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Introduction: Sleep disorders are one of the most important problems in patients 
with diabetes. The most commonly used method for treating sleep disorders is med-
ication therapy. Therefore, it is important to perform an uncomplicated intervention 
to relieve sleep disorders in these patients. The aim of this study was to investigate 
the effect of foot reflexology massage on the quality of sleep in women with type 2 
diabetes mellitus in Arak city in 2017.

Methods: This study was a simple randomized clinical trial performed on 54 
women with type 2 diabetes mellitus. Patients were randomly divided into control 
and intervention groups. Before the intervention, Pittsburgh sleep quality question-
naire was completed for both groups. In the intervention group, foot reflexology 
massage was performed for 8 sessions. After the intervention, sleep quality ques-
tionnaire was completed for both patients. Data was analyzed using SPSS version 
24 by Mann-Whitney, Chi-square and T-test.

Results: Foot reflexology massage improved sleep quality in the intervention 
group (P<0.001). There was no significant difference in the quality of sleep in the 
control group (P>0.05).

Conclusion: Foot reflexology massage improved the sleep quality of women 
with type 2 diabetes mellitus. Foot reflexology massage can be used as an effective 
intervention to improve the quality of sleep in these women.
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تأثیر ماساژ بازتابی کف پا بر کیفیت خواب زنان مبتلا به دیابت شیرین نوع دو

11 مربی،1گروه1پرستاري1داخلی1جراحی،1دانشکدۀ1پرستاری1و1مامايی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1تهران،1تهران،1ايران.
22 دانشیار،1گروه1پرستاری1داخلی1جراحی،1دانشکدۀ1پرستاری1و1مامايی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1تهران،1تهران،1ايران1.
33 استاد،1گروه1آمار1زيستی،1دانشکدۀ1علوم1پزشکی،1دانشگاه1تربیت1مدرس،1تهران،1ايران.
44 کارشناس1ارشد،1گروه1پرستاری1داخلی1جراحی،1دانشکدۀ1پرستاری1و1مامايی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1تهران،1تهران،1ايران.
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مقدمه:1اختلال1خواب1يکی1از1مهم1ترين1مشکلات1بیماران1ديابتی1است.1رايج1ترين1روش1درمان1اختلال1های1خواب1
دارودرمانی1است.1لذا1انجام1مداخله1ای1بدون1عارضه1برای1رفع1اين1اختلال1اهمیت1دارد.1هدف1از1اين1مطالعه1بررسی1
تأثیر1ماساژ1بازتابی1کف1پا1بر1کیفیت1خواب1زنان1مبتلا1به1ديابت1شیرين1نوع1دو1در1شهر1اراک1در1سال113۹۶1است.

روش کار:1مطالعۀ1حاضر1از1نوع1کارآزمايی1بالینی1تصادفی1ساده1است1که1در1مورد1541زن1مبتلا1به1ديابت1شیرين1
نوع1دو1انجام1شد.1بیماران1با1روش1تصادفی1به1دو1گروه1کنترل1و1مداخله1تقسیم1شدند.1قبل1از1مداخله1پرسش1نامۀ1
کیفیت1خواب1پیتزبورگ1برای1هردو1گروه1تکمیل1شد.1در1گروه1مداخله،1ماساژ1بازتابی1کف1پا1به1مدت181جلسه1انجام1
شد.1پس1از1آن1مجددا1پرسش1نامۀ1کیفیت1خواب1برای1بیماران1هر1دو1گروه1تکمیل1شد.1داده1ها1با1استفاده1از1نرم1افزار1

1SPSSنسخۀ1241و1آزمون1های1من1ويتنی،1کای1دو1و1T1زوجی1تجزيه1وتحلیل1شدند.

یافته ها:1ماساژ1بازتابی1کف1پا1بهبودی1در1کیفیت1خواب1را1در1گروه1مداخله1نشان1دادP1>10/001(1(،1ولی1در1گروه1
.)P1<10/05(1کنترل1تفاوت1معنی1داری1از1نظر1کیفیت1خواب1مشاهده1نشد

نتیجه گیری:1ماساژ1بازتابی1کف1پا1موجب1بهبود1کیفیت1خواب1زنان1مبتلا1به1ديابت1شیرين1نوع1دو1می1شود.1از1
ماساژ1بازتابی1کف1پا1می1توان1به1عنوان1مداخلۀ1مؤثری1در1بهبود1کیفیت1خواب1اين1زنان1استفاده1کرد.
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مقدمه
است1 خاموش»1 «اپیدمی1 به1 معروف1 که1 شیرين1 ديابت1
بیماری1متابولیک1مزمن1و1مشکل1بهداشتی1جسمانی1و1عمده1ای1
محسوب1می1شود1که1به1ويژه1در1کشورهای1درحال1توسعه1رو1به1
افزايش1است1]1[.1براساس1آمار1فدراسیون1بین1المللی1ديابت1
1۷۹ تا1 120 جمعیت1 میان1 در1 ديابت1 شیوع1 1،200۷ سال1 در1
نفر(1گزارش1شده1است1و1 ايرانی1۶1درصد1)125۶5500 سالۀ1
پیش1بینی1می1شود1در1سال120251اين1رقم18/41درصد1افزايش1

