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 فشارمبتلا به بيماران ر درمان د تبعيت ازي  و نمرهخون  ميانگين فشارر راه پيامك بز آموزش ا ثيرأتبررسي 

  يك پژوهشحي ارط خون بالا:
  

  4، فاطمه چاجايي3رضا خديوي، 2، رضا روزبهاني1مرجان موحدي
  
  

  چكيده
با استفاده آموزش  ازتوان  ، ميبراي حل اين مشكل شوند. عوارض آن مي خون و نترل فشاركعدم  دچار مناسبنابه دليل درمان ، خون بالا فشارمبتلا به  بيمارانبيشتر 

اين مطالعه، به صورت  گردد. ارايه مي خون بالا فشارمبتلا به بيماران  پيامك درراه ز روش آموزش ااي بر مبناي   مطالعهطراحي مقاله، اين د. در پيامك استفاده كر از
شهر و ميمه،  ي شاهين درماني گرگاب (شبكه -گردد كه بر روي بيماران مبتلا به فشار خون بالا در مركز بهداشتي شاهدي طراحي مي -كارآزمايي باليني تصادفي مورد

 ها، تصادفي ساده با استفاده از جدول اعداد تصادفي خواهد بود. ي تخصيص بيماران به گروه گيري و نحوه واهد شد. روش نمونهدانشگاه علوم پزشكي اصفهان) انجام خ
تكميل را تبعيت از درمان  ي نامه پرسشنفر در نظر گرفته خواهد شد. قبل از مداخله، تمام بيماران  110هاي مورد و شاهد، برابر و  حجم نمونه در هر يك از گروه

 ،ايجاد انگيزهبراي  ماه روزانه يك پيامك حاوي متن آموزشي يكخواهد شد. بيماران گروه مورد،  گيري اندازه ها، توسط مراقبين سلامت آن خون فشار و نمايند مي
 در ثبت خواهد شد.نامه  پرسشو در گيري  اندازه ي بيماران همه خون فشاربار ديگر  ،ماه بعد دو و يكنمايند.  مي دريافت هادارو درست مصرف وسالم زندگي  ي شيوه

  .ه كرداستفاد بالا فشار خون كنترل براي آموزشي روش يك عنوان بهتوان از پيامك  مينتيجه، 
  فشار خون بالا تبعيت از درمان، پيامك، آموزش، واژگان كليدي:

  
 تبعيت ازي  و نمرهخون  ميانگين فشارر راه پيامك بز آموزش ا ثيرأتبررسي  .موحدي مرجان، روزبهاني رضا، خديوي رضا، چاجايي فاطمه ارجاع:

  1063- 1073): 443( 35؛ 1396مجله دانشكده پزشكي اصفهان . يك پژوهشحي ارط خون بالا: فشارمبتلا به بيماران ر درمان د

  
  سردبير محترم مجله

 -هاي قلبي ترين عامل خطر براي پيشرفت بيماري مهم ،خون بالا فشار
 ،جهـان  در 2005تا سـال  آمار بر اساس . )1( آيد شمار ميبه  ،عروقي

از اين تعـداد   ،سالانه و اند بودهمبتلا خون بالا  يك ميليارد نفر به فشار
. ايـن در  )2( انـد  نمـوده خون بالا فوت  فشار دليلميليون نفر به  چهار

، خون بـالا  شيوع فشار 2025شود تا سال  بيني مي پيشحالي است كه 
جايي كـه    آن. از )3( ميليارد نفر برسد 56/1بهدرصدي،  60 با افزايش
درصـد از   23در حدود و در اصفهان  سالان بزرگدرصد  20در ايران 

شناسايي و ، به فشار خون بالا مبتلا هستندسال)  35-65( سالان بزرگ
امري ضـروري  در شهر اصفهان  ويژهو به ايران در  اين بيماريكنترل 

