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 29/5/31، پذیرش:19/5/31 ، اصلاح:29/2/31افت: دری

 

 خلاصه
اسات  یو درماان یصیروند تشخ یك یعمل جراح یند. فراباشدیم یدکنندهتهدذهنی یا احساس درماندگی، مربوط به موقعیتی  یکنندهناراحتاضطراب یك وضعیت  :سابقه و هدف

تاا  یباه عمال جراحا یازاز ن یافتناطلاع  انزم به دو صورت: ی. انتظار قبل جراحگرددیم یمارجمله اضطراب در ب مختلف از یزیولوژیكو ف یروان یهاواکنشبروز  یشکه سبب افزا

 باا طاول یارتوپاد یجراحا یدکاند یمارانارتباط سطح اضطراب ب تعیینمطالعه با هدف  ین. اشودیمتا انتقال به اتاق عمل تجربه  یرشاز پذ ،ار گرفتن در فهرست عملقر و یبستر

 .یدمدت انتظار عمل انجام گرد

رشات انجاام شاد و از پرسشانامه  یناپاور سا یدرماان یدر مرکز آموزش یتصادف یربر هدف و غ ینفر به روش مبتن 38با حجم نمونه  مقطعی -یفیمطالعه توص ینا :هاروشمواد و 

 تست انجام شد. تی اسپیرمن، ی،مجذور کا یهاآزمونبا  هاداده یلو تحل یهتجز استفاده شد و یمارستانیب یاضطراب و افسردگ

نشاان داد کاه ارتبااط  یزهااآنال یجنتاا .باشادیم 45/12±53/9نمره اضاطراب  میانگین و 81/32±53/54مدت انتظار  یانگینم یفیتوص یآمار یهاآزمون یجبا توجه به نتا :هایافته

 .باشدیم معنادار ماریاز نظر آ=pvalue 851/8 رابطه با ینکه ا باشدیمب و نمره اضطرا یارتوپد یانتظار قبل عمل جراح زمان مدت ینب یممستق

. باشادیم یماارانباا اضاطراب ب یقبل از عمال جراحا زمانمدت ینب معنادارو ارتباط  یپژوهش قبل از عمل جراح یهانمونه یتاضطراب اکثر یانگرپژوهش نما یجنتا گیری:نتیجه

 جهت کاهش زمان انتظار قبل از عمل صورت پذیرد. یزیربرنامه در ارتباط با سایر عوامل مرتبط با اضطراب قبل از عمل وکه تحقیقات بیشتری  شودیمپیشنهاد 

 .ارتوپدی، اضطراب ،یجراح کلیدی: یهاواژه

 

                                                 
 فایزه غلامی شیل سر :مقاله مسئول*

  E-mail:faeze_gholami@yahoo.com                           819-42591212تلفن:  ه پرستاری مامایی شرق گیلاندانشکد خیابان شهید یعقوب شیخی، جاده لیلاکوه، لنگرود،: آدرس

 مقدمه
ذهنی یا احساس درماندگی، مربوط باه  یکنندهناراحتاضطراب یك وضعیت 

دیاد ناشاناخته نسابت باه خاود یاا اطرافیاان ته بینییشپیا  یدکنندهتهدموقعیتی 

(. 1) کننادیمآن را تجربه  هاانسان یهمهاحساسی است که  ترینیعشاو  باشدیم

کننده و آزاردهناده اسات، مخار  حالت ناراحت یكخود  کهیناضطراب علاوه بر ا

گفات در  تاوانیم واقع و دراست  یو روان یجسم یهااز اختلال یاریمشترک بس

عامال  یاكعنوان اضاطراب باه ی،و روانا یجسام یهاو اختلال هایماریاغلب ب

 ی،صاورت مازمن و طاولانحضور دارد. اضطراب در فارد باه  یدیکننده کلناراحت

 یراتتاث  یندر بدن گردد و ا یامخرب عمده یزیولوژیکیف ییراتموجب تغ تواندیم

رم خاون، کلساترول سا یازانم یشبدن، افزا یمنیا یستمس یفمخرب شامل تضع

 یفشاارخون، ساردردها یشافازا ی،و عروق یقلب هاییماریاحتمال بروز ب یشافزا

 باشادیم یتنروان هاییماریاز ب یاریو بس یگوارش یهااختلال ی،و تنش یگرنیم

نااامطلوبی اساات کااه محصااول فشااار و  یجااانیحالاات ه بیااانگر(. اضااطراب 2)