يابد1]2[.
ديابت1يکی1از1مشکلات1بهداشتی1دهۀ1اخیر1است1که1بار1
صاحب1نظران1 می1کند.1 تحمیل1 جامعه1 به1 فراوانی1 اقتصادی1
عقیده1دارند1که1شیوع1ديابت1نوع1دو1در1جامعه1ارتباط1مشخصی1
ندارد1 افراد1جامعه1 تغییر1در1ويژگی1های1ژنتیک1و1قومیتی1 با1
بلکه1تغییر1سبک1زندگی1افراد1و1مدرن1شدن1جامعه1بیشترين1
تأثیر1را1در1افزايش1بروز1ديابت1داشته1است1]3[.1سبک1زندگی1
افراد1يکی1از1مهم1ترين1عواملی1است1که1با1تعديل1آن1می1توان1
اين1 در1 بخشید.1 بهبود1 بیماران1 اين1 در1 را1 مراقبتی1 برآيند1
زندگی1 سبک1 مهم1 اجزای1 از1 يکی1 استراحت1 و1 خواب1 میان1
انسان1است1که1از1اهمیت1بسیاری1برخوردار1است.1با1توجه1به1
تغییرات1سبک1زندگی1در1قرن1بیستم،1از1میزان1خواب1افراد1

نسبت1به1میزان1خواب1در1قرن1نوزدهم1201درصد1کاسته1شده1
که1نتیجۀ1آن1خواب1آلودگی1طی1روز1است ]4[.

ديابت1يکی1از1بیماری1های1شايع1متابولیک1است1که1بر1ابعاد1
زندگی1و1خواب1بیماران1تأثیر1سوء1می1گذارد.1درواقع1کیفیت1
خواب1و1زندگی1مهم1ترين1شاخص1ارزيابی1وضعیت1مراقبت1های1
بهداشتی1و1درمانی1در1بیماری1های1مزمن1ازجمله1ديابت1است.1
يکی1از1اهداف1اصلی1در1درمان1بیماران1ديابتی،1بهبود1کیفیت1
خواب1و1درنهايت1کیفیت1زندگی1اين1افراد1است1تا1بتوانند1يک1
زندگی1طبیعی1را1تجربه1کنند.1برای1رسیدن1به1اين1هدف1لازم1
است1اثر1ديابت1بر1کیفیت1خواب1بیماران1ديابتی1مشخص1شود1
متعددی1 اپیدمیولوژی1 بررسی1های1 اخیر1 سال1های1 در1 1.]5[
در1مورد1ارتباط1کمیت1و1کیفیت1خواب1شبانه1با1بروز1ديابت1
افزايش1 که1 شده1 ديده1 بررسی1ها1 اين1 در1 است.1 گرفته1 انجام1
ديابت1 شیوع1 افزايش1 با1 شبانه1 خواب1 مدت1 طول1 کاهش1 يا1
ارتباط1 ديابتی1 افراد1 خون1 قند1 مناسب1 کنترل1 يا1 آن1 بروز1 و1
دارد1]6[.1شايد1بتوان1رابطۀ1بین1ساعت1خواب1و1تغییرات1قند1
مدت1 طول1 کاهش1 داد.1 نسبت1 هورمونی1 عوامل1 به1 را1 خون1
خواب1منجر1به1کاهش1لپتین1)عامل1سیری(1و1افزايش1گرلین1
)محرک1اشتها(1می1شود.1آزاد1شدن1هورمون1رشد1و1گرلین1با1
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بالا1بردن1سطح1کورتیزول1باعث1کاهش1حساسیت1به1انسولین1
و1اختلال1تحمل1گلوکز1می1شود.1افزايش1سطح1هورمون1رشد1
ممکن1است1با1ايجاد1مقاومت1به1انسولین1گذرا1در1سلول1های1
عضلانی1باعث1افزايش1قند1خون1و1افزايش1مقاومت1به1انسولین1

در1ساير1بافت1ها1شود1]7[.
کاملا1 ديابت1 بیماری1 با1 خواب1 اختلال1های1 همراهی1
به1طور1 اختلال1های1خواب1 به1طوری1که1 است،1 شناخته1شده1
جنبه1 پنج1 بر1 و1 است1 ارتباط1 در1 ديابت1 بیماری1 با1 مستقیم1
عمومی،1 باروری1 فعالیت،1 ازجمله1 ديابتی1 بیماران1 زندگی1 از1
می1گذارد1 تأثیر1 جنسی1 ارتباط1 و1 هوشیاری1 اجتماعی،1 پیامد1
اختلال1 با1 را1 ديابتی1 بیماران1 ارتباط1 مختلف1 مطالعات1 1.]8[
نشان1 12014 سال1 در1 1Cho مطالعۀ1 کرده1اند.1 گزارش1 خواب1
داد1که1411درصد1بیماران1ديابتی1دچار1اختلال1خواب1هستند 
1300 مورد1 در1 که1 همکاران1 و1 1Luyster مطالعۀ1 نتايج1 1.]9[
بیمار1ديابتی1انجام1شد1نشان1داد1که1551درصد1از1اين1بیماران1
اختلال1کیفیت1خواب1دارند1]10[1به1عبارت1ديگر1افراد1ديابتی،1