  ).4رسد ( به نظر مي

، عوامـل  كـم تحركـي   ، مصرف الكل،و چاقي اضافه وزن، ژنتيك
 خـون بـالا   عوامل خطرساز فشاراز محيطي  زيستو  رواني، اجتماعي
مهمتـرين   ،جوامـع بشـري  در مزمن اين بيماري از طرفي،  .)3( هستند

بيماري كليوي پيشرفته  نارسايي قلبي، مغزي، ي عامل خطر براي سكته
  .)5( هاي عروق محيطي است بيماري و

چنـد  خـون بـالا    اهداف درمـاني بيمـاري فشـار   به منظور نيل به 
 مصرف درست داروهـا  وسالم زندگي  ي كه شيوهراهكار وجود دارد 

ماننـد آمـوزش جهـت    انجـام اقـداماتي    ،يجـه تدر ن. را در برمي گيـرد 
يـا كـاهش عـوارض     در كنتـرل و  يثرؤمروش  ،مراقبت بهينه بيماران

كـه در   مـواردي يكـي از  . )2( خـون بـالا خواهـد بـود     ناشي از فشار
 مراقبت سلامت مورد توجه بسياري قرار براي توسعه يافتهكشورهاي 

 نامه به سردبير
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كه  باشد ) ميMobile health )Mhealth سلامت موبايل است، گرفته
  .است گسترشحال ر به سرعت د

 بـه بيمـاران،  از راه پيامـك  آموزش  ي مطالعات گوناگون در زمينه
 يتوانـد باعـث ارتقـا    مـي  ،ايـن روش  نشان داده است كه اسـتفاده از 

. از ايـن دسـت   كنتـرل بيمـاري شـود    تسريع در بهبودي و سلامت و
به  مبتلاان ر بيماركنترلي د خودي ارتقاي  توان به برنامه مداخلات، مي

 ي دريچه بيماران بار د انعقاد تبعيت از رژيم درماني ضدافزايش  ،آسم
ديابت نوع مبتلا به بيماران در  HbA1cميزان  و كاهش مصنوعي قلب

). از اين رو، پژوهشي آموزشي مبتني بر استفاده از 6-8اشاره نمود ( 2
بـالا در  تلفن همراه طراحي شد كه به بيماران مبـتلا بـه فشـار خـون     

ي زندگي سالم با ميزان اثربخشي  جهت مصرف درست داروها و شيوه
  بالا كمك نمايد.

  
  مطالعهطراحي 

شـاهدي، تـك    -اين پژوهش، طراحي كارآزمايي باليني تصادفي مورد
 بـا  يآموزش ـي  مركزي و يك سو كور است كه به بررسي تأثير برنامه

رف درسـت  به مدت يك ماه براي سبك زنـدگي سـالم و مص ـ  پيامك 
تبعيـت از  ي  افزايش نمـره  خون و ميانگين فشارداروها جهت كاهش 

  پردازد. ميخون بالا  فشارمبتلا به درمان بيماران 
اين مطالعه، بر روي بيماران مبتلا بـه فشـار خـون بـالا در مركـز      

ي بهداشـت و درمـان    درماني گرگاب تحت پوشش شـبكه  -بهداشتي
دانشگاه علـوم پزشـكي اصـفهان انجـام     شهر و ميمه، وابسته به  شاهين

ي آگاهانه جهـت شـركت در    نامه خواهد شد. از تمام بيماران رضايت
ي مراحل پـژوهش و   گردد. مراقبين سلامت مركز درباره طرح اخذ مي

نامه، توضيحاتي به بيماران ارايـه خواهنـد    دهي به پرسش ي پاسخ شيوه
ز درمان تكميل خواهند ي تبعيت ا نامه كرد و براي تمام بيماران پرسش
نفر توسط مراقبين سلامت مركز  220نمود. در ادامه، فشار خون تمام 

شود. تمامي فراينـدهاي   گيري مي اي اندازه با استفاده از فشارسنج جيوه
  انجامد. گفته، به مدت يك ماه به طول مي پيش