از وقاوع حاواد   یمو با روانی افراد بوده و مشخصه بارز آن تارس یهاکشمکش

حاکی از آن است که اضطراب و افسردگی به عناوان  هاپژوهش یجاست و نتا یندهآ

  یدو اختلال مهم، سلامت روانی فرد را به مخاطره انداخته که اخاتلالات اضاطراب

 

 یعمل جراح یند(. فرا9،4هستند )سنی  یهاگروهاختلال روانی در تمام  ترینیعشا

باروز  یشاست که سبب افزا هایماریباز  یاریدر بس یرمانو د یصیروند تشخ یك

 یاان،م یانکاه در ا گارددیم یماارمختلاف در ب یزیولوژیاكو ف یروان یهاواکنش

. شاودیمدر نظار گرفتاه  حایاز جرا یعارضه ناش ینترمهم ی،اضطراب و افسردگ

و  یعواطااف منفاا ی،و افسااردگ اضااطراب یاارنظ یرواناا هاااییماریباخااتلالات و 

از  یناشا یزیولوژیاكپاتوف ییاراتمارتبط باا تغ تواننادیم یاجتماع یهاکنندهمهار

گذاشاته  یعمال جراحا یصتشاخ هااآن یکاه بارا یمارانی(. ب7-5باشد ) یجراح

 یافتناطلاع  یتجربه کنند: فاصله زمان ورت، ممکن است انتظار را به دو صشودیم

گارفتن در فهرسات  قارارو  یمارساتاندر ب یتا زمان بساتر یبه عمل جراح یازاز ن

(. در ایان حالات فارد در آراماش و 3عمل )تا انتقال به اتاق  یرشاز پذ یعنیعمل 

 یما Padmanabhan(. 3اسات ) فشاارتحت کنادیمتعادل نیست و احسااس 

آن باعا   یجنتاادر ماورد  یکه در مراحل قبل از عمل ، روز عمل و نگرانا یسدنو

روز پس  7اضطراب ممکن است تا  ینا گویدیم Albert (.18)گرددیماضطراب 

 یماارب یلیاونم 29 یانهساال یکا،امر متحدهیالاتا در (.11)یابدادامه  یاز عمل جراح

 (.12)کننادیماکثار آناان اضاطراب را تجرباه  و گیرندیمقرار  یتحت عمل جراح
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 و همکاران یالاسلام یخ... فرزانه شیارتوپد یجراح یدکاند یمارانارتباط سطح اضطراب ب

 

عمل،  یامدهایپنتایج تحقیقات متعدد حاکی از آن است که تعویق عمل جراحی بر 

داروهای بیهوشای و درد  و مصرف یزیرخونره ریکاوری و بهبودی، میزان طول دو

(. با کنترل اضطراب بیمار قبل از جراحی، احتمال 19بعد از عمل تث یر مستقیم دارد)