نسبت1به1میزان1طبیعی1خواب،1خواب1کمتری1دارند1]11[.
با1توجه1به1شیوع1روزافزون1ديابت،1بررسی1ارتباط1بین1خواب1
و1ديابت1يکی1از1اولويت1های1تحقیقی1است ]1Chaput1.]12و1
همکاران1در1مطالعۀ1خود1نشان1دادند1که1قند1خون1ناشتا1در1
افراد1با1خواب1بیشتر1از1نه1ساعت1يا1کمتر1از1پنج1ساعت1بیشتر1

از1افراد1با1خواب1شبانۀ1هفت1تا1هشت1ساعت1است1]13[.
خواب1 مشکلات1 درمان1 راه1 معمول1ترين1 میان1 اين1 در1
دارودرمانی1است،1که1البته1مصرف1مکرر1دارو1خطرات1خود1را1
به1دنبال1دارد.1روش1ديگر1درمان1استفاده1از1روش1های1درمانی1
سبب1 مکمل1 درمان1های1 از1 استفاده1 1.]14[ است1 غیردارويی1
اين1گونه1 و1 می1شود1 بیماری1 از1 پیشگیری1 و1 سلامتی1 ارتقای1
1.]15[ بیماری  تا1 است1 متمرکز1 بیمار1 بر1 بیشتر1 درمان1ها1 از1
اشاره1 بازتاب1درمانی1 به1 بین1روش1های1غیردارويی1می1توان1 از1
کرد.1بازتاب1درمانی1همراه1با1نوعی1فشار1است1که1اغلب1بر1پاها1
وارد1می1شود1چراکه1پاها1حساس1ترين1بخش1بدن1هستند1و1به1
همین1دلیل1بهترين1محل1برای1انجام1بازتاب1درمانی1محسوب1
و1 ايمن1 غیرتهاجمی،1 تکنیکی1 فشاری1 طب1 1.]14[ می1شوند1
نوعی1مهارت1در1درمان1سنتی1است.1در1اين1روش1معمولا1از1
انگشتان1برای1فشار1دادن1نقاط1حساس1سطح1پوست1استفاده1
برداشته1 بدن1 انرژی1 جريان1 برابر1 در1 سد1 هرگونه1 تا1 می1شود1

شود1و1درنهايت1بیماری1بهبود1يابد1]16[.1
از1 کلی1 درمان1 ارتقای1 باعث1 نه1تنها1 پا1 کف1 بازتابی1 ماساژ1
لحاظ1فیزيکی،1ذهنی،1اجتماعی1و1ابعاد1روحی1می1شود1که1بر1
بیماری1ديابت1نیز1تأثیرگذار1است.1رفلکسولوژی1کف1پا1باعث1
می1شود1سنتز1گلوکز1به1داخل1سلول1کاهش1يابد1و1درنتیجه1
باعث1 اين1عمل1می1تواند1 انجام1 بیايد.1 پايین1 قند1خون1 سطح1
کاهش1عوارض1ديابت1همچون1نوروپاتی1محیطی،1بی1حسی1و1
درد1به1وسیلۀ1جريان1مستقیم1خون1به1سمت1پاها1شود ]17[.1
رفلکسولوژی1همچنین1باعث1کاهش1HbA1c1دو1ساعت1بعد1
1)2011(1Castro-Sánchez1از1غذا1می1شود1]18[.1در1مطالعۀ
افزايش1 باعث1 رفلکسولوژی1 که1 رسیده1اند1 نتیجه1 اين1 به1 نیز1
فشارخون1در1قسمت1های1پايینی1پا1و1افزايش1جريان1خون1در1

در1 1)2008( و1همکاران1 1Hosseinabadi 1.]19[ پاها1می1شود1
فشاری1سبب1 به1کارگیری1طب1 که1 دادند1 نشان1 مطالعۀ1خود1
بهبود1کیفیت1خواب1سالمندان1می1شود1و1اين1بهبودی1سريع1
بعد1از1يکی1دو1جلسه1حاصل1می1شود1]20[.1مطالعات1مختلفی1
ازجمله1 دارند؛1 تأکید1 خواب1 کیفیت1 با1 جنسیت1 ارتباط1 بر1
مطالعۀ1Izedi1)200۹(1و1Kiejna1)2004(1که1جنسیت1را1از1

عوامل1مؤثر1در1اختلال1خواب1ذکر1کرده1اند ]22، 21[.1
توجه1به1بهداشت1خواب1و1وضعیت1روان1شناختی1بیماران1
رفلکسولوژی1 رويکرد1 از1 استفاده1 با1 زنان،1 به1خصوص1 ديابتی،1
کف1پا1راهکاری1پیشگیرانه1است1که1حتی1می1تواند1رويکردی1
درمانی1در1نظر1گرفته1شود1]23[.1لذا1مطالعۀ1حاضر1با1هدف1
تعیین1تأثیر1ماساژ1بازتابی1کف1پا1بر1کیفیت1خواب1زنان1ديابتی1

نوع1دو1شکل1گرفت.

