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  8531اول شهریور  ی /هفته355 ی /شمارهمو هفت  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 8/6/8331تاریخ چاپ:  38/5/8331تاریخ پذیرش:  81/3/8331تاریخ دریافت: 

  
 گلوتن بدون غذایی رژیم از تبعیت ی زمینه در سلیاک به مبتلا بیماران عملکرد و دانش بر پرستاری ی مشاوره تأثیر

 
 4جمالی ناهید ،3دهکردی نجفی امامی محمدحسن سید ،2راد ضیایی مرضیه ،1کریمی طاهره

 
 

‌چکیده

 عوارض و بیماری پیشرفت سرعت افزایش با نامناسب، ای تغذیه رفتارهای و یآگاه عدم دلیل به سلیاک، به مبتلا بیماران در غذایی رژیم از تبعیت عدم مقدمه:

 یماز رژ یتتبع ی زمینه در یاکمبتلا به سل یمارانب عملکرد و دانشبر  یپرستار ی مشاوره یرثأت تعیین هدف با پژوهش، این. است همراه بیماران این در مدت طولانی
 .گردید انجام ییغذا

 بیماران. گردید انجام شدند، تقسیم شاهد و مورد گروه دو به سازی تصادفی ی شیوه به که سلیاک به مبتلا بیمار 811 روی بر بالینی، کارآزمایی ی مطالعه این ها: روش

 ساخته، محقق ی نامه پرسش اطلاعات، آوری جمع ابزار. گرفتند قرار سلیاک مرکز معمول های مراقبت تحت شاهد، گروه بیماران و پرستاری ی مشاوره تحت آزمون، گروه
 تحلیل و تجزیه. شد آوری جمع مداخله، هفته 7 از بعد و قبل اطلاعات. بود غذایی رژیم از تبعیت ی زمینه در عملکرد و آگاهی سنجش و دموگرافیک اطلاعات شامل

 .شد انجام استنباطی و توصیفی سطح دو در و SPSS افزار نرم از استفاده با ها، داده

 گروه در و 81/55 ± 31/5 و 81/38 ± 63/1 برابر ترتیب به آزمون  پیش در غذایی رژیم از تبعیت ی زمینه در عملکرد و دانش امتیاز میانگین شاهد گروه در ها: یافته

 ی زمینه در غذایی رژیم از تبعیت میزان امتیاز میانگین آزمون، گروه در پرستاری ی مشاوره انجام با که بود 35/51 ± 16/6 و 81/38 ± 53/3 برابر ترتیب به مورد،
 رژیم از تبعیت ی زمینه در بیماران عملکرد و دانش میزان که طوری به داشت؛ افزایش 71/73 ± 15/3 مقدار به عملکرد، بعد در و 51/817 ± 11/8 مقدار به دانش
 .(P < 151/1) بود( 11/55 ± 83/6و  61/31 ± 53/7)به ترتیب  شاهد گروه از بیشتر داری معنی طور به مورد گروه در غذایی

. کند می فراهم را غذایی رژیم از بیشتر تبعیت موجبات آن، با مرتبط خطر عوامل و سلیاک بیماری ی زمینه در بیماران دانش ارتقای با پرستاری ی مشاوره گیری: نتیجه

 .گردد می تأکید غذایی رژیم از سلیاک به مبتلا بیماران تبعیت در پرستاری ی مشاوره نقش اهمیت بر رو، این از

 پرستاری ی مشاوره گلوتن، بدون غذایی رژیم بیمار، تبعیت عملکرد، دانش، سلیاک، بیماری واژگان کلیدی:

 
 مبتلا بیماران عملکرد و دانش بر پرستاری ی مشاوره تأثیر .جمالی ناهید محمدحسن، دهکردی سید نجفی امامی راد مرضیه، ضیایی کریمی طاهره، ارجاع:

 755-768(: 533) 37؛ 8331مجله دانشکده پزشکی اصفهان . گلوتن بدون غذایی رژیم از تبعیت ی زمینه در سلیاک به

 

 مقدمه

 ی روده پرزهتای  بت   کت   است   گوارشی بیماری نوعی سلیاک، بیماری

  مغتت ی متتواد جتت   در اختتل   ستت   و رستتان  متتی آستتی  کوچتت 

 پتاوويیيووووژی  در یمحیطت  و ژنلیكتی عامت    دو نقت   (.1) شتود  می

 (.2) باش  یم مطرح سلیاک بیماری

   وتتبرز نظیتتر ویكتتاوآمر یدر کشتتورها بیمتتاری اوتت  شتتیو 

 ویاروپتا  یدر کشتورها  ودرص   5/1-5/3 ، ودرص  و در مكي 6-2

(. 3درصت  نشتاد داده شت ه است  )     1ب  طور ملوست    ،ایمانن  اسلراو

 یمتار یب بت   رادوا در نفر  و نفر، 111-151 هر از ک  گردد یم برآورد

 اخلصاص خود ب  را درص  6/1-1 برابر یوعیش ک  باش  م ل  اکیسل

 (.1) ده  یم

 گلتوو   ياقت   غت اوی  رژوت   رعاو  سلیاک، بیماری درماد اساس

 بیمتاری  درمتاد  استاس  ای وغ وت   ريلارهتای  اص ح رو، او  از. اس 

 وتا  عمت ی  طور ب  اس  ممك  بیماراد(. 4) ده  می وشكی  را سلیاک

 مقاله پژوهشی
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. نماونت   مصتر   را آد گلوو ، مضرات ب  ووج  ب ود زوادی دلاو  ب 

