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 1402چهارم اردیبهشت  ی /هفته712 ی/شوارهچهل و یکنسال  هجله دانشکده پزشکی اصفهاى
 28/2/1402تاریخ چاپ:  30/1/1402تاریخ پذیزش:  1/9/1401تاریخ دریافت: 

  
ن مبتلا به ااثزبخشی نوروفیذبک بز شذت علائم گوارشی، افسزدگی، اضطزاب، استزس و کیفیت سنذگی بیمار

 یک کارآسمایی بالینی تصادفی با گزوه گواه :پذیز تحزیک ی سنذرم روده

 
5یعامل صدر قهیصد ،4ده سزخی یزینص دیحم ،3ساده دقاق حامد، 2ی ده سزخیزینص دیسع ،1یمیابزاه امزاله

 

 
 

‌چکیده

 ی تزاًگیش است. هطالعِ یکی اس هَضَعات پژٍّطی رٍ تِ رضذ ٍ چالص ،NFB (Neurofeedbackّای جذیذ در علَم اعصاب هاًٌذ ًَرٍفیذتک ) آٍری في هقذهه:

پذیز  تحزیک ی ى هثتلا تِ سٌذرم رٍدُاًَرٍفیذتک تز ضذت علائن گَارضی، افسزدگی، اضطزاب، استزس ٍ کیفیت سًذگی تیوار ی تعییي اثزتخطی هذاخلِ ،حاضز
(Irritable bowel syndrome) IBS تَد. 

د کِ در سال یک کارآسهایی تالیٌی دٍسَکَر تا گزٍُ گَاُ  ی ایي هطالعِ ها: روش لیِ  . ضزکتاًجام رسیذتِ  1399تَ دًذ IBS تِ تیوار هثتلا 160کٌٌذگاى در غزتالگزی اٍ کِ  تَ

اَُ )صزفاً دارًٍواٍارد هطالعِ ضذًذ ٍ تطَر تصادفی تلَکی تِ سِ گزٍُ هذاخلِ ًَرٍفیذتک،  ،ّای ٍرٍد ٍاجذ هلاکًفز سى(  26) ًفز 30 دارٍی گَارش(  )ًَرٍفیذتک ًوا( ٍ گزٍُ گ
 ی کیفیت سًذگی سٌذرم رٍدُ ی ًاهِ ( ٍ پزسصDASS-42(، هقیاس افسزدگی، اضطزاب ٍ استزس )IBS-SSSّا قثل ٍ تعذ اس هذاخلِ هقیاس ضذت علائن ) قزار گزفتٌذ. گزٍُ

 .تا استفادُ اس رٍش تحلیل ٍاریاًس تحلیل ضذًذّا ُ را تکویل کزدًذ. داد (QOL-IBSپذیز ) تحزیک

کاّص علائن افسزدگی ٍ ضذت علائن گَارضی  داری تز ّوزاُ دارٍ )ًَرٍفیذتک ًوا( در هقایسِ تا دارٍ تِ تٌْایی، اثز تیطتز ٍ هعٌی دارًٍواًَرٍفیذتک ٍ  ،ًتایج ًطاى داد ها: یافته

IBS  داضتٌذ(05/0 > P).  ٍُگزٍُ دیگز ًطاى داد  لاتزی را ًسثت تِ دٍافشایص ًوزات کیفیت سًذگی تا ،)ًَرٍفیذتک ًوا( ّوزاُ دارٍ دارًٍواگز(05/0 > P). داری تیي  تفاٍت هعٌی
 .ّا در هتغیزّای استزس ٍ اضطزاب دیذُ ًطذ گزٍُ

 .کزدحوایت  IBSدرهاًی هٌاسة در تیواراى  ی ًَرٍفیذتک در کٌار درهاى دارٍیی ٍ تزقزاری راتطِ ی ّا اس استفادُ یافتِ گیزی: نتیجه

 پذیز؛ افسزدگی؛ اضطزاب؛ استزس؛ کیفیت سًذگی تحزیک ی ًَرٍفیذتک؛ سٌذرم رٍدُ واژگاى کلیذی:

 
اثزبخشی نوروفیذبک بز شذت علائن  .قِیصذ یعاهل صذر، ذیحو دُ سزخی یزیًص، سادُ حاهذ دقاق ،ذیسع ی دُ سزخیزیًص ،اهزالِ یویاتزاّ ارجاع:

یک کارآسهایی بالینی تصادفی با گزوه  :پذیز تحزیک ی هبتلا به سنذرم رودهى اگوارشی، افسزدگی، اضطزاب، استزس و کیفیت سنذگی بیوار

 172-179(: 712) 41؛ 1402هجلِ داًطکذُ پشضکی اصفْاى . گواه

 

 مقدمه

اظ  ،IBS( Irritable bowel syndromeپصیط ) تحطیک ی ؾنسضم ضوزه

 تااااااطیلا اذاااااا گوا ش   ااااااطزی  اااااا اضـ     قاااااابی 

(Functional gastrointestinal disorders)FGID   زاضای اؾت که

(. ثاب ازاعایف ش اما     1) ثبقاس  مای ضوانكنبذ ی هبی جؿ بنی و  لفهؤم

(. 2یبثاس )  ضوانكنبذ ی زض یط زض ثی بضی قسا شگئم نیع ازاعایف مای  

 (.3زضصاس اؾات )   10تب  5قی ع ایلا ؾنسضم زض ج عیت ش  می ثیلا 

 -پصیط ثه شنا ا  یاک اذا گح محا ض ضوزه     تحطیک ی زض ؾنسضم ضوزه

مغااع، تغییطاتاای زض محاایو می طوؾاا  پی ضوزه و ه اناایلا پااطزاظـ  

قنبؾی ایالا اذا گح ثاه     (. ؾجت5 ،4ق ز ) زؾ گبه شصجی مكبهسه می

نقاف اذا گح حطکات ضوزه،     نیؿت، امب اح  ابوا زضؾ ی قنبذ ه قسه 

حؿبؾیت احكبیی، اذ گوا ضوانكنبذ ی، اذ گح ش   اطز اشصابة   
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(. زض کنابض ش اما    1قنبؾی ایلا ؾنسضم مططح اؾات )  مطکعی زض ؾجت

