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Abstract
Introduction: Sleep disturbance during pregnancy is quite common, it threatens the health of the mother 
and fetus during pregnancy. Non-pharmacological therapies are preferred for improving the sleep pattern of 
pregnant women with sleep disorders. The aim of this study was to determine the effect of lavender essential oil 
on the quality of sleep in pregnant women. 
Methods: This study was performed by quasi-experimental method using pre-test-post-test design with control 
group. The sample size was 30 people, who were selected by available sampling method. The sample group was 
selected from pregnant women in the third trimester of pregnancy who referred to Kerman health centers. The 
selected individuals had diagnostic criteria for sleep disorder during pregnancy based on the Pittsburgh Quality 
Sleep Questionnaire (PSQ). The selected individuals were randomly assigned to two experimental and control 
groups. During the study, the experimental group began taking lavender essential oil for 3 consecutive nights 
a week. The Pizzberg Sleep Quality Questionnaire (PSQ) was used in two stages before the intervention and 
after one month to evaluate the quality of sleep. Spss software and one-way analysis of variance (ANOVA) and 
covariance analysis (ANCOVA) were used to analyze the data.
Results: The results of the one-way analysis of variance test for the intervention group showed that the quality 
of sleep quality in the post-test was significantly higher than the pre-test (P <0.001). Also, a comparison of 
sleep quality scores in the postoperative intervention and control group by analysis of covariance showed that 
sleep quality scores in the intervention group were significantly higher than the control group (P <0.001), and 
aromatherapy with lavender essential oil was 59%. Explains changes in sleep quality scores.
Conclusions: Given the positive effect of aromatherapy with lavender essential oil on the quality of sleep of 
pregnant women in the third trimester of pregnancy, it can be said that this intervention is useful for reducing 
the negative symptoms affecting the quality of sleep of pregnant women in the third trimester of pregnancy. 
According to the findings of this study, aromatherapy with lavender essential oil on the quality of sleep of 
pregnant women in the third trimester of pregnancy is effective on the experience of higher quality sleep and 
paying attention to its training in medical centers for women with wind can reduce women's vulnerability in 
this period. .
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چکیده
مقدمــه: اختــال خــواب در دوران حاملگــی شــیوع بســیار بالایــی دارد، ایــن اختــال در دوران بــارداری ســامت مــادر و جنیــن را 
ــذا  ــد. ل ــاردار دارای اختــال خــواب الویــت دارن ــان ب ــرای بهبــود الگــوی خــواب زن ــر دارویــی ب ــد مــی کنــد. درمــان هــای غی تهدی

مطالعــه حاضــر بــا هــدف تعییــن تأثیــر رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس بــر کیفیــت خــواب زنــان بــاردار انجــام شــد. 
روش کار: ایــن مطالعــه بــه روش نیمــه آزمایشــی و بــا اســتفاده از طــرح پیــش آزمــون- پــس آزمــون بــا گــروه کنتــرل انجــام شــد. 
حجــم نمونــه 30 نفــر بــود، کــه بــه روش نمونــه بــرداری در دســترس انتخــاب شــدند.  افــراد گــروه نمونــه از بیــن زنــان بــاردار در ســه 
ماهــه ســوم بــارداری مراجعــه کننــده بــه مراکــز بهداشــتی درمانــی کرمــان انتخــاب شــدند. افــراد انتخــاب شــده دارای مــاک هــای 
ــه  افــراد انتخــاب  ــد. ب ــر اســاس پرسشــنامه کیفیــت خــواب پیتزبــرگ )PSQ( بودن ــارداری ب تشــخیصی اختــال خــواب در دوران ب
شــده بــه صــورت تصادفــی در دو گــروه آزمایــش و کنتــرل قــرار گرفتنــد. گــروه آزمــون در طــی مطالعــه بــه مــدت3 شــب متوالــی 
در هفتــه، شــروع بــه مصــرف اســانس اســطوخودوس کردنــد. از پرسشــنامه کیفیــت خــواب پیتزبــرگ )PSQ(  در دو مرحلــه قبــل از 
شــروع مداخلــه و بعــد از یــک مــاه از انجــام مداخلــه جهــت ارزیابــی کیفیــت خــواب اســتفاده شــد. بــرای تجزیــه و تحلیــل داده هــا از 

نــرم افــزار Spss و روش هــای تحلیــل واریانــس یــک راهــه )ANOVA( و تحلیــل کوواریانــس )ANCOVA( اســتفاده شــد.
یافتــه هــا: نتایــج آزمــون تحلیــل واریانــس یــک راهــه بــرای گــروه مداخلــه نشــان داد نمــرات کیفیــت خــواب در پــس آزمــون 
بــه صــورت معنــاداری بالاتــر از پیــش آزمــون بــوده اســت )P<0/001(. همچنیــن مقایســه نمــرات کیفیــت خــواب در گــروه مداخلــه 
و کنتــرل در پــس آزمــون بــه وســیله تحلیــل کواریانــس نشــان داد نمــرات کیفیــت خــواب در گــروه مداخلــه بــه صــورت معنــاداری 
بالاتــر از گــروه کنتــرل بــوده اســت )P<0/001(، و رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس 59 درصــد از تغییــرات نمــرات کیفیــت 

خــواب را تبییــن مــی کنــد.
نتیجــه گیــری: بــا توجــه بــه اثربخشــی مثبــت رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس بــر کیفیــت خــواب زنــان بــاردار در ســه 
ماهــه ســوم بــارداری، می تــوان گفــت کــه ایــن مداخلــه بــرای کاهــش نشــانه های منفــی اثــر گــذار بــر کیفیــت خــواب زنــان بــاردار 
در ســه ماهــه ســوم بــارداری ســودمند اســت. بــا توجــه بــه یافتــه هــای ایــن پژوهــش رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس بــر 
کیفیــت خــواب زنــان بــاردار در ســه ماهــه ســوم بــارداری بــر تجربــه خــواب بــا کیفیــت بالاتــر موثــر اســت و توجــه بــه آمــوزش آن 

در مراکــز درمانــی بــه زنــان بــاردار میتوانــد از آســیب پذیــری زنــان در ایــن دوره بکاهــد.
کلیدواژه ها: اسطوخودوس، رایحه درمانی، کیفیت خواب، زنان باردار، سه ماهه سوم بارداری.