و امکان مشارکت و همکااری بیماار در برناماه  یافتهکاهشمشکلات بعد از عمل 

 (.14)یابدیممراقبت و درمان بعد از عمل افزایش 

طول مدت انتظاار  ینب یمثبت یرابطهکه انجام داده است  یامطالعه یط انداپ

کاه  یامطالعاه یدر طا ی(. قارداشا15است)  یداکردهپ یمارب و اضطرابقبل عمل 

 یکایساعت را  2از  یشعوامل مو ر بر اضطراب قبل عمل انجام داد انتظار ب یرو

باا توجاه باه  حاال،. (11مطارح کارد) یاز عوامل مو ر اضطراب قبل عمل جراحا

 مادون و یزیربرناماهدر حاال حاضار،  ینکاهاز اضطراب و نظر به ا یعوارض ناش

وجاود نادارد، باه حاداقل رسااندن  یماارانزمان انتظار ب پر کردنجهت  یمشخص

 یکای یساتیبا یمارانو ارتقاء سلامت ب تریعسر یو بهبود یاز جراح یعوارض ناش

انجام شود. از آنجا که تاکنون  یماریب ره یرادرمان گرفته و ب یمت یاز اهداف اصل

 یمارساتانکاه ب یانانجام نشده و نظر به ا یلاندر سطح استان گ یامطالعه ینچن

 یاتدارد و باا عنا یادیز کنندگانمراجعهو  باشدیمتنها مرکز تروما استان  یناپورس

 ارانیماکاه ب رسدی، به نظر میبه مشاهدات و تجربه پژوهشگران در بخش ارتوپد

را در  یاادیتا زمان انتقال به اتاق عمل مدت زمان نسابتا ز یعمل جراح کاندیدای

ارتباط  یجهت بررس یامطالعه ینضرورت انجام چن ین،ابنابر؛ برندیمانتظار به سر 

 یدر بخاش ارتوپاد یماارانباا اضاطراب ب یانتظار قبل از عمال جراحا زمانمدت

زماان  یمناساب بارا یزیربرناماه و یدمطالعات بع یبرا ییبنا یرساخت ز باهدف

 .یداحساس گرد یانتظار قبل از عمل جراح

 

 

