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 مقاله پژوهشی

  بازماندگان سرطان معده يزندگ تيفيواتساپ بر ک شنياپلک قياز راه دور از طر يآموزش خودمراقبت ريتأث
  

  ٤جمال احمدزاده ،٣زادي، ناصر پر٢*زادهر رستمي، شل١سامره اقتدار
  

  07/12/1401تاریخ پذیرش  26/05/1401تاریخ دریافت 
 
 دهيچک

ن يکه ا ش است،يادر حال افز معدهبازماندگان سرطان  شمار هايميبدخص زودرس و درمان يحاصله در تشخ يهاشرفتيپ ليبه دلامروزه  :هدف و نهيزمشيپ
ن يلذا ا آنان را بهبود بخشد، يزندگ تيفيکاست که  يازمند مداخلات مناسبيرات نيين تغيبا ا ي. سازگارکننديمتجربه  يرا در زندگ ياعمدهرات ييبازماندگان تغ

انجام  ۱۳۹۹-۱۴۰۰ه سال يروما دربازماندگان سرطان معده  يزندگ تيفيبر ک پواتسا شنياپلک قياز راه دور از طر يآموزش خودمراقبت ريتأثن ييتع باهدف مطالعه
  شد.

م يوه آزمون و کنترل تقسبه دو گر يتصادف طوربهدر دسترس انتخاب و  صورتبهبازماندگان سرطان معده از  نفر ۵۴ يتجربمهينن مطالعه يادر  :هاروشمواد و 
قبل و بعد از مداخله  (QLQ-STO22)ماران سرطان معده يب يت زندگيفيک و پرسشنامه استاندارد کيپرسشنامه اطلاعات دموگرافاز با استفاده  هادادهشدند. 

 يهاآموزشماران گروه کنترل فقط يجلسه داده شد. ب ۸ يشن واتساپ طيکيفاده از اپلاز راه دور و با است يخودمراقبت برنامهدر گروه آزمون آموزش . شدند يآورجمع
 يآمار يهاآزمون يهيکل يراب .شدند ليوتحلهيتجز ۱۶نسخه  SPSS يآمار افزارنرم توسط يو استنباط يفيتوص يآمار يهاروشبا  هادادهافت کردند. ين را دريروت

  در نظر گرفته شد. ۰۵/۰کمتر از  يداريمعنسطح 
ج نشان داد که برخلاف يتانن يهمچن ).p< ۰۵/۰(در مورد آن نداشتند  يداريمعنک همگن بودند و تفاوت يدموگراف يرهايدو گروه مطالعه به لحاظ متغ :هاافتهي

بعد  کهيطوربه، داشت يداريعنم يدو گروه کنترل و آزمون اختلاف آمار نيببعد از مداخله  و ابعاد آن يزندگ تيفيک يکل ينمره نيانگيم، قبل از مداخله مرحله
  ).p> ۰۵/۰( دا کرديبهبود پ يداريمعن طوربهدر گروه آزمون  يت زندگيفيک ياز آموزش خودمراقبت

بازماندگان  يت زندگيفيکباعث ارتقاء  واتساپشن يق اپلکياز راه دور از طر ينشان داد که آموزش خودمراقبت يکنون يمطالعه يهاافتهي: يريگجهينتبحث و 
روش  نيا يريکارگبه، يو زمان يمکان تيبدون محدود ياجتماع يهاشبکهق ياز طرراحت به روش آموزش  يبا توجه به دسترسن يسرطان خواهد شد، بنابرا

  .شوديم شنهاديپ ين بهداشتيتوسط مراقب يآموزش
  واتساپ، يخودمراقبت، يت زندگيفيک، بازماندگان سرطان معده ،آموزش :هادواژهيکل
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  مقدمه

 رانيدر ا. )١(است يع در دنين سرطان شايسرطان معده پنجم
 ع دريشا يهاسرطانن يب دربوده و ع ين سرطان شايچهارمز ين

ن ين اي. همچن)٢(ارد را د و چهارم ب رتبه اوليمردان و زنان به ترت
ان بوده و يرانيان اياز سرطان در م ين علت مرگ ناشيسوم يماريب

                                                             
 رانيه، ايه، ارومياروم ي، دانشگاه علوم پزشکينيقات باليمار، پژوهشکده تحقيب يمنيقات ايمرکز تحق، يار، آموزش پرستارياستاد ١
 سنده مسئول)يران (نويه، ايه، ارومياروم يدانشگاه علوم پزشک، يجراح يکارشناس ارشد داخل يدانشجو ٢
 .رانيا ه،ياروم ه،ياروم يدانشگاه علوم پزشک ،ينيپژوهشکده بال مار،يب يمنيا قاتيار، مرکز تحقياستاد ٣
  رانيه، ايه، ارومياروم ي، دانشگاه علوم پزشکيولوژيدميکارشناس ارشد اپ ٤

ن ياز سرطان در ب يناش ميرومرگن علت ين و دوميب اوليبه ترت
  .)٣( است يرانيمردان و زنان ا

 ليبه دلوع سرطان معده، يشش يامروزه همگام با افزا
 يدرمان يکردهايو روص زودرس يحاصله در تشخ يهاشرفتيپ

م، يش شمار بازماندگان سرطان معده هستيشاهد افزا ديجد
درصد در  ۹/۴۳ساله سرطان معده از  ۵ ينسب ينرخ بقا کهيطوربه
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 ۲۰۱۳-۲۰۱۷ يهاسال درصد در ۵/۷۶به  ۱۹۹۳-۹۵ يهاسال
که سرطان معده در  يماريو سه نفر از هر چهار ب است افتهي شيافزا
، )۴( ماننديمشتر زنده يا بي، پنج سال و شوديمص داده يتشخ هاآن

