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Abstract 

Background: Cotonary artery is the most common disease  among heart diseases.Although, 
effective  treatment  methods  are used today ,many patients may need to coronary artery bypass graft. 
Anxiety is a common  consequence of all surgical operations. Anxiety in coronary artery bypass graft 
causes increases metabolic rate and activity in cardiovascular system and gastrointestinal  system  and 
lower immunity in body. The purpose of this  study is to investigate the effect of  foot reflexology 
massage on the  amout of state anxiety of patients  after coronary artery bypass graft in Imam Ali 
Hospital in  Kermanshah. 

Materials and Methods: This study is clinical trial one ,which included 88 patients who were 
selected randomly and divided in two groups : intervening group and control group. The intervening  
group received a ten  minute massage on the  right foot on the  third and fourth days after coronary 
artery bypass graft. Conrol group didn’t receive massage  at all, just at that  time  anxiety  score  was  
measured with standard  questionnaire spielberger.  

Finding: The amount of anxiety in intervening group reduced cosnsiderably in the first day in 
comparison to control group , but no change was observed in control group. Moreeveer , on the second 
day , there was no considerable change  in mean of anxiety among two groups ,though the score was 
reduced. 

Conclusion:The finding of the study represent that  foot reflexology is a simple and effective  
intervening  which  has a little  side effect and damage, that can be used as a tool to lower the amount 
of anxiety  in treatment health centers. 
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 چکیده
هاي طبی  هاي قلبی هستند که با وجود موثر بودن روش ترین بیماري  کرونر از شایعهاي عروق  بیماري:زمینه و هدف

از سویی دیگر اضطراب پیامد مشترك . فعلی در درمان، ممکن است بسیاري از مبتلایان نیاز به بازسازي عروقی پیدا کنند
زان سوخت و ساز، کاهش ایمنی اضطراب در عمل جراحی پیوند عروق کرونر باعث افزایش می. تمام اعمال جراحی است

 مطالعه با هدف بررسی تاثیر ماساژ بازتابی پا بر میزان  این.گردد بدن، افزایش فعالیت دستگاه قلب و عروق و گوارش می
  .کرمانشاه انجام شده است) ع(اضطراب آشکار بیماران پس از عمل جراحی پیوند عروق کرونر در بیمارستان امام علی

 پس از اخذ  بیمار به شکل تخصیص تصادفی88. ین پژوهش یک مطالعه کارآزمایی بالینی است ا:ها مواد و روش
در گروه آزمون زیر انگشت شست پاي راست بیمار به مدت ده . زمون و شاهد قرار گرفتندآ در دو گروه آگاهانهرضایت 

نر ماساژ داده شد، در گروه کنترل هیچ دقیقه یک بار در روز در روزهاي سوم و چهارم پس از عمل جراحی پیوند عروق کرو
نامه استاندارد اشپیل  هاي مذکور اضطراب آشکار بیماران با استفاده از پرسش و فقط در زمانگونه اقدامی صورت نگرفت 

  .برگر اندازه گیري شد
ري را در اولین روز ماآ بیماران در گروه مداخله در مقایسه با گروه شاهد کاهش معنادار  آشکارمیزان اضطراب: ها یافته

داري در میانگین نمرات  چنین در روز دوم مداخله، تفاوت معنی  هم.مداخله نشان داد، ولی در گروه کنترل تفاوتی دیده نشد
  . چند که نمرات کاهش یافته بود شکار در دو گـروه مشـاهده نشـد، هرآاضطـراب 

 و ساده بوده که بی کف پا یک مداخله پرستاري موثرژ بازتادهد که ماسا هاي این مطالعه نشان می یافته: نتیجه گیري
 درمانی استفاده –توان از آن در جهت کاهش اضطراب بیماران در مراکز بهداشتی  عوارض و خطرات کمی دارد که می

  .نمود
 ، طب مکمل عروق کرونر باي پس پیوند ماساژ بازتابی، اضطراب،:گان کلیديژوا
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  مقدمه
در حال حاضر نارسایی قلبی یکی از علل عمده 

رسد  به نظر می. شود مرگ و میر در بیماران محسوب می
که  میزان بروز این بیماري در آینده نیز افزایش یابد، چرا

هاي  ایش است و نیز پیشرفتجمعیت مسن جامعه در حال افز
حاصله در درمان سکته قلبی، موجب بهبود و بقاي بیماران و 