زهره کیخاء و همکاران

13

مقدمه
بــارداری )Pregnancy( یکــی از دوره هــای بــا اهمیــت زندگــی 
زنــان محســوب مــی شــود ]1[. اهمیــت ایــن دوره بــه حدی اســت 
کــه اریکســون )Ericson( از آن بــه عنــوان یکــی از مراحل رشــد 
و تکامــل نــام بــرده اســت  ]2[.  ســالانه 210 میلیــون بــارداری در 
جهــان اتفــاق مــی افتــد؛ بــا توجــه بــه پیشــرفت علــم پزشــکی و 
ــن رقــم در حــال  ــه زندگــی در ســطح جهــان ای ــد ب افزایــش امی
ــو  ــرات فیزیولوژیکی ــارداری تغیی ــت ]3[. دوران ب ــز اس ــش نی افزای
روانــی زیــادی بــه همــراه داشــته کــه علــی رغــم احســاس لــذت 
ــدار  ــی ناپای ــرات روان ــا تغیی ــادر شــدن گاهــی ب ــه م بخــش تجرب
ــر  ــک تغیی ــرات فیزیولوژی ــه تغیی ــردد ]4[.  از جمل ــی گ ــراه م هم
در ســطوح هورمــون هــا اســت؛ تغییــرات هورمونــی میتواننــد بــه 
تغییــر در چرخــه طبیعــی خــواب و بیــداری زنــان منجــر شــود ]5[. 
ــد  ــی مانن ــارداری هورمون مطالعــات نشــان مــی دهــد  در دوران ب
اســتروژن تــا 100 برابــر و هورمونــی ماننــد پروژســترون تــا 200 
ــه  ــد ب ــی میتوانن ــرات هورمون ــن تغیی ــد؛ ای ــی یابن ــش م برابرافزای
تغییــرات رفتــاری در زنــان بــاردار نیــز منجــر شــوند. ]6[، گــزارش 
ــاردار  ــان ب ــوم( از زن ــدود 79 درصــد )دو س ــد ح ــا نشــان میده ه
دچــار اختــال خــواب )Sleep disorder( هســتند ]7[. کاهــش 
ــارداری اســت،  کیفیــت خــواب یکــی از مشــکات شــایع دوران ب
ــه  ــارداری ب ــاه اول ب ــه م ــد در س ــه از 63 درص ــه ای ک ــه گون ب
ــه  ــه ماه ــد در س ــه 97 درص ــه دوم و ب ــه ماه ــد در س 80 در ص
ســوم افزایــش مــی یابــد ]8[. مطالعــه احمدی نــژاد )2014( نشــان 
ــال در  ــهد اخت ــهر مش ــاکن ش ــاردار س ــان ب ــد  78% در زن میده
ــه خــود  کیفیــت خــواب وجــود دارد ]8[.  زاکــی )2015( در مطالع
بعــد از بررســی زنــان بــاردار گــزارش کــرد 89/88 درصــد از زنــان 

بــاردار دچــار مشــکات خــواب مــی شــوند ]8[.
خــواب یکــی از پایــه هــای اصلــی ســامت و تجدیدکننــده قــوای 
ــران و  ــدن، جب ــازی ب ــرای بازس ــه ب ــی و جســمانی اســت ک ذهن
ــم  ــا و تحکی ــون ه ــه هورم ــی ب ــم بخش ــا، نظ ــلول ه ــر س تعمی
ــن  ــوان یکــی از اساســی تری ــه عن ــوده و از آن ب ــد ب حافظــه مفی
نیازهــای بشــر یــاد شــده اســت ]9[. بــه هرگونــه اخــال در رونــد 
الگــوی طبیعــی خــواب اختــال خــواب گفتــه مــی شــود کــه بــا 
عائمــی همچــون مشــکل در بــه خــواب رفتــن، تــداوم در خــواب 
ــاس  ــدم احس ــواب، ع ــگام از خ ــدن زود هن ــدار ش ــداری، بی و بی
ــایع  ــراه اســت ]10[.  ش ــا هم ــن ه ــی ای ــا ترکیب ــودن ی ــوب ب خ
تریــن روش درمانــی بــرای اختــالات خــواب بــه خصــوص بــی 
خوابــی در سراســر جهــان و ایــران؛ درمــان هــای پزشــکی اســت 
]11[. درمــان هــای پزشــکی اگرچــه ممکــن اســت در کوتــاه مدت 

ــل  ــه دلی ــی ب ــود ول ــواب ش ــدت خ ــول م ــش ط ــه افزای منجــر ب
ــش  ــه دارو، افزای ــتگی ب ــون وابس ــی همچ ــرات جانب ــتن اث داش
تحمــل دارویــی و کاهــش کیفیــت خــواب روش مناســبی نیســتند  
ــرای بیــش از  ــد ب ــه طــور کلــی داروهــای خــواب آور نبای ]12[. ب
ــه  ــز شــود چــون ممکــن اســت تحمــل نســبت ب دو هفتــه تجوی
آن هــا ایجــاد شــده و آثــار تــرک در فــرد ظاهــر شــود ]11[. هــم 
ــرای ســامت  ــارداری ب ــی در دوران ب ــان هــای داروی ــن درم چنی
مــادر و جنیــن خطــرات جــدی دارد؛ بــه همیــن دلیــل مصــرف آن 
ــارداری ممنــوع اســت ]13[.براســاس گــزارش  در سراســر دوران ب
 FDA:Food and( ســازمان بهداشــت دارو و غــذا آمریــکا
Drug Administration(، زنــان بــاردار مبتــا به بی¬خوابی 
ــی  ــی همچــون؛ رفتاردرمان ــر اســت از درمــان هــای غیرداروی بهت
 ،)Psychotherapy( روان درمانــی ،)Behavior therapy(
شــناخت درمانــی )Cognitive therapy( و طــب مکمــل 
)Complementary Medicine( کــه شــامل موســیقی 
درمانــی، ماســاژدرمانی، حمــام گــرم، مراقبــه و ورزش هــای 
هــوازی مــی شــود؛ اســتفاده کننــد ]14[. در ســالهای اخیــر 
ــترش  ــل گس ــب مکم ــی در ط ــان داروی ــاخه گیاه ــتفاده از ش اس
ــه  ــا، رایح ــان ه ــن درم ــی از ای ــت ]15[. یک ــه اس ــادی یافت زی
ــاده و  ــرای آن س ــه اج ــت ک ــی )Aromatherapy( اس درمان
ــات  ــت ]10[. مطالع ــر اس ــی خط ــه و ب ــه صرف ــرون ب ــبتاً مق نس
ــواب  ــالات خ ــع اخت ــرای رف ــی ب ــه درمان ــد رایح ــان میده نش
هماننــد دارو درمانــی و حتــی بهتــر از آن عمــل مــی کنــد ]16[. در 
رایحــه درمانــی بــه عنــوان یــک  اقــدام مکمــل یــا جایگزیــن؛ از 
عصــاره هــای فــرار مشــتق شــده از گیاهــان بــا نــام روغــن هــای 
ــود  ــی ش ــتفاده م ــتند؛ اس ــیمیایی هس ــات ش ــه ترکیب ــی ک اساس
ــال  ــزار س ــه 5000 ه ــی ب ــتفاده از رایحــه درمان ــت اس ]17[. قدم
ــردد  ــی گ ــا برم ــومری ه ــان س ــه زم ــیح و ب ــاد مس ــل از می قب
]18[. یکــی از انــواع رایحــه هــا کــه خاصیــت خــواب آوری و آرام 
بخشــی دارد؛ اســطوخودوس )Lavender essential oil( یــا 
اســطوقدوس یــا ســتوخس رومــی اســت کــه از خانــواده نعنائیــان 
است ]19[. گیـــاه اسطوخودوس بـوی مطبـوعی دارد کــه ناشــی 
از اســــانس موجود در بــــرگ هــــا و گــل هــــاي آن است؛ این 
ــی، ضــد افســردگی، ضــد  ــرات مفیــد ضــد اضطراب ــاه دارای اث گی
باکتریایــی، ضــد قارچــی، آرام بخشــی و التیام بخشــی اســت ]20[. 
مکانیســم اثرگــذاری عصــب شــناختی ایــن گیــاه اثراتــی مشــابه با 
داروهــای بنزودیازپیــن  )Benzodiapine( دارد و بــا اثرگــذاری 
 Gaba( ــید ــک اس ــا آمنیوبوتری ــی گام ــای عصب ــده ه روی گیرن
amino butyric acid( در سیســتم عصبــی مرکــزی بــه 
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ــد ]19[. 30  ــا آرام بخــش عمــل میکن ــک خــواب آور ی ــوان ی عن
ــاه اســطوخودوس  ــده گی ــات تشــکیل دهن ــا 40 درصــد از ترکیب ت
ــت آرام بخشــی  ــه دارای خاصی ــول مــی باشــند ک ــل و لینال لینالی