 هاروشمواد و 

 ینباوده اسات کاه ارتبااط با مقطعای – یفیمطالعه توصا یكپژوهش  ینا

قرار گرفات.  یمورد بررس یقبل از عمل جراح یمارانانتظار ب زمانمدتاضطراب با 

کاه تحات  یناپورسا مارساتانیزناان ب ماردان و یپژوهش دو بخش ارتوپد یطمح

 سات،ا یلاناساتان گا درمانی – یخدمات بهداشت و یپوشش دانشگاه علوم پزشک

 یهامراقبتو  هابخشحاکم بر  یطشرا یکسانیمرکز  ینبوده است. علت انتخاب ا

 یو تنهاا مرکاز ارتوپاد یآموزشا یمارستان،ب ینا یگراز طرف د .باشدیم شدهارائه

مرکاز  ینا .باشدیمپژوهش را دارا  یلازم برا یآمادگ وتحت پوشش دانشگاه بوده 

بخاش  یاكدو بخش مردان و  شاملدارد که  یسه بخش ارتوپد یدرمان یآموزش

 یعمال جراحا یادایکاند یماارانب یاهمطالعاه، کل یانجامعه پژوهش ا .زنان است

شهر رشت در  ینایپورس یمارستانزنان ب و 2و  1مردان  یدر بخش ارتوپد یبستر

 34مرکاز  یانا یارتوپاد یهابخشفعال  یهاتختبوده است. تعداد کل  39سال 

با حجم نموناه مطالعاه،  شدهانجامبه محاسبه  توجهبا  تعداد ینکه از ا هستتخت 

 در دسترس انتخاب شدند. یریگنمونهو  یتصادف یرنفر به روش غ 38

-15 سان به شرکت در پاژوهش، هانمونه یلورود به پژوهش: تما یارهایمع

تحات  یدرماان و یبهداشات یمزمن، اشاتغال باه کارهاا یماریسال و سابقه ب 38

خرو  از پژوهش شاامل : کااهش  یارهایمع. گردانروان هایدرمان بودن  با دارو

 یبوده است. ابزار پژوهش، پرسشنامه استاندارد اضطراب و افسردگ یاریسطح هوش

 یزپژوهش ن ینم گرفته، در اانجا یگرمطالعات د یبود که بر اساس برخ یمارستانیب

سانجش  یپرسشانامه بارا یاناز سوالات مربوط به اضطراب استفاده شده است. ا

فات ه یاس،مق ینا شده است. در ی، طراححالات اضطراب یژه، به ویخلق ییراتتغ

 وجود دارد.( 1،4،5،3،3،12،19یهااضطراب)پرسش یهاپرسش در ارتباط با نشانه

. شودیم یگذارنمره( 8،1،2،9) یانمرهچهار  یاسمق یك یپرسشنامه، برمبنا ینا 

 بالاتر از آن از یهانمرهکه  شودیمگرفته  ربه عنوان نقطه برش در نظ 11 نمره

مقابله با اضطراب،  هاییوهشاز  یرآن است که غ یانگربرخوردارند و ب ینیبال یتاهم

 یاسمق ینا یدرون ینهمسا شوند. نظر گرفتهدر  یدبا یزن یگرید یدرمان یهاروش

 یراندر ا ونآزم ینا یاییاست. پا شدهیینتع 31/8آن  ییباز آزما یاییپا و 72/8را 

 یلبه منظور تکم (.17است )گزارش شده  31/8نباخ برابر با وبا روش آلفا کر

و  یقمجوز تحق یافتو در یپرسشنامه، پژوهشگر با کسب اجازه از معاونت پژوهش

 یاهداف پژوهش برا یحو توضو سرپرستاران  مارستانیب یاستاجازه از ر کسب

به اتاق عمل،  یماراز ورود ب بلپرسشنامه ق یمار،از ب یتو پس از کسب رضا هاآن

انتخاب شده است که  یلدل ینروش به ا ینشد. ا یلتوسط خود پژوهشگر تکم

 یحاتمورد پژوهش در درک جملات مشکل داشته باشند توض یچنانچه واحدها

در پرسشنامه  یانتظار قبل از عمل جراح زمانمدتداده شود.  هاآن به یکاف

گرفته شد  یانگیناز زمان انتظار م یتو در نها تمورد پرسش قرار گرف یكدموگراف

 یزمان انتظار قبل از عمل جراح یانگینم یآمار هاییلتحل یهو با استفاده از تجز

با  یآمار یلتحل و یهتجزقرار گرفت.  یسهنمره اضطراب مورد مقا یانگینبا م

 –کولوموگراف  یمارآ یهاآزمون استفاده از با و SPSS 11 افزارنرماستفاده از 

 .و آنووا انجام شد یودنتاست ی، تیرمناسپ یرنوف،اسم

 

 

 هایافته

که سال بود. به طوری 39/44 ±11/17 یبررسمیانگین سنی بیماران مورد 

مورد  یهانمونه یاناز مبود.  ساله 38 ساله و بالاترین سن 13سن  ترینیینپا

از نظر متاهل بودند.  %5/77درصد مرد بودند.  25/51درصد زن و  75/43پژوهش 

 %3/49و شغل اکثر بیماران  سوادیب (%9/41) یمارانباکثریت  میزان تحصیلات

موارد سابقه  %55در  یمارانب ، آزاد بوده است.موارد %98و بعد از آن در  دارخانه

 %3/53 در .اندنداشتهموارد سابقه جراحی ارتوپدی  %5/17احی نداشته و در جر

 یآمار یهاآزمون یجتوجه به نتا موارد، علت جراحی فعلی، حاد ه بوده است

نمره اضطراب  میانگین و ساعت 81/32±53/54مدت انتظار  یانگینم یفیتوص

 انتظار زمانمدت ینارتباط بوجود  یینجهت تع ینبنابرا .باشدیم 9/53±12/45

آزمون  یناستفاده شد که با توجه به ا spearman ینمره اضطراب از آزمون آمار

انتظار  زمانمدت ینب یمارتباط مستق دهندهنشانکه  باشدیم R=215/8 یآمار

از  p=851/8رابطه با  ینکه ا باشدیمو نمره اضطراب  یارتوپد یقبل عمل جراح

 (.1جدول ) باشدیم معنادار ینظر آمار
 

 یانتظار قبل از عمل جراح زمانمدتنمره اضطراب و  یانگینم یسه: مقا1جدول 
 

 M SD  آزمون نتایجspearman 

 R=215/8 53/54 81/32 انتظار زمانمدت

851/8=Pvalue 53/9 45/12 نمره اضطراب 
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 یانتظار قبل از عمل جراح زمانمدتنمره اضطراب و  یانگینم یستگهمب یسه: مقا1مودار ن
 

 گیرییجهنتو  بح 
که  یانینمره اضطراب مددجو یاناز ارتباط م یپژوهش، کسب آگاه ینهدف ا