ش اماا  ضوانكاانبذ ی اظ ج  ااه ازؿااطز ی و   اح  اابوازیعی ل غیااک، 

-ضوانای -ای تعابم ی ثایلا م غیطهابی ظیؿا ی     اضططاة شبما  واؾاطه  

ضؾاس پبؾاد زضمابنی ثاب      اج  بشی زض ایلا ؾنسضم ثا زه و ثاه ن اط مای    

مفابهیم مم ای    ،زیعی ل غی قكط مغعی مطتجو ثبقس. ت ضیح ایلا ضاثطه

ضا ثااطای اطاحاای مااساذگا مج ناای ثااط ن ضوزیعی لاا غی مغااع مطااطح 

 ی (. ثطذای مطبلعابا اضتجابي میاب  زعبلیات ثابوی نبحیاه       6ؾبظز ) می

مغاع و یاب زعبلیات پابییلا     ( Right forehead areaپیكابنی ضاؾات )  

و ازؿطز ی ضا زض حابح  ( Left forehead areaپیكبنی چپ ) ی نبحیه

 (. 8، 7انس ) اؾ طاحت نكب  زازه

 یاما ا  ث اب   نكب  زاز که هیجبنبا مثجت ثب Davidson ی مطبلعه

( زض قكاط پیكابنی   Alpha Belowو آلفبی پابییلا ) ( High Betaثبو )

 ( و آلفااابی ثااابو Below Betaث ااابی پااابییلا )چاااپ و امااا ا  

(High Alpha    زض قكط پیكبنی ضاؾات ماطتجو اؾات زض حابلی )   کاه

هیجبنبا منفی ثب آلفبی ثبو و ث بی پابییلا زض قكاط پیكابنی چاپ و آلفابی      

(. نقاف ش اما    9پبییلا و ث بی ثبو زض قكاط پیكابنی ضاؾات اضتجابي زاضز )    

پصیط، ثب ت جه ثاه   تحطیک ی ضوزهمطتجو ثب ؾیؿ م شصجی مطکعی زض ؾنسضم 

تكسیس شگئم ثه زنجبح اضططاة و اذ گوا ضوانكنبذ ی و پبؾاد منبؾات   

 ت جاه قاطاض  طز اه     ای ما ضز  هبی مؤثط ثط قكط مغع ثه اا ض ویاػه   ثه زضمب 

 ی کنناسه  هابی کن اطح   اضططاة و زكبض ضوانی اظ اطیق م ابنیعم  (.10اؾت )