 ضتیی   دانت   و نادرس  اط عات داشل  شام  ووانن  می دلاو ، او 

 از عتاری  غ اهای ب  دسلرسی ع م وغ و ، و بیماری ماهی  از بیماراد

 غت اوی،  محت ود  هتای   انلختا   اجلماعی، زن گی بودد اويوو  گلوو ،

 جتاوزيو ،   غ اوی های دان  از ش ه ساخل  غ اهای طی  ن اشل  دوس 

 بیمتاری  بتودد  ميم  و درماد   پیچی گی نوجواناد، در ووژه ب  وسوس 

 و مخللت   ابيارهتای  ب  وابی  دس  راسلای در باو  بنابراو ،(. 5) باشن 

 بتر  وأثیرگت اری  بترای  ش ه آزموده و اسلان ارد حا ، عی  در و ملنو 

 بتر  وسل  و غ اوی رژو  از و یی  منظور   ب  ها خانواده و بیماراد روی

 با پرسلاراد گف  وواد می رابط ، او  در. برداش  گام بیماری وضیی 

 در اساستتی نقتت  وواننتت  متتی پرستتلاری، متت اخ ت و وتت ابیر اوختتا 

 وترس  از را بیمتار  و نماونت   اوفتا  بیمتاری  ع وت   بتروز  از گیری پی 

 (. 6) برهانن  بیماری او  با مواجه 

 کت   است   پرستلاری  ی مشاوره از اسلفاده م اخ ت، او  از وكی

 آد اص ح جه  در و ش و ناسازگار ريلارهای شناساوی در ووان  می

 گلتوو ،  بت ود  غت اوی  رژوت   از و ییت   ع م. باش  کارآم  بیماراد در

 ستلیاک  بت   م تل   بیمتاراد  در روانی و جسمانی مشك ت بروز باعث

 هتای  يیاوی  در اخل   باعث میمو  طور ب  مشك ت، او  و شود می

 بتی   ارو اطتات  در بتاوقوه  وغییتر  و اضتطرا   روانتی،  آشفلزی روزان ،

 مشتاوره،  يراونت   طتی (. 7) گتردد  متی  جامیت   و ايراد خانواده، اعضای

 ارو تا   هتا  آد ی ختانواده  ايتراد  و بیمتاراد  با وا واب   می يرص  پرسلار

 نیازهتای  خودشتاد  کم  ب  ها،  آد مشك ت وشخیص از بی  و کن  برقرار

 .نماو  مروفع مطلو  ح  در س م  ب  رسی د برای را ها  آد اساسی

 ی ر مشتتاورهیثأ  وتتیتتیحاضتتر بتتا هتت   وی ی رو، مطاویتت  وتت ا از

  یو ی ی زمین  دراک یماراد م ل  ب  سلیب عملكرد و دان بر  یپرسلار

 اوت   نلتاو   کت   اس  امی  . وگرد یطراح گلوو  ب ود وی  غ اواز رژ

 از گتروه  او  ب  خ مات بهلر چ  هر ی اراو  راسلای در بلوان  پژوه 

 .گردد واقع مفی  بیماراد

 