انتظار باوده اسات.  ینا زمانمدتبا  برندیمبه سر  یارتوپد یدر انتظار عمل جراح

که سابب  هاستیماریباز  یاریدر بس یو درمان یصیروند تشخ یك یجراح یندفرا

 ینکه در ا گرددیم یمارمختلف در ب یزیولوژیكو ف یروان یهاواکنشبروز  یشافزا

 در نظااار گرفتاااه یعارضاااه جراحااا ینتااارمهماضاااطراب باااه عناااوان  یاااانم

 یانا یاانگرب یماران،درصد از ب 18در  11 ینمره اضطراب بالا کسب (.13) شودیم

حاصل از مطالعه پانادا  یجفوق با نتا یجهکه نت اندبودهطرب مض یمارانبود که اکثر ب

در  یاریارتبااط محال قرارگ یتحت عنوان بررسا یفیتوص یامطالعهکه  یکاامر در

مطالعاه  یان. در اودداشت، هم راستا ب یعمل و اضطراب قبل از عمل جراح یستل

ل قارار عما یساتل یدر ابتادا هااآننفار  98نمونه زن انتخاب شده بودند که  18

 یانا در ساعت بعد از گروه اول قرار داشت. 5-4 یگرنفر د 98داشتند و نوبت عمل 

و  یقبل از عمل جراح یمارانمطالعه از پرسشنامه حالت و صفت استفاده شده بود. ب

شادند و پرسشانامه  یبررسا ینایع یارهاایمع ییلهوسابه یمارانصبح روز عمل ب

 فشاارخون –وز عمال، ضاربان قلاب . در صابح ریادگرد یالتکم هانموناهتوسط 

 یانباود و ا یافته یشافزا یماراننمرات پرسشنامه اضطراب در همه ب و سیستولیك

 زمانمادت ینبا یمعناادارباود و ارتبااط  یكاز گروه  تریشبدر گروه دو  یشافزا

 . P(15)) <881/8) آمد به دستو اضطراب  یقبل از عمل جراح ظارانت

در شاهر مشاهد تحات  یقارداشا همبستگی – یفیدر مطالعه توص همچنین،

 «یماارانبا اضطراب ب یارتباط طول مدت انتظار قبل از عمل جراح یبررس»عنوان 

اضطراب در هر دو گروه  کهبود  گونهیناحاصله  یجهحاصل شد. نت یمشابه ا یجنتا

طاول مادت  ینکه با دبود و نشان داده ش یافته یشدر عصر و صبح روز عمل افزا

 یانوجاود دارد و ا یمیارتباط مساتق یمارانو اضطراب ب یانتظار قبل از عمل جراح

 (.  P<12)(882/8 بود ) معنادار یارتباط از نظر آمار

مطالعاه  یانبدسات آماد. در ا یزدر مطالعه آذرطل ن یامشابه یجنتا چنینهم

ر د یبسااتر یماااراننفاار از ب 158افااراد تحاات مطالعااه را  یلاایتحل -یفیتوصاا

 یازان. مدادنادیم یلتهاران تشاک یدانشگاه علاوم پزشاک منتخب هاییمارستانب

عمال  زساعت قبل از عمل و سپس در هفتاه دوم بعاد ا 24افراد در  یناضطراب ا

 هاییافتاهشد.  یدهبرگر سنج یلتوسط پرسشنامه با استفاده از آزمون استاندارد اشپ

از  یشاترعاروق کرونار ب یوناداضطراب قبل از عمل پ یزانپژوهش نشان داد که م

 یاانگرب یزحاضر ن یقتحق یآمار نتایج (.13است )اضطراب بعد از عمل بوده  یزانم

باا  یانتظاار قبال عمال جراحا زمانمدت ینب یمعنادارموضوع بود که ارتباط  این

 زمانمادتکاه هار چاه  یمعن ین. به ا(≥885/8P)دارد وجود  یماراناضطراب ب

 ایان. یابدیم یشافزا یزن یماراناضطراب ب یابد، یشافزا یانتظار قبل از عمل جراح

و  Brownlow یلاایتحل یفیتوصاا یامطالعااهاساات کااه در  یموضااوع در حااال

و  یا ه یضتعاو یجراحا یطول مدت انتظار برا ینب یمعنادارهمکارانش، ارتباط 

مطالعاه  یانوجود نداشات. در ا یو سلامت ذهن ی، اجتماعیعملکرد جسم ییراتتغ

و  یافساردگ امهپرسشن یسلامت ذهن یمورد استفاده جهت بررس یابزارهااز  یکی

 یطرا محا یجاهتفااوت نت ی(. پژوهشگر علات احتماال28بود ) یمارستانیاضطراب ب

حاضار تفاااوت  پااژوهش .دانادیم هانمونااهمتفااوت و تفاااوت در تعاداد  یفرهنگا

با نماره  تیلاو تحص یسابقه جراح سن و جنس و شغل و تاهل و ینرا ب یمعنادار

در نماره  یتفااوت معناادار یکاه در مطالعاه واناان یاضطراب نشان نداد. در حاال

از نظر تاهل و جنس وجود داشات و زناان و افاراد مجارد نماره  یماراناضطراب ب

 ینبا یرابطه معنا دار یمتاهل داشتند. ول فرادنسبت به مردان و ا یاضطراب بالاتر

 یجاهه اضطراب مشاهده نشاد. تفااوت نتبا نمر یو سابقه جراح یلاتشغل و تحص