هاب   اح، مث  آظاز قاس  کبتاه کا ومیلا   اثطاا ه م ض ی مطکعی و یب زض ن یجه

 (.11) ت اننس ؾجت آقف گی کبضکطز زؾ گبه   اضـ ق نس می

آم ظـ ن ضوزیسیک زض  اثطثركی ی زض ح ظهمطبلعبا انجبم قسه 

زضمب  اذ گوا هیجبنی مبننس اذ گح اضططاة زطا یط، ز ثیب، وؾ اؼ 

آما ظـ   اؾ طؼ پؽ اظ ؾبنحه نكب  زازه اؾات کاه   وش  ی  -ز طی

زضصس ث زه و  78زضصس تب  64آلفب منجط ثه ازعایف ت لیس ام ا  آلفب اظ 

کابهف   ،ن طاا اضططاة  طوه ن ضوزیسثک زض مقبیؿه ثاب  اطوه  ا اه   

 اطوه   ،ثیك طی نكب  زازه اؾت. ه انیلا زض ثی ابضا  مجا گ ثاه ز ثیاب    

ای ن ضوزیسثک زض مقبیؿه ثب  طوه زضمب  نكسه و  اطوه زضماب     مساذ ه

ازعایف ام ا  آلفب وکابهف قبثا     زضصس 33 ،آظم   ؾبظی، زض پؽ آضام

 (. 12) ت جمی اظ شگئم اضططاة ضا نكب  زازنس

ای ثطای ثی ابضا    آم ظـ ن ضوزیسثک زض زعبلیت آلفب زض لت آهیبنه

مفیاس ثا ز، ثاه     GAD (Generalized Anxiety Disorder) مج گ ثه

ازؿطز ی  (.13) ویػه صفت اضططاة و شگیم ازؿطز ی ضا کبهف زاز

، Insulaقكااط پیكاابنی،   و  بهاابا Cingulateثااب کاابهف م بث لیؿاام  

 گااااااااابهی، آمیگاااااااااساح، جقكاااااااااطهبی قاااااااااسامی  ی

Basal ganglia هابی ال  طوزیعی لا غی    و تبوم ؼ ه طاه اؾت. یبز ه

مع  ؼ ثایلا شاسم    ی ضاثطه ی زهنسه نكب  ،ثرف پیكبنی زض ازؿطز ی

ای اؾت. ثه ویػه ثی ابضا    هبی آهیبنه تقبضا  آلفبی پیكبنی و شسم تقبض 

چاپ ک  اطی    ی ای که اضططاة چنسانی نساضنس، زعبلیت آهیبنه ازؿطزه

انس. آم ظـ ن ضوزیسثک ثه زنجبح ازاعایف آلفاب و ت اب و     ضا  عاضـ زازه

 (. 14) زضمب  ازؿطز ی اؾتهبی ث ب زض  هبی زطکبنؽ نیع ممبض زطاوانی

انس که آم ظـ ن ضوزیسثک زض کابهف   هب نكب  زازه ثطذی پػوهف

 ی پصیط، اضططاة و ازعایف زامناه  تحطیک ی قسا شگئم ؾنسضم ضوزه

(. تعسازی اظ مطبلعبا نكاب  زازه  11ثط ث زه اؾت )ؤام ا  مغعی آلفب م

اة ت ب ثط کابهف ازؿاطز ی و اضاطط   -اؾت،  طچه آم ظـ ام ا  آلفب

ثط ثا زه ولای ثاب اثاط     ؤپاصیط ما   تحطیک ی ثی بضا  مج گ ثه ؾنسضم ضوزه

ضو، م ضا ع   (. اظ ایالا 15) زاضی نساقات  زضمبنی تفبوا معنای  م ؾیقی

  صاضز.  هبی ظیبزی ضا ثه جبی می احؤاثطثركی واقعی ن ضوزیسثک ؾ

ای اظ ماساذگا شصاجی اؾات کاه اظ      زطاینس پیایسه ،ن ضوزیسثک

 ،کنااس. زض ایاالا ضوـ شناا ا  ثاابظذ ضز اؾاا فبزه ماایاما ا  مغااعی ثااه  

ال  طوزهبیی که ااگشبا مطث ي ثه ؾطح زعبلیت مغعی ضا ثجت ن  زه 

ن ابیف، ثاه    ی هب ضا زض قبلات اما ا  مغاعی زض صافحه     و ایلا زعبلیت

انا اع   ،ق ز. زض ای ایلا زطاینس کكنس، ثه ؾط ثی بض م ص  می تص یط می

ب، ت ب و زل اب( کاه زض قاطایو مع ا ح،     هبی مغعی )ام ا  آلفب، ث  زعبلیت

غیطقبثاا  مكاابهسه و غیطقبثاا  مماابض هؿاا نس، ثااطای زضماابنگط و ثی اابض 

هنگبم آم ظـ ن ضوزیاسثک،   (.16 طزنس ) محؿ ؼ و قبث  مكبهسه می

قا ز، ث  اه تنماب     هیچ جطیب  ال  طی ی ذبصی ثه مغع زاطز واضز ن ای  

 ه ه قیبض ثه هبی ذطوجی نبقی اظ زعبلیت شصجی نی زیسثک و ؾیگنبح

ق ز، تب اظ ایلا اطیق ممبضا ذ زتن ی ی اما ا  مغاعی ضا    زطز زازه می

آم ظقی اؾت و مؿایطهبی   ی زطا  یطز. ایلا ت نیک، قجیه ثه یک ثطنبمه

پاصیطی   کناس و تح ا  و انعطاب     هب ضا قسضت نس می اضتجبای ثیلا ن ضو 

ض یط هبی ن ضؾبی  ل غی ز لفهؤاظ م یی (. 17زهس ) مغع ضا ازعایف می

ضؾاس   ثه ن ط می مك گا تن یم هیجبنی اؾت، ثنبثطایلا ،زض ایلا ؾنسضم

ج  اه زضماب  ن ضوزیاسثک زض    اظ مساذگا مج نی ثط ن ضوؾبی  ل غی 

ثب شنبیات  (. 19، 18) قطاض  یطزثط ؤت انس م مك گا هیجبنی ایلا ثی بضا  می

هابی م جا ز،    زض جبمعه و ضعف نؿاجی زضماب    IBSثه قی ع قبث  ت جه 

هبی زضمبنی زض ایالا ثی ابضا  اؾا فبزه  اطزز.      ضوـ ضطوضی اؾت که ؾبیط 

هابی ناه    ی مبهیت ثی بضی ذا ز یاب تجطثاه    ثه واؾطه IBSثی بضا  مج گ ثه 

هابی   انس ثعضبا ثه زنجابح زضماب    هبی زاضویی زاق ه چنسا  م زقی که اظ زضمب 

و پبضازوکؿای کاه زض   هبی نابچیع   ثب ت جه ثه پػوهف(. 3م    نیع هؿ نس )

وجا ز   IBSهبی ثی ابضی   لفهؤمساذگا شصجی )ن ضوزیسثک( ثط م ی حیطه

زضماب  ثاب ضوـ ن ضوزیاسثک ثاط      ثب هس  اضظیابثی تایثیط  ایلا مطبلعه  زاضز،

 ی ؾانسضم ضوزه مج گ ثه کبهف شگئم   اضقی و شگئم ضوانكنبذ ی ثی بضا  

 .، اطاحی و اجطا  طزیسپصیط تحطیک

 

 ها روش

( IRCT20191215045743N1کبضآظمابیی ثابلینی )   یاک  مطبلعهایلا 
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  اا اه ( وPlaceboزاضون ااب ) ثااب  ااطوه( Double-blind) زوؾاا ک ض

