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  چاپزير نامه به سردبير

 اثر سونا بر ميزان درد و دامنه حركتي مفاصل بيماران آرتريت روماتوئيد 
  2علي محمدپور 1،امير طباطبايي

  پرستاريدانشكده مربي پرستاري، دانشگاه آزاد اسلامي واحد قوچان،  .1
 پرستاريدانشكده پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي گناباد،  استاديار .2

  

و با مشكلات  دارد زندگي كيفيت بر تأثيرات عميقي آرتريت روماتوئيد
نتايج تحقيقات . ويژه درد مفاصل و محدويت حركتي همراه استهزيادي ب

حاكي از آن است كه كيفيت زندگي نيمي از مبتلايان به آرتريت روماتوئيد 
داري بين شدت درد، شدت در سطح نامطلوب بوده و ارتباط آماري معني

افسردگي و خستگي، ناتواني در حركت، اضطراب پنهان و آشكار، شدت 
معمولاً مداخلات و اقدامات درماني در آتريت . كيفيت زندگي وجود دارد

شوند، كه پايه اصلي اين هرم را  روماتوئيد به شكل هرم درماني توصيف مي
در حمام سوناي خشك بدن در مدت زمان  1.دهد تسكين درد تشكيل مي

 15حدود و رطوبتي  Cο80، در برابر حرارتي حدود )دقيقه 5-10( كوتاه
پژوهش حاضر با هدف بررسي اثر سونا بر درد و دامنه . گيرد درصد قرار مي

 .حركتي مفاصل اين بيماران اجرا گرديده است

نفر از بيماران مبتلا به آرتريت  45كارآزمايي باليني  در اين مطالعه
روماتوئيد مراجعه كننده به مراكز پزشكي خراسان رضوي انتخاب و به 

و دو گروه ) A(نفري شامل يك گروه شاهد 15ر سه گروه صورت تصادفي د
در طول دوره تحقيق چهار جلسه با  Bگروه . تقسيم شدند )Cو  B(آزمودني

ساعت در  72دو جلسه با فاصله (از هشت جلسه  Cفاصله يك هفته و گروه 
شدت درد و حركت مفاصل، قبل و بلافاصله . از سونا استفاده كردند) هفته

  .در هر جلسه و روز بعد استفاده از سونا، مورد بررسي قرار گرفتبعد از سونا 
داري را بين ميانگين شدت درد  آزمون آناليز واريانس اختلاف معني

كه در با هم در قبل از سونا نشان نداد درحالي) Cو  A ،Bسه گروه (ها گروه
اري دطور معنيهها از نظر ميانگين شدت درد نسبت به هم بروز آخر، گروه
چنين ميزان افزايش دامنه حركتي در مفاصل هم). >05/0p( اختلاف داشتند

 . داري برخوردار بودزانو، كمر در اولين و آخرين بررسي از تفاوت معني

احتمالا سونا  Cچنين با توجه به كاهش بيشتر ميانگين شدت درد در گروه هم
كاهش ميانگين درد  داري بينبر اين گروه موثرتر بوده، اگرچه تفاوت معني

  . شتدر دو گروه آزمايش وجود ندا
هاي نتايج پژوهش حاضر در ارتباط با تسكين درد بعد از سونا با يافته

و  Kukkonen-Harjula ،و همكاران Ruppحاصل از تحقيقات 
Kauppinen طور كلي مبتني بر نتايج اين تحقيق گرماي هب 3،2.مطابقت دارد

هاي تسكيني غير واند به عنوان يكي از روشتناشي از جلسات سونا مي
تهاجمي درد، مطرح گردد كه علاوه بر عاري بودن از اثرات جانبي و 

عنوان يك روش هعوارض داروهاي مصرفي، استقبال بيشتر بيماران از آن ب
توان انتظار طبيعي در كاهش درد و بهبود وضعيت حركت مفاصل را مي

هاي غير دارويي با حداقل لذا با توجه به اهميت جايگزيني روش 3،1.داشت
عوارض و هزينه كمتر با داشتن اصول علمي جهت كاهش درد و بازگرداندن 

هاي روزانه آنان استفاده از سونا در مبتلايان به آرتريت بيماران به فعاليت
  ] ():م ت ع پ ز، [. شودروماتوئيد پيشنهاد مي
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