ــتند ]21[.  هس
در طــی نیــم قــرن اخیــر، پژوهــش هــای فراوانــی در مــورد اثــر 
ــکات  ــیعی از مش ــف وس ــر طی ــطوخودس ب ــاه اس ــی گی بخش
ــرای  روانشــناختی در گــروه هــای مختلــف انجــام شــده اســت. ب
نمونــه نجفــی )2015( رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس 
را در بهبــود کیفیــت خــواب بیمــاران همودیالیــزی مفیــد گــزارش 
ــه  ــش رایح ــکاران )2012( نق ــن )Chien( و هم ــرد ]22[، چی ک
ــواب  ــت خ ــود کیفی ــانس اســطوخودوس را در بهب ــا اس ــی ب درمان
ــزارش  ــد و گ ــی کردن ــی بررس ــکل بیخواب ــا مش ــالمند ب ــان س زن
ــکاران )2019(  ــوی و هم ــد ]23[، گی ــر باش ــد موث ــد میتوان کردن
]24[، در پژوهشــی اثــر مثبــت اســطوخودوس بــر کیفیــت خــواب 
ــکاران  ــو و هم ــزارش گنجل ــه گ ــد. ب ــزارش کردن ــالمندان را گ س
)2015( استنشــاق اســانس اســتخودوس باعــث کاهــش اضطــراب 
در بیمــاران ســکته قلبــی اســت ]25[. میــوز )Muz( و همــکاران 
)2017( گــزارش کردنــد رایحــه درمانــی بــا اســانس اســتخودوس 
ســبب افزایــش کیفیــت خــواب بیمــاران تحــت درمــان همودیالیــز 
مــی شــود؛ در حالــی کــه باعــث کاهــش خســتگی ایــن بیمــاران 
نبــود ]26[. اســتیونس )Stevens( و همــکاران )2017( در مطالعه 
ای در گروهــی مبتــا بــه اختــال خــواب گــزارش کردنــد اســانس 
اســطوخودوس بــه صــورت خفیــف باعــث بهبــود کیفیــت خــواب 
ــد  ــکاران )2017( دریافتن ــود ]27[. کاراداگ )Karadag( و هم ب
کــه رایحــه اســطوخودوس باعــث بهبــود کیفیــت خــواب و کاهــش 
ــکاران )2016(  ــت کاران و هم ــود ]28[. صنع ــی ش ــراب م اضط
گــزارش کردنــد رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس ســبب 
بهتــر شــدن فرکانــس خــواب و بهتــر بــه یــاد آوردن رؤیاهــا مــی 
شــود ]29[. همچنیــن رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس 
بــر بهداشــت خــواب افــراد اثــرات مثبتــی داشــته اســت ]30[. بــه 
ــانس  ــا اس ــی ب ــه درمان ــد رایح ــان میده ــات نش ــی مطالع طورکل
اســطوخودوس مــی توانــد از طریــق کاهــش اســترس و اضطــراب 
ــه کاهــش اســترس و  ــر سیســتم عصبــی مغــز ب ــر گــذاری ب و اث
بهبــود خــواب کمــک کنــد؛ ایــن امــر مــی توانــد باعــث بــالا بردن 

ــاردار نیــز شــود ]31[.  کیفیــت زندگــی زنــان ب
اختــال خــواب در دوران بــارداری میتوانــد منجــر بــه خطرهایــی  
ماننــد فشــار خــون بــالا، کاهــش خلــق و خــو، تحریــک پذیــری، 
ــم وزن،  ــوزادی ک ــد ن ــن، تول ــی جنی ــل رحم ــد داخ ــش رش کاه
افــت ســوخت ســاز بــدن، چاقــی، تضعیــف عملکردهــای شــناختی 

بــه خصــوص اختــال در حافظــه کوتــاه مــدت، تضعیــف توجــه، 
اضطــراب، تنیدگــی ]32[، ابتــای مــادر و جنیــن بــه دیابــت نــوع 
2، زودرســی و تنگــی نفــس در نــوزادان و زردی نــوزاد ]33[ 
ــه  ــرورت توج ــت و ض ــده اهمی ــان دهن ــوع نش ــن موض ــود؛ ای ش
بــه بهداشــت خــواب مــادارن در ایــن دوران اســت. تنهــا مطالعــه 
ــت  ــر کیفی ــی ب ــه درمان ــی رایح ــه، اثربخش ــن زمین ــی در ای داخل
خــواب زنــان را بعــد از زایمــان بررســی کــرده اســت و اســتفاده از 
آن را موثــر گــزارش کــرده ]34[. بــر ایــن اســاس میتــوان گفــت 
کمبــود مطالعــه در زمینــه اثــرات رایحــه درمانــی بــه عنــوان یــک 
روش امــن و توصیــه شــده بــرای اســتفاده در دوران بــارداری ]14[؛ 
ــه اینکــه رایحــه  ــا توجــه ب در داخــل کشــور احســاس میشــود. ب
ــواب و  ــال خ ــش اخت ــتخودوس در کاه ــانس اس ــا اس ــی ب درمان
ــذار  ــر گ ــف اث ــای مختل ــت ه ــواب در جمعی ــت خ ــش کیفی افزای
گــزارش شــده اســت ]22، 23، 24، 25، 26، 27، 28، 29، 30[، 
و افزایــش اختــالات خــواب در ســه ماهــه ســوم بــارداری بیــش 
از هــر زمــان دیگــر در دوران بــارداری شــایع اســت ]35[، مطالعــه 
ــانس  ــا اس ــی ب ــه درمان ــر رایح ــی تأثی ــدف بررس ــا ه ــر ب حاض
ــه  ــه ماه ــاردار در س ــان ب ــواب زن ــت خ ــر کیفی ــطوخودوس ب اس