براي گروه مورد، به مدت يك ماه هر روز يـك پيامـك بـا مـتن     
ي زنـدگي سـالم و    در جهت ايجاد انگيزه براي شيوه آموزشي فارسي

ي  مصرف درست داروها ارسال خواهد شد. براي ارسال منظم روزانـه 
اين متون آموزشي، از يك پنل پيامكي آنلاين با تنظيم ارسـال پيامـك   

شـود. يـك و دو مـاه بعـد از انجـام       صبح، استفاده مـي  10در ساعت 
گيـري و در پايـان،    اران انـدازه ي بيم ـ مداخله، دوباره فشار خون همـه 

  ي تبعيت از درمان تكميل خواهد شد.  نامه پرسش
گروه شاهد مانند گروه مورد، به مـدت سـه مـاه، هـر مـاه بـراي       

نامـه در بـدو ورود    شوند و پرسش گيري مي گيري فشار خون پي اندازه
  به مطالعه و در پايان سه ماه تكميل خواهد شد. 

وه مـورد و شـاهد طبـق دسـتورالعمل     در طول مطالعه، هر دو گر
مراقبت از بيماران مبتلا به فشار خون بالا، هنگـام مراجعـه بـه مركـز     

درماني گرگاب، از آموزش يكسان توسط مراقـب سـلامت    -بهداشتي
شـوند. محتـواي    به صورت چهره به چهره و يا گروهي برخوردار مـي 

روش  ي زنـدگي و  ها شامل خـود مراقبتـي، تغييـر شـيوه     اين آموزش
  باشد. مصرف درست داروها مي

  
  مطالعهجمعيت مورد 

مراقبين سلامت شاغل در مركز گرگاب با اسـتفاده از ليسـت بيمـاران    
مبتلا به فشار خون بالا كه در طرح ملي غربـالگري فشـار خـون بـالا     

اند و با استفاده از جدول اعداد تصادفي  شناسايي شده و به ثبت رسيده
اب و بـا تمـاس تلفنـي، بيمـاران را در زمـان      نفـر را انتخ ـ  220تعداد 

نماينـد و در مـورد چگـونگي اجـراي      مشخص به مركـز دعـوت مـي   
پژوهش توضيح خواهند داد. سپس، با توجـه بـه معيارهـاي ورود بـه     
مطالعه و خروج از آن، اسامي افراد علاقمند به شركت در اين پژوهش 

  ثبت خواهد شد.
ن و زنان مبتلا به فشار خون معيارهاي ورود به مطالعه شامل مردا

متر جيـوه   ميلي 140بالا (ميانگين فشار خون سيستول بيشتر يا مساوي 
متـر جيـوه)،    ميلـي  90يا ميانگين فشار خون دياستول بيشتر يا مساوي 

سال و بالاتر، مصرف داروهاي درمـان فشـار خـون، حـداقل      30سن 
همكـاري بـا   سواد خواندن و نوشتن، داراي تلفن همراه و تمايـل بـه   

پژوهشگر بودند. معيار خروج از مطالعه، عدم تمايل بـه همكـاري در   
  هر يك از مراحل انجام پژوهش بود.

  
  تصادفيانتخاب 

  طبق اطلاعات ثبت شده در طرح ملـي غربـالگري فشـار خـون بـالا،      
 -بيمار مبتلا به فشار خون بـالا، تحـت پوشـش مركـز بهداشـتي      300

  ي  انـد كـه از ايـن تعـداد، يـك نمونـه       درماني گرگاب شناسايي شـده 
گيـري   نفري با توجه به فرمول تعيين حجم نمونه به روش نمونه 220

شـوند و   تصادفي ساده با استفاده از جدول اعداد تصادفي انتخاب مـي 
گيرنـد.   ي از دو گروه مورد يا شاهد قرار ميبه صورت تصادفي در يك