 شيتعداد بازماندگان سرطان معده افزا شوديم ينيبشيپن يبنابرا
  .ابدي

و  يعملکرد ،يروان ،يکيولوژيزيف راتييتغ بازماندگان سرطان
 طوربه .)۶, ۵( کننديتجربه م يرا پس از بهبود يمتفاوت ياجتماع

ا گاها يو  يبخش ي، بازماندگان سرطان معده پس از گاسترکتوممثال
و به  دهنديممعده خود را از دست  يسازرهيذخعملکرد  يتمام

 توانديمکه  شوديم جاديا يمختلف يکيولوژيزيف راتييدنبال آن تغ
. )۷(شود  12B نيتامياختلالات جذب آهن و و ،منجر به کاهش وزن

 تيفيکآمده سازگار شوند  وجودبهرات يينتوانند با تغ کهيدرصورت
، )۸(رد يقرار گ ريتأثتحت  شدتبهممکن است  هاآن يزندگ

 يسالم يزندگخود  ييم غذايت رژيريبا مد تواننديم کهيدرحال
، رونيازا. )۹( خود را بهبود بخشند يزندگ تيفيداشته باشند و ک

مختلف  يهاجنبهبا  شانيسازگاردارند که به  ازين يبه مداخلات آنان
  .)۴( کمک کند يپس از بهبود يزندگ

در بازماندگان سرطان  يت زندگيفيک يارتقا يهاراهاز  يکي
خود  پردازهينظر اورم، .)۱۰( هاستآن به يخودمراقبتآموزش 

عمال داوطلبانه و هدفمند را اَ ي، خود مراقبتيدر پرستار يمراقبت
، يجهت بهبود عملکرد، حفظ زندگ بمراق ا فرديفرد و خود  لهيوسبه

 است ف کردهيتعر يفرد يازهايبه ن ييو پاسخگو يسلامت ارتقاء
کاهش  منظوربهمراقبت سلامت  يهاحرفه. افراد شاغل در )١١(

در بازماندگان سرطان و بهبود  يو عاطف ي، عملکرديعوارض جسم
ار يبس تواننديم يبا ارائه آموزش خودمراقبت هاآن يت زندگيفيک

  .)۱۲( باشند کنندهکمک
و آموزش  يبه آموزش حضور توانيمآموزش  يهاروشاز انواع 

 شرفتيپ و ورود به عصر اطلاعاتامروزه با  از راه دور اشاره نمود.
 يمجاز ياجتماع يهاشبکه رسديم به نظر ،نترنتيروزافزون ا

 )۱۳( بگذارند يشگرف راتيتأث مارانيبر روند آموزش به ب تواننديم
موزش مداوم آ يبرا ياجتماع يهاشبکه يارتباط تياز ظرف توانيم و
 بهره برد زمان و مکان يرهايمتغتوجه به  نبدو مارانيب داريپا و
 يهارساناميپاز  يکي، واتساپ ياجتماع يهاشبکهن ي. از ب)١٤(

و  ي، تماس صوتياچندرسانه، يام نوشتاريمحبوب است که امکان پ
کاربر فراهم نموده است و اقشار  يجاد کانال را برايز ايو ن يريتصو

  .)١٥( کننديماز آن استفاده  وفوربهمختلف مردم 
بازماندگان سرطان  يت زندگيفيت کين با توجه به اهميبنابرا
ج يو نتا ياجتماع يهاشبکهبر  يمبتن يد آموزش مجازيمعده، فوا

و  يآموزش مجاز يطهيحمتناقض حاصل از مطالعات گوناگون در 
آموزش  ريتأثنه يدر زم ينکه مطالعات محدوديل ايز به دلين

بازماندگان سرطان معده  يت زندگيفياز راه دور بر ک يخودمراقبت
 يآموزش خودمراقبت ريتأثن ييتع باهدفن پژوهش يانجام گرفته، ا

بازماندگان  يزندگ تيفيبر ک پواتسا شنياپلک قياز راه دور از طر
  انجام شد.سرطان معده 

  
  روش کارمواد و 

شده است که  يتصادف يمه تجربيک مطالعه نيپژوهش حاضر 
جان يآذربا استان درنفر از بازماندگان سرطان معده  ۵۴با مشارکت 

  انجام شد. يغرب
نظر گرفتن  در با ،)۱۶(و همکاران  يآشت ج مطالعهيبر اساس نتا

ر حجم يبا استفاده از فرمول ز و ۹۹/۰و توان  ۰۱/۰ يسطح آلفا
د که با توجه ينفر محاسبه گرد ۲۲هر گروه  يبرا ازيموردننمونه 

افت. يش يهر گروه افزا ينفر برا ۲۷، به يدرصد ۲۰زش ير احتمالبه
 صورتبهماران ينفر از ب ۵۴ورود به مطالعه تعداد  يارهايمع بر اساس

 يهاکارتساده و با استفاده از  يتصادف طوربهدر دسترس انتخاب و 
A  وB م شدند.يبه دو گروه آزمون و کنترل تقس  

 يمحدوده سن ورود به مطالعه شامل يارهاين پژوهش معيدر ا
ت ي، قرار گرفتن در وضعبه شرکت در مطالعه ليتماسال،  ۶۵-۲۰

افت يطبق نظر پزشک معالج، عدم در افتهيبهبودا يدرمان شده 
و..) در  يوتراپي، راديدرمانيميشسرطان ( يهادرماناز  کدامچيه

 يهابرنامهو  هاکلاس ريعدم استفاده از سازمان انجام مطالعه، 
طبق پرونده و اظهار  يروان يهايماريب، عدم ابتلا به مشابه يآموزش

جهت استفاده از آن  يسواد کافمار، داشتن تلفن همراه هوشمند و يب
ن يبود. همچن ييو شنوا يينايد بيو عدم ابتلا به اختلالات شد