ثی ابضا   زض حبضاط   ی آمابضی مطبلعاه   ی اطاحای قاسه اؾات. جبمعاه    

تنی، زضمبنگابه   زضمبنی اذ گوا ضوا  -کننسه ثه مطکع پػوهكی مطاجعه

زض ؾابح  اذ گوا ش   طزی   اضـ زانكگبه ش  م پعق ی اصافمب   

( اظ IR.MUI.REC.1396.2.129پااؽ اظ اذااص کااس اذااگ  )  1399

. ضوـ ی اذاگ  زانكاگبه ش ا م پعقا ی اصافمب  انجابم قاس        ک ی ه

ثب ت جه ثه حجام ن  ناه کاه اظ     ث زه و  یطی ثه ص ضا هسز نس ن  نه

ثاه   IBSنفط ثی بض مجا گ ثاه    160یس، اث سا جسوح ک هلا اؾ رطا   طز

هابی غطثابلگطی    نفط واجس مگک 60 تیم پػوهف اضجبع قسنس و تعساز

ت ؾاو تایم    IBSکننس ب  ثعس اظ تكریص قطعای   اولیه ث زنس. قطکت

 ـ و تنی م ك   اظ ضوانپعقک ضوا  صا ضا  ه ثا  ،ز   ترصص  ا اض

هابی وضوز   گکتصبززی ثه ی ی اظ  طوهب ترصیص یبز نس. ثب اش بح ما 

ماطز   4ظ  و  26نفط قابم    30کننس ب  نمبیی  و ذطو ، تعساز قطکت

نفط  9 ،نفط،  طوه   اه 10 ،نفط،  طوه زاضون ب 11 ،ث زنس.  طوه مساذ ه

کنناس ب  زاضوهابی ضوتایلا     قاطکت  ی تب پبیب  پاػوهف مبنسناس. ه اه   

هابی وضوز   ماگک  کطزناس.  ضا زضیبزت می IBSم رصص   اضـ ثطای 

اظ هاط   Rome -IVثط اؾبؼ معیبضهابی   IBSثه مطبلعه قبم : اث گ ثه 

ؾبح، مسضک تحصی ی ضاهن بیی و  45تب  18، ؾلا ثیلا C,D,Mؾه ن ع 

مصاط    ی ثبوتط ث ز. ثی بضا  زض ص ضا زاق لا مسز ع ذ نی، ؾابثقه 

شاسم ضضابیت   ذبن از ی ؾاطاب  ک لا  ،    ی ثی تیک، ؾبثقه اذیط آن ی

، انگاا  و ذاا   زض مااسز ع، WBC، وجاا ز مكاابضکت ی ثااطای ازامااه

یااسی مر اا ، مقاابزیط  ئیااسی و تؿاات تیطوئمكاا گا تیطو ی ؾاابثقه

غیطاجیعاای ک ؿاایم، کاابهف وظ  ثبثاات نكااسه، آن اای و ائ ظیناا زی ی، 

وج ز ثی بضی ق جی و تنفؿی )ثاب   ضک  ؾیگ  ییس و اؾ  پی غیطاجیعی،

هابی   ثی ابضی هابی ضوانپعقا ی قاسیس و      طز لا تبضیرااه(، ثی ابضی  

ی  اظ ه اه  ن ضول غیک ثب تكریص ضوانپعقک اظ مطبلعه ذبض  قاسنس. 

هبی نمبیی مطبلعه، ضضبیت ک جی ثاب ضشبیات اصا ح اذگقای      آظم زنی

 زضیبزت قس.

کننس ب  ثه ص ضا تصبززی ث  کی ثه ؾاه  اطوه مساذ اه     قطکت

تقؿیم  طزیسناس. هاط    قبهس، زاضون ب )قجه ن ضوزیسثک( و ن ضوزیسثک

 هاابی ازؿااطز ی، اضااططاة و اؾاا طؼ     نبمااه پطؾااف ،هؾااه  ااطو 

(DASS-42و کیفیت ظنس ی مطتجو ثب ؾنسضم ضوزه ) پاصیط   تحطیاک  ی

(IBS-QOL و قاااسا شگیااام )پاااصیط  تحطیاااک ی ؾااانسضم ضوزه 

(IBS-SSS ) ضا قجاا  و ثعااس اظ مساذ ااه ت  یاا  کطزنااس. ثااطای  ااطوه

ؾاابذت  Vilistusاظ زؾاا گبه ن ضوزیااسثک چماابض کبنبلااه )  مساذ ااه،

ضوـ ن ضوزیسثک اظ پطوت ا    ( اؾ فبزه قس.vilistus.com -انگ ؿ ب 

 Hybetaثاطای ؾاطک ة اما ا      PZ ی تک قطجی اضططاة ضوی نقطه

هطتع( و ازعایف ام ا   4تب  1) Betaهطتع( و ؾطک ة ام ا  30تب 22)

Alpha (8-12 و جمت زضمب  ازؿطز ی ضوی نقطه )ی هطتع F3  ثطای

  Hybetaهطتااااط( و اماااا ا    8-12) Alphaؾااااطک ة اماااا ا   

انجابم  طزیاس.   هطتعBeta  (15-18  )هطتع( و ازعایف ام ا   22-26)

زقیقاه ثاطای هاط ثی ابض      30ثبض، ثاه ماسا    3ای  ج ؿه، هف ه 20تعساز 

 Active زاضون ااب،ه ااطاه ثااب ثجاات اماا ا  انجاابم قااس. ثااطای  ااطوه 

Electrodes ی ضوی وؾو ج ج ه نقطه CZ   قطاض  طزات وGrand 

Electrode طزیس قس و ام ا  ثجت می ثه نطمی   ـ ثی بض وص  می  .