 ها روش

 IRCT20190528043742N1 ک  با باوینی کارآزماوی و  مطاوی ، او 

 هت    بتا کت    بتود  IR.IAU.KHUISF.REC153/1337 اخت    ک  و

م تل  بت     یمتاراد كترد ب و عمل دان  بر پرسلاری ی مشاوره وأثیر وییی 

 سلیاک مرکي در گلوو  ب ود ویغ ا و از رژ ی و ی ی ین در زم یاکسل

 ومتامی شتام    پتژوه ،  ی جامیت  . شت   انجام 1337 سا  در اصفهاد

 .بود مرکي او  ب  کنن ه مراجی  یاکم ل  ب  سل یمارادب

 وتواد  درصت ،  35 اطمینتاد حج  نمون  با در نظر گتريل  ستط    

 برآورد 4/1 میاد  ک  درماد از و یی  مییار انحرا  ،درص  01 آزمود

 میتياد  ب  ک  شاه  و مورد گروه دو بی  دار مینی وفاوت ح اق  و ش 

. گردوت   برآورد گروه هر در بیمار 51 وی اد ب  ش ، گريل  نظر در 0/1

 .ش  انجام دسلرس در و آساد روش ب  گیری نمون 

 دانشتزاه  از لازم مجوزهتای  و اخ   ک  کس  از پس پژوهشزر  

 انجمت   مرکتيی  ديلتر  بت   ،(خوراستزاد )   اصتفهاد  واح  اس می آزاد

 ديلتر  اوت   در مطاوی  اجرای مجوز و مراجی  اصفهاد در سلیاک اورانی

 بیمتاراد  يراختواد،  نصت   بتا  سپس،. نمود درواي  آد مسؤولاد از را

 آگتاه  مطاوی  انجام چزونزی و اه ا  از مرکيی ديلر ب  کنن ه مراجی 

 بتا  پژوهشتزر  همچنتی ، . شت ن   دعتوت  پتژوه   در شرک  برای و

 همتاو   وازدهمی  و سلیاک وخصصی سمپوزووم چهارمی  در شرک 

 علتوم  دانشتزاه  در 1337 مهرمتاه  26 وتارو   در کت   مردمتی  ی ساویان 

 بتت  اقتت ام گردوتت ، برگتتيار حكمتتی دکلتتر وتتالار در اصتتفهاد پيشتتكی

 در شترک   برای ها آد از دعوت و ها  نمون  از دوزری وی اد سازی آگاه

 واجتت  ايتتراد داوطلتت ، بیمتتاراد ی مراجیتت  از پتتس. نمتتود پتتژوه 

. گردو نت   انلختا   دستلرس  در گیری  نمون  روش ب  ورود، مییارهای

 شت ه  انلختا   هتای   نمونت   از پژوهشتزر  کار، شرو  از ق   هفل  و 

 روش و شتراو   و نماون  مراجی  سلیاک انجم  ب  وا نمود درخواس 

 بترای  هتا   آد رضتاو   و شت   داده ووضی  ها آد برای کام  طور ب  کار

 ی  اراوت   از پس ها  نمون  ومامی بنابراو ،. گردو  اخ  مطاوی  در شرک 

 .ش ن  مطاوی  وارد آگاهان  ی  نام   رضاو 

ص یوشتخ  ستا ،  10 بتالای  ست   شتام   مطاویت   ب  ورود مییارهای

 بیوپستی  وأوی  با و گوارش وخصص يو  پيش  ووس اک )یسل یماریب

 غت اوی   وت وحت  رژ  داشتل   قترار  و( خونی مث   سروووژی آزماو  و

 در شترک   ی ادام  برای وماو  ع م. بودماه  6  از یب برایب ود گلوو  

 .ش  گريل  نظر در مطاوی  از خروج مییار عنواد ب  پژوه ،

 ب  وصاديی وواوی وووی  روش از ها، نمون  وصاديی وخصیص برای

 کورستازی،  منظتور  بت  . شت   استلفاده ( خ  و شیر) سك  پروا  کم 

 وتواوی  بتا  و شت ه  متوم  و مهتر  شتفا ،  غیتر  های پاک  کم  با وواوی

 وصتاديی  وتواوی  ووویت   بت   کت   يتردی  همچنتی ، . شت   وییی  وصاديی

 .  ن اش  دخاولی گیری نمون  ی مرحل  در داش ، م ادرت سازی پنهاد

 گتروه  بترای  و شت ن   ووزوع نفره 51 گروه دو در ها نمون  سپس،

 شتاه ،  گتروه . ش  اعما  پرسلاری ی مشاوره صورت ب  م اخل  مورد

 .گريلن  قرار مرکي میمو  های مراق   وح  ونها

 جهت   کت   بتود  درمتاد  از و ییت   ی نامت   پرست   اسلفاده، مورد ابيار

 گتروه  علمتی  هیتأت  اعضتای  از نفتر  7 اخلیتار  در محلتوا،  رواوتی  بررسی

 واحتت  استت می آزاد دانشتتزاه مامتتاوی و پرستتلاری ی دانشتتك ه پرستتلاری

 شتهر  ستلیاک  انجم  عضو ملخصصاد از نفر 3 نیي و( خوراسزاد) اصفهاد

 ی نامت   پرست   پاوتاوی . گردو  اعما  لازم اص حات و گري  قرار اصفهاد

 بت   دانت   بیت   برای Cronbach's alpha آزمود از اسلفاده با نیي ش ه وهی 

   .ش  سنجی ه 771/1 میياد ب  عملكرد بی  برای و 717/1 میياد
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 ی زمین  در( سؤا  26) دان  های سازه سنج  شام  نام ، پرس 

 درمتاد  و عتوار   ع وت ،  مجتاز،  غیتر  و مجتاز  غ اوی مواد مصر 

 غت اوی  رژو  رعاو  ی زمین  در( سؤا  16) عملكرد و سلیاک بیماری

الات ؤ. ست بود دوسلاد با و خان  از خارج ها، مسايرت در گلوو  ب ود

  بت »، «هرگي» صورت ب  و قسملی 5 ویكرت مقیاس اساس بر عملكرد،

 دانت   ستؤالات  و «ش یهم» و «اوقات بیشلر»، «اوقات یبیض»، «ن رت

 وا» ،«ن ارم نظری» ،«مخاوف  ح ودی وا» ،«مخاوف  کام » صورت ب  نیي

  بتی   ورویت   بت   و بنت ی  وقستی   «متوايق   کتام  » و «متوايق   ح ودی

 .  ش ن  گ اری نمره 5-1

 گلتوو   ب ود غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در بیماراد بن ی ط ق 