. )1(افزایش بالقوه بیماران مبتلا به نارسایی قلبی گشته است
آترواسکلروز سر دسته علل مرگ و میر در کشورهاي 

ترین  بیماري عروق کرونر شایع. )2(شود پیشرفته محسوب می
هاي  جراحی. )1(امع غربی استعلل نارسایی قلبی در جو

هاي متداول هستند که با  قلب و عروق از جمله جراحی
هدف افزایش بقاء و ارتقاء کیفیت زندگی در بیماران انجام 

 Coronary(عمل جراحی پیوند عروق کرونر. )3(گیرد می

artery bypass graft- CABG(، یکی از راهکارهاي 
در ایالت . استمهم براي درمان بیماري عروق کرونري 

 موارد عمل جراحی پیوند عروق کرونمتحده آمریکا تعداد 
 1996در سال  598000 به 1976مورد در سال 150000از 

 هزار عمل جراحی 25سالیانه نیز  در ایران .)4(رسیده است
 درصد آنها 60 تا 50گیرد که حدود  م میاقلب باز انج

 جراحی از عمالا .)5(اختصاص به پیوند عروق کرونر دارد
اي  جمله علل ایجاد کننده اضطراب هستند و اضطراب پدیده

جراحی یک . )6(مشترك پس از تمام اعمال جراحی است
باشد که  ها می روش معمول درمانی در بسیاري از بیمارستان

 وظیفه تیم پزشکی .گردد موجب درد و اضطراب بیماران می
درد و و به خصوص پرستاران این است که در جهت تسکین 

  . )7(اضطراب آنها تلاش نمایند
ترین اختلالات روانی  اختلالات اضطراب، شایع

 از بیماران در مراکز درمانی درصد 20 الی 5هستند که در 
گیرد که  شوند و گروهی از اختلالات را در بر می دیده می

علایم روانی و جسمانی اضطراب خصوصیت اصلی آنها 
ر، بسیار ناخوشایند و  اضطراب یک احساس منتش).8(است

اغلب مبهم است که با یک یا چند شاخص جسمی مانند 
، طپش قلب، احساس خالی شدن سر دل، تنگی قفسه سینه

تعریق، سردرد، احساس دفع ادرار، بی قراري و میل به 
اضطراب همانند درد تاثیر . )9(شود حرکت مشخص می

 صرف منفی بر روي بهبودي و ترمیم بافتی دارد و به علاوه
انرژي روحی و جسمی بسیار زیادي در طی اضطراب و درد 

تواند منجر به خستگی بیمار شده و منجر به بروز یک  می
هاي بیوشیمیایی در بدن شده که موجب  سري فعالیت

تحریک سیستم اعصاب خود کار، تنش عضلانی و افزایش 
حفظ این انرژي براي . )10(تولید کورتیکواستروئیدها شود

و ترمیم بافتی لازم و ضروري است و ارائه بهبودي 
هایی به منظور کاهش علایم جسمانی و روحی آن،  راهکاره

 هاي درمـانی غیر دارویی همانند ماساژ کاربرد روش
هاي  درمــانی، روغن درمانی، موزیک درمانی را در مراقبت

این مداخلات ارزان و  بیشتر .)11(کند پرستـاري توجیه می
وارض و خطرات کمی دارند که به تنـهایی یا ساده بوده و ع

یکی از . )12(روند هاي دیـگر به کار می با روشهمـراه 
هاي طب مکمل ماساژ بازتابی است که از طریق  شاخه

این  .)13(شود انجام می(Reflexology) بازتاب شناسی
شوند و به صورت  نقاط بازتابی در کف پا یا دست یافت می

 .)14( کننده تمام نقاط بدن هستنداي کوچک منعکس آیینه
هایی که در زمینه ماساژ بازتابی پا مطرح  یکی از تئوري

ها و فشارهاي روانی  است، این است که به دلیل این که تنش
ها است و چون در   مشکلات روانی انسان درصد75مسئول 
عصب وجود دارد، بنابر این ماساژ پاها و  7000هر پا 

صبی، باعث آرامش و کاهش تنش هاي ع تحریک این سلول
ماساژ  .)15(گرداند شود و در نتیجه بدن را به تعادل باز می می

معمولا در کف (تواند به عنوان علم تحریک نقاط بازتابی می
تعریف شود که ارتباط یا پیوندي با  )ها پا یا کف دست

