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رایحه  اضطراب،یكی از روش هاي کاهش  .اضطراب است ،ترین واکنش روانی زنان در زمان زایمان شایع :مقدمه

و به فرونشاندن  باعث آرامش شدهدرمانی است که با استفاده از اسانس هاي خوشبو با برانگيختن سيستم بویایی 

مطالعه حاضر با هدف . است رایحه درمانینارنج یكی از اسانس هاي مورد استفاده در  بهار .اضطراب کمک می کند

 . انجام شد اول زایمان در زنان نخست زا نارنج بر شدت اضطراب مرحله تأثير رایحه بهار

زن نخست زاي مراجعه کننده به بيمارستان ولی  126بر روي  1312 در سالکارآزمایی بالينی مطالعه این : روش کار

ميلی ليتر  4نارنج و در گروه شاهد  ميلی ليتر عرق بهار 4در گروه رایحه درمانی  .شدعصر شهرستان تویسرکان انجام 

. ين به گاز آغشته و به یقه لباس نمونه ها متصل شد و هر نيم ساعت تجویز رایحه و نرمال سالين تكرار شدنرمال سال

اندازه  يسانتی متر 6-1و  3-4پس از انجام مداخله در دیلاتاسيون هاي و شدت اضطراب در بدو ورود به مطالعه 

نرم با استفاده از تجزیه و تحليل داده ها  .ر بودمقياس اندازه گيري اضطراب پرسشنامه اضطراب اشپيل برگ .گيري شد

 و تست فواسميرن - کولموگروف، کاي دو ،من ویتنی آزمون هاي تی مستقل، و( 22نسخه ) SPSSافزار آماري 

 معنی دار در نظر گرفته شد 55/5 کمتر از pميزان . شد انجامدقيق فيشر 

( 16/61±322/1)و در گروه کنترل ( 16/55±242/1) درمانی  نمره اضطراب قبل از مداخله در گروه رایحه: یافته ها

 3-4پس از مداخله، شدت اضطراب در گروه مداخله در دیلاتاسيون  (.p=453/5)بود که از نظر آماري معنا داري نبود

 در کنترل گروه با مقایسه بود که در 11/43±664/1 يسانتی متر 6-1در دیلاتاسيون  و 32/45±216/1سانتی متر 

  .(p<55/5)داشت  يمعنی دار کاهش( 32/51±514/1) يسانتی متر 6-1و ( 31/56±121/1) 3-4یلاتاسيون هاي د

ارزان و غير تهاجمی است که می تواند  نارنج به شيوه رایحه درمانی، مداخله اي آسان، استفاده از بهار: نتیجه گیری

 . ثر باشدؤدر کاهش اضطراب زایمان م

 نارنج، زایمان، طب مكمل ، اضطراب، بهاردرمانیرایحه : کلمات کلیدی
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 مقدمه
اضطراب  ،ترین واکنش روانی زنان در زمان زایمان شایع

هنگام زایمان دچار در درصد از زنان  15. (1) است

نظریه  بر اساس. (2) اختلالات اضطرابی می شوند

ل روانشناختی مانند اضطراب ئکنترل، بين درد و مسا

تري دارند،  زنانی که اضطراب پایين. وجود دارد ارتباط

در . کنند زایمان تجربه می در هنگامتري را درد کم

واقع اسپاسم شدید عضلات کف لگن و پرینه به دليل 

 .(3) دشو افزایش شدت درد زایمان می ، باعثاضطراب

اضطراب و نشان داد که  (2551)همكار و  هولم مطالعه

باعث کاهش فعاليت انقباضی  ،تنش در زمان زایمان

رحم، افزایش مدت زمان و احتمال زایمان با کمک 

 .ش احتمال سزارین خواهد شدوسایل و حتی افزای

همچنين ميزان خونریزي حين زایمان در زنان مضطرب 

از طرف دیگر وجود اضطراب در زمان . افزایش می یابد

 دشو خير در شروع اولين شيردهی میأزایمان باعث ت

(2). 

