
 

 

 

 

 عنوان طرح پژوهشي
به در مدیریت فشارخون سالمندان مبتلا  «پرستار برنامه آموزش خودمراقبتي به همراه پیگیری تلفني»بررسي اثربخشي

 5931-5931-ترخیص شده از بخش داخلي قلب بیمارستان های منتخب شهر اصفهان پرفشاری خون
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 نام و نام خانوادگي مجری طرح
 فاطمه فرهمند كاهریزی

 دانشكده/مركز تحقیقاتي
 دانشكده پرستاری و مامایي

 

استفاده از نتایج طرح به طور مستقیم كه بتوانند  هایيافراد یا گروهانتخاب لطفاً ضمن ) مخاطبان طرح پژوهشي. 1

 (بدهید 1تا  5، به هر كدام از آنها وزن نمایند

 5(ها، رسانهبیمارانمردم، ) سلامت خدمات گیرندگان 

 2(...پزشكان، داروسازان، پرستاران، ماماها و ) کنندگان خدمات سلامترائها 

 9غذا و دارو، معاونت بهداشتي و ...(سازمانبیمارستان، دانشگاه، )مدیران  گزاران نظام سلامتو سیاستدیرانم 

 4(...كارخانجات دارویي، صنایع غذایي، تجهیزات پزشكي و ) های تولیدیاران و بخشگذسرمایه 

 1(سلامتمدیران خارج از نظام بهزیستي، آموزش و پرورش، خیرین، ، های مردم نهادسازمان )مثلاً یر مخاطبیناس 

 

 . استخراج و نگارش پيام پژوهشي2

 كلمه( 51)حداكثر  الف. عنوان پیام یا خبر

آموزش خودمراقبتي به همراه پیگیری تلفني پرستار درمدیریت فشارخون سالمندان مبتلابه پرفشاری خون موثر 

 است.

 كلمه( 44 )حداكثر موضوع اهمیتمقدمه و ب. 

عوارض مختلف مي شود. انجام منجر به  ،مبتلا به بیماری پرفشاری خونعدم مدیریت فشارخون در سالمندان 

رفتارهای خودمراقبتي در كاهش فشارخون بیماران و عوارض بیماری موثر است. از طرف دیگر عدم وجود برنامه 

 دانشگاه علوم پزشكي اصفهان

  هاي پژوهشيكاربرگ ترجمان دانش طرح



 

ترخیص در هنكام ترخیص از بیمارستان، باعث بستری مجدد این بیماران در بیمارستان مي شود، لذا تدوین و 

 اجرای برنامه ترخیص در این بیماران ضروری به نظر مي رسد.

 

 

 بنویسید:زبان ساده بدون استفاده از واژگان تخصصي و به را به  پژوهشاصلي های پیامها و یافته ج.

 .باشدها بر عهده مجری طرح ميمسؤولیت صحت پیامتوجه: 

 كلمه( 14)حداكثر : 1پیام شماره 

استفاده از آموزش خودمراقبتي به همراه پیگیری تلفني پرستار در كاهش فشارخون سیستولیک و دیاستولیک و 

 علایم و عوارض مرتبط با فشارخون كنترل نشده در سالمندان مبتلا به پرفشاری خون موثر مي باشد. 

 كلمه( 14)حداكثر : 2پیام شماره 

گیری تلفني پرستار باعث افزایش میزان فشارخون كنترل شده در این استفاده از آموزش خودمراقبتي به همراه پی

 بیماران مي شود اما بر میزان بستری مجدد این بیماران در بیمارستان تاثیری ندارد.