ــارداری در شــهر کرمــان انجــام شــد.  ســوم ب

روش کار
بــا توجــه بــه ماهیــت موضــوع و اهــداف مــورد نظــر، ایــن پژوهش 
از جملــه طرح هــای نیمــه آزمایشــی از نــوع پیش آزمــون_ 
ــر  ــی تأثی ــت بررس ــه جه ــود؛ ک ــرل ب ــروه کنت ــا گ ــون ب پس آزم
رایحــه درمانــی بــا اســانس اســتخودوس بــر کیفیــت خــواب زنــان 
بــاردار در ســه ماهــه ســوم بــارداری در تابســتان 1397 طراحــی و 
انجــام شــد. جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر شــامل کلیــه زنــان 
ــگ زاده، داوری و  ــای بی ــگاه ه ــه درمان ــده ب ــع کنن ــاردار مراج ب
مایــری شــهر کرمــان در تابســتان 1397 بودنــد کــه در ســه مــاه 
ــن حجــم  ــر روش تعیی ــد. بناب ــی بردن ــر م ــه س ــارداری ب ــوم ب س
نمونــه در مطالعــات رفتــاری از نــوع نیمــه آزمایشــی حداقــل حجم 
نمونــه 15 نفــر بــرای هــر گــروه تعییــن مــی شــود ]36[. 30 زن 
ــارداری کــه دارای پرونــده ســامت و  ــاردار در ســه مــاه ســوم ب ب
برنامــه منظــم هفتگــی جهــت چــکاپ و مراقبــت  هــای بهداشــتی 
ــاس  ــر اس ــد. ب ــکیل دادن ــش را تش ــای پژوه ــه ه ــد؛ نمون بودن
ــاه  ــاردار در ســه م ــداد 30 زن ب ــه پژوهــش، تع ــای ورود ب معیاره
ســوم بــارداری بــه طــور تصادفــی از نــوع بلوکــی شــش تایــی در 
دو گــروه 15 نفــری مداخلــه و یــک گــروه 15 نفــری کنتــرل قــرار 
گرفتنــد. معیارهــای ورود بــه ایــن مطالعــه شــامل: تمایــل شــرکت 
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ــدم  ــر، ع ــورد نظ ــه م ــوی رایح ــه ب ــرژی ب ــدم آل ــق، ع در تحقی
اســتفاده از طــب مکمــل در طــول ســه ماهــه قبــل، عــدم وجــود 
مشــکات ریــوی و تنفســی ماننــد آســم، کســب نمــره بیــش از 5 
ــدن و  در پرسشــنامه کیفیــت خــواب، داشــتن حداقــل ســواد خوان
نوشــتن، و معیارهــای خــروج از مطالعــه شــامل: نداشــتن تمایــل به 
همــکاری در پژوهــش، عــدم مصــرف دارو و یــا قطــع دارو در شــب 
ــارداری، احســاس  ــد ب ــه مشــکل در رون هــای بعــد، وجــود هرگون
ناراحتــی و نارضایتــی نســبت بــه بــوی رایحــه هــا بودنــد. لازم بــه 
ذکــر اســت دو گــروه از نظــر  ســن، شــغل، تحصیــات، جنســیت 

فرزنــد، مــاه بــارداری و تعــداد فرزنــدان همگــن شــدند.
 Pittsburgh Sleep( ــرگ ــواب پیتزب ــت خ ــنامه کیفی  پرسش
اســتانداردی  خودگزارشــی  ابــزار   Quality Index( PSQ
ــه  ــوی س ــام ب ــه ن ــی ب ــال 1989 توســط محقق ــه در س اســت ک
)Boyse( و همکارانــش جهــت بررســی کیفیــت خــواب در طــول 
مــاه گذشــته طراحــی و اجــرا شــد. ایــن پرسشــنامه دارای هفــت 
خــرده مقیــاس اســت و مــواردی همچــون کیفیــت ذهنــی ، تأخیــر 
در بــه خــواب رفتــن، طــول مــدت خــواب، کافــی بــودن خــواب، 
اختــال خــواب، اســتفاده از داروهای خــواب آور و اختــال عملکرد 
روزانــه را مــی ســنجد. هربخشــی از صفــر )عــدم وجود مشــکل( تا 
ســه )وجــود مشــکل جــدی( امتیازبنــدی شــده اســت. نمــره کل 
خــواب در ایــن مقیــاس از جمــع نمــرات هفــت خــرده مقیــاس بــه 
دســت مــی آیــد و بیــن 0 تــا 21 اســت. نمــره 0 تــا 5 نشــان گــر 
کیفیــت خــواب خــوب و نمــره 6 تــا 10 بیــان گــر کیفیــت خــواب 
نســبتاً بــد و نمــره 11 تــا 21 کیفیــت پاییــن را نشــان مــی دهــد. 
خاصیــت روان ســنجی ایــن پرسشــنامه در ایــران نیــز مــورد تأییــد 
ــی  ــت ایران ــن پرسشــنامه در جمعی ــار ای ــه اســت. اعتب ــرار گرفت ق
مــورد تأئیــد قــرار گرفتــه اســت. حساســیت 100 درصــد، ویژگــی 
ــن  ــی ای ــرای نســخه فارس ــاخ 0/89 ب ــای کرونب 93 درصــد و آلف

پرسشــنامه گــزارش شــده اســت ]22[. 
ــی  ــش روان شناس ــه از بخ ــت معرفی نام ــس از دریاف ــگر پ پژوهش
ــه و  ــت تاییدی ــی و دریاف ــورای پژوهش ــه در ش ــب مطالع و تصوی
ــه بخــش  ــن بخــش؛  ب کــد اخــاق )E.A.97.8.14.01( از ای
ــگاه هــای بیــگ زاده، داوری و مایــری مراجعــه  مدیریتــی درمان
نمــود و بــا کســب مجــوز از مســئولین جهــت انجــام پژوهــش بــه 
ــداف  ــان اه ــود و بی ــی خ ــا معرف ــرد و ب ــه ک ــه مراجع ــراد جامع اف
ــش  ــرکت در پژوه ــت ش ــان جه ــت ایش ــب رضای ــش و جل پژوه
بــا تشــکیل جلســه معارفــه و انتخــاب تصادفــی اعضــای دو گــروه 
آزمایــش )15 بیمــار( و کنتــرل )15 بیمــار( از میــان افــراد داوطلــب 
واجــد معیارهــای ورود بــه طــرح، پرســش نامه ها را در بیــن 