مزیت دیگر این روش این است . هاي داخلی بدن دارد ارگان
ن روش را  یا حتی افراد عادي که ایکه افراد متخصص
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 آن را جهت کاهش اضطراب بیماران توانند اند، می آموخته
از طرف دیگر ماساژ بازتابی پا باعث  .)16(به کار گیرند

بهبود گردش خون و ارتقا در هموستاز بدن، افزایش کیفیـت 
خـواب و افـزایـش قـدرت سیستـم ایمـنـی بـدن 

  .)17(شود می
مطالعات انجام شده در خصوص تاثیر با توجه به 

ماساژ بازتابی پا بر روي میزان اضطراب آشکار بیماران تحت 
و وجود  و سهولت انجام آن توسط پرستاران اعمال جراحی

تناقضاتی در زمینه تاثیر آن در بیماران تحت عمل جراحی 
هاي   و با توجه به شیوع گسترده بیماريپیوند عروق کرونر،

 ما به ه در این مطالعناشی از جراحی قلبیقلبی و عوارض 
دنبال پاسخ این سوال هستیم که آیا ماساژ بازتابی کف پا 

پیوند باي پس باعث کاهش اضطراب بیماران  تواند می
   شود؟عروق کرونر

  

   ها مواد و روش
. باشد این مطالعه از نوع کارآزمایی بالینی می

ل جراحی جامعه پژوهش شامل کلیه زنان و مردان تحت عم
پیوند عروق کرونر است که در بخش جراحی مردان و زنان 

سایر معیارهاي ورود به مطالعه شامل،  .بستري گردیدند
 سال، داشتن حداقل تحصیلات 26-65محدوده سنی 

پ بیمار برداشته شده باشد، چابتدایی، گرافت از پاي 
برخوداري از سلامت عضوي در پاها به خصوص در کف پا 

ست پاي راست بیمار، عدم اعتیاد به مصرف و انگشت ش
مواد مخدر، آرام بخش و الکل، عدم مصرف داروهاي آرام 
بخش در بخش جراحی مردان و زنان، عدم ابتلا به اختلالات 

 حرکتی، عدم عضویت در مشاغل درمانی پزشکی، -حسی
عدم ابتلا به مشکلات بینایی و شنوایی، عدم ابتلا به هر گونه 

و روانی غیر از عمل جراحی اخیر، عدم ابتلا اختلال جسمی 
. به دردهاي مزمن در دیگر نقاط بدن مانند میگرن، کمردرد

چنین بیمار بعد از عمل جراحی دچار عوارضی مانند  هم

، دم، عفونت حاد، انفارکتوس میوکاردآریزي شدید،  خون
عوارض مغزي و عصبی، مشکلات انعقادي، پنوموتوراکس 

سطح اضطراب  چنین هم .ناك نشده باشدهاي خطر و آریتمی
   .متوسط به بالا را داشته باشند

هاي مورد نظر   بیمار بر حسب ویژگی88در ابتدا 
تحت عمل جراحی پیوند  پژوهشگر از میان بیمارانی که

عروق کرونر قرار گرفته بودند و در بخش جراحی مردان و 
ه شکل ، بپس از مطالعه پرونده بیماران ،زنان بستري بودند
در یکی از   براساس جدول اعداد تصادفیتخصیص تصادفی

نفر در گروه  44(دو گروه کنترل و مداخله قرار گرفتند
، تعداد زنان و مردان در ) نفر در گروه مداخله44کنترل و 

پژوهشگر پس از مراجعه . گروه مداخله و کنترل یکسان بود
د پس از توضیح در مورو به بخش جراحی مردان و زنان 

روش کار و اخذ رضایت نامه آگاهانه ازبیماران، آنها را در 
وضعیتی کاملا راحت قرار داده، همراهان بیمار از اطاق 

صداي ناشی از تلویزیون یا  خارج نمود و در صورت سر و
نامه اشپیل  سپس پرسش. ضبط صوت، آن را خاموش نمود

گر  تا آنها را پر نمایند، پژوهشهبرگر را به بیماران داد
دستان . نمودنامه را پس از پر شدن جمع آوري  پرسش

گر باید قبل از شروع مداخله گرم بود و هر گونه  پژوهش
پاي راست بیمار بایستی . شی فلزي مانند حلقه خارج شد