در حال حاضر، اقدامات متفاوتی جهت کاهش اضطراب 

توان  شود که از آن جمله می حين زایمان استفاده می

هاي آرام  ، روش(4) حمایت مداوم زائو طی زایمان

، (5)هاي تنفسی، موسيقی درمانی  سازي، تكنيک

نام  را استفاده از وان یا دوش و استفاده از طب مكمل

ه ویژه اي در علم جایگا ،امروزه طب مكمل .(6) برد

مامایی به عنوان یک روش نوین در مراقبت از زنان در 

. (2) زایمان و پس از زایمان نموده است دوره بارداري،

یكی از روش هاي طب مكمل است که  ،رمانیرایحه د

با استفاده از اسانس هاي خوشبو با برانگيختن سيستم 

آرامش منجر شده و به فرونشاندن  ءبه القا ،بویایی

( 2551)و همكاران  ليت. (1) اضطراب کمک می کند

نارنج  خود نشان دادند استفاده از اسانس بهار هدر مطالع

داراي اثرات ضد  ،به صورت استنشاقی در موش

 که (2555) و همكاران لهرنرطالعه م .(1)اضطراب است 

ثير استنشاق اسانس اسطوخودوس و أبا هدف تعيين ت

بيماران مراجعه کننده به  پرتقال در کاهش اضطراب

استنشاق که نشان داد  شد،مطب دندانپزشكی انجام 

اسانس اسطوخودوس و پرتقال باعث کاهش اضطراب 

که ( 2512)مطالعه ولی پور و همكاران  .(15) دشو می

نشان داد  شد،زن باردار نخست زا انجام  125بر روي 

با اسانس گل محمدي  (آروماتراپی)رایحه درمانی که 

مطالعه  .(1) کاهش اضطراب زایمان می شود باعث

ثر بودن اسانس نعناع ؤم( 2513)ازگلی و همكاران 

به روش استنشاقی را در کاهش شدت درد و  فلفلی

 ت زا نشان داداضطراب مرحله اول زایمان در زنان نخس

نشان داد که  (2511) و همكاران تفضلیمطالعه  .(11)

ميزان اضطراب  کاهش باعثاسانس اسطوخودوس 

 .(12)می شود زایمان 

هاي اسانس داري که در رایحه درمانی  یكی از روغن

گل هاي درخت  .باشد نارنج می بهار شود، استفاده می

اسانس نرولی از تقطير . نارنج ناميده می شود بهارنارنج، 

این . پرتقال تهيه می شود نارنج تازه و یا از بهار بهار

اسانس مایعی است به رنگ کهربائی که در مجاورت نور، 

بسيار معطر و  بوي آن قوي،. رنگ قرمز حاصل می کند

 35اسانس نرولی داراي . (15-13) طعمش تلخ است

درصد از الكل  42درصد از هيدروکربورهاي مختلف، 

هاي ترپنی مانند لينالول، تریپنئل، ژرانيول، نرول، 

تا  2/5 و درصد نروليدول 6، آن هايد و استات ئفلاونو

نارنج با نام  اسانس بهار .(16) درصد ایندول است 1/1

داراي اثرات تحریک ، Citrous aurantiumعلمی 

 افزاینده خلق و اثرات آرامسيستم عصبی مرکزي و 

التهابی،  بخشی و تسكين دهندگی، ضد اسپاسمی، ضد

مدر است و  ين آورنده فشار خون ویضد نفخ، هاضم، پا

اثرات درمانی  ،آن در کارآزمایی هاي بالينی علاوه بر

نظير فلوکستين در درمان افسردگی براي آن گزارش 

ترکيبات ضروري  ،يدهائفلاونو .(11 ،12) شده است

براي سلول هاي بدن مهره داران می باشند که در 

بر اساس . (11) بيشتر ترکيبات طبيعی یافت می شوند

ثيرات فارماکولوژیک أيدها تئفلاونو شده،تحقيقات انجام 

ليپوپروتئين وسيعی از جمله ممانعت از اکسيداسيون 

جلوگيري از تجمع پلاکت  هاي با وزن مولكولی پایين،

 ،ها و همچنين پایداري سلول هاي ایمنی را دارا هستند

عفونت هاي ویروسی،  لذا در درمان ناراحتی هاي روانی،

همچنين  .(25) تورم و آلرژي استفاده می شوند

عنوان آگونيست گيرنده هاي بنزودیازپين ه فلاونوئيدها ب
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کاهش اضطراب می  باعثها عمل کرده و از این طریق 