ــرکت  ــخ دهی ش ــس از پاس ــرد؛ و پ ــع ک ــروه توزی ــای دو گ اعض
کننــدگان جمــع آوری نمــود. در مرحلــه اول پژوهــش، پرسشــنامه 
ــل  ــرگ )PSQ( تکمی ــواب پیتزب ــت خ ــردی و کیفی ــات ف اطاع
شــد؛ در ایــن مرحلــه پژوهشــگر ســاختار پرسشــنامه ونحــوه پاســخ 
ــح  ــه توضی ــه صــورت جداگان ــرد ب ــر ف ــرای ه ــه آن را ب ــی ب گوی
ــر قســمت  ــرای پاســخگو در ه ــام ب ــود ابه داده و در صــورت وج
ــه هیــچ  ــرای پاســخ گویــی ب ــود. پاســخگویان ب از آن پاســخگو ب
ــه منظــور حــدف  وجــه تخــت فشــار قــرار نگرفتنــد. همچنیــن ب
اثــر فضــای درمانــگاه بــر پاســخگویان بــرای پاســخگویی فضایــی 
ــی  ــا بررس ــپس ب ــده بود.س ــه ش ــر گرفت ــگاه در نظ آرام در درمان
اطاعــات 30 نفــر از افــراد دارای شــرایط ورود بــه پژوهــش از بیــن 
افــراد مراجعــه کننــده بــه مرکــز انتخــاب و پــس از تکمیــل فــرم 
رضایــت نامــه کتبــی وارد پژوهــش شــدند. در مرحلــه بعــد افــراد 
بــه صــورت تصادفــی بــه دو گــروه 15 نفــری آزمایــش و کنتــرل 
تقســیم شــدند. بــه ایــن منظــور افــراد در ابتــدای ورود بــه مطالعــه، 
بــه هــر فــرد کــد 1 یــا 2 تعلــق گرفــت و افــراد گــروه آزمــون کــد 
ــد. ســپس گــروه  ــراد گــروه کنتــرل کــد 2 را تشــکیل دادن 1 و اف
آزمایــش و کنتــرل تحــت آمــوزش رایحــه درمانــی قــرار گرفتنــد. 
گــروه آزمایــش بــه مــدت ســه شــب متوالــی در یــک هفتــه بــه 
مــدت یــک مــاه 2 قطــره اســانس اســطوخودوس تهیــه شــده از 
ــه  ــه و ب ــتمالی ریخت ــان را روی دس ــانس کاش ــج اس شــرکت باری
مــدت ده دقیقــه استشــمام کــرده و بعــد از آن دســتمال آغشــته بــه 
رایحــه مــورد نظــر را بــه لبــاس خــود آویــزان یــا در نزدیکــی بالش 
خــود قــرار مــی دادنــد. گــروه کنتــرل در ایــن مطالعــه هیــچ گونــه 

درمانــی دریافــت نکردنــد. 
ــگر  ــی، پژوهش ــه درمان ــح رایح ــام صحی ــر انج ــارت ب ــت نظ جه
ــا  ــک ب ــا پیام ــراری تمــاس ی ــق برق ــه از طری ــر هفت ــان ه در پای
واحدهــای پژوهشــی نحــوه اجــرای رایحــه درمانــی را کنتــرل مــی 
کــرد. در مرحلــه بعــدی پژوهــش کــه بعــد از گذشــت یــک مــاه از 
مداخلــه صــورت مــی گرفــت، بــار دیگــر از افــراد درخواســت شــد 
ــاره پرسشــنامه پیتزبــرگ )PSQ( را  ــا بــه مرکــز مراجعــه و دوب ت
تکمیــل کننــد. تمامــی شــرایط اجــرا شــده در مرحلــه پیــش آزمون 
در مرحلــه پــس آزمــون نیــز رعایــت شــد. افــراد شــرکت کننــده 
در همــان محلــی کــه پیــش آزمــون را تکمیــل کــرده بودنــد بــه 
پاســخگویی ســوالات پــس آزمــون پرداختنــد . بــه منظــور تجزیــه 
ــده  ــه دســت آم ــات ب ــن پژوهــش اطاع ــا در ای ــل داده ه و تحلی
بــه دو طریــق مــورد ارزیابــی قــرار گرفــت. آمــار توصیفــی بــرای 
ــار  ــی و آم ــزی و پراکندگ ــاخص های مرک ــت آوردن ش ــه دس ب
ــت  ــس )ANCOVA( جه ــل کوواریان ــامل تحلی ــتنباطی ش اس
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بررســی فرضیه هــای پژوهــش مبنــی بــر تأثیــر استشــمام اســانس 
اســطوخودوس بــر نمــره کلــی کیفیــت خــواب مــورد اســتفاده قــرار 
گرفــت. نــرم افــزار آمــاری مــورد اســتفاده بــرای تجزیــه و تحلیــل 

ــود. داده هــا Spss  نســخه 22 ب

یافته ها
اطاعــات توصیفــی در )جــدول 1( گــزارش شــده اســت. یکســان 
ــیله  ــه وس ــک ب ــای دموگرافی ــر ویژگیه ــروه از نظ ــودن دو گ ب
آزمــون یومــن ویتنــی )Mann–Whitney-U( بررســی شــد؛ 

نتایــج نشــان داد بیــن دو گــروه از نظــر ویژگــی ســن P<0/05؛ 
تحصیــات  MWU=101/50/Wilcoxcon=221/00؛ 
ــغل  P<0/05؛ MWU=106/50/Wilcoxcon=216/530؛ ش
P<0/05؛ MWU=111/30/Wilcoxcon=111/00؛ جنسیت 
MWU=99/40/Wilcoxcon=199/00؛  P<0/05؛  فرزنــد 
 =87/22/Wilcoxcon=131/00 P<0/05؛  فرزنــدان  تعــداد 
P<0/05؛  بــارداری  مــاه  و   MWU
MWU =98/50/Wilcoxcon=201/00 تفــاوت معنــاداری 