 دانت   دارای، 70 از کملتر  نمترات  بتا  ايتراد  کت   بتود  صتورت  او  ب 

 بتا  ايتراد  و ملوست   دانت   دارای ،70-114 نمترات  بتا  ايراد ضیی ،

 .  بودن  خو  دان  دارای، 114 از بیشلر نمرات

  یت )ع م و ی 40 از کملر نمرات صورت ب  بیماراد عملكرد همچنی ،

 از بیشتلر  نمترات  و( ملوست    ی)و ی 40-64 نمرات ،(ضیی  و یی  وا و

 .گردو  بن ی ط ق ب ود گلوو (  وی  غ او  خو  از رژی)و ی 64

 در چهتره  ب  چهره و شفاهی ،نفره 7 های گروه صورت ب  مشاوره

 زمتاد  .گردو  انجام اصفهاد شهر در سلیاک اورانی انجم  مرکيی ديلر

 ویت اد . شت   وییی  بیماراد و پژوهشزر بی  ووايق با نیي جلسات انجام

  شتام   بیمتاراد  نیتاز  استاس  بتر  گتروه،  هر برای ش ه برگيار جلسات

 .  بود جلس  4-3

 و نمتود  میريتی  بیمتاراد  بت   را خود پرسلار مشاوره، ی جلس  دراووی 

 و وخصتص  پیرامتود  را اط عتاوی  و نمتود  بیتاد  را جلس  وشكی  از ه  

 شت   خواسل  بیماراد از سپس، .گ اش  میاد در بیماراد با خود، های  وجرب 

 بت   با ووجت  ( n=  43) مورد گروه ،جلس   وا در. نماون  میريی را خود ک 

 در نوبت   دو در ستلیاک،  اورانتی  انجمت   مرکيی ديلر در حضور های  زماد

 .  ش ن  یبن    یوقس نفره 7 یها  گروه ب  14-10 و 0-12 ساعات

 و ع وت   ستلیاک،  بیمتاری  علمتی  ویروت   بت   دوم، ی جلست   در

 وتا  شت   خواستل   بیماراد از همچنی ،. ش  پرداخل  آد جان ی عوار 

 هتای   راه آد، از پتس  و کننت   بیتاد  بیمتاری  ع وت   از را خود ی وجرب 

 داده ووضتی   آد زودرس وشخیص اهمی  و سلیاک بیماری وشخیصی

 بیمتاری  وشتخیص  منظتور  بت   ختانواده  ايتراد  اووووت   ی درج  و ش 

 جلس ، پاواد در و ش  مشخص بیماری ب  مشكوک اعضای در سلیاک

 بتا  گتروه  7ومتام   بتا  جلستات،  او . گردو  مشخص بی  جلس  وارو 

 . گردو  برگيار مقرر های وارو  در مشاب  مضامی  و موضو 

 ا عتاد  جلستات ق ت ،   مطاوت   وادآوری ضم  سوم، ی جلس  در

 همتاد  بیمتاری،  پیشتري   از گیتری  پتی   و درمتاد  راه ونها ک  گردو 

 غت اوی  منتابع  همچنتی ، . باشت    متی  گلوو  ب ود غ اوی رژو  رعاو 

 شت   ووصتی   بیمتاراد  بت  . گردوت   میريتی  پرهیي برای لازم و مشكوک

 هتای  مكمت   مصتر   بت   نست    گلتوو   ياقت   غت اوی  رژو  با همراه

 کتاه   دویت   بت   روده ستط   ب  وارده آسی  ج راد ه   با وولامینی

 م تادرت  B گتروه  هتای   وولتامی   ستاور  و يولات کلسی ، آه ، ج  

 بهلتر  مت ورو   جهت   ک  ش  ووصی  بیماراد ب  پاواد، در. باشن  داشل 

 پاوتاد  در. باشتن   ارو تا   در بیمتاراد  ستاور  و انجم  با بیماری درماد

 ی  کلابچ  و  بروشور  قاو  در سلیاک بیماری با مرو   اط عات جلس ،

 .  ش  اراو  بیماراد ب    دان  سط  اروقای ونظی  ش ه، جه  آموزشی  

 از و یی  ی زمین  در وا ش  خواسل  بیماراد از چهارم، ی جلس  در

. نماونت   صح   زمین  او  در موجود مشك ت و موانع و غ اوی رژو 

 هتای   کتار  راه و انرژی سط  کاه  و خسلزی عل  مورد در همچنی ،

 ستط   بتردد  بتالا  و خستلزی  علت   ريتع  برای ش ه شناخل  و موجود

 بررستی  هتا،  آد بن ی  اوووو  م دجوواد، مشك ت. ش  صح   انرژی

 و هتا  آد میاوت   و مياوتا  و مشتك ت  حت   بترای  موجود های  ح   راه

 در بتود.  مت دجوواد  ختود  نظتر  با ها  روش انلخا  برای گیری  وصمی 

 اروقتای  راسلای در بیماراد ی کلی  ک  ش  وقاضا چهارم، ی جلس  پاواد

 رژو  از و یی  و خود دان  ايياو  ب  نس   درمانی رون  و س ملی