 كلمه( 44)حداكثر  د. پیشنهاد برای کاربرد نتایج

امه ترخیص از بیمارستان در استفاده از آموزش خودمراقبتي به همراه پیگیری تلفني پرستار در قالب یک برن

ار گیری پرستار سالمندی در امر مراقبت و پیگیری سالمندان در بخش های كو ب سالمندان مبتلا به پرفشاری خون

 بستری در بیمارستان ها و در ارایه خدمات سلامت در سطح جامعه

 مورد را انتخاب كنید(بیش از یک توانید )ميکنید؟های انتقال پیام را پیشنهاد ميد. کدامیك از روش

 برای معرفي نتایج پژوهش كنندگان بالقوهو استفاده نفعانذیگروه مخاطب، تشكیل جلسه با   ☒

  پژوهشي داخلي –انتشار مقاله در مجلات علمي   ☒

 پژوهشي خارجي –انتشار مقاله در مجلات علمي   ☒

 مجلات كثیرالانتشارها و نتشار نتایج پژوهش در روزنامها  ☒

 سازمانيهای درونها و بولتنانتشار نتایج در خبرنامه  ☒

 ها و سمینارهای داخليارائه در كنفرانس  ☒

 ها و سمینارهای خارجيارائه در كنفرانس  ☒

 هاهای پژوهش به خبرنگاران و شركت در مصاحبهارائه یافته  ☐

 های هدفبرای گروهكامل گزارش خلاصه یا ارسال   ☒

 كنندگان بالقوهسایت برای دسترسي استفادهقرار دادن خلاصه یا گزارش كامل طرح بر روی وب  ☒

 به زبان ساده و متناسب با مخاطبین تهیه راهنما، بروشور، كتابچه، و غیره  ☒

 قرارداد با صنعت و غیره(سازی نتایج پژوهش )ثبت اختراع، عقد انجام اقدامات لازم برای تجاری  ☐

 سایر موارد )لطفاً نام ببرید(  ☐

 



 

 

 

 

 

 :. چكيده طرح تحقيقاتي3

ها،این پژوهش با خون درسالمندان ومیزان بالای بستری مجدداین افراد در بیمارستانبا توجه به شیوع بالای پرفشاری :مقدمه

خون تلفني درمدیریت فشارخون سالمندان مبتلا به پرفشاریآموزش خودمراقبتي بهمراه پیگیری تعیین اثربخشي برنامه»هدف

 انجام شد.«ترخیص شده ازبیمارستانهای منتخب اصفهان

لیني حاضرباگروه كنترل تصادفي درسالمندان مبتلا به ارآزمایي باپس از تدوین كتابچه وطراحي برنامه،ك :هاموادوروش

آسان گیری  روش نمونهسالمند با19د. ش انجام5931-39درسال اصفهانشهر آموزشي درمانيمركز2ترخیص شده ازخون پرفشاری

گیری شدوچک لیست پژوهشگر به نسبت مساوی در هر مركز وتخصیص تصادفي به دوگروه كنترل ومداخله ،فشارخون آنها اندازه

د تكمیل شد.گروه مداخله درهنگام ترخیص تحت یک جلسه عوارض دارویي وبستری مجدعدم مدیریت فشارخون، ساخته علایم

گروه درفواصل دوماه قرارگرفتندودرهر2هفته بمدت 2های تلفني هرآموزش خودمراقبتي)به روش سخنراني وپرسش وپاسخ(وپیگیری

 18SPSSنرم افزار به ها گیری شد.پس ازورود دادهپس از ترخیص،مجددا چک لیست تكمیل وفشارخون اندازهماه 9و1/5زماني

 با استفاده ازآمار توصیفي وتحلیلي انجام شد. هاتجزیه وتحلیل داده

ن فشارخون سیستول و میانگیگر در دو گروه در ابتدای مطالعه كنترل و همساني متغیرهای دموگرافیک و مداخله ها: یافته

ماه پس ازترخیص درگروه مداخله بطور 9 .معنادار نداشتماه پس ازترخیص بین دوگروه اختلاف 1/5قبل ازترخیص و دیاستول

ماه بعداز 1/5فراواني مدیریت فشارخون در محدوده نرمال قبل ازترخیص و(. >445/4P)معناداری كمترازگروه كنترل بود

شتراز گروه ماه پس ازترخیص تنهادرگروه مداخله بطور معناداری بی9اما (،<41/4P)مداخله، بین دوگروه تفاوت معنادار نداشت

(.بعد از انجام آزمون كرویت،آزمون آنالیز واریانس با تكرار مشاهدات نیز تایید كننده نتایج فوق و >445/4P)كنترل بود