ــدارد. ــود ن وج

جدول1: شاخص های توصیفی به تفکیک گروه

متغیر
)N=15( آزمون)N=15( کنترل

متغیر
)N=15( آزمون)N=15( کنترل

درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

سن

جنسیت203%205%33/3- 25

فرزند

60%49%5دختر

40%606%10پسر30-258%53/37%46/7

35-303%202%13/3
ماه

بارداری

40%606%9ماه هفتم
40%33/36%5ماه هشتم40-351%6/71%6/7

شغل

20%6/73%1ماه نهم66/7%86/710%13خانه دار
13/3%2--آزاد

تحصیات

دیپلم و

40%46/76%7زیر دیپلم20%13/33%2کارمند

تعداد فرزندان
46/7%407%6لیسانس66/7%46/710%11فرزند اول
26/7%404%3فرزند دوم

13/3%13/32%2فوق لیسانس
6/7%13/31%1 فرزند سوم

بــه منظــور بررســی تفــاوت کیفیــت خــواب زنــان بــاردار شــرکت 
کننــده در گــروه مصــرف کننــده اســطوخودوس در مرحلــه پیــش 
 )ANOVA( آزمــون و پــس آزمون از تحلیــل واریانس یک راهــه
ــن  ــرای ای ــودن ب ــال ب ــاری نرم ــرض آم ــش ف ــد. پی ــتفاده ش اس
 )Shapiro-Wilk(  آزمــون به وســیله آزمــون شــاپیرو - ویلــک
ســنجیده شــد، و نشــان داده توریــع نمــرات پیــش آزمــون و پــس 
ــده اســطوخودوس  آزمــون کیفیــت خــواب در گــروه مصــرف کنن
ــل  ــج آزمــون درون گروهــی تحلی ــال اســت )P<0/05(.  نتای نرم
ــل نشــان داد  ــس در )جــدول2( گــزارش شــده اســت، تحلی واریان

ــه پیــش آزمــون  ــن نمــرات کیفیــت خــواب در مرحل ــن میانگی بی
بــا پــس آزمــون در گــروه مصــرف کننــده اســطوخودوس تفــاوت 
ــن  ــه میانگی ــود دارد )P=0/000؛F=16/31(. مقایس ــاداری وج معن
ــان  ــت خــواب زن ــزان کیفی ــت خــواب نشــان داد می نمــرات کیفی
بــاردار شــرکت کننــده در گــروه مصــرف کننــده اســطوخودوس در 
ــورت  ــه ص ــون )SD=±3/49 ؛M=27/33(، ب ــس آزم ــه پ مرحل
 )M=20/40؛ SD=±5/65( ــون ــش آزم ــر از پی ــاداری بالات معن

بــود. 

 جدول2: مقایسه کیفیت خواب پیش آزمون و پس آزمون در گروه مصرف کننده اسطوخودوس
سطح معناداریFمیانگین مربعاتدرجه آزادیمجموع مربعاتنمره

360/531360/5316/310/000مدل صحیح
618/932822/105پیش آزمون

979/4629مجموع
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پیــش از تحلیــل نتایــج بیــن گروهــی؛ پیــش فــرض هــای آمــاری 
ــودن داده  ــال ب ــس )ANCOVA(، شــامل نرم ــل کوواریان تحلی
ــون شــاپیرو- ــا بررســی شــدند. از آزم ــس ه ــری واریان ــا و براب ه
ویلــک  )Shapiro-Wilk( جهــت بررســی نرمــال بــودن 
ــرات  ــع نم ــان داده توزی ــد، و نش ــتفاده ش ــی اس ــای کم داده ه
کیفیــت خــواب در هــر دو گــروه مداخلــه و کنتــرل نرمــال اســت 
)P<0/05(.  برابــری واریانــس در دو گــروه نیــز بــه وســیله آزمــون 
لویــن )Levene( نشــان داد ایــن پیــش فــرض نیــز رعایت شــده 
اســت )P<0/05(. نتایــج آزمــون بیــن گروهــی تحلیــل کواریانــس 
ــن آزمــون  ــج ای در )جــدول3( گــزارش شــده اســت؛ بررســی نتای

نشــان میدهــد بیــن دو گــروه مداخلــه و کنتــرل در مرحلــه پــس 
آزمــون در نمــرات کیفیــت خــواب تفــاوت معنــاداری وجــود  دارد 
)P=0/000 ؛F=32/69(. بررســی تعقیبــی تفــاوت هــا بــه وســیبله 
ــت  ــرات کیفی ــن نم ــان داد میانگی ــی )Tuky( نش ــون توک آزم
 SD=±0/88(  ــطوخودوس ــده اس ــرف کنن ــروه مص ــواب در گ خ
ــرل   ــروه کنت ــر از گ ــاداری بالات ــورت معن ــه ص ؛M=32/79(، ب
ــدور  ــاخص مج ــاس ش ــر اس ــود. ب )SD=±0/88 ؛M=27/60(، ب
اتــا یــا انــدازه اثــر 0/59 درصــد از ایــن تفــاوت منحصــرا به وســیله 

ــل تبییــن اســت. ــه قاب مصــرف اســطوخودوس در گــروه مداخل

جدول3: نتایج تحلیل کوواریانس اثر گروه بر کیفیت خواب زنان باردار در سه ماه سوم بارداری
اندازه اثرسطح معناداریFمیانگین مربعاتدرجه آزادیمجموع مربعاتنمره

460/502230/2519/900/0000/59مدل صحیح
127/171127/11710/950/000پیش آزمون

381/561381/5632/6980/000گروه

بحث 
ــا  ــی ب ــه درمان ــر رایح ــی تأثی ــور بررس ــه منظ ــش ب ــن پژوه ای
ــه  ــاردار در س ــان ب ــواب زن ــت خ ــر کیفی ــطوخودس ب ــانس اس اس
ماهــه ســوم بــارداری انجــام شــد. نتایــج ایــن مطالعــه بیــان گــر 
آن اســت کــه در پایــان مطالعــه اختــاف معنــی داری در میانگیــن 
نمــره کل شــاخص کیفیــت خــواب پیتزبــرگ بیــن دو گــروه آزمون 
و کنتــرل وجــود داشــت؛ لــذا، براســاس نتایــج ایــن پژوهــش مــی 
تــوان گفــت رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس مــی توانــد 
در بهبــود کیفیــت خــواب زنــان بــاردار در ســه ماهه ســوم بــارداری 
ــج پژوهــش نجفــی  ــا نتای ــج پژوهــش حاضــر ب ــر باشــد. نتای مؤث
)2015( ]22[، و میــوز )Muz( و همــکاران )2017( ]26[، کــه 
ــر  ــا اســانس اســطوخودوس ب ــی ب ــر رایحــه درمان ــه بررســی اث ب
ــن  ــد. چی ــزی پرداختن ــاران همودیالی ــواب بیم ــت خ ــود کیفی بهب
ــه  ــر رایح ــی اث ــه بررس ــه ب ــکاران )2012( ک )Chien(، و هم
ــت  ــود کیفی ــان و بهب ــانس اســطوخودوس در درم ــا اس ــی ب درمان
خــواب زنــان ســالمند بــا مشــکل بیخوابــی پرداختنــد ]23[، گیــوی 
ــه  ــه ب ــکاران )2015( ک ــو و هم ــکاران )2019( ]24[،  گنجل و هم
بررســی اثــر رایحــه درمانــی بــا اســانس اســتخودوس بــر اضطراب 
 )Stevens( در بیمــاران ســکته قلبــی پرداختنــد ]25[، اســتیونس
ــا  ــی ب ــه درمان ــر رایح ــی اث ــه بررس ــه ب ــکاران )2017( ک و هم
اســانس اســطوخودوس بــر بهبــود کیفیــت خــواب افــراد مبتــا بــه 
اختــال خــواب ]27[، کاراداگ )Karadag( و همــکاران )2017( 
ــا اســانس اســطوخودوس  ــی ب ــر رایحــه درمان ــه بررســی اث کــه ب