 کمت   بت   متورد،  گتروه  در پرستلاری  ی  مشتاوره . باشن  کوشا غ اوی

 بت   ووج  و همراهی احساسات، درک هم وی، دادد،  گوش های مهارت

 .گردو  انجام بیماراد روانی -روحی وضیی 

 ی مشتاوره  ی جلست    وت  م اخلت ،  جلستات  اومام از بی  هفل  2

  وت رژ از  یت و ی ی ن یزم در یاحلماو مشك ت یابوارز جه  یلیوكم

 ی جلست   از بیت   هفلت   1 ستپس، . شت   برگتيار  متاراد یب یبترا  ویغ ا

 عملكترد  و دانت   یهتا  سازه سنج  ی نام  پرس  ،یلیوكم ی مشاوره

 متاراد یب با م اخل ، ی دوره اومام از پس نیي شاه  گروه در. ش   یوكم

 مرکتيی  ديلتر  در وا ش  خواسل  ها آد از و  وگرد حاص  یولفن وماس

 در عملكرد و دان  ی نام  پرس  و وابن  حضور سلیاک اورانی انجم 

 . نماون  وكمی  را غ اوی رژو  از و یی  ی زمین 

 22 ی نستخ   SPSS اييار نرم از اسلفاده با آم ه، دس  ب  های داده

(version 22, IBM Corporation, Armonk, NY )هتای  آزمود و 

 وجيو  مورد Fisher's exact و Paired t، Independent t، 2χ آماری

 .گري  قرار وحلی  و

 

 ها افتهی

 متورد  ستلیاک  بت   م تل   بیمتاراد  از نفتره  51 گروه دو مطاوی ، او  در

 ورویت   بت   متورد  و شتاه   گروه دو سنی میانزی . گريلن  قرار مطاوی 

 داری مینتی  وفتاوت  و بتود  سا  11/41 ± 63/11 و 00/41 ± 70/11

 24 ورویت   ب  گروه، دو او  در(. P=  541/1) نش  دو ه گروه دو بی 

 مترد  بیمتاراد  ستاور  و زد( درصت   50 مقاب  در درص  40) نفر 23 و

 (. P=  321/1) بودن 
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 مطالعه( فلوچارت) جریان نمودار. 1 شکل

 

 مطاویت   مورد ايراد عملكرد و دان  ی نمره میانزی  ،1 ج و  در

 میتانزی   ،t آزمتود  برابر. اس  آم ه شاه  و مورد گروه دو وفكی  ب 

 وفتتاوت گتتروه دو بتتی  درمتتاد از ق تت  در عملكتترد و دانتت  ی نمتتره

 دار مینتی  گتروه  دو اختل    درمتاد،  از بی  در اما ن اش ، داری مینی

 و دانت   ی نمتره  ،Paired t آزمتود  حست   بتر  دوزتر،  طر  از. بود

 گروه در اما نكرد، پی ا داری مینی وفاوت شاه  گروه در ايراد عملكرد

 ايتياو   داری مینی طور ب  بررسی، مورد ی مؤوف  دو هر ی نمره مورد،

 و دانت   ی نمتره  وغییترات  ،ANCOVA آزمتود  استاس  بر. بود وايل 

 .داش  داری مینی وفاوت شاه ، و مورد گروه دو بی  عملكرد

 شتاه   گروه در داد نشاد گروه دو عملكرد و دان  سط  بررسی

 نت اده  رخ بیمتاراد  عملكترد  و دانت   ستط   در وتوجهی  قاب  وفاوت

 ومتامی  و بود محسوس درماد از بی  وفاوت مورد، گروه در اما اس ،

 داشتلن   مطلتو   عملكترد  و آگتاهی  درمتاد،  از بیت   در گروه بیماراد

 (.2-3 های شك )

 

 شاهد و مورد گروه دو تفکیک به مطالعه مورد افراد عملکرد و دانش ی نمره میانگین. 1 جدول

 P مقدار مورد گروه شاهد گروه زمان بررسی مورد ابعاد

 848/8 18/91 ± 43/9 11/91 ± 63/8 مداخله از قبل (آگاهی) دانش

 < 881/8 58/117 ± 88/1 61/91± 43/7 مداخله از بعد

 < P 118/8 881/8 > 881/8 مقدار

 318/8 94/51 ± 86/6 11/54 ± 38/5 مداخله از قبل عملکرد

 881/8 78/73 ± 14/3 81/54 ± 13/6 مداخله از بعد

 < P 178/8 881/8 > 881/8 مقدار

 آم ه اس . مییار انحرا  ± میانزی مقادور ب  صورت 
 

 (n=  8حذف شده )
 و نداشتن وقت برای شرکت در جلسات عدم تمایل برای شرکت در مداخله

 (n=  33انتخاب تصادفی )

 (n=  53تخصیص داده شده به گروه مورد )
 (n=  53ی پرستاری )دریافت مشاوره

 (n=  1ی پرستاری )عدم دریافت مشاوره

 (n=  811ارزیابی شده برای واجد شرایط بودن )

