طور آهسته فشار وارد میشد. 
2-  کــف پــای بیمــار از پاشــنه تـــا 
ــت  برآمـدگـی زیـر انگشـتان بـا شسـت دس

ساییده میشد. 
3- انگشتان پای مددجو در امتــداد هـر 
انگشت کشیده و سپس در حــال کشـش بـه 

طرف جلو و عقب خم میشد. 
4- قاعده هر انگشت بین انگشت شست 
و سایر انگشتان نگه داشته و در امتــداد هـر 
انگشت تا نوک آن کشیده و به طرف خــارج 

چرخانده میشد. 
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پس از پایــان ماسـاژ یـک پـا، اقدامـات 
فوق برای پای دیگر به ترتیب شروع و اجــرا 

میشد (17). 
ــم  در حیـن انجـام ماسـاژ پـا نـیز علای
ــد.  حیاتی هر دقیقه یکبار (5 نوبت) ثبت گردی
ــن  زمـان انجـام ماسـاژ در شـیفت صبـح بی
ــپس بلافاصلـه پـس از  ساعت 11-9 بود. س
ــه علایـم حیـاتی هـر  ماساژ نیز مدت 5 دقیق
دقیقه یک بار ثبت گردید. علائم حیاتی قبل و 

ــد از ماسـاژ پـا از مـانیتور بـالین  حین و بع
ــر (همکـار)  بیمار توسط یک نفر پرستار دیگ
خوانده و ثبــت شـده اسـت. جـهت بررسـی 
ــع فراوانـی و مطلـق و  دادهها از جدول توزی
جهت آنالیز از آزمون t زوج اســتفاده شـده 
ــزار  است. اطلاعات کسب شده توسط نرم اف
کامپیوتریSPSS مورد تجزیه و تحلیل قرار 

گرفت.  
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جدول شماره 1 - توزیع فراوانی مطلق و نسبی اطلاعات دموگرافیک و بیماری بیماران بستری در بخش 
مراقبت ویژه عمومی بیمارستان سازمان تأمین اجتماعی تهران سال 1382 

درصد  فراوانی  شاخص آماری 
متغیر 

 ١٤  7 زیر 20 سال 
 ٨٦  43 بالای 20 سال  سن (سال) 
 ٩٦  48 مرد 
 ٤  2 زن  جنس 
 ٧٨  39 دارد 
 ٢٢  11 ندارد  ضربه به سر 
 ٨  4 دارد 
 ٩٢  46 ندارد  مشکل ارتوپدی 
 ١٢  6 دارد 
 ٨٨  44 ندارد  مشکل تنفسی 
 ٦  3 دارد 
 94  47 ندارد  مشکل در سیستم ادراری 
 38  19 داشته اند 
 62  31 نداشته اند  جراحی عمومی 
 6  3 دارد 
 94  47 ندارد  بیماری زمینه ای قلبی 
 10  5 دارد 
 90  45 ندارد  بیماری زمینهای غدد مترشحه داخلی 
 10  5 دارد 
 90  45 ندارد  بیماری زمینهای تنفسی 
 92  46 تا 15روز 
 8  4 بیشتر از 15 روز  مدت زمان بستری (روز) 
 42  21 دارد 
 58  29 ندارد  مصرف داروی مسکن مخدر 
 6  3 دارد 
 94  47 ندارد  مصرف داروی مسکن غیرمخدر 
 32  16 دارد 
 68  34 ندارد  مصرف داروی موثر بر ضربان قلب 
 10  5 دارد 
 90  45 ندارد  مصرف داروی موثر بر فشار خون 
 8  4 دارد 
 92  46 ندارد  مصرف داروی مدر غیراسموتیک 
 44  22  3-6
 56  28  6-8 میزان دریافت اکسیژن (برحسب لیتر در دقیقه) 
 44  22 کانول بینی 
 12  6 ماسک ساده 
 2  1   CPAPماسک
 32  16 قطعه تی 
 10  5 ونتیلاتور 