ــت  ــد ]28[، صنع ــراب پرداختن ــواب و اضط ــت خ ــود کیفی ــر بهب ب
ــی  ــر رایحــه درمان ــه بررســی اث ــه ب ــکاران )2016( ک کاران و هم
بــا اســانس اســطوخودوس بــر فرکانــس خــواب پرداختنــد ]29[، و 
همگــی نشــان دهنــده اثــرات مثبــت رایجــه درمانــی بــا اســانس 
ــت.  ــو اس ــد همس ــواب بودن ــت خ ــود کیفی ــر بهب ــتخودوس ب اس
ایــن در حالــی اســت کــه نتایــج ایــن مطالعــه بــا مطالعــه قــدس 
و همــکاران )1395( ]37[، کــه پژوهشــی بــا هــدف مقایســه تأثیــر 
ــر  ــن کنجــد ب ــانس اســطوخودوس و روغ ــا اس ــی ب رایحــه درمان
کیفیــت خــواب پرســتاران انجــام دادنــد، و دهکــردی و همــکاران 
ــه  ــر رایح ــی اث ــوان بررس ــا عن ــی ب ــه پژوهش )1394( ]38[، ک
ــت خــواب بیمــاران  ــر کیفی ــا اســانس اســطوخودوس ب ــی ب درمان
همودیالیــزی انجــام دادنــد، ناهمســو اســت. در ایــن دو مطالعــه بــه 
ترتیــب رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس اثــر معنــاداری 
در بهبــود کیفیــت خــواب بیمــاران همودیالیــزی و پرســتاران نشــان 
نــداد. ایــن تفــاوت هــا مــی توانــد ناشــی از تنــوع در نحــوه اجــرای 
پژوهــش، نــوع و غلظــت اســانس مــورد اســتفاده و زمــان و مــکان 
ــه، روحیــات افــراد شــرکت کننــده و حتــی برخــورد  انجــام مداخل

پژوهشــگر در هنــگام اجــرای پژوهــش باشــد.
ــرای تبییــن یافتــه ایــن پژوهــش میتــوان از داده هــای عصــب  ب
روانشــناختی کمــک گرفــت؛ زیــرا مطالعــات نشــان میدهــد 
مکانیســم اثرگــذاری عصــب شــناختی ایــن گیــاه اثراتــی مشــابه با 
داروهــای بنزودیازپیــن )Benzodiapine( دارد و بــا اثرگــذاری 
 Gaba( ــید ــک اس ــا آمنیوبوتری ــی گام ــای عصب ــده ه روی گیرن
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amino butyric acid( در سیســتم عصبــی مرکــزی بــه 
ــد ]19[.  از  ــل میکن ــش عم ــا آرام بخ ــواب آور ی ــک خ ــوان ی عن
ــاه  ــن گی ــات ای ــر روی ترکیب ــده ب ــام ش ــات انج ــویی تحقیق س
نشــان میدهــد 30 تــا 40 درصــد از ترکیبــات تشــکیل دهنــده گیــاه 
اســطوخودوس لینالیــل و لینالــول مــی باشــد کــه دارای خاصیــت 
ــل  ــد  یکــی دیگــر از دلای ــه میتوان آرام بخشــی هســتند ]21[؛ ک
ــر  ــد. دیگ ــواب باش ــت خ ــود کیفی ــه در بهب ــن رایح ــی ای اثربخش
ــزی  ــت مغ ــی فعالی ــق ارزیاب ــناختی از طری ــب ش ــات عص مطالع
ــد  ــد بع ــزارش کردن ــرداری PET گ ــتفاده از روش تصویرب ــا اس ب
از استنشــاق اســانس اســطوخودوس در مناطقــی از مغز مانند ســاقه 
مغــز، تالامــوس، قســمت چــپ لــوب پیشــانی و مخچــه افزایــش 
ســریعی در پیوندهــای نورونــی روی مــی دهــد کــه بافاصلــه  بعد 
از ایــن افزایــش نورونــی، حالتــی از آرامــش و خواب آلودگــی درفرد 

ایجــاد مــی شــود ]30[.
همچنیــن در تبییــن یافتــه هــای ایــن مطالعــه مبنــی بر اثربخشــی 
اســانس اســطوخودوس بــر کیفیــت خــواب زنــان بــاردار مــی تــوان 
ــول موجــود در اســطوخودوس موجــب مهــار آزاد  گفــت کــه لینال
ــی در  ــای یون ــال ه ــرد کان ــر کارک ــن و تغیی ــتیل کولی ــدن اس ش
ــه  ــود. ب ــی ش ــی م ــه ای – حرکت ــی ماهیچ ــد عصب ــل پیون مح
عــاوه لینالیــل اســتات دارای کارکــرد نارکوتیکــی بــوده و لینالــول 
ــا  ــن ب ــد. هــم چنی ــی کن ــل م ــک آرام بخــش عم ــوان ی ــه عن ب
اســتفاده از تکنیــک هــای ثبــت فعالیــت مغــزی و EEG دریافتــه 
انــد کــه استنشــاق 3 دقیقــه اســانس اســطوخودوس باعــث 
افزایــش قــدرت آلفــا و تتــا در تمامــی مناطــق مغــزی شــده کــه 
ایــن امــر منجــر بــه کاهــش اضطــراب و ایجــاد حــس آرمیدگــی و 
خــواب آوری در فــرد مــی شــود  ]39[. همچنیــن از طریــق ارزیابی 
فعالیــت مغــزی بــا اســتفاده از روش تصویربرداری PET مشــاهده 
شــد کــه بعــد از استنشــاق اســانس اســطوخودوس در مناطقــی از 
مغــز ماننــد ســاقه مغــز، تالامــوس، قســمت چــپ لــوب پیشــانی و 
مخچــه افزایــش ســریعی در پیوندهــای نورونــی روی مــی دهــد 
ــی از آرامــش  ــی، حالت ــش نورون ــن افزای ــد از ای ــه بع کــه بافاصل
و خــواب آلودگــی در فــرد ایجــاد مــی شــود ]40[؛ بــه نظــر مــی 
رســد ایــن مــوارد  میتوانــد بتوانــد علــت یافتــه هــای بــه دســت 