پژوهشگر بر . کاملا در مقابل دستان پژوهشگر قرار گرفت
روي صندلی که به مـوازات پـاي راسـت بیمار باشـند قـرار 

 که باعث لغزندگی دستان ماده لغزانندهچنین از   همگرفت،
سپس زیر انگشت شست پاي . پژوهشگر شد، استفاده گردید

 -10به مدت ده دقیقه یک بار در روز درساعت  راست بیمار
ماساژ . روزهاي سوم و چهارم پس از عمل، ماساژ داده شد 9

گر و همکار آموزش دیده، با استفاده از  توسط پژوهش
نگشتان شست به شکل حرکات رفت و برگشت و با اعمال ا

به علت دسترسی  .متر انجام شد  سانتی5/0فشاري در حدود 
نسبت به کف دست تر و اعمال فشار کمتر در کف پا  آسان
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چنین با توجه  هم .)16(از این محل جهت ماساژ استفاده شد
که در اکثر اعمال جراحی پیوند عروق کرونر از پاي  به این

شود، پاي راست انتخاب  چپ جهت گرافت استفاده می
دو گروه  نامه اشپیل برگر را مجدا به هر  سپس پرسش.گردید

شرایط قبلی جهت کنترل در گروه . را پر نمایند نآداده تا 
 بلافاصله بیمار فراهم شد ولی هیچ گونه ماساژي انجام نشد و

جمع ها مانند گروه قبل پس از پر شـدن آنها  نامه پرسش
در طول انجام مطالعه تلاش گردید، شرایط اطاق  .آوري شد

نور، تعداد همراهان در هر سه  صدا، و بیمار از لحاظ سر
چنین در صورت مداخله با اقدامات  هم .گروه مشابه بود

هاي مطالعه  محدودیت. از مطالعه خارج شد درمانی، بیمار
 درمان و شامل انتقال بیمار به بخش مراقبت ویژه جهت ادامه
لازم  .بودعدم دستیابی به شرایط محیطی مناسب جهت انجام 

به ذکر است که فقط بیمارانی که وارد مطالعه شدند در 
 . حضور یافتند  انجام شد،اطاقی که ماساژ

ها شامل  وري دادهآدر این پژوهش ابزار گرد 
بخش اول مربوط به اطلاعات . نامه دو قسمتی بود پرسش

مل سن، جنس، محل سکونت، سطح دموگرافیک که شا
تحصیلات، وضعیت تاهل، شغل، سابقه بستري، تعداد دفعات 

بخش دوم، . باشد بستري، سابقه انجام عمل جراحی می
نامه دو  این پرسش. پرسشنامه استاندارد اشپیل برگراست

 20بخش دارد، بخش اول مربوط به اضطراب آشکار با 
 به خود اختصاص 4تا 1اي بین  سوال که هر سوال نمره

 سوال 20دهد بخش دوم نیز مربوط به اضطراب پنهان با  می
. دهد  به خود اختصاص می4تا 1اي بین  که هر سوال نمره

اي بین  نمرات مربوط به اضطراب آشکار و پنهان در دامنه
  . گیرد  قرار می20 -80

 87نامه در تحقیقات مختلف   این پرسشپایایی
چنین روایی آزمون در دو   گردیده است و هم محاسبهدرصد
  .)18( معنادار بوده استدرصد 99  ودرصد 95سطح 

هاي پژوهش پس از جمع آوري و کد  داده
براي  .گردید 16نسخه  spssگذاري وارد وارد نرم افزار 

میانگین و انحراف (ها از آمار توصیفی تجزیه و تحلیل داده
،  مستقلt ویتنی، آزمون –آنالیز من (و آمار تحلیلی) معیار

 در 05/0 سطح معنی داري نیز کمتر از .استفاده شد) کاي دو
هاي مورد پژوهش   رضایت نامه کتبی از واحد.نظر گرفته شد

با کد گذاري توزیع شد  ها بی نام و نامه اخذ گردید، پرسش
. چنین مداخله توسط هم جنس خود بیمار انجام گردید و هم

 در مورخه 29076اخلاق به شماره این مطالعه داراي کد 
زمایی بالینی به شماره آبوده و در مرکز کار11-7-1391

IRCT201210031099N1ثبت گردیده است .  
  