 کطز.   طوه   اه زقو زضمب  زاضویی ضوتیلا   اضـ ضا زضیبزت می

 ؾنجف یاثعاضهب

 ی ؾاانسضم ضوزه ی  اضقاا یاامقااسا شگ یاابثیاضظ ی نبمااه پطؾااف -1

نبمه قبم  پنج ثرف زضز، تغییط  ایلا پطؾف (:IBS-SSS) یطپص یکتحط

 ی هبی ضوظاناه  معا ، احؿبؼ نفد، اثط ثی بضی ثط زعبلیت شبزا اجبثت

و ه  ابضا  زض  ازكابض  که ت ؾو  ای اؾت ظنس ی و شگیم ذبض  ضوزه

و  100حاس اکثاط    ،هط ثراف  ی . ن طههنجبضیبثی قسه اؾت 1390ؾبح

اؾت. ضطیت ه جؿا گی زضونای    500حساکثط  ،نبمه ی ک  پطؾف ن طه

 (.20) ه اؾت عاضـ قس 69/0و آلفبی کطونجبخ  86/0

 ی ؾاانسضم ضوزه ی اابضا ث یظنااس  یفیااتک ی نبمااه پطؾااف -2

و  Patricنبماه ت ؾاو    ایالا پطؾاف  (: IBS-QOL-34)  یطپاص  یکتحط

Drossman  جمت اضظیبثی کیفیت ظنس ی ثی بضا  مج گ  1998زض ؾبح

 نبماه قابم     پصیط ؾابذ ه قاس. ایالا پطؾاف     تحطیک ی ثه ؾنسضم ضوزه

حیطاه   8ثبقاس و اظ   ای مای  آی م ثب یک مقیبؼ لی طا پانج زضجاه   34

تك ی  قسه اؾت: مگح، تاساذ  ثاب زعبلیات، تصا یط ثاسنی، نگطانای       

نؿجت ثه ؾگم ی، اج نبة اظ غاصاذ ضز ، واکانف اج  ابشی، مؿابئ      

ث زه  170-34ن طاا  ی جنؿی و مؿبئ  اضتجبای اؾت. ک ینه و ثیكینه

یت طثبقاس. ضا   کیفیت ظنس ی ثاستط مای   ی نسهزه ثبوتط نكب  ی و ن طه

و ضاطیت ه جؿا گی آ  ثاب     96/0ه ؿبنی زضونی ثب آلفابی کطونجابخ   

نبماه زاضای ضوایای     عاضـ قسه اؾت. ایالا پطؾاف  67/0قسا شگئم 

 (.21 عاضـ قسه اؾت ) 95/0مع جط ثب ضطیت آلفبی کطونجبخ 

ایالا   (:DASS-42اضاططاة و اؾا طؼ )   ی،ازؿاطز   یبؼمق -3

اطاحی و  Lovibondو  Lovibondت ؾو  1995نبمه زض ؾبح  پطؾف

 عیناه مطثا ي    14قبم  اح، ؤؾ 42نبمه زاضای  اضائه  طزیس. ایلا پطؾف

یا م اؾا طؼ اؾات.    آ 14اح اضاططاة و  ؤؾا  14ثه شگیم ازؿاطز ی،  

( و 2(، ظیابز ) 1(، تبحاسی ) 0)  صاضی لی طا ثه صا ضا: اصاگا   ن طه

  ثاب ضاطیت ه جؿا گی ثاب آظما        (. ضوایی آ22) ث ز( 3ذی ی ظیبز )

و ضاطیت آلفابی    38/0، ثب آظم   اضططاة ظونگ 49/0ازؿطز ی ثک 

، 81/0 اؾ طؼ ثاه تطتیات   کطونجبخ ثطای مقیبؼ ازؿطز ی، اضططاة و

و ه  ابضا   ازضا ی  ایلا اثعاض ت ؾاو  .  عاضـ قسه اؾت 78/0، 74/0

، 94/0م ضز اؾ فبزه قاطاض  طز اه و ثاب آلفابی کطونجابخ       1386زض ؾبح 

ثه تطتیت ثطای ازؿطز ی، اضططاة و اؾا طؼ  اعاضـ    87/0و  85/0

 (.23)  طزیسه اؾت
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هابی ما ضز مطبلعاه ثاب      قنبذ ی  طوه زض اث سا مكرصبا ج عیت

ی زم  طازیک ثه زؾت آمس. نطمبح ثا ز  ت ظیا     نبمه اؾ فبزه اظ پطؾف

هب ثه من  ض اؾ فبزه اظ آظم   پبضام طیک انجبم  طزیاس و ؾاپؽ اظ    زازه

ی  ی اثاط مساذ اه   ( ثاطای مقبیؿاه  ANOVAآظم   تح ی  واضیابنؽ ) 

زضمبنی زض ؾه  طوه م ضز مطبلعه اؾا فبزه قاس و نیاع جمات ثطضؾای      

اؾ فبزه  Bonferroniهب اظ آظم   تعقیجی  تط ثیلا  طوه هبی زقیق تفبوا

  16ی  نؿااره SPSSازااعاض آماابضی   هااب ت ؾااو نااطم   زازه طزیااس. 

(version 16, SPSS Inc., Chicago, ILتح ی  قس ). 

 

 ها افتهی

زاضی زض  نكاب  زاز کاه تفابوا معنای     اظ مطبلعاه  ن بیج ثه زؾت آماسه 

هبی م ضز مطبلعه قبم  ؾلا، جنؽ،  قنبذ ی  طوه هبی ج عیت ویػ ی

اقا غبح وجا ز ناساضز     اق صبزی و ه ، وضعیتیتحصیگا، وضعیت ت

زضمابنی ن ضوزیاسثک زض    ی هبی مطث ي ثه اثط مساذ اه  (. یبز ه1)جسوح 

 اطوه  ن ضوزیاسثک،   ی  اطوه مساذ اه  ؾه  طوه ما ضز مطبلعاه قابم     

زض ثی ابضا  مجا گ ثاه     ن ضوزیسثک ن ب( و  طوه   اه ی )مساذ ه زاضون ب

IBS  آمسه اؾت. وظم ثه شکط اؾت هاط ؾاه  اطوه ما ضز      2زض جسوح

 کطزنس. زاضوهبی ضوتیلا   اضـ ضا مصط  می ،مطبلعه

نكب  زاز کاه   2آمسه اظ تح ی  واضیبنؽ زض جسوح ن بیج ثه زؾت 

 زاضون اب ، تنمب زض  اطوه  IBSکیفیت ظنس ی زض ثی بضا  مج گ ثه  ی ن طه

زاضی ازعایف یبز اه اؾات    )ن ضوزیسثک ن ب( پؽ اظ مساذ ه ثط ض معنی

(05/0 > P) ه انیلا ن طاا ازؿطز ی  طوه مساذ ه )ن ضوزیسثک( و .