 .(21) شوند

از آنجایی که در مطالعات مختلف به اثرات آرام بخشی 

و از طرفی فقدان  شدهنارنج اشاره  و ضد اضطرابی بهار

نارنج در طب  مطالعات مشابه در زمينه بكارگيري بهار

بررسی اثر  مطالعه حاضر با هدف بارداري و زایمان،

 .انجام شدنارنج بر کاهش اضطراب زایمان  رایحه بهار
 

 روش کار
کارآزمایی بالينی تصادفی دو گروهی از  مطالعهاین 

زن  126 بر روي 1312ماه سال  شهریور تاخرداد ماه 

مراجعه کننده به بيمارستان  بارداريباردار با اولين 

حجم نمونه با . انجام شدوليعصر شهرستان تویسرکان 

و % 15سطح اطمينان  وآماري  فرمولاستفاده از 

درصد ریزش  15درصد و با احتساب  5احتمال خطاي 

 نفر 126نفر براي هر گروه و در مجموع  63 نمونه،

 .محاسبه شد

براي زنان باردار  مطالعه يدر ابتدا هدف و نحوه اجرا

در صورت رضایت جهت شرکت در  و توضيح داده شد

 به واحد. مطالعه، از آنان رضایت نامه کتبی اخذ گردید

هاي پژوهش توضيح داده شد که اطلاعات محرمانه 

مانده و در صورت تمایل می توانند در هر زمان و هر 

در این . خارج شونداز مطالعه ز تحقيق مرحله اي ا

و  فرديابزار گردآوري داده ها شامل پرسشنامه  مطالعه

و چک ليست  اسپيل برگرمامایی، پرسشنامه اضطراب 

 پرسشنامه اعتبار تعيين جهت. مشاهده و معاینه بود

 و مشاهده ليست چک و مامایی و فردي مشخصات

 ترتيب بدین شد؛ استفاده اعتبار محتوا روش از معاینه

 از مشاهده ليست چک و گردآوري داده ها فرم که

 به توجه با و علمی مقالات و مرجع مطالعه کتب طریق

 و کننده مخدوش متغيرهاي شناخت و پژوهشی اهداف

 پس و شد تدوین محترم اساتيد با راهنمایی همچنين

 علمی هيئت محترم ءاعضا از تن 15 از نظرخواهی از

 لحاظ و بهشتی شهيد مامایی و دانشكده پرستاري

 بررسی جهت. شد تأیيد آن اعتبار ،اصلاحات کردن

 مشاهده روش از مشاهده و معاینه ليست چک پایایی

 ليست که چک ترتيب ین؛ بدشد استفاده زمان هم

 تجربه با همكاران از یكی و پژوهشگر توسط معاینه

واجد شریط  افراد از نفر 15 براي پژوهشگر با همسان

ه ب 15/5و ضریب پایایی شد حضور در مطالعه تكميل 

پایایی و  از اسپيل برگر پرسشنامه اضطراب. دست آمد

از  نيزدر مطالعات دیگر  روایی مناسب برخوردار است و

معيارهاي ورود به  (.22-24، 11) آن استفاده شده است

-35نژاد ایرانی و نخست زا بودن، سن  :مطالعه شامل

، داشتن حاملگی ترم و تک قلو، نمایش سر سال 11

-4 به خودي، دیلاتاسيون جنين، داراي انقباضات خود

، مناسب لگنسانتی متر در بدو ورود به ليبر، وضعيت  3

کيسه آمنيون سالم و عدم مصرف داروي آنالژزیک طی 

ساعت گذشته و فقدان بيماري شناخته شده کبد،  1

پرونده، فقدان کيسه صفرا و تنفسی ثبت شده در 

مشكلات بویایی و حساسيت نسبت به داروهاي گياهی 

پره )و همچنين فقدان عوارض دوران بارداري 

کوریوآمنيونيت، دکولمان و ضربان قلب  اکلامپسی،

سپس . بود( غيرطبيعی جنين در بدو ورود به مطالعه

و مامایی و چک ليست  فرديپرسشنامه مشخصات 

 م حياتی،ئزه گيري علاشامل اندا)مشاهده و معاینه 

کنترل انقباضات رحمی و ضربان قلب  معاینه واژینال،

شدت اضطراب آشكار توسط . شدتكميل ( جنين

مورد ارزیابی قرار  اسپيل برگرپرسشنامه اضطراب 

گزینه اي  4سؤال  25این پرسشنامه شامل . گرفت

تعلق  1-4ي بين کدام از پاسخ ها امتياز است که به هر