ا يمارستان و يشدن در ب يخروج از مطالعه شامل بستر يارهايمع
 يدر ط يدرمانيميشمرتبط با سرطان مثل  يهادرماناز به شروع ين

مار يل به ادامه حضور در مطالعه و عدم شرکت بيمطالعه، عدم تما
  بود. يحداکثر در دو جلسه آموزش

ک و يدموگراف يرهاياز پرسشنامه متغ هاداده يآورجمع يبرا
ان ماريب يت زندگيفيو پرسشنامه استاندارد ک يماريمرتبط با ب

پرسشنامه اطلاعات  .استفاده شد (QLQ-STO22)سرطان معده 
لات، شغل، ي، تحصتأهلت يک شامل سن، جنس، وضعيدموگراف
مه، يت بي، محل سکونت، وضعيماري، مرحله بيقبل يماريسابقه ب

افت يدر يهادرمان، يماريبودن درآمد، طول مدت ابتلا به ب يمکف
 يسابقهو  يجراح يسابقه، يدرمانيميششده تاکنون، سابقه 

  بود. يوتراپيراد
در شش بعد  سؤال ۲۲شامل  QLQ-STO22)( يپرسشنامه

ه معده، يدر ناح يبلع و اختلال بلع، درد و ناراحت يسخت
، ياروده يمعد يقسمت فوقان علائمخوردن،  يهاتيمحدود

کرت ياس ليک مقيو مشکلات متفرقه، در  يو روان يمشکلات روح
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اد) است. دامنه نمره قابل يز يلي= خ۴تا  وجهچيهبه= ۱( يادرجه ۴
 شتريانه (بياست. نمرات بالاتر از حد م ۲۲-۸۸ن ابزار ياز ا يابيدست

مطلوب در  ۵۵نامطلوب و کمتر از  يت زندگيفيک عنوانبه) ۵۵از 
و  يکريتوسط و ۲۰۰۱ن پرسشنامه در سال ينظر گرفته شد. ا

و همکاران  يتوسط صادق ۲۰۰۹و در سال  )۱۷( يطراح ١همکاران
 يب آلفايآن (ضر ييايو پا ييو روا يسنجروانترجمه و  يبه فارس

  .)۱۸(د شده است ي) تائ۷۰/۰کرونباخ 
لوم از دانشگاه ع يته اخلاق و اخذ مجوز کتبيکم دييتأپس از 

(ره)  ينيمارستان امام خمي، با مراجعه به بيجان غربيآذربا يپزشک
 يهاروندهپن مربوطه با استفاده از يبا مسئول يهماهنگه، پس از ياروم

رود و يارهايمع بر اساسست مربوطه، يو با کمک از انکولوژ يپزشک
 طوربهدر دسترس انتخاب و  صورتبهماران ينفر از ب ۵۴تعداد 
ن و به دو گروه آزمو Bو  A يهاکارتساده با استفاده از  يتصادف

 ينميستم ايو س ۱۹-ديکوو يپاندمبا توجه به  م شدند.يکنترل تقس
 يروندهپماران، با استفاده از اطلاعات تماس موجود در ين بيف ايضع

ران مايماران با آنان تماس حاصل و پس از موافقت بين بيا يپزشک
 نحوه مشارکت ياقهيدق ۲۰ک تماس ي يشرکت در مطالعه، ط يبرا

ت يعضو ينحوهآن، و  يايدر مطالعه، روش انجام کار و اهداف و مزا
ل از تباد يريجلوگ يح شد. برايآنان تشر يبرا آپواتسدر گروه 
مطالعه  يهاگروههر کدام از  يماران دو گروه، براين بياطلاعات ب

که با  هاپرسشنامهنک يل شد. سپس ليمجزا تشک يک گروه واتساپي
 نيلاپرست ياستفاده از سا

(http://survey.porsline.ir/s/UIh84Qn)  ن يآنلا صورتبهو
 يواتساپ يهاگروهت آگاهانه در يل رضايز فايشده بود و ن يطراح

وه ماران هر گريو از ب يبارگذار کنترل و آزمونمربوط به گروه 
 يند. تماميل نمايرا تکم هاپرسشنامهن يدرخواست شد که ا

مطالعه، فرم  يپرسشنامهبه  ييپاسخگوقبل از  کنندگانشرکت
  د.ارسال نمودن يکيالکترون صورت :بهل و يتکم ت آگاهانه رايرضا

 يماران گروه آزمون برنامه آموزش از راه دور خودمراقبتيب يبرا
آموزش شامل  يد. محتويشن واتساپ شروع گرديکيبا استفاده از اپل
پژوهشگر  يسرطان معده همراه با پادکست صوت يکتابچه آموزش

و  مارانيب يو برا اياسترال ليکتابچه توسط کانسر کانس نيابود. 
 نيو تدو يطراح فهمقابلو به زبان ساده و  مبتلا مارانيخانواده ب

 ۴۵-۶۰جلسه  ۸ يدر ط موردنظر. مطالب )۱۹( است دهيگرد
آزمون آموزش داده شد و ماران گروه يدو بار) به ب يهفته( ياقهيدق
پرسش و پاسخ در گروه  صورتبهماران يهر جلسه تعامل با ب يط

ن روزانه يمار انجام گرفت. همچنيجهت حفظ حضور فعال ب يواتساپ
 سؤالاتبه ابهامات و  ييپاسخگو يبرا يزمان مشخص

                                                             
1 Vickery and et al. 

ارائه شده اختصاص داده شد. قبل از  موردبحثدر  کنندگانمشارکت
 يمطالب قبل يريادگي ين جهت بررسيش آغازشروع هر جلسه سنج