 تخصیص

 گیریپی

 تجزیه و تحلیل

 (n=  1گیری نشده )پی (n=  51های معمول انجمن ایرانی سلیاک قرار گرفتند )گروه شاهد تحت مراقبت
 (n=  1ادامه ندادن مداخله )

 (n=  51تخصیص داده شده به گروه شاهد )
 (n=  51های معمول )دریافت مراقبت
 (n=  1های معمول با دلیل )عدم دریافت مراقبت

 (n=  51واکاوی شده )
 (n=  1) حذف شده از واکاوی

 (n=  53واکاوی شده )
 (n=  1حذف شده از واکاوی )
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  بعد و قبل در شاهد و مورد گروه دو آگاهی سطح فراوانی درصد. 1 شکل

 مداخله از

 

 بحث

 و دانت   بتر  پرستلاری  ی مشتاوره  وتأثیر  بررستی  بت   حاضتر  ی مطاوی 

 غت اوی  رژوت   از و ییت   ی زمینت   در ستلیاک  ب  م ل  بیماراد عملكرد

 ستط   م اخل ، انجام از ق   حاضر، ی مطاوی  نلاو  اساس بر. پرداخ 

  و 06 ورویت   بت  ) ستلیاک  بت   م تل   بیمتاراد  بیشتلر  عملكرد و دان 

 حت   در گلتوو ،  بت ود  غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در ،(درص  04

 بیمتاراد  درصت   3 ونهتا  ک  اس  حاوی در او . گردو  گيارش ملوس 

 گلتوو   بت ود  غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در خو  عملكرد دارای

 ی سرستخلان   و ییت   میياد سیسلماوی ، مرور ی مطاوی  و  در. بودن 

 ابتيار  و ویروت   حست   بتر  گلتوو   ب ود غ اوی رژو  از بيرگسالاد

 شت ه  بیتاد  مطاویت ،  او  در. باش  می ملغیر درص  42-31 گیری، ان ازه

 -اجلمتاعی  و روانی شناخلی، عوام  با ش ت ب  و یی  میياد ک  اس 

 (.0) اس  مرو   يرهنزی

 

 
  بعد و قبل در شاهد و مورد گروه دو عملکرد سطح فراوانی درصد. 2 شکل

 مداخله از

 از درصتتت  7/56 ،(3) همكتتتاراد و Sainsbury ی مطاویتتت  در

  همكتتتاراد، و Casellas ی مطاویتتت  در و عتتتاوی و ییتتت  بیمتتتاراد،

 داشتلن   ختود  درمتانی  رژوت   از کامت   و ییت   بیماراد از درص  5/71

 درص  5/01 همكاراد، و Galli ی مطاوی  در نلاو ، او  با مشاب (. 11)

 (.11) داشلن  گلوو  ب ود غ اوی رژو  از کايی و یی  نیي بیماراد از

 بیمتاراد  عملكترد  و دانت   بررسی ی زمین  در ای مطاوی  اوراد، در

 انجتام  گلتوو   ب ود غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در سلیاک ب  م ل 