 15 تا 25این آزمون ميزان اضطراب بين  در. گيرد می

بيانگر  25-45مقياس بندي شده است که اعداد 

 61-15اضطراب متوسط و  41-65 اضطراب خفيف،

اسپيل پرسشنامه اضطراب . بيانگر اضطراب شدید است

در تحقيقات و مطالعات بالينی  گستردهطور ه ب برگر

 سنجش اضطراب آشكار و پنهان به کار برده شده جهت

و ضریب همبستگی به دست آمده ( 24-22 ،11)است 

معيارهاي (. 25) می باشد 15/5-11/5براي آن بين 

 مانند)بروز عوارض زایمانی  :خروج از مطالعه شامل

و سزارین  مطالعهدر طی انجام  (خونریزي واژینال

افراد واجد شرایط . اورژانس قبل از تكميل مطالعه بود

هر در نفر  63)ي مجزا به صورت تصادفی در گروه ها

نحوه . قرار گرفتند( گروه رایحه درمانی و کنترل
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 ی به این صورت بود که در داخل دوتخصيص تصادف

 و مداخله نام هر یک از گروه هاي( الف و ب)پاکت 

 وي اطلاع و بدون پژوهشگر همكار وسيلۀ به کنترل

 می روزانه تعویض ها پاکت داخل اسامی) شد نوشته

و در آن روز تنها  انتخاب ها پاکت از یكی روز هر و (شد

 نرمال سالين با یا و نارنج بهار عرق با رایحه درمانی

 مطالعهنارنج مورد نياز براي انجام  عرق بهار. شد انجام

ين ياز شرکت گره بان ایران خریداري و پس از تع

غلظت به روش وزن سنجی توسط دانشكده داروسازي 

د بهشتی مورد استفاده قرار دانشگاه علوم پزشكی شهي

نارنج  ميلی گرم اسانس بهار 1این عرق داراي . گرفت

در گروه رایحه . ميلی ليتر از فرآورده بود 155در 

 4نارنج و در گروه شاهد  ميلی ليتر عرق بهار 4 ،درمانی

ميلی ليتر نرمال سالين به گاز آغشته و به یقه لباس 

دقيقه تكرار  35نمونه ها متصل شد و تجویز آن هر 

شدت اضطراب در بدو ورود به مطالعه در دو گروه . شد

پس از انجام مداخله نيز شدت اضطراب  .سنجيده شد

سانتی متر اندازه  6-1و  3-4در دیلاتاسيون هاي 

م ئاقدامات معمول شامل کنترل علا تمام. گيري شد

 معاینه واژینال و کنترل ضربان قلب جنين، حياتی مادر،

اضات براي افراد هر دو گروه رایحه درمانی و کنترل انقب

 مطالعهدر این . کنترل توسط پژوهشگر اندازه گيري شد

از نرم افزار آماري با استفاده تجزیه و تحليل داده ها 

SPSS ( 22نسخه) توصيف داده ها در  جهت. شد انجام

آمار توصيفی شامل شاخص هاي روش هاي گروه ها از 

مرکزي و پراکندگی و توزیع فراوانی و جهت مقایسه 

گروه ها از نظر متغيرهاي کيفی از آزمون کاي دو و 

مقایسه گروه ها از  جهت. دقيق فيشر استفاده شد آزمون

نظر متغيرهاي کمی از آزمون تی مستقل و جهت 

 يرمقایسه گروه ها از نظر متغيرهاي کيفی با توزیع غ

نرمال و متغيرهاي رتبه اي از آزمون ناپارامتري من 

جهت بررسی نرمال بودن همچنين . ویتنی استفاده شد

ف استفاده واسميرن-ها از آزمون کولموگروف  توزیع نمونه

مطالعه  تكميل از قبل ها نمونه از نفر 2 مجموع در. شد

 و رایحه درمانی گروه از نفر 1 که شدند خارج مطالعه از

 از نفر 2 اورژانس، سزارین دليل به کنترل گروه از نفر 2

 نياز دليل به کنترل از گروه نفر 1 و رایحه درمانی گروه

 از نفر 1 و توسين اکسی با زایمان دردهاي تقویت به

شماره ثبت  .واژینال بود خونریزي دليل به کنترل گروه

 N6این طرح در مرکز مطالعات کارآزمایی بالينی ایران 

201301306807 IRCT ميزان  .می باشدp  کمتر

 .معنی دار در نظر گرفته شد 55/5 از

 