، آموزش يماريت بيدر مورد ماه ي. مطالب آموزشگرفتيمانجام 
بود. در  يل کمک درمانيو استفاده از وسا يماريکنترل ب يهاروش

مرتبط با  يآموزش يپوسترهاگر شامل: يد ين مدت مطالب آموزشيا
ت يقابل هاگروهن يدر ا ضمناًز در گروه قرار داده شد. ين يماريب

 نيچنهمماران گروه آزمون و يپرسش و پاسخ با پژوهشگر توسط ب
هر هفته در ساعت  هانمونهگرفتن بازخورد توسط پژوهشگر از 

ن درمانگاه را يروت يهاآموزشوجود داشت. گروه کنترل  يمشخص
افت کرد و مطالب ارائه شده به گروه آزمون، بعد از اتمام مداخله يدر

ز قرار گرفت. دو ماه يار گروه کنترل نيکتابچه در اخت کيبه شکل 
 مجدداًماران هر گروه خواسته شد که يپس از شروع مطالعه از ب

  ).۱ند (نمودار يل نمايرا تکم يت زندگيفيپرسشنامه ک
 ۱۶ نسخه SPSS افزارنرمو با استفاده از  شدهيگردآور يهاداده

 يهاشاخصاز  هاداده. بعد از ورود ندقرار گرفت ليوتحلهيتجز مورد
 يکا يآمار يهاآزمونو از  هاداده يگزارش آمار يبرا يفيآمار توص

استفاده  هاگروه سهيمقا يبرا ANOVAو  يزوج ي، تمستقل يت دو،
نجام ا رنوفياسم-کولموگروف آزمون اب زين هاداده. نرمال بودن شد

 .در نظر گرفته شد ۵/۰ يداريمعنسطح  اتيآزمون فرض يشد. برا
  
 

  هاافتهي
ه بماران گروه کنترل و آزمون ين سن بيانگين مطالعه ميدر ا

 جين نتايسال بود. همچن ۵۲/۴۸±  ۵۶/۹و  ۸۱/۴۸±  ۷۸/۸ب يترت
 سن ازلحاظ موردمطالعهمستقل نشان داد که دو گروه  يآزمون ت

که در  طورهمان). p= ۹۰۶/۰نداشتند ( يداريمعن ياختلاف آمار
ن يدر ا کنندهشرکتماران يت بياکثر شوديممشاهده  ۱جدول 

 يدرصد)، دارا ۴۴/۷۶( متأهلدرصد)،  ۸۵/۵۱مطالعه مرد (
درصد)،  ۱۰۰درصد)، ساکن شهر ( ۰۲/۵۰سانس (يلات ليتحص
 يهارخوداظ بر اساس يدرآمد کاف يدرصد) و دارا ۶/۹۲مه (يب يدارا

ماران يت بيج نشان داد اکثرين نتايدرصد) بودند. همچن ۸/۶۴مار (يب
اده خانو يسرطان در اعضا يسابقهن مطالعه فاقد يدر ا کنندهشرکت

درصد)،  ۵۹/۴۲ه (يدر مراحل اول يماريب يدرصد)، دارا ۶۳(
درصد) فاقد  ۴۴/۴۴سال ( ۱-۳ هاآن يماريص بيتشخ زمانمدت

درصد) و  ۵۵/۸۷( يدرمانيميشدرصد)،  ۵۵/۸۷( يسابقه جراح
ن دو يب يداريمعن يدرصد) بودند. اختلاف آمار ۳۵/۸۳( يوتراپيراد

مشاهده نشد  ينيبال ک ويدموگراف يرهايمتغ ازلحاظگروه 
)۰۵/۰>P.(  
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در گروه کنترل و آزمون  يت زندگيفيک يکل ينمرهن يانگيم
 يامنهداز  ۳۳/۵۷±  ۴۲/۳و  ۷۷/۵۸±  ۸۵/۴ بيبه ترتقبل از مداخله 

 ± ۴۴/۳و  ۰۴/۶۰±  ۹۱/۳و بعد از مداخله  ۲۲-۸۸ يابيدستقابل
از  نفر ۲۲ن در مرحله قبل از مداخله يآمد. همچن به دست ۵۴/۴۴

اشتند نامطلوب د يت زندگيفينفر از گروه آزمون ک ۲۱گروه کنترل و 
نفر  ۶تنها  يت زندگيفيبعد از مداخله ک ي) ول۵۵شتر از ي(نمره ب

 ۲۳ کهيدرحالنامطلوب بود،  هاآنماران گروه آزمون ي) از ب۸/۱۴(
ت يفيک ماران گروه کنترل بعد از مداخله ازيدرصد) از ب ۲/۸۵( نفر

  ).۲برخوردار بودند (جدول  ينامطلوب يزندگ
 ۴مستقل در جدول  يج آزمون تينتا بر اساس نيا بر علاوه

و ابعاد آن قبل از انجام مداخله  يت زندگيفيک ين نمره کليانگيم

نداشت  يداريمعن ين دو گروه کنترل و آزمون اختلاف آماريب
)۰۵/۰ >p ،(ز ين يت زندگيفيگر دو گروه از لحاظ کيد يعبارتبه

ن نمره يانگيقبل از مداخله، م يمرحلهبرخلاف  يمشابه بودند، ول
دو گروه کنترل و  نيو ابعاد آن بعد از مداخله ب يت زندگيفيک يکل

 ).p >۰۵/۰داشت ( يداريمعن يآزمون اختلاف آمار
و ابعاد آن از آزمون  يت زندگيفيسه نمره قبل و بعد کيمقا يبرا

 يزوج يج آزمون تي). نتا۳استفاده شد (جدول  يزوج يت يآمار
و ابعاد  يت زندگيفيک ينشان داد که برخلاف گروه کنترل، نمره کل