( بر میانگین فشارخون سیستولیک و همچنین معناداری P=49/4(و اثر گروه)>445/4Pدهنده معناداری اثر زمان)نشان

( برمیانگین فشارخون دیاستولیک بود.همچنین با وجود عدم اختلاف معنادار دوگروه P=41/4(و اثرگروه )>499/4Pاثرزمان)

ماه بعداز ترخیص، فراواني دریافت 9و1/5در میانگین نمره علایم عدم مدیریت فشارخون وعوارض دارویي قبل ازترخیص، 

 گروه كنترل بوددرگروه مداخله بطور معناداری كمتراز  خدمات سرپایي و همچنین نمره علایم/عوارض

گیری بین دوگروه مداخله وكنترل ماه پي9میانگین تعداد روزهای بستری مجدد در طول (. ≥445/4PوP<41/4)بترتیب

 .(<41/4P)ازنظرآماری اختلاف معنادار نداشت

كاهش علایم همچنین تلفني درمدیریت فشارخون در محدوده نرمال و آموزش خودمراقبتي با پیگیری یبرنامه ی:گیرنتیجه

وعوارض عدم مدیریت فشارخون  و فراواني دریافت خدمات سرپایي موثر بود. كاربرد این برنامه آموزش خودمراقبتي و پیگیری 

تلفني مربوطه توسط پرستاران پیشنهاد مي شود.بهتر است بررسي مقایسه ای عوارض درازمدت و بستری مجدد با افزایش طول 

 مدت پیگیری ادامه یابد.

 ، ایران.بالا، سالمندی، پرساری راه دور فشارخون خون/پرفشاری ، بیماری مدیریت،  خودمراقبتي آموزش بیمار،ها:دواژهکلی

 

  ( مستخرج از طرح:آدرس اینترنتي مقاله )های. ۴

http://arya.mui.ac.ir/index.php/arya/author 

  



 

 

 

 

 

 

 

باشد. لذا نفعان ميها به ذیز اهداف مهم ترجمان و تبادل دانش، انتقال نتایج از پژوهشاز آنجائي كه یكي ا

م شده در های تحقیقاتي انجاهای مستخرج از طرحمعاونت پژوهشي و فناوری دانشگاه علوم پزشكي اصفهان پیام

های مؤثر در اختیار آنها را با استفاده از روش« كشور های سلامتپایگاه نتایج پژوهش»دانشگاه را علاوه بر درج در 

های تحقیقاتي دانشگاه برای استخراج به منظور كمک به پژوهشگران و مجریان طرح ،قرار دهد. این راهنمامخاطبان 

 . های پژوهشي تهیه شده استو نگارش پیام

، بنابراین، مسؤولیت صحت شودهای پژوهش توسط مجری طرح تحقیقاتي نوشته ميپیاماز آنجائي كه 

 باشد. بخش به شرح ذیل مي 4هر پیام پژوهشي شامل  باشد.محتوای آنها بر عهده وی مي

بر اساس است كه جمله خبری شامل یک حداكثر یک سطر و پیام پژوهشي خبر یا عنوان  عنوان پیام خبر:

تاثیر مصرف دارچین بر حاكي از  پژوهشنتیجه چنانچه  ،شود. به عنوان مثالنوشته مي پژوهشترین یافته مهم

را انتخاب « موثر است 2مصرف دارچین در كنترل دیابت نوع  »عنوان توان ميباشد،  2كنترل بیماری دیابت نوع 

 نمود. 

جمله است كه در آن به معرفي مسأله و  4تا  9ای كوتاه و حداكثر شامل مقدمه :موضوعاهمیت مقدمه و 

 شود. نمونه پرداخته مي  اهمیت آن و در صورت نیاز جامعه آماری و تعداد

ترین پیام پژوهشي خلاصه مهم نیست.و یا چكیده پژوهش خلاصه ، پیام پژوهشيمتن پیام پژوهشي: 

عموم مردم هستند. حتي در  ،است. مخاطب اصلي پیام پژوهشيو غیرتخصصي های طرح به زباني ساده یافته

 پیام پژوهشي بایست نهایت تلاش صورت گیرد كهميباز هم  گروهي غیر از عموم جامعه است، ،مواردی كه مخاطب