 ستاور  روی بتر  گريلت   انجتام  مطاویتات  نلتاو   حا ، او  با. بود نش ه

 در آنتاد  عملكترد  و دان  سط  بودد پاوی  ی دهن ه نشاد نیي بیماراد

 و گتودرزی  مطاویتات  نلتاو   مثتا ،  طتور  ب . باش  می بیماری با رابط 

 آد ی دهنت ه  نشتاد  ،(13) همكتاراد  و عابت ونی  نیتي  و( 12) همكاراد

 بیمتاری  ی دربتاره  بیمتاراد  عملكترد  و دانت   املیاز میانزی  ک  اس 

  ی مطاویتت  در راستتلا، همتتی  در. باشتت  متتی ملوستت  ستتط  در دوابتت 

Al-maskari بیمتاراد  دان  ی نمره میانزی  نیي امارات در همكاراد و 

 (. 14) اس  ش ه گيارش ضیی  دواب ، بیماری ی زمین  در

 بیمتاراد  در گلتوو   ب ود غ اوی رژو  از و یی  سط  بودد پاوی 

 بیمتاراد  در مخللت   عتوار   بتروز  ب  منجر ووان  می سلیاک، ب  م ل 

 و متر   و نتاووانی  خطتر  میر  در را آناد م ت، طولانی در و شود

 و ییت   میتياد  بررستی  بت   کت   مطاویاوی بیشلر در(. 15) ده  قرار میر

 اس  داده نشاد نلاو  ان ، پرداخل  گلوو  ب ود غ اوی رژو  از بیماراد

 بیمتاراد  ع وت   به تود  بت   منجتر  درمتانی،  رژوت   از صحی  و یی  ک 

 نشتاد  نیي همكاراد و Casellas ی مطاوی  نلاو  زمین ، او  در. شود می

 ايتياو   بتا  گلتوو   بت ود  غت اوی  رژوت   از صحی  و یی  ک  ده  می

 است   ضتروری  بنتابراو ، (. 11) است   مترو    بیماراد زن گی کیفی 

 را غت اوی  رژوت   از و ییت   بتا  مترو    مشك ت س م ، وی  اعضای

 عت م  خطتر  میتر   در کت   بیمتارانی  وروی ، ب و  وا نماون  شناساوی

 وحت   و شتون   مشخص وق  اسر  در هسلن ، غ اوی رژو  از و یی 

 .گیرن  قرار بیشلری های حماو 

 ريلتار  اوجتاد  بترای  کت   و شی هر در گف  وواد می کلی، طور ب 

 و لازم عنصتر  اووی  آگاهی و اط عات داشل  گیرد، می انجام به اشلی

 در ستلیاک  بت   م ل  بیماراد دان  اروقای بنابراو ،(. 16) اس  کلی ی

 و ريلتار  اوجتاد  موج  ووان  می حماولی، عوام  کنار در وغ و  ی زمین 

 مطاویتتات نلتتاو  زمینتت ، اوتت  در. شتتود ستتاو  زنتت گی ی شتتیوه

Muhammad و( 17) آستیا  جنتو   و قفقاز در همكاراد و Halmos 

 نس   ک  بیمارانی داد نشاد نیي( 10) نیوزون  و اسلراویا در همكاراد و

 دارنت ،  آگتاهی  هتا  آد گت اری  برچست   و گلوو  ب ود غ اوی مواد ب 

 نلتاو   همچنتی ، . کننت   متی  و ییت   غت اوی  رژوت   از ساورو  از بیشلر

 غت اوی  رژو  از و یی  ی زمین  در ک  همكاراد نیي و Roma ی مطاوی 

است ،   شت ه  انجام سلیاک بیماری ب  م ل  کودکاد در زن گی س   و
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 کت   کودکتانی  در غت اوی  رژوت   از و ییت   میياداز آد اس  ک   یحاک

 و ستلیاک  بیمتاری  متورد  در کملتری  آگاهی و اط عات ها آد واو و 

 آگتاهی  میياد واقع، در. اس  ضیی  دارن ، گلوو  ب ود غ اوی رژو 

 بت   و است   ارو تا   در يرزن انشتاد  و ییت   میتياد  با واو و ، دان  و

 از هتا  آد و ییت   و يرزنت اد  عملكترد  در وأثیرگ ار اصلی عام  عنواد

 (.13) باش  می مؤثر غ اوی رژو 

 پرستلاری  ی مشتاوره  انجام حاضر، ی مطاوی  نلاو  ساور اساس بر

 از و ییت   ی زمینت   در بیماراد عملكرد و دان  میياد ايياو  ب  منجر

 نمترات  میتانزی   اختل    همچنی ،. ش  آزمود گروه در غ اوی رژو 

 متورد  گروه دو بی  غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در عملكرد و دان 