روش کار
اين1پژوهش1يک1مطالعۀ1کارآزمايی1بالینی1تصادفی1است.1
پزشکی1 علوم1 دانشگاه1 اخلاق1 کمیتۀ1 از1 مجوز1 از1کسب1 پس1
تهران،1برای1نمونه1گیری1به1مراکز1ديابت1واقع1در1شهر1اراک1
مسئولان1 به1 رسمی1 معرفی1نامۀ1 ارائۀ1 از1 پس1 و1 شد1 مراجعه1
مرتبط،1 کارکنان1 و1 پزشک1 رضايت1 جلب1 و1 پژوهش1 محیط1
اختیار1 در1 مرکز1 اين1 به1 مراجعه1کننده1 بیماران1 فهرست1
دارای1 بیماران1 بین1 از1 پژوهشگران1 گرفت.1 قرار1 پژوهشگران1
پرونده1در1آن1مرکز1افرادی1را1که1واجد1شرايط1بودند1انتخاب1
شد1 گرفته1 نظر1 در1 مطالعه1 به1 ورود1 برای1 معیارهايی1 کردند.1
نوروپاتی1 به1 نبودن1 مبتلا1 سال،1 1۶5 تا1 130 بین1 سن1 شامل1
ديابتی1)به1تشخیص1پزشک1متخصص1غدد(،1مبتلا1نبودن1به1
نبود1 روماتوئید،1 آرتريت1 و1 سرطان1 نظیر1 مزمن1 بیماری1های1
اختلال1های1 و1 نظیر1شکستگی،1زخم1 پاها1 در1 عارضه1ای1 هیچ1
پژوهش،1 در1 همکاری1 به1 تمايل1 حرکتی،1 و1 حسی1 پوستی،1
نداشتن1 و1شخص،1 مکان1 و1 زمان1 به1 نسبت1 کامل1 هوشیاری1
بیماری1روانی،1مصرف1نکردن1سیگار1يا1هر1گونه1مادۀ1دخانی،1
پوستی،1 بیماری1 نداشتن1 خواب1آور،1 داروهای1 نکردن1 مصرف1
اين1معیارها،1541 به1 با1توجه1 يا1پروتز.1 نداشتن1عضو1پیوندی1
بر1 مرحله1 دو1 در1 ساده1 تصادفی1 نمونه1گیری1 به1صورت1 بیمار1
اساس1اعداد1تصادفی1انتخاب1شدند.1به1اين1صورت1که1شمارۀ1
طی1 و1 ريخته1 ظرف1 يک1 در1 شرايط1 واجد1 افراد1 پرونده1های1
اعداد1 جدول1 شد.1سپس1 برداشته1 آنان1 مورد1 154 قرعه1کشی1
تصادفی1طراحی1شد1که1در1آن1اعداد1کاملا1به1صورت1تصادفی1
دو1 در1 بیماران1 تصادفی11 تقسیم1 گرفتند.1 قرار1 ستون1 دو1 در1
گروه1کنترل1و1مداخله1به1اين1صورت1انجام1شد1که1از1بالای1
هر1 در1 بود1 قرار1 که1 بیمار1 هر1 هر1ستون1 در1 پايین1 به1 جدول1
کدام1از1گروه1ها1قرار1بگیرد1مشخص1و1به1ترتیب1نام1گذاری11شد.1
لذا1همۀ1بیماران1شانس1اين1را1داشتند1که1در1گروه1مداخله1يا1

کنترل1قرار1بگیرند.1
ادامۀ1 به1 نبودن1 مايل1 شامل1 نیز1 مطالعه1 از1 شرايط1خرو	1
همکاری1با1محقق1و1بروز1عوارض1يا1اختلال1يا1بیماری1خاص1
در1طی1مطالعه1بود.1انتخاب1افراد1گروه1کنترل1و1آزمون1از1يک1
فاکتورهای1مخدوشگر1 از1 برخی1 يا1کنترل1 باعث1حذف1 مرکز1

1. Random Allocation
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و1 درآمد1 سطح1 تحصیلات،1 قبیل1 از1 شد1 خواب1 بر1 تأثیرگذار1
دانش1سلامت.1همچنین1متغیر1جنس1با1انتخاب1زنان1ديابتی1
کنترل1شد.1اين1مطالعه1نیمۀ1اول1سال113۹۶1در1شهر1اراک1

انجام1شد.
حجم نمونه

اندازۀ1نمونه1براساس1نتايج1مقالۀ1«بررسی1تأثیر1رفلکسولوژی1
بر1کیفیت1خواب1زنان1سالمند1تحت1عمل1جراحی1شکمی»،1
نوشتۀ1Kheyri1و1همکاران1)201۶( ]24[ تعیین1شد.1به1اين1
صورت1که1با1اطمینان1۹51درصد1و1توان1آزمون1801درصد،1در1
هر1گروه121/۹1درصد1يعنی1221نفر1و1با1احتساب1201درصد1
ريزش،1تعداد1نمونۀ1لازم1در1هر1گروه1برابر1با12۷1نفر،1جمعا1541

