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ABSTRACT 

Background and Aim: Breast cancer is associated with severe psychological distress, which 

hurts women's self-confidence. Considering the importance of the subject, this systematic 

review aimed to examine the effect of counseling-educational interventions on stress, 

depression, and anxiety in women undergoing breast cancer treatment. 

Material and Methods: The databases of PubMed, Scopus, Cochrane, SID, Web of Science, 

EMBASE, and Science Direct were searched from 2010 to 2023 to identify relevant articles. 

The search was done using the keywords counseling, education, psychological intervention, 

stress, depression, anxiety, mastectomy, radiotherapy, chemotherapy, and all possible 

combinations of these words and Boolean operators of "OR" and "AND". From a total of 1283 

studies obtained after removing duplicate and unrelated cases, the quality of 25 studies was 

evaluated using the Jadad scale. 

Results: Finally, 25 studies (with a total sample size of 1261 people) were systematically 

reviewed. Of these, 13 articles examined educational interventions and 12 papers assessed 

counseling interventions. All supportive interventions, including CBT, ACT, metacognitive 

therapy, Narrative Therapy, Rational Emotional Behavior Therapy, Mindfulness, face-to-face 

training, electronics education, stress management, and psychological training, caused a 

significant difference in psychological variables between the intervention and control groups. 

Conclusion: Most of the supportive interventions examined in this study using educational and 

counseling models improve mental health and reduce anxiety and depression during and after 

treatment in women with breast cancer. However, according to the fact that half of the studies 

are of poor quality based on the Jadad scale, it seems necessary to design studies with a more 

accurate methodology to be sure of the effectiveness of the studies. 
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و اضطراب در زنان تحت   یبر استرس، افسردگ  یامشاوره  _  یآموزشمداخلات   یرتأث  یبررس

 ک یستماتیمرور س  کی درمان سرطان پستان:  

 4 یجمالجمشید   ، 3راحله بابازاده  ،2یمیرحمعصومه  ،1 یشلمزارکوثر حکمی  

 0521-0836-0003-0000 . کد ارکید:رانیمشهد، ا یدانشگاه علوم پزشک ، ییو ماما یدانشکده پرستار ،یی دانشجو قاتیتحق  تهیکم  ،ییارشد ماما یکارشناس یدانشجو.1

 0000- 0001- 9536- 9211: د یکد ارک  .رانی مشهد، مشهد، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یبهداشت بارور یتخصص  یدکترا  ی دانشجو .2

بارور  اریاستاد   .3 بهداشت  تحق   ،ی گروه  ماما  ی پرستار  یهامراقبت   قات یمرکز  پزشک  ، ییو  علوم  ا   ی دانشگاه  مسئول(،  .رانیمشهد،  الکترونیک:)نویسنده   پست 

babazadehr@mums.ac.ir ، :0000- 0001- 6323- 7249کد ارکید: ، 038- 33350086تلفن ثابت 

 0000- 0002- 9681- 8231:د یکد ارک. رانی مشهد، مشهد، ا یبهداشت، دانشگاه علوم پزشک یدانشکده  ، یستی آمار ز گروه  ار، یاستاد .4

 

 چکیده

  تی اهم  به باتوجه زنان دارد.   نفس اعتمادبه بر  ینامطلوب ریهمراه است که تأث ی دیشدروانی    ی هاتنش  پستان با سرطان  :  و هدف  زمینه

و اضطراب زنان تحت درمان    یبر استرس، افسردگ  ی امشاوره   -   یمداخلات آموزش  ریتأث   یمند، بررسنظام ر  مرو  نیموضوع، هدف از ا

 بود. پستانسرطان 

 research gate,PubMed, EMBASE, Scopus Science  اطلاعاتی  هایپایگاه   جهت یافتن مطالعات مربوط  :بررسیروش  

direct  و  Magiran    سال از    2023تا    2010از  گرفتند.  قرار  جستجو  ،  counseling  ،Education  هاییدواژه کلمورد 

psychological intervention  ،stress  ،depression  ،Anxiety  ،mastectomy،  radiotherapy  ،chemotherapy    و معادل