گيري، به هر يك از افراد جامعه احتمال مساوي داده  در اين نوع نمونه
شود تا در نمونه انتخاب شوند. در اين پـژوهش، از جـدول اعـداد     مي

تصادفي استفاده خواهد شد؛ به اين ترتيب كه سه ستون تك رقمي از 
ي شـروع بـه صـورت     ، يك نقطهگردد و پس از آن جدول انتخاب مي

شود و عمل انتخاب از ايـن   تصادفي براي انتخاب واحدها انتخاب مي
بـه عنـوان    300تر يا مسـاوي   گردد و هر عدد كوچك نقطه شروع مي

شود. بار ديگر، براي تخصيص افراد  ي انتخابي در نظر گرفته مي نمونه
  ها، از همين روش استفاده خواهد شد. به گروه
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  نمونه ي اندازه
با توجه به ميانگين فشار خون در مطالعات مشابه قبلي، ميانگين فشار 

ــورد ( ) 1/162 ± 9/13) و شــاهد (8/158 ± 9/13خــون در گــروه م
  درصـد، اطمينـان    80برآورد شده است و بـا در نظـر گـرفتن قـدرت     

نفـر   108متـر جيـوه، حجـم نمونـه معـادل       ميلي 4درصد و دقت  95
با احتساب ريزش احتمالي و با در نظـر گـرفتن   ). 9گردد ( محاسبه مي

بيمـار بـه صـورت تصـادفي      220نفر در هر گـروه، در مجمـوع    110
  انتخاب خواهند شد.

  
  سازيكور

به دليل ماهيت انجام مداخلـه، امكـان كورسـازي در بيمـاران وجـود      
ندارد. كورسازي براي مـراقبين سـلامتي كـه فشـار خـون بيمـاران را       

دهند و آن را تكميـل   نامه را توضيح مي د، يا پرسشكنن گيري مي اندازه
كنند و كارشناس آماري كه تجزيه و تحليل آماري اطلاعات را بـر   مي

  عهده دارد، انجام خواهد شد.
  

  ارزيابي اوليه
گيـري فشـار خـون و     ي انـدازه  پيش از آغاز مطالعه، پژوهشگر شـيوه 

مراقبين سلامت را ي تبعيت از درمان توسط  نامه ي تكميل پرسش نحوه
اي مركز كاليبره  ارزيابي خواهد نمود. همچنين، دستگاه فشارسنج جيوه

  خواهد شد.
ي  نامـه  ي تكميل پرسش پس از توجيه مراقبين سلامت در مورد نحوه

ي افراد شركت كننده در طرح به صورت انفرادي در  تبعيت از درمان، كليه
توسـط مـراقبين سـلامت    نامه كه  محيط آرام و خلوت به سؤالات پرسش

شود، پاسخ خواهند داد. مدت زمان لازم براي توضيح و تكميل  پرسيده مي
  شود. دقيقه در نظر گرفته مي 15نامه حدود  پرسش

 ALPK2اي  براي تعيين فشار خون، از دستگاه فشارسـنج جيـوه  
دقيقـه قبـل از ارزيـابي فشـار      30استفاده خواهد شد.  CE0123مدل 

هـاي حـاوي    مصرف دخانيات و نوشـيدن آشـاميدني  خون، بيماران از 
دقيقه آرام روي صندلي نشسـته و   5كافئين خودداري نموده و حداقل 

كننـد. بـازوي راسـت در     در حالي كه پاها آويزان است، استراحت مي
شـود، كـاف    سطح قلب و بدون لباس قرار داده و آرنج كمي خم مـي 

متـر بـالاتر از    سـانتي  5/2ي تحتـاني آن   شود كه كناره طوري بسته مي
چين قدامي آرنج باشد. ضمن لمس شريان راديال، كاف به سرعت باد 

متر جيـوه   ميلي 30شود تا زماني كه نبض ناپديد شود. اين فشار به  مي
ي بيشـترين ميـزان بـاد كـردن كـاف       شود كه نشـان دهنـده   اضافه مي