نفر،1در1نظر1گرفته1شد.
بود.1 دوقسمتی1 پرسش1نامه1ای1 داده1ها1 جمع1آوری1 ابزار1
قسمت1اول1آن،1دموگرافیک1و1قسمت1دوم1آن،1کیفیت1خواب1
آزمون1 گروه1 دو1 در1 پژوهش1 نمونه1های1 که1 بود1 پیتزبورگ1
تکمیل1 را1 آن1 مداخله1 از1 بعد1 و1 قبل1 مرحلۀ1 دو1 در1 کنترل1 و1
آلفای1 با1 پرسش1نامه1 اين1 پايايی1 است1 ذکر1 به1 لازم1 1کردند.1
با1آزمون1مجدد1بین1۹31درصد1تا1۹81 کرونباخ1801درصد1و1
ابزار1 اين1 پايايی1 همچنین1 1.]25[ است1 شده1 گزارش1 درصد1
در1ايران1توسط1Hosseinabadi1و1همکاران1)2008(1با1آلفای1
کرونباخ1881درصد1گزارش1شده1است1]20[.1اين1پرسش1نامه1
بزرگسال1 افراد1 خواب1 الگوهای1 و1 کیفیت1 اندازه1گیری1 برای1
است1 تشکیل1شده1 از1هفت1جزء1 و1 دارای1181سؤال1 و1 است1
رفتن،1 خواب1 به1 در1 تأخیر1 خواب،1 ذهنی1 کیفیت1 شامل1 که1
مصرف1 خواب،1 اختلال1های1 مفید،1 خواب1 خواب،1 مدت1 طول1
امتیاز1هر1 داروهای1خواب1آور1و1اختلال1عملکرد1روزانه1است.1
سؤال1بین101تا131و1امتیاز1هر1جزء1نیز1حداکثر131است.1مجموع1
میانگین1نمرات1اين1هفت1جزء1نمرۀ1کل1ابزار1را1نشان1می1دهد1
که1دامنۀ1آن1از101تا1211است.1هرچه1نمرۀ1به1دست1آمده1بالاتر1
باشد1کیفیت1خواب1پايین1تر1است.1نمرۀ1بالاتر1از151دلالت1بر1
کیفیت1خواب1نامطلوب1دارد.1برای1بررسی1روايی1ابزار1تحقیق،1
نسخۀ1فارسی1شاخص1کیفیت1خواب1پیتزبورگ1همراه1با1نسخۀ1
انگلیسی1آن1همراه1با1بیان1اهداف1در1اختیار1101نفر1از1استادان1
دانشگاه1علوم1پزشکی1تهران1قرار1گرفت1و1اصلاحات1لازم1انجام1
کیفیت1 پرسش1نامۀ1 فارسی1 نسخۀ1 از1 حاضر1 مطالعۀ1 در1 شد.1

خواب1پیتزبورگ1استفاده1شده1است.1
مطالعه1 اين1 انجام1 مجوز1 که1 بود1 صورت1 بدين1 کار1 روش1
از1رياست،1معاونت1و1کمیتۀ1اخلاق1و1پژوهش1دانشگاه1علوم1
نظر1 مورد1 بیمارستان1 به1 سپس1 شد،1 اخذ1 تهران1 پزشکی1
معرفی1نامۀ1رسمی1ارائه1شد.1دربارۀ1شرکت1آزادانه1و1محرمانه1
بودن1اطلاعات1به1همۀ1افراد1شرکت1کننده1اطمینان1داده1شد.1
همچنین1در1زمینۀ1اهداف1و1ماهیت1پژوهش1توضیحات1کامل1
نمونه1های1 کتبی،1 آگاهانۀ1 رضايت1 کسب1 از1 پس1 و1 شد1 داده1
گروه1 مطالعۀ1 در1 کردند.1 تکمیل1 را1 پرسش1نامه1ها1 پژوهش1
آزمون،1ماساژ1بازتابی1کف1پا1دوبار1در1هفته1به1مدت1151دقیقه1
هردو1 برای1 دقیقه1 130 )جمعا1 جداگانه1 صورت1 به1 هرپا1 برای1
پا(1به1مدت1يک1ماه1)توسط1پژوهشگر1بعد1از1گذراندن1دوره1
گرفت1 انجام1 پا(1 کف1 رفلکسولوژی1 معتبر1 گواهی1نامۀ1 اخذ1 و1
با1 و1 شد1 چرب1 تلخ1 بادام1 روغن1 با1 بیمار1 پاهای1 ابتدا1 1.]26[
4-13دقیقه1ماساژ،1با1تکنیک1آرام1سازی1روی1پاهای1بیمار1کار1
شد.1سپس1به1مدت1پنج1دقیقه1يکی1از1پاها1)مثلا1پای1راست(1
در1حوله1پوشانده1شد1تا1گرمای1خود1را1از1دست1ندهد1و1پای1
ديگر1)مثلا1پای1چپ(1برای1کار1کردن1روی1نقاط1درمانی1آن1
و1 پای1چپ1 نقاط1درمانی1کف1 بر1روی1 در1دست1گرفته1شد.1
راست1کار1شد1شامل1مغز،1چشم،1سر1و1گیجگاه،1هیپوتالاموس،1
قلب،1ديافراگم،1شبکۀ1خورشیدی،1میزنای1و1مثانه،1آدرنال1و1
ديافراگم،1 هیپوتالاموس،1 مغز،1 نقاط1 اين1 مهم1ترين1 پینه1آل.1
با1سرعتی1 ماساژ1 بودند.1 پینه1آل1 و1 آدرنال1 شبکۀ1خورشیدی،1
آرام1و1ريتمی1منظم1و1با1عمقی1که1در1حد1تحمل1بیمار1باشد1
انجام1شد1]27[.1اما1در1گروه1کنترل1تنها1مراقبت1های1مربوط1
نگرفت.1 صورت1 مداخله1ای1 هیچ1گونه1 و1 شد1 انجام1 بیماری1 به1
گروه1 هردو1 توسط1 پیتزبورگ1 پرسش1نامۀ1 ماه،1 يک1 پايان1 در1
سپس1 شود.1 مشخص1 بیماران1 بر1 آن1 تأثیر1 تا1 شد1 تکمیل1
داده1های1جمع1آوری1شده1از1طريق1نرم1افزار1SPSS1نسخۀ1241
و1آزمون1های1آماری1نظیر1من1ـ1ويتنی،1کای1دو1و1T1زوجی1