م نموناه و تفااوت در حجام کا یالباه دل یتوانادم ینواناا یقحاضر با تحق یقتحق

 حاضر باشد. یقها در تحقمشخصات نمونه

پژوهش قبل از  یهانمونه یتاضطراب اکثر یانگرپژوهش حاضر نما نتایج

با اضطراب  یمدت زمان قبل از عمل جراح ینو ارتباط معنا دار ب یعمل جراح

پر  باهدف یمدون یزیر برنامه در حال حاضر، ینکهباشد. نظر به ا یم یمارانب

با شدت اضطراب در  یعوامل مختلف وجود ندارد و یمارانزمان انتظار ب کردن

 تریعسر یو بهبود یاز جراح ی، لزوم به حداقل رساندن عوارض ناشهستندارتباط 

 نمره اضطراب

 مدت انتظار
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هر  یدرمان قرار گرفته و برا یماهداف مهم ت از تواندیم یمارانو ارتقاء سلامت ب

که تحقیقات بیشتری در ارتباط با سایر عوامل  شودیمانجام شود. پیشنهاد  یماریب

جهت کاهش زمان  یزیربرنامه ینو همچن یجراح لمرتبط با اضطراب قبل از عم

 هاییتمحدودنیز صورت پذیرد. از مشکلات و  یانتظار قبل از عمل جراح

 یلبه سوالات که به دل ییدر زمان پاسخگو یمارانب قرارییببه  توانیمپژوهش 

بود، اشاره کرد که پژوهشگر تلاش نمود تا  یدر زمان قبل از عمل جراح یریقرارگ

 .اضطراب گردد ینقابل به کنترل ا یتا حد یحاتتوض یکاف ارائهبا 

 تقدیر و تشکر

 ینشرکت در ا جهت یزعز انیماردانند از بنویسندگان مقاله بر خود لازم می

 ارزشمندشان و از یهمکار یلبه دل یناپورس یمارستانمحترم ب ینپژوهش و مسئول

 ینتثمو  یبجهت تصو یلانگ یدانشگاه علوم پزشک یمعاونت محترم پژوهش

. این مطالعه با یندنما یتشکر و قدردان" 13889512"اعتبار طرح با کد اخلاق 

ه وابسته ب ییدانشجو یقاتتحق یتهیافته از سوی کمگیری از اعتبار تخصیص بهره

 .علوم پزشکی گیلان انجام گرفته استدانشگاه 
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ABSTRACT 

BACKGROUND AND OBJECTIVE: Anxiety is a helpless and mental uncomfortable feeling relating to the 

threatening situation. Surgery is a diagnostic and therapeutic procedure, which increases the psychological and 

physiological reactions such as anxiety in patients. Preoperative waiting time is experienced in two ways: informed of 

the need for surgery until hospitalizations and being on the operation list and from admission to transfer to the 

operating room. The aim of this study was to determine the relationship between preoperative waiting period and 

anxiety. 

METHODS: This cross-sectional study with a sample size of 80 individuals and non-random purposive sampling 

method was performed in Poursina Hospital. The hospital anxiety and depression questionnaire was used. Data were 

analyzed using Chi-square test, Spearman and t-test. 

FINDINGS: According to the results of descriptive statistics, mean waiting time and mean anxiety score were 92/06 ± 

54/59 hours and 12/45 ± 3/59, respectively. The results of the analysis showed that there was a statistically significant 

relationship between waiting time before orthopedic surgery and anxiety (P Value = 0.056). 

CONCLUSION: The results indicated the anxiety of most patients before surgery and significant correlation with the 

duration of preoperative anxiety in patients. It is suggested that further research should be conducted on other factors 

associated with anxiety before surgery and planning to reduce the preoperative waiting time. 

KEY WORDS: Surgery - Anxiety – Orthopedics. 
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