 ـ  30شود و  باشد.سپس، به سرعت كاف خالي مي مي اره ثانيه بعـد، دوب
متـر جيـوه در    ميلـي  2-3كاف تا ميزان مشخص شده باد و با سرعت 

ي متـوالي شـنيده    شـود. فشـاري كـه در آن دو ضـربه     ثانيه تخليه مـي 

شـوند،   شود، فشار سيستول و فشاري كـه در آن صـداها قطـع مـي     مي
گيـري تكـرار و    فشار دياستول است. پس از دو دقيقه يا بيشتر، انـدازه 

  ).10شود ( حاسبه ميها م ميانگين يافته
  

  نامه پرسش
خود سؤالي  18 ي نامه پرسشبراي ارزيابي تبعيت از درمان بيماران، از 

ــاخته ــد   س ــد ش ــتفاده خواه ــهاس ــايي  ك ــتفاده از روش  آنپاي ــا اس ب
Cronbach's alpha  و روايــي آن  محاســبه شــده اســت 77/0برابــر

ايـن  الات ؤس ـبررسي شده و اعتبار صوري و محتوايي مناسـب دارد.  
شامل هميشه، اغلب اوقات،  اي گزينه پنج بر اساس مقياسنامه،  پرسش

در مـورد   شـود.  نمـره گـذاري مـي   گاهي اوقات، به نـدرت و هرگـز   
تعلـق   1ي  و هرگـز نمـره   5ي  به گزينه هميشـه نمـره   ،سؤالات مثبت

؛ در واهد شدخدهي  و سؤالات منفي به صورت معكوس نمره گيرد مي
 شوند؛ به طوري كه بيشترين با يكديگر جمع مي امتياز سؤالات نهايت،
محتـواي سـؤالات بـه صـورت      .باشد مي 18كمترين نمره  و 90نمره 

ي زندگي  روش مصرف داروها و ميزان اهميت آن از ديد بيمار، شيوه
، كـاهش وزن، مصـرف   سالم ماننـد تغذيـه، ورزش، كـاهش اسـترس    

امه، در شـروع  ن و مراجعه به پزشك تنظيم شده است. پرسش دخانيات
  و پايان پژوهش (دو ماه پس از اتمام مداخله) تكميل خواهد شد.

 
  نامه رضايت

و آگاه نمودن شركت كننـدگان در طـرح    ياصول اخلاق تيجهت رعا به
مطالعه، فرم  نيشركت كننده در ا مارينفر ب 220به تمام  امك،يآموزش با پ

فرم توسط پژوهشگران در  نيخواهد شد كه ا هيآگاهانه ارا ي نامه تيرضا
. شـود  يم ـ ياصفهان طراح يچهارچوب فرم مصوب دانشگاه علوم پزشك

به طور خلاصه در مورد پـژوهش و روش مداخلـه،    نامه، تيرضا نيدر ا
 حيآن توض نيگزيجا يها و روش نهيخطرات و جبران خطرات، هز ا،يمزا

محرمانه بودن اطلاعات، حق انتخـاب شـركت    ن،يداده شده است. همچن
 ـدر طرح و ن يانصراف از همكار ايكنندگان در عدم ورود به مطالعه و   زي

 ي خود با استفاده از آدرس و شـماره  يها به پاسخ پرسش يامكان دسترس
  درج خواهد شد.  نامه تيتلفن پژوهشگران در فرم رضا

  
  مداخله

نفر به مدت يك ماه هر روز يك پيامك بـا مـتن آموزشـي     110براي 
ي زنـدگي و مصـرف    فارسي در جهت ايجاد انگيـزه و اصـلاح شـيوه   

درست داروها براي كنترل بهتر بيماري ارسال خواهد شد. براي تنظيم 
ها، جهت كنترل بيماري فشـار خـون بـالا، از مطالـب      متن اين پيامك
 )World Health Organization )WHO) (11هاي  آموزشي سايت