تجزيه1وتحلیل1شدند.

یافته‌ها
در1 گروه1 دو1 بیماران1 اجتماعی1 ـ1 فردی1 مشخصات1 توزيع1

جدول111آمده1است:

جدول 1. مشخصات فردی ـ اجتماعی بیماران مورد مطالعه در دو گروه کنترل و مداخله

سطح معنی داریمداخلهکنترلمتغیر

0/158*)10/21(50/77)8/74(51/18سن )سال(

0/73+تحصیلات

)9(33/3)9(33/3بی‌سواد

)9(33/3)18(66/7باسواد

0/06+وضعیت اشتغال

)23(82/20)27(100خانه‌دار

)4(014/80شاغل

* آزمون تی + آزمون کای دو
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جدول 2. مقایسۀ نمرۀ کل پرسش نامۀ کیفیت خواب پیتزبورگ در دو گروه کنترل و مداخله
سطح معنی داریبعد از مداخلهقبل از مداخله

0/06)2/85(6/45)2/82(6/19نمرۀ کل کیفیت خواب در گروه کنترل

0/001<)2/05( 2/66)2/56( 6/04نمرۀ کل کیفیت خواب در گروه مداخله

0/001<0/057سطح معنی‌داری آزمون تی مستقل

با1توجه1به1جدول1،21کاهش1معنی1داری1در1نمرۀ1کیفیت1
خواب1بیماران1گروه1مداخله1مشاهده1شد.1با1استفاده1از1آزمون1
دو1 در1 خواب1 کیفیت1 کل1 نمرۀ1 مداخله1 از1 قبل1 مستقل1 تی1
گروه1کنترل1و1مداخله1معنی1دار1نبود1اما1بعد1از1مداخله1تفاوت1

معنی1داری1در1دو1گروه1مشاهده1شد.

بحث
مطالعۀ1حاضر1با1هدف1بررسی1تأثیر1ماساژ1بازتابی1کف1پا1
مطالعات1 شد.1 انجام1 دو1 نوع1 ديابتی1 زنان1 خواب1 کیفیت1 بر1
متعددی1اثرات1مطلوب1ماساژ1نواحی1مختلف1بدن1را1بر1کیفیت1
خواب1بیماران1و1سالمندان1بررسی1کرده1اند1]31-28[،1اما1در1
اين1مطالعات1به1بررسی1ماساژ1بازتابی1پا1بر1کیفیت1خواب1زنان1
ديابتی1نوع1دو1پرداخته1نشده1است.1نتايج1حاصل1از1پژوهش1
حاضر1نشان1داد1که1بعد1از1مداخله،1کیفیت1خواب1زنان1ديابتی1
کیفیت1 پرسش1نامۀ1 شاخص1های1 اساس1 بر1 آزمون1 گروه1 در1
خواب1پیتزبورگ1بهبود1يافته1است.1مقايسۀ1نمرۀ1کل1کیفیت1
از1 بعد1 و1 قبل1 آزمون1 گروه1 در1 پیتزبورگ1 پرسش1نامۀ1 خواب1
کارآزمايی1 مطالعۀ1 داد.1 نشان1 را1 معنی1داری1 تفاوت1 مداخله1
بالینی1Seyyedrasooli1و1همکاران1)2013(1در1ايران1با1هدف1
بررسی1تأثیر1بازتاب1درمانی1بر1کیفیت1خواب1سالمندان1]30[ 
و1مطالعۀ1کارآزمايی1بالینی1Asltoghiri1و1همکاران1)2012(1
در1ايران1با1هدف1بررسی1تأثیر1بازتاب1درمانی1بر1گرگرفتگی1و1
اختلال1های1خواب1زنان1يائسه،1با1يافته1های1حاصل1از1مطالعۀ1
1Mordasi1حاضر1همسو1است1]29[.1مطالعۀ1کارآزمايی1بالینی
و1همکاران1)2013(1با1هدف1بررسی1تأثیر1ماساژ1پا1بر1اختلال1
و1 در1خرمشهر ]32[1 زايمان1 از1 دورۀ1پس1 در1 مادران1 خواب1
با1هدف1 و1همکاران1)2011(1 1Lee بالینی1 کارآزمايی1 مطالعۀ1
مادران1 از1 نفر1 1۶0 خواب1 کیفیت1 بر1 پا1 ماساژ1 تأثیر1 بررسی1
داد1که1 نشان1 نیز1 1]33[ تايوان1 زايمان1در1 از1 در1دوران1پس1
بازتاب1درمانی1باعث1ارتقای1کیفیت1خواب1می1شود1و1نتايج1آن1