  ها  یافته
 51-60کنترلمیانگین سنی در گروه کف پا و 

مرد در هر دو گروه یکسان  هاي زن و تعداد نمونه. سال بود
ر هر دو گروه ترین فراوانی سطح تحصیلات د بیش. بودند

هاي پژوهش متاهل و خانه دار  اکثر نمونه. باشد زیر دیپلم می
ند و دکر هاي پژوهش در شهر زندگی می بیشتر نمونه. بودند

میانگین تعداد دفعات بستري در گروه . سابقه بستري داشتند
اکثریت .  بار بود25/3 بار و در گروه کنترل 61/2کف پا 

نتایج آماري .  داشتندهاي پژوهش سابقه جراحی نمونه
 مستقل نشان داد که دو گروه از لحاظ tآزمون کاي دو و 

توانستند بر نتایج  هاي و مداخله گر که می هاي زمینه ریمتغ
  .مطالعه تاثیر بگذارند تفاوت معناداري نداشتند و مشابه بودند

نتیجه . بود )p>05/0(سطح معناداري آزمون شامل
میزان اضطراب آشکار در دو  مستقل نشان داد که tآزمون 

اوت معناداري ـله تفـگروه قبل از مداخ
اما بعد از اولین مداخله تفاوت ) =292/0p(تندـداشـن

  . )1 و نمودار 1جدول )(=013/0p(معناداري مشاهده شد
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   پا در گروه مداخله و شاهدبازتابی دومین نوبت ماساژ میانگین و انحراف معیار نمرات اضطراب آشکار قبل و بعد از اولین و. 1جدول 

 
 

 
  مقایسه میانگین نمرات اضطراب آشکار در دو گروه ماساژ بازتابی و کنترل قبل و پس از اولین و دومین مداخله.1 نمودار

 
نی داري چنین در روز دوم مداخله، تفاوت مع هم

شکار در دو گـروه مشـاهده آدر میانگین نمرات اضطـراب 
  . )1جدول )(=105/0p(نشـد

شکار در آمقایسه تفاوت میانگین نمرات اضطراب 
، )>001/0p(اولین روز مداخله تفاوت معناداري را نشان داد

 روز مداخله بین دو گروه ومیناما تفاوت معناداري در د
  )2و نمودار  2جدول()=24/0p(مشاهده نشد

  
  
  
  
  
  
  

 

  گروه
  

  قبل از اولین مداخله
انحراف ±میانگین 

  معیار

  بعد از اولین مداخله
انحراف ±میانگین 

  معیار

  قبل از دومین مداخله
  انحراف معیار±میانگین 

  

  بعد از دومین مداخله
   انحراف معیار±میانگین

  مداخله
 کنترل

06/9±50/45  
86/9± 00/44 

19/9±61/37  
65/9±55/41 

93/8±50/41  
34/9± 52/42 

18/8±32/37  
00/5± 50/39 

  p=  013/0 p=  226/0 p=  105/ 0= p 292/0   مستقلtآزمون 
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 براساس  مقایسه تفاوت میانگین نمرات اضطراب آشکار در دو گروه ماساژ بازتابی و کنترل قبل و پس از اولین و دومین مداخله.2جدول 

 نتایج آزمون من ویتنی 
 

p  مداخله 

  معیارانحراف±میانگین تفاوت 

  کنترل 

  انحراف معیار±میانگین تفاوت 

  گروه

              مرحله            

001/0<0  82/7±88/7  04/6±56/2  اولین روز مداخله 

024<0  82/7±18/4  26/5±02/3  دومین روز مداخله 

 

 

                            
  ین مداخله مقایسه تفاوت میانگین نمرات اضطراب آشکار در دو گروه ماساژ بازتابی و کنترل قبل و پس از اولین و دوم.2 نمودار         

 
  حث ب

دهد که ماساژ بازتابی  هاي مطالعه نشان می یافته
سو  هم. گردد کف پا باعث کاهش اضطراب در بیماران می

مطالعه مختاري نوري و با نتایج مطالعه حاضر، نتایج 
همکاران نیز که به بررسی تاثیر ماساژ بازتابی پا و آرام سازي 

 تفاوت معناداري در بنسون بر میزان اضطراب پرداخته بودند،
 نوبت انجام مداخله دو میانگین نمرات اضطراب آشکار در

در گروه ماساژ باتابی و آرام سازي در مقایسه با گروه کنترل 

میر باقر و همکاران که به  .)p()14=0001/0(مشاهده شد
آواي قرآن بر میزان اضطراب و  بررسی تاثیر موسیقی و