 نوشته شود.واژگان تخصصي ساده و با كمترین تعداد  يبه زبان

جمله،  9یا  2حداكثر در صورت اختصاصي و عملي پژوهشگر به  در این بخش،پیشنهاد برای کاربرد نتایج: 

 . نویسدرا ميترین كاربردهای نتایج پژوهش مهم

  

 دانشگاه علوم پزشكي اصفهان

 هاي پژوهشينگارش پيامراهنماي استخراج و 

راهنماي(۱)فرم  هاي پژوهشيترجمان دانش طرح  



 

 

 

 

 

مقایسه دو روش مختلف تدریس: آموزش حضوری و آموزش الكترونيكي مبتني بر وبلاگ به 

 شيوه بحث گروهي

 شود.وبلاگ منجر به افرایش یادگیری فراگیران میآموزش الکترونیکی مبتنی بر عنوان خبر: 

 گزاران اعضای هیات علمی، مدیران و سیاست نوع مخاطب:

با توجه به اهمیت آموزش الکترونیك در آموزش علوم پزشکی، طراحی و راه اندازی  مقدمه و اهميت:

موزش حضوری و تکنیکهای نوین آموزشی اهمیت دارد. مطالعه ی حاضر با هدف مقایسه ی دو روش آ

 نفر از دانشجویان رشته تغذیه انجام شد. 111نیمه تجربی بر روی به روش آموزش الکترونیك مبتنی بر وبلاگ 

آموزش الکترونیکی مبتنی بر وبلاگ در مقایسه با آموزش حضوری به پيام براي اعضاي هيأت علمي: 

 باشد.داری در فراگیران اثرگذار میطور معنی

با توجه به كارآمدی آموزش الکترونیکی مبتنی بر وبلاگ نسبت به گزاران: ن و سياستپيام براي مديرا

های تشویقی برای ترغیب اعضای هیأت علمی برای آموزش حضوری در ارتقای سطح یادگیری، اتخاذ سیاست

 وش ضروری است.استفاده از این ر

تواند فرصتی مناسب برای آموزش الکترونیك میها به عنوان استفاده از وبلاگ :پيشنهاد براي كاربرد نتايج

ای از ضروریات های رایانهسازی و افزایش مهارتدر ارتقای سطح آموزش مؤثر باشد. با این حال، فرهنگ

    باشد.استفاده از این روش می

  

 پيام پژوهشي نمونه



 

 

 

 

 

 

Effect of exercise therapy on quality of life of patients with multiple 

sclerosis in Iran: a systematic review and meta-analysis 

 ورزش در بهبود بیماری ام اس مؤثر است. عنوان خبر:

 گزارانها، پزشکان، مدیران و سیاستمردم و رسانهنوع مخاطب: 

كه بر كیفیت هایی ناتواناییرونده است كه از طریق یك بیماری مزمن و پیش اساممقدمه و اهميت: 

شود. پژوهش حاضر یك مطالعه مرور سیستماتیك و فراتحلیل داده می گذارد تشخیصزندگی افراد تاثیر می

 .است كه در آن میزان تاثیر ورزش در كیفیت زندگی بیماران در ابعاد جسمانی و روانی بررسی شده است

 ورزش در بهبود بیماری ام اس مؤثر است. پيام براي مردم:

های مختلف در ارتقای سلامت ذهنی و میزان اثربخشی تمرینات ورزشی با پروتکل براي پزشكان:پيام 

 باشد.درصد می 59جسمی و كیفیت زندگی مبتلایان به ام اس در جامعه ایرانی تا 

با حمایت از بیماران ام اس برای انجام تمرینات ورزشی، علاوه بر گزاران: پيام براي مديران و سياست

 های درمان را تا حدود زیادی كاهش داد.توان هزینهروند بهبود، می تسریع

اس وجود دارد. با شواهد بسیار قوی برای تایید تاثیر ورزش در بهبود بیماری ام پيشنهاد براي كاربرد نتايج:

 باشد. این وجود، مطالعات بیشتری برای طراحی و ارائه یك برنامه ورزشی مؤثر مورد نیاز می

 پيام پژوهشي نمونه