طریقه دریافت اکسیژن 

 14  7  8
 20  10  9
 10  5  10
 4  2  11
 8  4  12
 18  9  13
 26  13  14

سطح هوشیاری بیماران برحسب مقیاس گلاسگو 
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یافتهها 
ــان  نتـایج حـاصل از ایـن پژوهـش نش
ــه بـا مقایسـه میانگینهـای علائـم  میدهد ک
حیاتی (تعــداد ضربـان قلـب، درصـد اشـباع 
ـــون و متوســط فشــار خــون  اکسـیژن خ
شریانی) واحدهای پژوهش در 3 مرحله قبل 
و حین و بعد از ماساژ پا اختلاف معنیداری 

 .(p< 0/0001) وجود دارد
آزمون آماری t زوج نشان داد که بیــن 
ــالت قبـل و حیـن  میانگین ضربان قلب در ح
ـــیدار وجــود دارد  ماسـاژ پـا اختـلاف معن
(p< 0/0001) و میانگین ضربان قلب، قبل از 
ماساژ پا بیش از میانگین آن در حین ماساژ 

پا میباشد. 
آزمـون آمـاری t زوج نشـان داد کـــه 
اختلاف میانگین درصد اشباع اکسیژن خون 

 (p< 0/0001) در حالت قبل و حین ماساژ پا
و اختلاف میانگین متوسط فشار شریانی در 
حالت قبل و حین ماساژ پــا معنـیدار اسـت 

 .(p< 0/0001)
مقایسه میــانگین تعـداد ضربـان قلـب، 
درصـد اشـباع اکسـیژن خـــون شــریانی و 
ــد  متوسط فشار شریانی در حالت حین و بع

از ماساژ پا معنیدار نیست. 
ــه  آزمون آماری t زوج نشان میدهد ک
اختلاف میانگین تعداد ضربان قلب در حالت 
قبل و بعد از ماساژ پا (p<0/0001)، اختلاف 
میانگین درصد اشباع اکسیژن در حالت قبــل 
و بعد از ماسـاژ پـا (p<0/0001) و اختـلاف 
میانگین متوسط فشار شریانی در حالت قبل 
و بعــد از ماســاژ پــا معنــی دار اســــت 

(p<0/003) (جدول شمارۀ2).  
 

ــاژ پـا در بیمـاران  جدول شماره 2 - میانگین، انحراف معیار و نتیجه آزمون 5 دقیقه قبل، حین و بعد از انجام ماس
بستری در بخش مراقبت ویژه عمومی بیمارستان سازمان تأمین اجتماعی تهران سال 1382 

بعد از ماساژ پا حین ماساژ پا قبل از ماساژ پا 
پارامتر 

انحراف معیارمیانگین انحراف معیارمیانگین انحراف معیارمیانگین متغیر 

در 
ون 

آزم
جه 

نتی
ین 

و ح
بل 
ت ق

حال
پا 

ساژ 
ما

در 
ون 

آزم
جه 

نتی
عد 

 و ب
حین

لت 
حا

در 
ون 

آزم
جه 

نتی
عد 

 و ب
قبل

لت 
حا

تعداد ضربان قلب 
(ضربه در دقیقه) 

84/848 11/514 82/16 11/76381/844 11/607

 t=
4/1

43
 d

f=4
9

 p
<0

/00
01

ت 
یس
ار ن

ی د
معن

 t=
4/7

73
 d

f=4
9

 p
<0

/00
01

متوسط فشار خون 
شریانی (میلی متر 

جیوه) 
92/072 10/43389/284 10/85189/728 10/012

 t=
3/9

12
 d

f=4
9

 p
<0

/00
01

ت 
یس
ار ن

ی د
معن

 t=
3/1

66
 d

f=4
9

 p
<0

/00
3

درصد اشباع 
اکسیژن (درصد)  

96/384 1/49396/868 1/4496/792 1/427

 t=
5/4

66
 d

f=4
9

 p
<0

/00
01

ت 
یس
ار ن

ی د
معن

 t=
3/7

79
 d

f=4
9

 p
<0

/00
01

  

تأثیر فوری ماساژ پا بر علائم حیاتی …                                                                                                  77

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
5-

30
 ]

 

                               7 / 9

https://journals.tums.ac.ir/hayat/article-1-278-fa.html


 