 شکم پرداخته بودند، تی قبل از اعمال جراحیاعلائم حی
نشان داد که در میانگین نمرات اضطراب آشکار در سه 
گروه موسیقی، آواي قرآن و شاهد تفاوت معناداري مشاهده 

ها نیز تفاوت معناداري را  ، مقایسه بین گروه)p=001/0(شد
و بین گروه آواي  )p=01/0(بین بین گروه موسیقی و شاهد

   ).19(نشان داد) p=02/0(قرآن و شاهد



      علی اکبر ویسی رایگانی و همکاران                                                        ...                       بررسی تاثیر ماساژ بازتابی کف پا بر اضطراب بیماران

٩٤                                                                                              1392اسفند ، 12، شماره شانزدهممجله علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی اراك، سال 

در مطالعه گونارسوتیو و همکاران که به بررسی 
تاثیر ماساژ بازتابی پا در بیماران تحت عمل جراحی پیوند 
عروق کرونر پرداختند نشان داد که میانگین نمرات اضطراب 
آشکار بعد از مداخله در گروه آزمون بیشتر از گروه کنترل 

لت این  ع.که با نتایج مطالعه ما متناقض است ،)20(باشد می
 4ها باشد که در این مطالعه  تناقض شاید در تعداد کم نمونه

 نفر در گروه کنترل قرار گرفتند، 5نفر در گروه مداخله و 
تواند بر  چنین مشکلاتی در روند اجراي مطالعه نیز می هم

چون  نتایج موثر باشد، در این مطالعه معیارهاي ورود هم
هاي   با سایر روشتاثیر استفاده از داروهاي ضد اضطراب

گردند،  دیگر مکمل که منجر به کاهش اضطراب بیماران می
تواند باعث شود  مد نظر قرار داده نشده است و این عامل می

تا تفاوت معناداري از نظر میزان اضطراب بین دو گروه 
مداخله و شاهد دیده شود، در صورتی که در مطالعه ما، از 

ستفاده از داروهاي ضد معیارهاي ورود به مطالعه، عدم ا
از سویی دیگر نتایج مطالعه کاترین و  .باشد اضطراب می

حاکی از تاثیر مثبت رفلکسولوژي بر اضطراب  همکاران
 در مطالعه .)21(بیماران سرطانی تحت شیمی درمانی است

استفنسون و همکاران نیز رفلکسولوژي به طور چشم گیري 
 .)22(شود ی میباعث کاهش درد و اضطراب بیماران سرطان

 تاثیر مثبت گر  بیانسر جهانااکثر مطالعات در سر
رفلکسولوژي بر اضطراب بیمارانی است که دچار مشکلات 

چنین جراحی قلب یک منبع بزرگ  هم .باشند متعددي می
استرس براي بیماران مکی باشد و از نظر آنان عمل جراحی 

کی ـامیت فیزیـ عنوان تعدي جدي به تمهروي قلب ب
مار ـی به شـدگـده زنـدید کننـوب شده، که تهـسمح
   ).23(آید می

  
  گیري نتیجه

 بازتابی پا در کاهش ژبا توجه به تاثیر مثبت ماسا
که این نوع مداخله ارزان و ساده  اضطراب و با توجه به این

بوده، نیازي به وجود متخصص ندارد، ضروري به نظر 
هاي  ان روشرسد که از این مداخلات طب مکمل به عنو می

 هاي معمول ها و مراقبت غیر دارویی در کنار سایر درمان
  .استفاده شودتوسط پرستاران 

  
 تشکر و قدردانی

هاي مالی و اجرایی معاونت  بدین وسیله از حمایت
ت دمحترم پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، مساع

هاي آنان، مدیریت بیمارستان امام  تمام بیماران و خانواده
و کلیه کسانی که در انجام این مطالعه همکاري ) ع(لیع

این مقاله برگرفته از پایان  .گردد داشتند، تقدیر و تشکر می
نامه مهناز احمدي دانشجوي کارشناسی ارشد پرستاري 

اي تاثیر ماساژ   با عنوان بررسی مقایسههاي ویژه مراقبت
 بازتابی کف و قوزك پا بر میزان اضطراب آشکار و پنهان
بیماران بعد از عمل جراحی پیوند عروق کرونر در بیمارستان 

   .باشد می 1391در سال ) ع(امام علی
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