 یافته ها 
نارنج  گروه بهار زن نخست زا در دو 126مطالعه  در این

 .مورد بررسی قرار گرفتند( نفر 63)و دارونما ( نفر 63)

فردي، اجتماعی و مامایی دو گروه در  ویژگی هاي

نشان می دهد افراد دو ارائه شده است که  1جدول 

، بارداريشغل، سن  تحصيلات،سطح سن،  از نظرگروه 

تعداد و مدت انقباضات رحمی اختلاف آماري معنی 

از این نظر و دو گروه  (p>55/5) داري با هم نداشتند

قبل از مداخله سطح اضطراب در دو . همگون بودند

اما پس از مداخله ميزان اضطراب در  گروه یكسان بود،

 6-1و  (p<55/5)ي سانتی متر 3-4تاسيون هاي دیلا

در گروه مداخله نسبت به  (p<55/5)ي سانتی متر

وجود اختلاف که ( 2جدول ) کنترل کاهش یافتگروه 

رایحه  می دهد کهدر نمره اضطراب دو گروه نشان 

کاهش اضطراب زایمان می  باعثنارنج  درمانی با بهار

 .شود
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خصوصیات فردی، اجتماعی و مامایی در دو گروه در مراجعین به بیمارستان ولیعصر شهرستان تویسرکان استان  -1دول ج

 1332همدان در سال 
 

 داري معنی سطح کنترل گروه درمانی رایحه گروه متغير

 261/5 65/26±456/3 43/26±216/3 معيار انحراف و ميانگين (سال) مادر سن

 تحصيلات
 (52% )5/12 (55% )4/21 دبيرستان و پایين تر

162/5 
 (11% )5/12 (13%)6/25 دانشگاهی

 225/5 51/31±562/1 35/31±121/5 انحراف معيار±ميانگين  (هفته) بارداريسن 

 شغل
 (52%)5/12 (55%)4/21 خانه دار

655/5 
 (11%)5/12 (13%)6/25 شاغل

 655/5 (52% )5/12 (55%)4/21 خواسته بارداري

ميانگين طول مدت 

 انقباضات در دیلاتاسيون

 225/5 14/43±251/5 51/44±253/5 سانتی متر 4-3

 133/5 22/42±442/5 45/42±413/5 سانتی متر 2-5

 151/5 43/41±411/5 44/41±551/5 سانتی متر 15-1

ميانگين تعداد انقباضات در 

 دیلاتاسيون

 سانتی متر 4-3

 سانتی متر 2-5

 سانتی متر 15-1

442/5±22/2 

361/5±16/3 

316/5±11/3 

442/5±22/2 

411/5±22/3 

442/5±23/3 

555/1 

361/5 

214/5 

 
مراجعه  یتوزیع نمره اضطراب زنان در دیلاتاسیون های مختلف به تفكیك گروه های مورد مطالعه در زنان نخست زا -2جدول 

 1332کننده به بیمارستان ولیعصر تویسرکان در سال 
 

 مراحل دیلاتاسيون
 گروه رایحه درمانی

 انحراف معيار ±ميانگين

 گروه کنترل

 انحراف معيار ±ميانگين

 نتيجه آزمون

 تی مستقل

p 16/61±322/1 16/55±242/1 قبل از مداخله 453/5=  

>p 31/56±121/1 32/45±216/1 سانتی متر 3-4دیلاتاسيون  551/5  

>p 32/51±514/1 11/43±664/1 سانتی متر 6-1دیلاتاسيون  551/5  

 