کمتر از مرحله  يداريمعن طوربهآن در گروه آزمون بعد از مداخله 
بعد از مداخله  يت زندگيفيجه کيقبل از مداخله بوده و در نت

  ).p>۰۵/۰( از قبل مداخله شده بود ترمطلوب
  

  ۱۳۹۹-۱۴۰۰ه ي، در بازماندگان سرطان معده در ارومياجتماع-يبرحسب مشخصات فرد مارانيبو مطلق  ينسب يفراوانع يتوز ):۱(جدول 

  ريمتغ
  گروه آزمون  گروه کنترل

p-value  
  درصد  يفراوان  درصد  يفراوان

 جنس
  ٩/٥١  ١٤  ۴/۴۴  ۱۲  زن

٧٨٥/٠  
  ١/٤٨  ١٣  ٦/٥٥  ١٥  مرد

  تأهلت يوضع
  ٩/٢٥  ٧  ٢٢/٢٢  ۶  مجرد

٨٢/٠  
  ١/٧٤  ٢٠  ٧٨/٧٨  ٢١  متأهل

  لاتيت تحصيوضع

  ٤/٧  ٢  ١/١١  ۳  سواديب

٥٩٦/٠  
  ٩/٢٥  ٧  ٦/٢٩  ۸  پلميد
  ٩/٥١  ١٤  ١٤/٤٨  ١٣  سانسيل

  ١/١١  ٣  ٤/٧  ٢  سانسيلفوق
  ٧/٣  ١  ٧/٣  ١  يدکتر

  شغل

  ٤/٧  ٢  ٤/٧  ٢  کارگر

٥٤/٠  

  ٧/٣  ١  ٧/٣  ۱  معلم
  ٤/٧  ٢  ٧/٣  ١  راننده
  ٤/٧  ٢  ٤/٧  ٢  دارمغازه
  ٧/٣  ١  ٧/٣  ١  يمنش
  ٤/٧٠  ١٩  ٠٧/٧٤  ٢٠  ريسا

  محل سکونت
  ١٠٠  ٢٧  ١٠٠  ٢٧  شهر

٩٩٩/٠  
  ٠  ٠  ٠  ٠  روستا

  مهيت بيوضع
  ٦/٩٢  ٢٥  ٦/٩٢  ٢٥  دارد

٩٩٩/٠  
  ٤/٧  ٢  ٤/٧  ٢  ندارد

 بودن درآمد يکاف
  ٦٣  ١٧  ٧/٦٦  ١٨  بله

٧٤/٠  
  ٣٧  ١٠  ٣/٣٣  ٩  ريخ

  
  ۱۳۹۹-۱۴۰۰ه ي، در بازماندگان سرطان معده در ارومينيبال يرهايبرحسب متغ مارانيبو مطلق  ينسب يراوانع فيتوز ):۲(جدول 

  ريمتغ
  گروه آزمون  گروه کنترل

p-value  
  درصد  يفراوان  درصد  يفراوان

  يماريسابقه ب
  ٣٧  ۱۰  ٣٧  ۱۰  بله

٩٩٩/٠  
  ٦٣  ۱۷  ٦٣  ۱۷  ريخ
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  يماريمرحله ب
٧٤/٤٠  ١١  ٤٤/٤٤  ١٢  ١  

٣٣/٣٣  ٩  ٣٣/٣٣  ٩  ٢  ٣٥٢/٠  
٩٣/٢٥  ٧  ٣/٢٢  ٦  ٣  

  يماريص بيمدت تشخ

  ٠٣/٣٧  ١٠  ٣/٣٣  ٩  ک ساليکمتر از 

١٥٢/٠  
  ٧٤/٤٠  ١١  ١/٤٨  ١٣  سال ١-٣
  ١/١١  ٣  ٤/٧  ٢  سال ٣-٥

  ٧/٣  ١  ٧/٣  ١  سال ٥-١٠
  ٤/٧  ٢  ٤/٧  ٢  سال ١٠شتر از يب

افت شده تا به يدر يهادرمان
 اکنون

  ٨/٧٧  ٢١  ٨/٧٧  ٢١  درمان نشده

٢١٢/٠  
  ٧/٣  ١  ٤/٧  ٢  يوتراپيراد
  ٤/٧  ٢  ٧/٣  ١  ي+ جراح يدرمانيميش

  ٧/٣  ١  ٧/٣  ١  ي+ جراح يوتراپيراد
  ٤/٧  ٢  ٤/٧  ٢  يو جراح يوتراپي+ راد يدرمانيميش

 يدرمان يميسابقه ش
  ٨/١٤  ٤  ١/١١  ٣  بله

١٩٧/٠  
  ٢/٨٥  ٢٣  ٩/٨٩  ٢٤  ريخ

 يسابقه جراح
  ٨١/١٤  ٤  ١/١١  ٣  بله

١٩٧/٠  
  ١٨/٨٥  ٢٣  ٩/٨٩  ٢٤  ريخ

 يوتراپيسابقه راد
  ٨/١٤  ٤  ٥/١٨  ٥  بله

١٢٧/٠  
  ٢/٨٥  ٢٣  ٥/٨١  ٢٢  ريخ

  
  قبل و بعد از مداخلهماران گروه آزمون و مداخله يدر ب يت زندگيفيک يع فراوانيتوز ):۳(جدول 

  اريانحراف مع± ن يانگيم  يت زندگيفيک  گروه  مرحله مطالعه
  )۵۵نامطلوب (>   )۵۵ ≤( مطلوب

  ۷۷/۵۸±  ۸۵/۴  )۵/۸۱( ۲۲  )۵/۱۸( ۵  کنترل  قبل از مداخله
  ۳۳/۵۷±  ۴۲/۳  )۸/۷۷( ۲۱  )۲/۲۲( ۶  آزمون