 زاضی نكااب  زاز  کاابهف معناای  ،پااؽ اظ مساذ ااه  زاضون ااب ااطوه 

(05/0 > P) طوهای پاؽ اظ    ک ای تفابوا ثایلا    . ثب ایلا حبح ثه اا ض 

مساذ ه زض میعا  ازؿطز ی، اضططاة و اؾ طؼ ؾه  طوه مكبهسه نكس 

(05/0 < P)  پاؽ اظ   ی . تنمب ن طاا قسا شگیم   اضقای زض مطح اه

ت نؿاج  زاضون بن ضوزیسثک و هم  طوه  ی مساذ ه هم زض  طوه مساذ ه

ثه لحبظ این ه  .(P < 05/0)زاضی نكب  زاز  ثه  طوه   اه، کبهف معنی

زاضی زیاسه قاس،    ثیلا ؾه  طوه تفبوا معنی IBSتنمب زض قسا شگئم 

تفابوا ثایلا    ی ثطای تعیایلا و مقبیؿاه   Bonferroniم   تعقیجی ظاظ آ

  اعاضـ قاسه اؾات.    3 که ن بیج آ  زض جاسوح   طزیس طوهب اؾ فبزه 

ثایلا قاسا    ،( نكاب  زاز 3 )جاسوح  Bonferroniن بیج آظم   تعقیجی 

شگئم  ا اضـ  اطوه مساذ اه )ن ضوزیاسثک( و  اطوه  ا اه تفابوا        

ثبشا    ،زض واق  ن ضوزیاسثک  .(P < 05/0) ق ز زاضی مكبهسه می معنی

قاسه اؾات.    ا ثی بض IBSزاضی زض قسا شگئم   اضقی  کبهف معنی

زیسثک ن ب( و  طوه   اه نیاع تفابوا   )ن ضو زاضون به انیلا ثیلا  طوه 

 .(P < 05/0) زاضی مكبهسه قس معنی

 

 بحث

ن ضو زیسثک ثاه شنا ا     ی ثطضؾی اثطثركی مساذ ه ،حبضط ی هس  مطبلعه

یک ضوـ آم ظـ ام ا  مغاعی ثاط قاسا شگئام   اضقای، ازؿاطز ی،       

 ث زه اؾت.   IBSاضططاة، اؾ طؼ و کیفیت ظنس ی ثی بضا  مج گ ثه 

 
 شاَد َای آزمايش ي شىاختی گريٌ جمعیت َای دادٌ .1جديل 

P  دارونماگروه 

 )نوروفیدبک نما(  

گروه مداخله 

 )نوروفیدبک( 

 شاهدگروه 
 

 متغیر

39/0 93/7  00/32 51/7  55/32 76/4  22/33  سي اًحراف هعیار ±هیاًگیي 

 جٌسیت هرد )درصد( 0( 0)   3( 3/27)  1( 10)  189/0

 )درصد(زى  9( 100)  8( 7/72)  9( 9 0) 

 تحصیلات )درصد( زیر دیپلن 0( 0)  3( 3/27)  1( 10)  117/0

 )درصد( فَق دیپلن دیپلن ٍ 3( 3/33)  1( 9)  3( 60) 

 )درصد( لیساًس ٍ فَق لیساًس 6( 6/66)  7( 7/63)  3( 30) 

  ّلأٍضعیت ت )درصد( هجرد 0( 0)  5( 5/45)  1( 10)  131/0

 )درصد( ّلأهت 6( 7/66)  5( 5/45)  5( 50) 

 )درصد( هطلقِ ٍ هتارکِ 3( 3/33)  1( 9)  4( 40) 

 ٍضعیت اقتصادی )درصد( ضعیفخیلی ضعیف ٍ  3( 3/33)  1( 1/9)  1( 10)  304/0

 )درصد( هتَسط 5( 6/55)  9( 8/81)  6( 60) 

 )درصد( ٍ خیلی هرفِهرفِ  1( 1/11)  1( 1/9)  3( 30) 

 ٍضعیت اشتغال )درصد( شاغل 5( 6/55)  6( 5/45)  4( 40)  282/0

 )درصد( دار ٍ بیکار خاًِ 43( 4/44)  5( 5/45)  6( 60) 
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 در سٍ گريٌ مًرد مطالعٍ IBSمیاوگیه ومرات کیفیت زودگی، افسردگی، اضطراب، استرس ي شدت علائم بیماران مبتلا بٍ  ی تحلیل يارياوس، مقايسٍ .2جديل 

بین  p گروه دارونما )پلاسبو( گروه مداخله )نوروفیدبک( شاهدگروه  متغیرها

 قبل گروهی
 ±میانگین 

 انحراف

 بعد

 ±میانگین 

 انحراف

 تفاوت 

 ها میانگین

P قبل 
 ±میانگین 

 انحراف

 بعد

 انحراف ±میانگین 
 تفاوت 

 ها میانگین

P قبل 
 انحراف ±میانگین 

 بعد

 ±میانگین 

 انحراف

 تفاوت 

 ها میانگین

P 

 76/2430/44 45/1722/37 08/7-58/4 16/0 49/137/48 24/1649/43 95/328/5- 21/0 62/1219/45 90/1161/31 68/357/13 005/0 32/0 کیفیت زًدگی

 17/1244/16 74/633/12 89/311/4 32/0 27/2091/8 54/144/8 72/5-22/1 001/0 1736/9 5/872/5 5/8-01/3 02/0 54/0 افسردگی

 32/1172/15 68/612 77/3-04/3 24/0 45/1247/6 09/1126/5 94/136/1- 49/0 24/85/15 36/59/10 55/26/4- 1/0 62/0 اضطراب