 بحث

در مطالعه حاضر وجود اختلاف در نمره اضطراب دو 

 باعثنارنج  رایحه درمانی با بهارکه گروه نشان داد 

و  بستاردنظر  بر اساس. کاهش اضطراب زایمان می شود

اسانس هاي روغنی از طریق تحریک ، (2556)همكار 

بهبود  باعث مسيرهاي بویایی در سيستم ليمبيک مغز،

روحيه و کاهش سطح اضطراب در حين زایمان می 

اسانس هاي روغنی از طریق تنفس . (22 ،26) شود

روي آنزیم ها، کانال ها و بر می توانند  جذب شده و

گيرنده هاي یونی اثر گذاشته و منجر به تحریک مغز، 

اثرات ضد افسردگی و افزایش جریان  تسكين اضطراب،

 ،همچنين این روغن ها از طریق تنفس .خون مغز شوند

مغزي عبور کرده و با گيرنده هاي  -قادرند از سد خونی 

در . (21) وارد عمل شوند سيستم عصبی مرکزي

 با هدف بررسی اثرات رفتاري اسانس بهار ی کهمطالعات

مشخص گردید که رایحه درمانی با  ،نارنج انجام شد

طور ه ميزان اضطراب را در موش ها ب ،نارنج اسانس بهار

خلاقی و ا. (15 ،1)معنی داري کاهش می دهد 

مطالعه اي با هدف بررسی مقایسه ( 2511)همكاران 

نارنج و دیازپام در کاهش اضطراب قبل از عمل  اثر بهار

در این مطالعه ميزان اضطراب در . جراحی انجام دادند

ساعت بعد از  2نارنج و دیازپام قبل و  دو گروه بهار

ميزان اضطراب آشكار پس از  .مداخله اندازه گيري شد

 32/24±11/15نارنج از  ارو در گروه عرق بهارمصرف د

و در گروه مصرف کننده دیازپام از  53/21±45/11به 

آزمون . کاهش یافت 61/24±14/2به  11/1±61/22

ميزان اضطراب در  هاي آماري تفاوت معنی داري را در

نتایج این مطالعه . دو گروه پس از مداخله نشان داد
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عنوان یک پيش ه توان بنارنج می  نشان داد که از بهار

ثر جهت کاهش اضطراب بيماران قبل از عمل ؤداروي م

هر دو  مطالعه اخلاقیدر  .(21)کرد جراحی استفاده 

نوع اضطراب آشكار و پنهان اندازه گيري و جهت 

 ،سنجش اضطراب از پرسشنامه اشپيل برگر استفاده شد

اما شدت اضطراب تنها در یک مرحله پس از مداخله 

ازپام استفاده شده از دی کنترلو در گروه  سنجيده شد

حال آنكه در مطالعه حاضر شدت اضطراب آشكار بود، 

در دو مرحله پس از مداخله اندازه گيري و از نرمال 

و همكاران ایمورا . عنوان دارونما استفاده شده سالين ب

 -ثيرات روحیأمطالعه اي با هدف بررسی ت( 2556)