  ۰۴/۶۰±  ۹۱/۳ )۲/۸۵( ۲۳  )۸/۱۴( ۴  کنترل  بعد از مداخله
  ۵۴/۴۴±  ۴۴/۳  )۴/۲۱( ۶  )۶/۷۸( ۲۲  آزمون

  
  ن دو گروه آزمون و کنترليو ابعاد آن قبل از مداخله ب يت زندگيفيک يسه نمره کليمقا ):۴(جدول 

  p-value  بعد از مداخله  قبل از مداخله  گروه  ريمتغ

  کل يت زندگيفيک
  ۵۳/۰  ۰۴/۶۰ ± ۹۱/۳  ۷۷/۵۸±  ۸۵/۴  کنترل
 ۰۰۱/۰ ۵۴/۴۴±  ۴۴/۳  ۳۳/۵۷±  ۴۲/۳  آزمون

 p-value  ۲۱۲/۰  ۰۰۰/۰ - 

 بلع و اختلال بلع يسخت

  ۶۸/۰  ۹۶/۸±  ۹۳/۱  ۲۹/۹±  ۹۹/۱  کنترل
 ۰۰۴/۰ ۴۴/۶±  ۱۵/۱  ۲۵/۸±  ۳۹/۲  آزمون

p-value  ۰۹/۰  ۰۰۰/۰ - 

 ه معدهيدر ناح يدرد و ناراحت

  ۸۸۸/۰  ۹۶/۷±  ۱۵/۱  ۹۶/۷±  ۱۵/۱  کنترل
 ۰۰۱/۰ ۹۲/۷±  ۶۳/۱  ۹۲/۷±  ۶۳/۱  آزمون

p-value  ۹۲/۰  ۰۰۰/۰ - 

 ياروده يمعد يقسمت فوقان علائم

  ۹۹۹/۰  ۹۵/۷±  ۵۵/۱  ۶۶/۷±  ۴۱/۱  کنترل
 ۰۰۱/۰ ۱۳/۶±  ۰۸/۱  ۹۲/۷±  ۵۴/۱  آزمون

p-value  ۵۲۳/۰  ۰۰۰/۰ - 
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 خوردن يهاتيمحدود

  ۵۳/۰  ۶۹/۱۳±  ۰۷/۱  ۲۵/۱۳±  ۴۳/۱  کنترل
 ۰۰۱/۰ ۰۰/۱۱±  ۰۷/۱  ۲۹/۱۳±  ۶/۱  آزمون

p-value  ۹۹/۰  ۰۰۰/۰ - 

 يو روان يمشکلات روح

  ۶۸/۰  ۶۹/۸±  ۴۶/۱  ۴۴/۸±  ۹۷/۰  کنترل
 ۰۰۱/۰ ۶۹/۸±  ۰۱/۱  ۴/۸±  ۱۸/۱  آزمون

p-value  ۹/۰  ۰۰۰/۰ - 

 مشکلات متفرقه

  ۷۸/۰  ۱۷/۱۲±  ۵۵/۱  ۱۴/۱۲±  ۳۵/۱  کنترل
 ۰۰۱/۰ ۹۵/۸±  ۴۳/۱  ۵۵/۱۱±  ۱۱/۲  آزمون

p-value  ۲۲۷/۰  ۰۰۰/۰ - 

 

   فلوچارت مطالعه :)١(شکل 
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  يريگجهيبحث و نت

از راه  يآموزش خودمراقبت ريتأثن ييتعباهدف پژوهش حاضر 
رطان بازماندگان س يزندگ تيفيبر ک پواتسا شنياپلک قيدور از طر

آزمون  وج مطالعه نشان داد که دو گروه کنترل ينتا معده انجام شد.
لاف شده مشابه بودند و اخت يک بررسيدموگراف يرهاياز لحاظ متغ

ز لحاظ دو گروه ا يعبارتبهافت نشد، ين دو گروه يب يداريمعن يآمار
  گ همگن بودند.يدموگراف يرهايمتغ

ماران هر دو گروه کنترل يمطالعه نشان داد که اکثر ب يهاافتهي
ن در يداشتند، که ا ينامطلوب يت زندگيفيو آزمون قبل از مداخله ک

و همکاران  ١اني. تباشديم يج مطالعات قبليد نتايتائ يراستا
از مبتلا به سرطان معده  مارانياکثر ب) نشان دادند که ۲۰۰۴(
 نسبلياسماع يمطالعه . در)۲۰(برخوردارند  ينييپا يزندگ تيفيک

 يهاسرطانمبتلا به  مارانيب ز گزارش شده کهين) ۱۳۹۱و همکاران (
 دچار مشکل هستند يزندگ تيفيو معده در ابعاد مختلف ک يمر
ن ي، با اباشنديمما  هاافتهيد يتائ يج در راستاين نتايکه ا .)۲۱(

برخلاف مطالعات مذکور بازماندگان  يکنون يمطالعهتفاوت که در 
 يهاجنبهسرطان بر که  رسديم نظربه. اندشده يسرطان بررس
 .گذارديم ريتأث لاافراد مبت يو اجتماع يفرد يمختلف زندگ

عوارض  ،يماريب صيتشخاز  يناش يو عاطف يآثار روانن يهمچن
 يمارياز ب يناش يت اقتصادلامشک و هيمسائل تغذ، از درمان يناش

سرطان  يماريببه  انيلامبت يزندگ تيفيباعث کاهش ک توانديم
  .)۲۲( شود

ت يفين نمره کيانگيمطالعه نشان داد که م جي، نتانيبه راعلاوه 
ش از انجام ين دو گروه کنترل و آزمون پيکل و ابعاد آن ب يزندگ