13
83

ار 
–به

 20
رۀ 

شما
م – 

ده
ال 

س

مجله حیات 

بحث و نتیجهگیری 
بیماران بستری در بخشهــای مراقبـت 
ـــل  ویـژه در معـرض تمـاس بـا انـواع عوام
تنشزا قرار دارند که استرس آنها را تشــدید 
ــم حیـاتی آنـان را دسـتخوش  میکند و علای
ــش تعـداد  تغییر مینماید که به صورت افزای
ضربان قلب، افزایش تعداد تنفــس و افزایـش 
فشار خون و کاهش درصد اشــباع اکسـیژن 
خون نمایان میگردد. ایــن مسـئله میتوانـد 
صدمـات جـبران نـاپذیـری بـه سیســتمهای 
ــدن بیمـاران وارد آورد. لـذا جـهت  مختلف ب
ــاران  جلوگیری از ایجاد چنین حالاتی در بیم
ــه کـارگـیری  علاوه بر درمانهای متداول، ب
درمانهای تکمیلی سالم و بیخطر از جــانب 
پرستاران لازم و ضروری به نظر میرسد. 

در ایـن راسـتا میتـوان از روشهــای 
مختلف نظیر ماســاژ پـا بـهره جسـت کـه از 
ـــر اســت و اســتفاده از آن  روشهـای مؤث
توسط پرســتار میتوانـد از بـروز عـوارض 
ناشـی از اسـترس بکـــاهد. در ایــن زمینــه 
ــت  میتوان به تحقیقی که هایز و کوکس١ تح
عنوان تأثیر فوری ماســاژ 5دقیقـهای پـا بـر 
اضطراب بیماران بستری در بخــش مراقبـت 
ـــدن  ویـژه یکـی از بیمارسـتانهای شـهر لن
ــد اشـاره کـرد. در ایـن مطالعـه  انجام دادهان
ــاهش معنـیداری در میـانگین  نیمه تجربی ک
ـــب (p<0/005) متوســط  تعـداد ضربـان قل
 (p<0/001) ــس فشارخون (p<0/005) و تنف
در خلال اقدام ماساژ پا مشاهده شد و تأثیر 
آن بر آرامش بیماران مشــخص شـده اسـت 

                                                           
1  - Hayes & Cox

ـــم حیــاتی در ایــن  (5). طبیعـی شـدن علای
پژوهش در نتیجه تعدیل استرس و اضطراب 
بوده است و ماســاژ میتوانـد بـاعث ارتقـاء 
آرامش بیماران گردد و از عوارض ناشی از 

استرس جلوگیری نماید.  
ــه  هولند و پوکورنی٢ در یک تحقیق نیم
ــته پشـت  تجربی تأثیر ماساژ ضربهای آهس
ـــم  را بــه مــدت ســه روز متوالــی برعلای
فـیزیولوژیـک بیمـاران بســـتری در بخــش 
ـــورد بررســی قــرار دادنــد.  توانبخشـی م
نمونهها شــامل 24 بیمـار بـا متوسـط سـن 
ــه نشـان داد کـه  71/8سال بود. نتایج مطالع
میــــانگین فشــــارخون سیســــــتولیک و 
ــــول 3روز بـــه طـــور  دیاســتولیک در ط
ـــانگین  معنـیداری کـاهش یافتـه اسـت و می
ــان قلـب و تعـداد تنفـس در روز  تعداد ضرب
اول و سـوم مطالعـه نـیز کـاهش معنـــیدار 

داشته است. 
ــاران  در طـول ماسـاژ عکسالعمـل بیم
نشـان داد کـه آنـها شـاد، آرام و عـــاری از 
عصبـانیت هســتند و نســبت بــه پرســتار 
ــن،  احسـاس نزدیکـی میکننـد (17). در ضم
ماسـاژ میتوانـد بـاعث ارتقـاء ارتبـاط بیــن 
پرسـتار و بیمـار شـــود و همچنیــن ادعــا 
میشود که ماساژ پــا روشـی آسـان و کـم 
ـــتلزم  هزینـه اسـت و بـه کـارگـیری آن مس

صرف وقت زیادی نیست. 
 
 
  

                                                           
2  - Holland & Pokorny
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