 وتأثیر  ی دهنت ه  نشتاد  ووانت   متی  نلتاو ،  اوت  . بتود  دار مینتی  شاه ، و

 سلیاک ب  م ل  بیماراد عملكرد و دان  ايياو  بر پرسلاری ی مشاوره

 .باش  غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در

Farias وتت  عنتتواد بتت  را پرستتلاری ی مشتتاوره همكتتاراد، و 

 کننت   متی  بیاد ها آد. دانن  می خود از مراق   برای آموزشی وكنوووژی

 متورد  در بحتث  و بتازخورد  بترای  را يضتاوی  پرسلاری، ی مشاوره ک 

 بت   منجتر  راه ترد،  وت   عنتواد  ب  و آورد می يراه  س ملی مشك ت

 جسمی، نیازهای روش، او  در. گردد می پرسلاری های مراق   اروقای

 يرهنزتی  پلانسی  همچنی ،. شود می برآورده م دجو اجلماعی و روانی

 يتراه   جهت   در اقت ام  و روتيی  برنامت   کتردد،  يكر برای م دجوواد

 (.21) واب  می ووسی  نیي زن گی بهلر های موقیی  نمودد

 بت   کت   ای مطاویت   پژوهشتی،  مطاویتات  ی گستلرده  جسلجوی در

 بت   م تل   بیماراد عملكرد و دان  بر پرسلاری ی مشاوره وأثیر بررسی

. نزردوت   واي  باش ، پرداخل  غ اوی رژو  از و یی  ی زمین  در سلیاک

 نلتاو   بت   وتواد  متی  حاضتر،  ی مطاویت   نلاو  راسلای در وجود، او  با

 بتا  کت   مطاویت   اوت   در. نمود اشاره همكاراد و Sainsbury ی مطاوی 

 گلتوو   ب ود غ اوی رژو  از و یی  مورد در باورها گیری ان ازه ه  

 روتيی  برنامت   ريلتار  وئوری از اسلفاده با سلیاک ب  م ل  بيرگسالاد در

 طروتق  از آموزشتی  ی م اخلت   کت   داد نشتاد  نلاو  گري ، انجام ش ه

 در غت اوی  رژو  از بهلر و یی  با بیماراد، آگاهی و دان  سط  اروقای

 نشتاد  همكتاراد،  و برزگر ی مطاوی  نلاو  همچنی ،(. 21) اس  ارو ا 

 بتا  رابطت   در بیماراد دان  سط  آموزشی، های برنام  ی اراو  با ک  داد

 طتور  بت   غت اوی  رژوت   از و ییت   و درماد وشخیص، سلیاک، بیماری

 (. 22) واب  می ايياو  داری مینی

 اوت   گووای نیي همكاراد و Villafuerte-Galvez ی مطاوی  نلاو 

 بیمتاراد  و ییت   با دان  و مراق لی خود مه  عام  دو ک  اس  مطل 

. دارد داری مینتی  ی رابطت   گلوو  ب ود غ اوی رژو  از سلیاک ب  م ل 

 بیماری ب  نس   دان  سط  اروقای حاص  مراق لی، خود حقیق ، در

 اوجاد مسلليم کام  طور ب  ک  اس ، آد درماد و گیری پی  های راه و

 (.23) باش  می آموزشی بسلرهای

 ی انت ازه  بتودد  کوچ  ب  وواد  می مطاوی ، او  های مح ودو  از

 را هتا   وايلت   پت وری  ویمی  ووان   می ک  نمود اشاره مطاوی  مورد ی نمون 

 هتا،  وايل  پ وری ویمی  ايياو  منظور ب  بنابراو ،. ده  قرار وأثیر وح 

. گتردد   متی  ووصتی   وتر  بير  ی نمون  ی ان ازه با مشاب  مطاویات انجام

 ش  انجام سلیاک ب  م ل  بيرگسالاد روی بر ونها مطاوی  او  همچنی ،

 مخللت   ستنی  هتای  گتروه  بتا  بیماراد روی بر بیشلر مطاویات انجام و

 . گردد  می ووصی 

 رییت وغ و اروقتا  کت   اس   وا حاضر ی مطاوی  قوت نقا  جمل  از

 ی مشتاوره  انجتام  و یلوحمتا  یهتا   یمح کنار در مارادیب دان  سط 

 یاروقتا  و ستاو   یزنت گ  ی وهیشت  و ريلار جادوا ب  ووان  یم ،یپرسلار

 .شود منجر جامی  س م 

 دانت   اروقتای  بتا  پرستلاری  ی مشتاوره  ک  او  نهاوی گیری نلیج 

 آد، بتتا متترو   خطتتر عوامتت  و ستتلیاک بیمتتاری ی زمینتت  در بیمتتاراد

 بتر  رو، اوت   از. کن  می يراه  را غ اوی رژو  از بیشلر و یی  موج ات

 از ستلیاک  بت   م ل  بیماراد و یی  در پرسلاری ی مشاوره نق  اهمی 

 .گردد می وأکی  غ اوی رژو 

 

 تشکر و قدردانی

 ی رشتل   کارشناستی ارشت    مقطتع  ی  نامت   پاوتاد  از برگريلت   مقاوت   او 

باش  کت    می 3011411362157ی  ب  شماره جراحی -پرسلاری داخلی

 ی هيونت   وصتوو  گردوت .   2025 ی شماره ب  پژوهشی در قاو  طرح

 اوت   نووستن گاد   .است   بوده پژوهشزر ی عه ه بر مطاوی ، او  اجرای

 آزاد دانشتزاه  پژوهشی میاون  از را خود وشكر و وق ور مراو  مقاو ،

 نیتي  و ستلیاک  بت   م تل   بیمتاراد  ،(خوراسزاد) اصفهاد واح  اس می

 در ستلیاک  اورانتی  انجمت   مرکتيی  ديلتر  محلترم  پرستن   و مسؤووی 

 .دارن  می اع م رسان ن ، واری پژوه  او  انجام در را ما ک  اصفهاد
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Abstract 

Background: Non-compliance to gluten-free diet (GFD), due to less of knowledge and inappropriate nutritional 

behaviors, is associated with an increase in disease progression and long-term complications in patients with 

celiac. The aim of this study was to determine the effect of nursing consultation on knowledge and practice of 

patients with celiac for adherence to GFD.  

Methods: 100 patients with celiac disease participated in this clinical trial study. They were divided into two 

groups (control and experimental) randomly. The patient in experimental group received a nursing counseling 

intervention and the control group received the celiac association routine care. Data collection tool was a 

reasearcher-made questionnaire including demographic variables and questions for assessing knowledge and 

practice for adherence to GFD. Data were collected before and after 7 weeks of intervention. Data were analyzed 

(descriptive and analytic) using SPSS software. 

Findings: Before the intervention, the level of knowledge and practice of the subjects in adherence to GFD was 

91.12 ± 8.63 and 54.12 ± 5.30 in control group and 91.18 ± 9.43 and 52.94 ± 6.06 in experimental group, 

respectively. After counseling, there was an increase in the knowledge and practice scores in GFD adherence in 

the experimental group (127.58 ± 1.80 and 73.78. ± 3.24, respectively) compared to the control (92.62 ± 7.43 

and 54.82 ± 6.13, respectively) (P < 0.050). 

Conclusion: Nursing counseling results in greater adherence to GFD by raising knowledge of patients about 

celiac disease and related risk factors as well as the benefits of changing behavior and performance. The 

importance of the role of nursing counseling in following up the GFD was emphasized in this study. 
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