گر دو يد يعبارتبهوجود نداشت.  يداريمعن يمداخله اختلاف آمار
قبل از مداخله همگن بودند. در  يت زندگيفيگروه از لحاظ ک

 ياختلاف آمار گونهچيهز ي) ن۲۰۱۹وانگ و همکاران ( يمطالعه
ج ي، نتا)۲۳(ن دو گروه در شروع مطالعه وجود نداشت يب يداريمعن
. در باشديماد شده ي يمطالعهز مشابه ين يه پژوهش کنونياول
 يت زندگيفيک ين نمره کليانگيز مي) ن۱۳۹۹( سالکهن ينامهانيپا

بود، هر چند که سطح  داريمعن يدر دو گروه فاقد اختلاف آمار
 يکنون يمطالعهاز  ترنيپائدر دو گروه  يت زندگيفيک ينمرات کل

به تفاوت در  توانيمن اختلاف يا يل احتمالي، که از دلا)۲۴(بود 
ماران دو مطالعه اشاره نمود، يز بيمورد استفاده و ن يهاپرسشنامه

ماران تحت يمورد مطالعه ب يهانمونهمذکور  يمطالعهدر  کهيطوربه
بازماندگان سرطان  يکنون يمطالعهدر  يبودند، ول يدرمانيميش

                                                             
1Tian 

قرار  يل شده است مورد بررسيدرمان آنان تکم يدورهمعده که 
  .اندگرفته
، قبل از مداخله يمرحلهمطالعه نشان داد برخلاف  يهاافتهي

کنترل و آزمون ن دو گروه يکل ب يت زندگيفين نمره کيانگيم
ه ن نمريانگيم نيبراعلاوهوجود داشت.  يداريمعن ياختلاف آمار

کمتر  يداريمعن طوربهدر گروه آزمون  يت زندگيفيابعاد ک يتمام
ود بودن علائم و بهب ترفيخف دهندهنشاناز گروه کنترل بود که 

، که باشديمدر گروه آزمون نسبت به گروه کنترل  يت زندگيفيک
ق يرطاز  يآموزش از راه دور خودمراقبت ريتأثاز  يج حاکين نتايا

ه ماران سرطان معديب يت زندگيفيواتساپ بر بهبود ک افزارنرم
م و همکاران يفه يمطالعهد يتائ يج در راستاين نتاي، که اباشديم
  بود. )۲۶(و همکاران  يمانيو ا )۲۵(

و  سالکهن يمطالعه، در يکنون يمطالعه يهاافتهيبرخلاف 
ت يفي، کج نشان داده که سه ماه بعد از مداخلهي) نتا۲۰۲۰همکاران (

) در يعاز بعد عملکرد اجتما ريغبهچکدام از ابعاد آن (يو ه يزندگ
، )۲۴(نداشتند  يداريمعن يمداخله اختلاف آماردو گروه کنترل و 

 ينحوهبه تفاوت در  توانيمن اختلاف يا يل احتماليکه از دلا
 زمانمدت)، ييدئويو آموزش و ياجتماع يشبکهبر  يآموزش (مبتن

  دو مطالعه اشاره کرد. يآموزش يمداخله و محتوا
ه ج مطالعه نشان داد که بعد از مداخله در گروين نتايهمچن

ت يفينسبت به مرحله قبل از مداخله کاهش و ک علائمآزمون شدت 
با  استارهمج ين نتايدا کرده بود. ايبهبود پ يتوجهقابل طوربه يزندگ

 يهاتهافي. مشابه با باشديم )۲۷(برنده و همکاران  يمطالعهج ينتا
که  اندداده) نشان ۱۳۹۱و همکاران ( يد، داويکنون يمطالعه

لع، در ب يو ابعاد اختلال و سخت يت زندگيفيک ين نمره کليانگيم
 سبر اسا يروان-يمعده و مشکلات روح يهيناحدر  يدرد و ناراحت
قبل و بعد از مداخله در گروه آزمون  QLQ-STO22پرسشنامه 

ن يماران در ايب يت زندگيفيداشته و ک يداريمعن ياختلاف آمار
د يتائ يدر راستا هاافتهين ي، که ا)۲۸(ش نشان داده است يابعاد افزا

 .باشديم يکنون يمطالعهج ينتا
ج نشان داده که يز نتاي) ن۲۰۲۰( ٢گائو و همکاران يمطالعهدر 

فلاکس و ي، علائم ري، درد، ناراحتيسفاژيبعد از مداخله نمرات د
 طوربهدر گروه آموزش  يت زندگيفيک يو نمره کل يمسائل عاطف

ن يافته، همچنينسبت به مرحله قبل از مداخله کاهش  يداريمعن
، که در )۲۹(کمتر از گروه کنترل بوده است  يتوجهقابل طوربه

 .باشديمما  يهاافتهيد يتائ يراستا

2 Gao et al. 
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) که در ۲۰۲۰( ١و همکاران يمغاز ميالکرعابد  يمطالعهدر 
ه مصر انجام شده، نشان يگاستان الشرکيدانشگاه زاغاز يهامارستانيب

را  يت زندگيفيک يخودمراقبت يهاوهيش يآموزشدادند که برنامه 
ا سوزش يدر بلع، درد، رفلاکس  يا ناراحتي، مشکل و يبهبود و خستگ

ا سوء هاضمه، تهوع/استفراغ، کاهش اشتها، نفخ يمعده  يسر دل، پر
 ماران کاهش داده استين بيدر ا يريچشمگ طوربهشکم و اسهال را 

  .باشديم يکنون يمطالعهج يد نتايتائ يکه در راستا) ۳۰(
 ، در پژوهش باب و همکارانيپژوهش کنون يهاافتهيهمسو با 