هـاي اعتقـاد    ) و نيز مباني تغيير رفتـار و مـدل  UPTODATE )12و 
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هاي آموزشي بهره گرفته شد كه احتمـال   بهداشتي و اصول كلي برنامه
ها را بـراي پـذيرش    رود توجه بيماران را جلب كند و مقبوليت آن مي

  ها بهبود ببخشد.  پيامك
مكرر  يها . سپس، با مشاورهشدنوشته  يآموزش امكيمتن پ 60 ابتدا،

ارتباطات،  ،يشناس روان ،ينيبال يپزشك يها طهيبا متخصصان مربوط در ح
و از  شد ينوشته شده بازنگر يها متن ،يآموزش سلامت و علوم اجتماع

 متون نيا ارسال يبرا. ديرسكارشناسان  يينها دييبه تأ امكيپ 30ها  آن نيب
 ارسال منظور به و شد خواهد استفاده نيآنلا يامكيپ پنل كي از ،يآموزش
  .گردد يم ميتنظ صبح 10 ساعت در امكيپ ارسال روزانه، منظم

  
  ها محتواي پيامك

هاي ارسالي در مورد تعريف فشار خون بالا، علايم، عوارض و  متن پيامك
هاي كنترل آن، روش درست مصرف داروهـا، عـوارض داروهـا و     روش

سبك زندگي سالم شامل كاهش مصرف نمـك،  ها، آموزش  سودمندي آن
فعاليت بدني مناسب، مصرف ميوه و سبزي، فيبر و غلات، كاهش مصرف 
چربي، وزن مناسب، ترك دخانيات و كاهش اضطراب، انتخـاب درسـت   

  هاي كاهش وزن خواهد بود. ها و شيوه روغن
  

  گروه شاهد
سال  30 يفشار خون بالا، افراد بالا يماريب ياساس دستورالعمل كشور بر

فشـار   يماري. در صورت ابتلا به بشوند يم يبار غربالگر كيهر سه سال 
 ـ  نيافراد هر ماه توسط مراقب نيخون بالا، ا  يبـرا  يسلامت با تمـاس تلفن

و عـلاوه بـر آن، آمـوزش     شـوند  يم يريگ يفشار خون بالا پ يريگ اندازه
 ي وهيش رييتغ ،يدر مورد خود مراقبت يگروه ايو چهره به چهره  يحضور
 افـت يو روش مصرف درست داروهـا طبـق مراقبـت معمـول در     يزندگ

مركـز   ي توسـط پزشـك خـانواده    زيبار ن كيهر سه ماه  ماراني. بكنند يم
  . رنديگ يدرمان قرار م ي و تحت مراقبت و ادامه شوند يم تيزيو

  
  گيري پي

گيـري   خـون بيمـاران انـدازه    يك و دو ماه بعد از انجام مداخله، فشار
ي تبعيت از  نامه گردد. همچنين، دو ماه پس از اتمام مداخله، پرسش مي

گيري از ابتدا تا پايان مطالعه، هر مـاه   درمان نيز تكميل خواهد شد. پي
گيـري فشـار خـون و تكميـل      باشـد و انـدازه   به صـورت تلفنـي مـي   

درماني گرگاب  -نامه توسط مراقبين سلامت در مركز بهداشتي پرسش
  انجام خواهد شد.

  آماريآناليز 
آناليز آماري براي تخمين تأثير مداخله بر روي ميـانگين فشـار خـون    

ي تبعيت از درمان بيمـاران مبـتلا بـه فشـار      سيستول و ياستول و نمره
ي  ي اين مطالعـه، نمـره   خون بالا، انجام خواهد شد. متغيرهاي وابسته

يستول و دياسـتول بيمـاران مبـتلا بـه     تبعيت از درمان و فشار خون س
باشند؛ به طوري كـه آمـوزش از راه پيامـك متغيـر      فشار خون بالا مي