آمــده از  ایــن مطالعــه باشــد.
ــای پژوهــش حاضــر در  ــه ه ــن یافت ــرای تببی ــی، ب ــور کل ــه ط ب
ارتبــاط تأثیــر رایحــه اســطوخودوس بــر کیفیــت خــواب بایــد گفت 
ــه دو  ــی ب ــذاری رایحــه درمان ــه از نظــر علمــی مکانیســم اثرگ ک
ــی  ــدان معن ــن ب ــت. ای ــایکولوژیک اس ــک و س ــکل فیزیولوژی ش
ــق  ــورد نظــر بوهــا از طری ــد از استشــمام رایحــه م اســت کــه بع

عصــب بویایــی وارد ناحیــه ای از مغــز شــده کــه مربــوط بــه ادراک 
بویایــی اســت. بعــد از فعــال شــدن ایــن منطقــه در مغــز، پیامــی 
ــر تحریــک سیســتم  ــه سیســتم لیمبیــک داده مــی شــود. در اث ب
لیمبیــک نروترنســیمترهای شــادی آور، آرامــش دهنــده و خــواب 
آوری همچــون ســروتونین، انکفالین،آدرنالیــن، اپی نفریــن و نوراپی 
نفریــن آزاد مــی شــود. از طرفــی بــا توجــه بــه ارتباط حــس بویایی 
بــا احســاس و روان انســان هــا، رایحــه هــا مــی تواننــد بــر جســم 
و روان انســان همزمــان باهــم تأثیــر بگذارنــد. در واقــع بوهــا قــادر 
بــه تغییــر احساســات و افــکار انســان مــی باشــند  ]41[. از ســویی 
ــه برانگیختــن احســاس آرامــش و القــاء  رایحــه درمانــی منجــر ب
خــواب در افــراد مــی شــود و بــا ترشــح اندروفیــن حــس درد و بــی 
خوابــی را در فــرد برطــرف مــی ســازد. بــه عبارتــی رایحــه درمانــی 
بــه زنــان بــاردار مبتــا بــه بــی خوابــی کمک مــی کنــد تــا بتوانند 

بــا ایــن مشــکل خــود کنــار بیاینــد و راحــت تــر بخوابنــد ]9[.
ــن  ــه ای ــوان ب ــی ت ــش م ــن پژوه ــای ای ــت ه ــه محدودی از جمل
ــط  ــدگان در پژوهــش فق ــه شــرکت کنن ــرد ک ــاره ک موضــوع اش
زنــان بــاردار در ســه ماهــه ســوم بــارداری در شــهر کرمــان بــوده 
ــه اول و  ــه ماه ــاردار در س ــان ب ــه زن ــم ب ــن در تعمی ــد، بنابرای ان
ســه ماهــه دوم  یــا زنــان بــاردار شــهرهای دیگــر یــا ســایر مــوارد 
دیگــر جانــب احتیــاط رعایــت گــردد. لــذا، توصیــه مــی گــردد در 
طراحــی مطالعــات آینــده لحــاظ گــردد. پیشــنهاد مــی شــود مراکــز 
ــکی و  ــول پزش ــای معم ــت ه ــار مراقب ــی در کن ــتی درمان بهداش
مامایــی، کاس هــای روان شناســی و رایحــه درمانــی نیــز برگــزار 
کننــد. بــا توجــه بــه تأثیــر اســطوخودوس بــر کیفیــت خــواب، زنان 
بــاردار در ســه مــاه ســوم بــارداری ایــن گیــاه مــی توانــد درمانــی 
ارزان و بــدون عــوارض جانبــی بــرای زنــان بــاردار باشــد؛ همچنین 
نتایــج بــه دســت آمــده مــی توانــد بســتری بــرای ارائــه ی راه حل 
هایــی جهــت بهبــود کیفیــت خــواب زنــان بــاردار و ارتقاء ســامت 

آن هــا باشــد.

نتیجه گیری 
رایحــه درمانــی بــا اســانس اســطوخودوس مــی توانــد بــر بهبــود 
ــا  ــذا ب ــاردار تأثیــر مثبتــی داشــته باشــد. ل کیفیــت خــواب زنــان ب
ــز  ــاردار و نی ــان ب ــالای اختــال خــواب در زن ــه شــیوع ب توجــه ب
ایــن کــه رایحــه درمانــی روشــی کــم خطــر و مقــرون بــه صرفــه 
اســت، پیشــنهاد مــی شــود کــه ایــن روش بــه عنــوان یــک روش 
مفیــد بــرای رفــع اختــالات خــواب و بهبــود کیفیــت خــواب زنــان 
بــاردار مــورد اســتفاده قــرار گیــرد.  بــه طــور کلــی بــا توجــه بــه 
ــواب در  ــالات خ ــه اینکــه اخت ــج پژوهــش حاضــر و نظــر ب نتای
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ــی  ــاردار اســت در حال ــان ب ــی زن ــارداری از شــکایات اصل دوران ب
ــه  ــه شــده و ب ــر توج ــاردار کمت ــان ب ــن مشــکات زن ــه ای ــه ب ک
ــارداری قلمــداد مــی شــود و  ــا ب ــر ب ــده جدایــی ناپذی ــوان پدی عن
آن را امــری طبیعــی مــی داننــد و حــال آن کــه اختــالات خــواب 
در ســه ماهــه ســوم بــارداری مــی توانــد بســتری مناســب بــرای 
مشــکات زیــادی در دوران بــارداری، شــیردهی، زایمــان و حتــی 

پــس از آن شــود.

سپاسگزاری
ایــن مقالــه حاصــل پایــان نامــه کارشناســی ارشــد زهــره کیخــاء 

ــر  ــم دکت ــر قاســم عســکری زاده و خان ــای دکت ــی آق ــه راهنمای ب
  97.8.14.01.E.A ــا شــماره ــی و طــرح مصــوب ب مهــرزاد مهربان
دانشــکده ادبیــات و علــوم انســانی دانشــگاه شــهید باهنــر کرمــان 
ــتی  ــز بهداش ــنل مراک ــی پرس ــیله از تمام ــن وس ــد. بدی ــی باش م
درمانــی شــهر کرمــان و تمامــی زنــان بــارداری کــه مــا را در انجام 

ایــن پژوهــش یــاری کردنــد تشــکر و قدردانــی مــی شــود. 

تضاد منافع
بدینوســیله نویســندگان تصریــح مــی نماینــد کــه هیچگونــه تضــاد 

منافعــی در خصــوص پژوهــش حاضــر وجــود نــدارد.
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