با1يافته1های1حاصل1از1مطالعۀ1حاضر1همسو1بود.
نمونه،1 حجم1 همکاران،1 و1 1Seyyedrasooli مطالعۀ1 در1
ماساژ1 انجام1 زمان1 )سالمندان(،1 مطالعه1 مورد1 بیماران1
)صبح1ها(،1مدت1زمان1ماساژ1)به1مدت1شش1هفته،1هر1هفته1
يک1بار1به1مدت1101دقیقه(،1با1مطالعۀ1حاضر1تفاوت1دارد ]30[.1
گروه1 و1 نمونه1 نیز1حجم1 همکاران1 و1 1Asltoghiri مطالعۀ1 در1
سنی1شرکت1کنندگان1با1مطالعۀ1حاضر1تفاوت1دارد ]29[.1در1
صورت1 به1 نمونه1ها1 از1 نفر1 1۶0 همکاران1 و1 1Mordasi مطالعۀ1
مساوی1در1دو1گروه1شاهد1و1مداخله1قرار1گرفتند.1افراد1گروه1
مداخله1هر1روز1به1مدت1301دقیقه1طی151روز1متوالی1ماساژ1
پا1دريافت1کردند1که1از1لحاظ1روش1انجام1مداخله1با1مطالعۀ1
حاضر1تفاوت1دارد1]32[.1در1مطالعۀ1Lee1و1همکاران1نیز1افراد1

در1دو1گروه1کنترل1و1مداخله1قرار1گرفتند1و1افراد1گروه1مداخله1
به1مدت151روز،1هر1روز1در1ساعت1مشخص1هنگام1عصر،1151
درمجموع1 که1 می1کردند1 دريافت1 پا1 هردو1 برای1 ماساژ1 دقیقه1
130دقیقه1ماساژ1در1هر1جلسه1را1شامل1می1شد1]33[.1با1وجود1
تفاوت1در1روش1اجرای1مداخلۀ1مطالعۀ1حاضر1با1اين1مطالعات،1
نتايج1آنها1با1اين1پژوهش1مشابه1است1که1اين1امر1بیانگر1ارتباط1
نداشتن1عواملی1چون1زمان1ماساژ،1طول1مدت1ماساژ1و1مدت1
زمان1آن1بر1نتايج1است.1مطالعۀ1کارآزمايی1بالینی1ديگری1که1
تأثیر1 با1هدف1بررسی1 1Bahrainiو1همکاران1)2010(1 توسط1
اسکلروزيس1 مولتیپل1 به1 مبتلا1 زنان1 بر1کیفیت1خواب1 ماساژ1
ماساژ1 که1 داد1 نشان1 نیز1 1،]34[ شد1 انجام1 اصفهان1 شهر1 در1
باعث1بهبود1کیفیت1خواب1بیماران1می1شود1که1اين1مسئله1با1
نتايج1مطالعۀ1حاضر1همخوانی1دارد.1در1پژوهش1ديگری1که1به1
صورت1مروری1و1متاآنالیز،1با1هدف1بررسی1تأثیر1ماساژ1بازتابی1
کف1پا1بر1خستگی،1خواب1و1درد1در1گوانجو1چین1انجام1شد،1
پا1 بازتابی1 ماساژ1 که1 دادند1 نشان1 1)2011( همکاران1 و1 1Lee
ارتقای1کیفیت1 مداخلۀ1مفید1پرستاری1برای1رفع1خستگی1و1
خواب1است.1اين1پژوهش1مطالعه1ای1جامع1در1زمینۀ1مقالاتی1
است1که1تأثیر1ماساژ1بازتاب1شناسی1را1به1طور1کلی1و1بدون1در1
همچنین1 و1 خواب1 اختلال1 بر1 تأثیرگذار1 عوامل1 گرفتن1 نظر1
قرار1 بررسی1 مورد1 ديابتی1 بیماران1 به1جز1 مختلف1 بیماران1 در1
حاضر1 پژوهش1 با1 مطالعه1 اين1 نتايج1 کلی1 به1طور1 اما1 داده1اند،1
Yeung سیستمیک1 مروری1 مطالعۀ1 1.]33[ دارد1 همخوانی1
بر1 بازتاب1درمانی1 تأثیر1 بررسی1 با1هدف1 و1همکاران1)2012(،1
کیفیت1خواب،1نشان1داد1که1مداخلۀ1بازتاب1درمانی1مداخله1ای1
ايمن1و1مؤثر1بر1بی1خوابی1است1]35[1و1با1نتايج1مطالعۀ1حاضر1
همخوانی1دارد.1همچنین1Song1و1Kim1)200۶(1در1مطالعۀ1
کیفیت1 بهبود1 باعث1 بازتاب1درمانی1 که1 کردند1 مشاهده1 خود1
1Fieldو1همکاران1)200۷(1 1.]36[ خواب1سالمندان1می1شود1
تأثیر1ماساژدرمانی1بر1کمردرد1و1اختلال1های1خواب1را1در1دو1
گروه1ماساژ1و1آرام1سازی1مورد1مقايسه1قرار1دادند.1در1هفته1دو1
روغن1 از1 استفاده1 با1 دقیقه1ای1طی151هفته1 ماساژ1301 جلسۀ1
بدن1انجام1شد1و1ماساژ1پشت1تا1زانو1در1وضعیت1خوابیده1روی1
شکم1و1سپس1ماساژ1گردن،1شکم،1تنه،1ران1و1زانو1در1وضعیت1
خوابیده1به1پشت1انجام1شد.1نتايج1نشان1داد1میزان1درد1کمر1
نسبت1 ماساژدرمانی1 تحت1 بیماران1 در1 خواب1 اختلال1های1 و1
يافته1است  قابل1توجهی1کاهش1 میزان1 به1 آرام1سازی1 به1گروه1
]37[.1مطالعات1مذکور1با1اينکه1در1برخی1از1فاکتورهای1روش1
مداخله1با1مطالعۀ1حاضر1تفاوت1داشتند،1نتايج1آنها1مشابه1نتايج1
مطالعۀ1حاضر1بود.1از1محدوديت1های1اين1مطالعه1می1توان1به1
اين1صورت1که1 به1 اشاره1کرد؛1 انجام1مداخله1 مکان1و1ساعات1