 24/87/18 77/1429/4 4-69/2 17/0 63/1908/5 09/1647/6 08/254/3- 11/0 38/91/18 96/61/13 9/2 5- 11/0 91/0 استرس

 66/246 27/8977/242 88/3-32/16 81/0 14/9627/327 82/8263/248 13/2163/78- 004/0 81/7633/263 66/74170 97/2233/93- 004/0 01/0 9/94 شدت علائن

 

 

 

 IBSبر اساس ومرات پس آزمًن شدت علائم  داريوماي  شاَد َای آزمايش، آزمًن تعقیبی تعییه تفايت گريٌ. 3جديل 

 CI 59% P ها تفاوت میانگین ها گروه

 حد بالا حد پایین

 045/0 -19/1 -30/148 -74/74 شاّد هداخلِ )ًَرٍفیدبک( 

 00/1 25/88 -86/58 69/14 دارًٍوا

 019/0 -29/12 -59/166 -44/89 شاّد دارًٍوا
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اضبزه ن  ز  آما ظـ اما ا  مغاعی ) ن ضوزیاسثک( و ه انایلا      

ثسو  آم ظـ ام ا (  CZ ی )نصت ال  طوز زض نقطه زاضون ب ی مساذ ه

 IBS زاضی ثط کبهف ازؿطز ی ثی بضا  مج گ ثاه  اثط معنی ،ه طاه ثب زاضو

هب نكب  زاز کاه آما ظـ اما ا  مغاعی ثاطای کابهف        ایلا یبز هزاقت.

ت اناس ثاه    مای  PZ ی و ازاعایف ث اب زض نقطاه    F3 ی ام ا  آلفب زض نقطه

ثه زؾت  یهب ک ک کنس. یبز ه IBSکبهف شگیم ازؿطز ی زض ثی بضا  

و  Costa ( و24) Moore (12) ،Hammond ی آمااااسه اظ مطبلعااااه

کبهف ام ا  آلفب زض  ،کنس. ثه لحبظ تئ ضیک ( ح بیت می22ه  بضا  )

م جت ازعایف ذ ق مثجات قاسه کاه زض ایالا مطبلعاه ثاب        F3 ی نقطه

 ی آم ظـ ام ا  مغعی زض ن ضوزیسثک ایلا اتفب  ضوی زازه اؾت. ن  ه

اؾاات کااه آماا ظـ اماا ا  مغااعی   آ  ؿاا تققبثاا  ت جااه زض ایاالا 

زاضی ثاط شگیام اؾا طؼ و     ثیط معنای یت ،ن ضوزیسثک و ن ضوزیسثک ن ب

 و  Nainian ی اضااططاة ثی اابضا  نساقاات. ایاالا یبز ااه ثااب مطبلعااه    

. ایالا تفابوا   نج ز( هم ضاؾ ب 26و ه  بضا  )اوضکی و ( 25ه  بضا  )

وه ما ضز مطبلعاه   م ضز مطبلعه و نیع  ط ی ت انس ثه زلی  حجم ن  نه می

ث ز کاه   IBSاضططاة ثی بضا   ،حبضط م غیط واثؿ ه ی ثبقس. زض مطبلعه

اضاططاة   ؾابظی و اح  ابوا   هاب ثیكا ط جؿا بنی    مبهیت اضاططاة آ  

 Nainian ی ( اؾت. زض حبلی که زض مطبلعهIllness anxietyثی بضی )

ثی ابضا    ،ج عیت هاس   ،(26و ه  بضا  )اوضکی و ( 25و ه  بضا  )

 مج گ ثه اذ گح اضططاة من كطه ث زه اؾت. 

ثیط آما ظـ اما ا  مغاعی    یتا  ،هبی جبلت زیگط ایلا پػوهف یبز ه

ن ضوزیسثک و ن ضوزیسثک ن ب ه طاه زاضو ثط کابهف شگیام   اضقای    

مطبثقت  Khoshsorour ی هب ثب ن بیج مطبلعه ایلا ثی بضا  ث ز. ایلا یبز ه

ثاطای   PZ ی ازعایف ام ا  آلفاب زض نقطاه  ضؾس  (. ثه ن ط می11) زاقت

اوح  ی ایجبز آضامف جؿم و زض مطح ه ی زضمب  اضططاة که زض مطح ه

زهس ثب احؿبؼ آضامف و کابهف تانف ه اطاه ثا زه و      ذ اة ضخ می

هبی جؿ بنی نبقی اظ اضططاة و تاطؼ اظ شگیام ضا کابهف     ق بیت

معیاا ة تاانف، اضااططاة، ازؿااطز ی و   ی زهااس و ماابن  چطذااه ماای

ق ز. اظ ؾا ی زیگاط ثاه ن اط      پصیطی و ق بیبا جؿ بنی می تحطیک

ضؾااس آماا ظـ اماا ا  ه ااطاه ثااب آضامااف و ثااه هكاایبضی         ماای

(Mindfulness اؾت و شهلا ضا اظ آمیر گی ثب شگیم جؿ بنی )IBS 

آ ابهی ثاب هاط     شهالا  کناس. اؾبؾابا   و نگطانی زض م ضز ؾگمت حفع می

 ضز اؾ فبزه قطاض  یطز ثب ازعایف ت جاه و کابهف اؾا طؼ    ضوقی که م

هاب ایالا اؾات     ضؾس ی ی اظ تجییلا (. ثنبثطایلا ثه ن ط می28ه طاه اؾت )

آ ابهی و آما ظـ ت جاه و     که ن ضوزیسثک ثاب م بنیؿام ایجابز شهالا    

( ثاب شگیام   Fusionازعایف ت طکع ثط ام ا  مغاعی، مابن  آمیر گای )   