مستقل و سن، جنس، شغل و تحصيلات شركت كنندگان، متغيرهـاي  
  دهند. اي را تشكيل مي زمينه

 SPSSافـزار   آوري شده پس از كنترل كيفي وارد نـرم  اطلاعات جمع
 ) version 20, IBM Corporation, Armonk, NY( 20ي  نسـخه 

هاي توصـيفي شـامل فراوانـي     ها، از آزمون شوند. براي انتشار يافته مي
درصد، ميانگين و انحراف معيار، جـداول و نمودارهـا و بـراي آنـاليز     

ــون فرضــيه ــا، از آزم ، 2χ ،Repeated measure ANOVAهــاي  ه
Paired t  وIndependent sample t شود. استفاده مي  

توجه به نقش تكنولوژي در دنيـاي امـروز و اسـتفاده از تلفـن     با 
شـود تـا روش    همراه در زندگي روزمره، در اين پـژوهش سـعي مـي   

براي كنترل بيمـاري فشـار    آموزشي غير حضوري با استفاده از پيامك
 درمـان  از ي تبعيـت  خون بالا و تأثير آن بر ميانگين فشار خون و نمره

بررسي شود. در اين مقاله، چـارچوب   بالا نخو فشار به مبتلا بيماران
ي طراحي شده معرفـي گرديـد. نتـايج حاصـل از انجـام ايـن        مداخله
ي آموزشي در مقالات آتي مورد بحث قرار خواهـد گرفـت. در    شيوه

توان از اين روش در كنار مداخلات معمول طبق  صورت موفقيت، مي
بـراي ايـن   هاي كشوري به صورت يـك روش آموزشـي    دستورالعمل

درمـاني مجـري طـرح پزشـك خـانواده       -بيماران در مراكز بهداشـتي 
هاي ديگـر، صـرف    استفاده كرد. برتري آموزش از راه پيامك بر روش

  باشد. تر و در دسترس بودن آن مي ي پايين وقت و هزينه
  

  تشكر و قدرداني
 395271ي پژوهشـي   اين مطالعه حاصل طـرح تحقيقـاتي بـا شـماره    

باشـد   نت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان مـي مصوب در معاو
ي  در ســــامانه IRCT2017030632920N1ي  كـــه بــــا شــــماره 

هاي باليني ايران به ثبت رسيده است. نويسندگان اين مقاله،  كارآزمايي
از استادان محترم گـروه پزشـكي اجتمـاعي دانشـگاه علـوم پزشـكي       

عه، معاونت پژوهشي اصفهان كمال تشكر را دارند. منبع مالي اين مطال
 .باشد دانشگاه علوم پزشكي اصفهان مي
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Evaluating the Effect of Training through Short Message Service (SMS) on 
Compliance and the Mean Blood Pressure of Patients with Hypertension:  

A Study Design 
 

Marjan Movahedi1, Reza Rouzbahani2, Reza Khadivi3, Fatemeh Chajaei4 
 
Abstract 

The blood pressure has not been controlled in most of patients due to inappropriate treatment; and they suffer 
from the complications. To solve the problem, training through short message service (SMS) will be applied and 
this article is a report of designing the SMS-training approach for patients with hypertension. The current 
intervention is a randomized clinical trial implemented on patients with hypertension in Gorgab Center (Shahin-
Shahr and Meyme town) subordinate to Isfahan University of Medical Sciences, Iran. Firstly, 110 patients will 
be chosen from the list of patients with hypertension using simple randomized method. Afterwards, the patients 
will be assigned in one of the intervention or control groups randomly by using random numbered table. Before 
intervention, all the patients will fill the compliance questionnaire and then, their blood pressures will be 
measured by caregivers. Patients in SMS group will be texting daily for one month containing a training text to 
motivate them to improve their life style and use medicine properly. Finally, after one and two months, blood 
pressure will be measured for all the patients again and the treatment adherence questionnaire will be filled. SMS 
can be applied as a training method to control hypertension. 
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