 تيفيک ين نمره کليانگين ميج نشان داد که بيز نتاي) ن۲۰۲۲(
داخله قبل و بعد از م يسلامت عموم جزبهابعاد آن  يو تمام يزندگ

  .)۳۱(وجود داشت  داريمعني يتفاوت آمار
ز نشان دادند که آموزش ي) ن۲۰۲۱روزفراخ و همکاران (

 هاآن يت زندگيفيق واتساپ کياز طر يماران سوختگيب بخشيتوان
حاضر  يمطالعهج يد نتايتائ ي، که در راستا)۳۲( بخشديمرا بهبود 

که برنامه  اندکردهز گزارش ي) ن۲۰۲۱و همکاران ( ٢ياديترياست. ف
ش يباعث افزا يآموزش مراقبت از پا با استفاده از گروه واتساپ

ماران در ين بين نمرات دانش و عملکرد ايانگيدر م يداريمعن
 يهاافتهيبا  جهتهمکه  )۳۳(سه با قبل از مداخله خواهد شد يمقا

ن مطالعات يا يز تماميج پژوهش حاضر و ني. نتاباشديمما  يمطالعه
 ياجتماع يهاشبکه يريکارگبهمثبت  ريتأثاز  يذکر شده حاک

 هامراقبتتواند در تداوم در يماران است که مي(واتساپ) در آموزش ب
در انجام  ياحتمال ين تضادهايمار مؤثر بوده و همچنيو استقلال ب

 يهامراقبتاز آن در  يريگبهرهند، لذا يمراقبت را کنترل نما
ن يانگيج مطالعه نشان داد که مي. نتارسديم نظربه يضرور يپرستار
و ابعاد آن قبل و بعد از مداخله در گروه  يت زندگيفيک ينمره کل

 يافته در راستاين يبود که ا يداريمعن يکنترل فاقد اختلاف آمار

. )۳۳, ۳۲, ۲۴, ۲۳( باشديمنه ين زميدر ا يج مطالعات قبليد نتايتائ
ماران يب ين نکته اشاره نمود که برايبه ا توانيمافته ين ين اييدر تب

صورت نگرفته  يگريآموزش دن، يروت يهاآموزشر از ين گروه غيا
  است.

نشان داد که آموزش  يکنون يمطالعهج ينتا درمجموع
ت يفيباعث ارتقاء ک واتساپشن يق اپلکياز راه دور از طر يخودمراقبت

 يبا توجه به دسترسن يبازماندگان سرطان خواهد شد، بنابرا يزندگ
 تيبدون محدود ياجتماع يهاشبکهق ياز طرراحت به روش آموزش 

پلتفرم  نيا از ين بهداشتيمراقب گردديمشنهاد يپ يو زمان يمکان
ماران ين ارائه آموزش در بيماران و همچنيب يخودمراقبت يارتقا يبرا

  مزمن استفاده کنند.
 يامطالعهن ياول يمرور متون اتجام شده، پژوهش کنون بر اساس

بازماندگان سرطان معده پرداخته  ياست که به آموزش خودمراقبت
ز يق نين تحقين اي. همچنباشديمن از نقاط قوت آن ياست، که ا
برخوردار بود  ييهاتيمحدود يک سرياز  هاپژوهشر يهمانند سا

از  يخواندن مطالب توسط برخبه ن توانيم هاآن نيترمهمکه از 
است بر که ممکن ماران يب يو عاطف يروان طيشرا شرکت کنندگان،

ماران در ياز ب يبرخ يعدم همکارداشته باشد و  ريتأثج مطالعه ينتا
  اشاره نمود. هاپرسشنامهل يتکم

  
  يتشکر و قدردان

استخراج  يارشد در پرستار يان نامه کارشناسين مقاله از پايا
که از دانشگاه  داننديمن مقاله برخود لازم يسندگان ايشده است. نو

ز از يانجام مطالعه و ن يبرا يت ماليحما يه براياروم يعلوم پزشک
کمال تشکر و  اندنمودهن پژوهش شرکت يکه در ا يمارانيب يتمام

  را داشته باشند. يقدردان
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Abstract 
Background & Aims: Today, due to the advances in early diagnosis and treatment of malignancies, the 
number of stomach cancer survivors is increasing, and these survivors experience significant changes 
in their lives. Adapting to these changes requires appropriate interventions to improve their quality of 
life. So this study was conducted to determine the effect of remote self-care training through the 
WhatsApp application on the quality of life of stomach cancer survivors in Urmia in 2020-2021. 
Materials & Methods: In this semi-experimental study, 54 gastric cancer survivors were selected with 
convenience sampling method and randomly divided into two experimental and control groups. A 
demographic information questionnaire and a standard questionnaire on the quality of life of gastric 
cancer patients (QLQ-STO22) were used to collect data. In the intervention group, the self-care program 
was educated remotely using the WhatsApp application in 8 sessions. Patients of the control group only 
received routine trainings. Data were analyzed with descriptive and inferential statistical methods 
(independent t-test, paired t-test and, chi-square) using SPSS version 16 software. A significance level 
of less than 0.5 was considered for all statistical tests. 
Results: The study results showed that the two groups were homogeneous regarding demographic 
variables and had no significant difference in them (p<0.05). Also, the results showed that, unlike the 
stage before the intervention, the mean score of the quality of life and its dimensions after the 
intervention had a statistically significant difference between the control and intervention groups; as 
after the self-care training, the quality of life in the intervention group improved significantly (p < 0.05). 
Conclusion: Remote self-care training through the WhatsApp application would improve the quality of 
life of cancer survivors. Therefore, considering the ease of access to the training method through social 
networks without space and time limitations, using this training method by healthcare workers is 
recommended. 
Keywords: Education, Gastric Cancer Survivors, Quality of Life, Self-Care, WhatsApp 
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