بیماران1تمايلی1به1انجام1ماساژ1در1مرکز1نداشتند.
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نتیجه‌گیری
بررسی1 و1 مداخله1 هفته1 چهار1 از1 بعد1 حاضر،1 مطالعۀ1 در1
تمامی1فاکتورهای1خواب1در1بیماران1ديابتی،1اين1نتیجه1حاصل1
شد1که1کاهش1امتیاز1مقیاس1کیفیت1خواب1پیتزبورگ1بیانگر1
ماساژ1 مداخلۀ1 تحت1 ديابتی1 زنان1 در1 خواب1 کیفیت1 افزايش1
ارزان1 چون1 ويژگی1هايی1 با1 مداخله1 اين1 پاست.1 کف1 بازتابی1
بودن،1سادگی1اجرا1و1نداشتن1عارضۀ1جانبی1می1تواند1يکی1از1
بهترين1روش1های1موجود1در1درمان1اختلال1های1خواب1بیماران1
ديابتی1به1شمار1رود.1از1محدوديت1های1اين1مطالعه1می1توان1به1
اين1صورت1که1 به1 اشاره1کرد؛1 انجام1مداخله1 مکان1و1ساعات1
توجه1 با1 نداشتند.1 مرکز1 در1 ماساژ1 انجام1 به1 تمايلی1 بیماران1
به1اينکه1افراد1ديابتی1با1مشکلات1عديده1ای1ازجمله1مشکلات1
برای1 مداخله1ای1 روش1 اين1 از1 استفاده1 هستند1 روبه1رو1 خواب1
تعديل1يا1کنترل1اين1مشکلات1می1تواند1ازجمله1موضوعات1مهم1

پژوهشگر1در1مطالعات1آتی1باشد.

سپاسگزاری
اين1مقاله1حاصل1پايان1نامۀ1کارشناسی1ارشد1رشتۀ1پرستاری1
داخلی1جراحی1نويسندۀ1سوم1در1دانشگاه1علوم1پزشکی1تهران1
است.1پژوهش1حاضر1در1کمیتۀ1اخلاق1در1پژوهش1های1زيست1
کد1 با1 و1 شد1 مطرح1 تهران1 پزشکی1 علوم1 دانشگاه1 پزشکی1
IR.TUMS.FNM.REC.1395.1654 مورد1تأيید1قرار1گرفت.1
در1  IRCT2017091236148N1 با1کد1 اين1مطالعه1 همچنین1
سامانۀ1کارآزمايی1بالینی1به1ثبت1رسیده1است.1بدين1وسیله1از1
تهران،1که1 دانشگاه1علوم1پزشکی1 فناوری1 و1 پژوهش1 معاونت1
اين1طرح1را1تأمین1کرد،1تشکر1می1نمايیم.1 هزينه1های1اجرای1
ديابت1 کلینیک1 مديران1 و1 مسئولان1 تمامی1 از1 اين،1 بر1 علاوه1
و1 بیماران1 همچنین1 و1 اراک1 شهر1 امیرالمؤمنین1 بیمارستان1

خانواده1های1آنان1کمال1تشکر1و1قدردانی1را1داريم.1

تعارض منافع
و1 است1 يکسان1 مطالعه1 اين1 در1 نويسندگان1 تمامی1 سهم1

هیچ1گونه1تضاد1منافعی1وجود1ندارد.
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