  طزز.  می IBSجؿ بنی

ثطانگیع مطبلعه ایالا ثا ز کاه ن ضوزیاسثک ثاط       هبی منبقكه ز هی ی اظ یب

زاضی نساقات زضحابلی کاه تنماب  اطوه       ثیط معنای یکیفیت ظنس ی ثی بضا  تا 

 طزات ولای آما ظـ     قاطاض مای   CZ ی که تنمب ال  طوز ضوی نبحیه زاضون ب

هب قج  و ثعاس   ن طاا مقیبؼ کیفیت ظنس ی آ  ،کطزنس ام ا  ضا زضیبزت ن ی

ضؾاس ایالا تفابوا نبقای اظ      زاضی زاقت. ثه ن ط می تفبوا معنیاظ مساذ ه 

 زاضون اب، ( ث زه اؾت.  اطوه  New treatmentاثطاا ت قینی زضمب  جسیس )

کیفیات   زضمب  جسیس ضا ثسو  اؾ طؼ و تنف آم ظـ، زاق ه اؾت. اصا وا 

ظنس ی یک نكبنه یب مج  شه شگیم واحس نیؿت و مجنابی نا ضوتطانعمی طی   

  ااه یااک احؿاابؼ ک اای و ثطزاقاات ش اا می زااطز اظ مكاارص نااساضز ث

آما ظـ اما ا  مغاعی و     هبی کیفیت ظنس ی اؾات. ثنابثطایلا قابیس    لفهؤم

ت اناس کیفیات    ص ضا مؿ قیم ن ای ه ازعایف ام ا  آلفب و کبهف ام ا  ث ب ث

 اطی ؾابیط    ضؾس کیفیت ظنس ی ثب میابنجی  ظنس ی ضا تغییط زهس. ثه ن ط می

 .ت انس اتفب  ثیف س قبث  ت جه زاق ه ثبقنس میم غیطهب که تغییطاا قسیس و 

 

 گیری نتیجه

هبی ایلا مطبلعاه، آما ظـ اما ا  مغاعی ن ضوزیاسثک ثاه        ثط اؾبؼ یبز ه

 PZ ی و ازاعایف ث اب زض نبحیاه    F3 ی من  ضکبهف ام ا  آلفاب زض نبحیاه  

ثبش  کبهف شگیم ازؿطز ی و کبهف قسا شگیام   اضقای ثی ابضا     

 زاضون اب  -ن ضوزیاسثک ن اب   ی قا ز. ه انایلا مساذ اه    می IBSمج گ ثه 

ثاسو  آما ظـ اما ا  مغاعی( نیاع ثاب        CZ ی )نصت ال  طوز زض نبحیاه 

 کبهف ازؿطز ی و کبهف قسا شگیم   اضقای ه اطاه ثا ز. ثاه ن اط     

ضؾس مساذگا مج نی ثاط ن ضوؾابی  ل غی و آما ظـ اما ا  مغاعی       می

و کابهف شگیام    IBSتایلا  هابی ضو  ت انس ثه ازعایف اثطثركی زضمب  می

 ضوانكنبذ ی ه طاه زض ایلا ثی بضا  ک ک کنس.

پیگیطی ثه لحابظ تغییاط    ی شسم زوضه ،هبی ایلا مطبلعه اظ محسوزیت

پبناسمی   ی م ج ز زض زوضهتنی و قطایو  زضمبنگبه زض مطکع تحقیقبا ضوا 

 ث ز. 19-یسوک 

هااب و مااساذگا  ضوـ قاا ز زض مطبلعاابا ثعااسی اظ  پیكاانمبز ماای

ای  ن ضوؾااابینؽ زیگاااط ن یاااط تحطیاااک ال  طی ااای زطاج ج اااه    

(Transcranial direct current stimulation) TDCS     نیاع زض زضماب

IBS اؾ فبزه و ثب ن ضوزیسثک مقبیؿه  طزز. 

 

 تشکر و قدردانی

زاننس اظ معبونت پػوهكی مح اطم زانكاگبه    ن یؿنس ب  ثطذ ز وظم می

هبی مبلی و ش  ی و ضیایؽ   ح بیت ی ش  م پعق ی اصفمب  ثه واؾطه

تنی زانكگبه ش  م پعق ی اصافمب  و ه انایلا اظ    مطکع تحقیقبا ضوا 

 .ثی بضانی که زض ایلا پػوهف مكبضکت زاق نس تك ط ن بینس
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Abstract 

Background: New technologies in neuroscience like neurofeedback (NFB) is one of the growing and challenging 

issues. The aim of present study was to determine the effectiveness of NFB on the severity of gastrointestinal (GI) 

symptoms, depression, anxiety, stress and quality of life in irritable bowel syndrome (IBS) patients.  

Methods: This study was a double-blind clinical trial with a control group conducted in 2021 .The Initial 

screening included 160 patients with IBS who were referred by a gastroenterologist. Thirty patients were 

randomly assigned to three groups of NFB intervention; placebo (Pseudo-NFD) and control group (GI drugs 

only). The groups completed the IBS Severity Scale (IBS-SSS), Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-42) and 

IBS Quality of Life Questionnaire (QOL-IBS) before and after the intervention. Data were analyzed using 

ANOVA. 

Findings: The results showed that NFB and placebo had a greater and significant effect on reducing depressive 

symptoms and IBS severity compared to the drug alone (P < 0.05). The placebo group with the drug showed an 

increase in higher quality of life scores than the other groups (P < 0.05). There was no significant difference 

between the groups in stress and anxiety. 

Conclusion: The findings support the use of NFB along with medication for IBS patients, which is associated 

with appropriate therapeutic relationship, to enhance the effectiveness of interdisciplinary interventions. 

Keywords: Neurofeedback; Irritable bowel syndrome; Depression; Anxiety; Stress; Quality of life 
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