جام و ماساژ در زنان پست پارتوم ان رایحه درمانیروانی 

رایحه در این مطالعه گروه مداخله در معرض . دادند

 35نارنج به مدت  با اسانس اسطوخودوس و بهار درمانی

حالی که گروه کنترل تنها  در ،دقيقه قرار گرفتند

نتایج مطالعه . کردندرا دریافت  معمولمراقبت هاي 

بهبود روحيه  باعثو ماساژ  رایحه درمانینشان داد که 

در این مطالعه علاوه بر اضطراب،  .(6) افراد می شود

 و متغيرهاي دیگري شامل افسردگی، ميزان خستگی

 ،حاضرعصبانيت نيز سنجيده شدند و بر خلاف مطالعه 

مداخله تنها در یک مرحله صورت گرفت و در گروه 

علاوه بر این . بودکنترل از دارونما استفاده نشده 

تفاوت نمره دارد که ممكن است  نویسنده اظهار می

م ماساژ درمانی و أثير توأت ه دليلدو گروه بدر اضطراب 

 . نه رایحه درمانی به تنهایی ،رایحه درمانی باشد

نارنج  بهار دیگري در زمينه تأثير مطالعاتکه  ییاز آنجا

بر شدت اضطراب موجود نبود، لذا به ذکر مطالعات 

 ارکه داراي ترکيبات مشابه به)مشابه با اسانس پرتقال 

 .پرداخته شد (13)( نارنج می باشد

مطالعه اي اثر ضد  طی( 2555)لهرنر و همكاران 

اضطراب اسانس پرتقال را در اضطراب آشكار زنان 

در این . مراجعه کننده به مطب دندانپزشكی نشان دادند

مطالعه ميانگين اضطراب آشكار زنان که اسانس پرتقال 

و در گروه کنترل  3/31±5/15را دریافت کرده بودند 

بود که نشان دهنده آن است که اسانس  2/12±5/44

درصد کاهش  1/13ال، ميزان اضطراب آشكار را پرتق

 حاضرمطالعه در این مطالعه همانند . (15) بودداده 

اضطراب آشكار اندازه گيري شده و از پرسشنامه اشپيل 

اما مدت  بودبرگر جهت سنجش اضطراب استفاده شده 

در مطالعه دیگر . بوددر معرض بودن اسانس بيان نشده 

مقایسه اثر اسانس  که جهت (2555)لهرنر و همكاران 

اسطوخودوس، پرتقال و موسيقی درمانی بر اضطراب 

شد، اجعه کننده به مطب دندانپزشكی انجام بيماران مر

گروهی که اسانس پرتقال در ميانگين اضطراب آشكار 

گروه کنترل بود و نشان از دریافت کرده بودند کمتر 

درصد کاهش در ميزان اضطراب آشكار  4/11دهنده 

با هدف که  (2551)  همكارو  هلممطالعه . (21) است

هاي موسيقی درمانی، رایحه درمانی  بررسی تأثير روش

و موسيقی به علاوه رایحه درمانی با اسانس پرتقال بر 

ميزان اضطراب کودکان بستري در بخش اورژانس انجام 

نشاق اسانس پرتقال بر ميزان نشان داد که است ،شد

پژوهشگر عدم اثربخشی رایحه . ندارداضطراب تأثيري 

برخلاف  .درمانی را به دليل روش استعمال آن ذکر کرد

محقق از دستگاه الكتریكی براي رایحه  مطالعه حاضر،

بيشتر افراد  که او بيان داشت. کرده بوددرمانی استفاده 

منتشر شده از متوجه بوي  در گروه رایحه درمانی،

دستگاه الكتریكی نشده بودند که شاید نياز به دستگاه 

منتشر کننده الكتریكی یا مقدار اسانس بيشتري بوده 

همچنين بيمارستان از سيستم تهویه برخوردار . است

در . داده است بوده است که قدرت رایحه را کاهش می

چنين شرایطی امكان رایحه درمانی موفق وجود نداشته 

 .(2) شتهمخوانی ندا مطالعه حاضرنتایج  که با است

در مطالعه حاضر، ميانگين نمره آپگار دقيقه اول و پنجم 

 .نداشتتولد در نوزادان دو گروه تفاوت آماري معناداري 

آثار  ،نارنج به نظر می رسد رایحه درمانی با اسانس بهار

 .ی بر جنين نداردیسو

ثير رایحه أبا توجه به مطالعات محدودي که در زمينه ت

می شود توصيه  ،نارنج بر اضطراب وجود دارد بهار

 ثر بودن رایحه بهارؤجهت بررسی م ييشترمطالعات ب

نارنج در کاهش اضطراب و همچنين در زمينه مكانيسم 

از  .انجام شودبيوشيميایی کاهش اضطراب این گياه 

فقدان مطالعات مشابه در  ،نقاط قوت این مطالعهجمله 

نارنج در طب بارداري و زایمان  زمينه بكارگيري بهار
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است و مطالعه حاضر نخستين مطالعه اي است که به 

 .این امر پرداخته است
 

 نتیجه گیری
نارنج به شيوه رایحه درمانی، مداخله اي  استفاده از بهار

می تواند در  ارزان و غير تهاجمی است که آسان،

 . ثر باشدؤکاهش اضطراب زایمان م

 تشكر و قدردانی
این  انجام همكارانی که ما را در تماماز بدین وسيله 

، همچنين از مسئولين محترم کردندیاري  مطالعه

دانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشتی و بيمارستان 

شرکت کننده  افرادشهرستان تویسرکان و ( عج) وليعصر

 . و قدردانی می شود تشكر مطالعهدر 
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