مرتبط    ریو غ  ی مطالعه به دست آمده پس از حذف موارد تکرار  1283از مجموع    با استفاده از عملگرهای بولین استفاده شد.  یفارس

 قرار گرفت. یابیمورد ارز Jadad اسیمطالعه با استفاده از مق 25 ت یفیک  ت یدر نها

مداخلات    یمقاله به بررس  13تعداد،    نی. از امرور شدند  کیستماتینفر( به طور س  1261مطالعه )با حجم نمونه    25  ت،یدر نها  :هاافتهی 

به ارز  12و    یآموزش   ، ی فراشناخت  ، درمانCBT  ،ACTشامل    یتیمداخلات حما  یپرداختند. تمام  یامشاوره مداخلات    یابیمقاله 

استرس و آموزش    تیریمد  ک،یآموزش چهره به چهره، آموزش الکترون  ، یذهن آگاه  ،یجانیه  یعقلان   یرمانرفتار د  ،یدرمان  تیروا

 گروه مداخله و کنترل شد.  ن یب یروانشناخت یرهایدر متغ یدار  یباعث تفاوت معن  یروانشناخت

باعث بهبود سلامت    یامشاوره   آموزشی و   یهامدل با استفاده از    در این مطالعه  یموردبررس  حمایتی  مداخلات اکثر    :یریگجهینت

اینکه نیمی از    بهباتوجه اما  ؛  شودیمپس از آن در زنان با سرطان پستان    در طول دوره درمان و  یروان و کاهش اضطراب و افسردگ 

نیاز به طراحی    ،برای اطمینان بیشتر از اثربخشی مطالعات  رسدیمبه نظر    باشندیممطالعات دارای کیفیت ضعیف بر اساس مقیاس جداد  

 . مطالعاتی با متدولوژی دقیق تر ضروری می باشد

 ، اضطراب، استرس، سرطان پستان ی: افسردگیدیکل کلمات

 9/1403/ 11پذیرش:  3/9/1403اصلاحیه نهایی:  29/8/1402وصول مقاله:
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 مقدمه

سرررطان شررای  در   اولیندر بین انواع سرررطان، سرررطان پسررتان  

گذشته در   یهادههزنان سراسر جهان است که شیوع آن طی  

  یلاد یم  2020اسرررت. ترا سرررال    افترهیر شیافزاسرررطه جهران  

که   مورد سررطان پسرتان در جهان تخمین زده شرده   2261419

از کرل انواع سررررطران را شررررامرل   درصررررد  7/11این تعرداد  

 .(1)شودیم

  محسررروب  یزنردگ دکننرده یر تهرد  یهرایمراریب  ءان جزسررررطر 

 نیترکشرنده  ،نیتر یشرا  پسرتانسررطان  انیم  نیو در ا شرودیم

زنران    نیدر ب  یمراریب  نیرگرذارتریترأثی  روان  -یعراطف  ازنظر  و

 نرده یاز آ  ینگران ،یمراریو رنج حراصرررل از ب  درد.  (2)اسرررت

 از درمران یترس از مرگ، عوارض نراشررر   خرانواده،ی اعضرررا

 درد،  ،یعملکردهرا، احتمرال بردشرررکل  زانیکراهش م  ،یمراریب

اختلال در   ،یتمرراعجا  یهرراتیرر محرومو    یمررال  یکمبودهررا

 هسرتند که  یعوامل ازجمله  یو مشرکلات جنسر   یذهن  ریتصرو

  اختلال به سررررطان پسرررتان را دچار  انیمبتلا  یروان  بهداشرررت

و درمان   صیتشخ  از زنان در طول دوره   یاریبس.  (3)سازندیم

در زنان   یافسردگ  وعیش.  (4)شوندیم  یسرطان دچار افسردگ

بوده  ریدرصرد متغ 50درصرد تا    5/1  نیسررطان پسرتان ب  یدارا

در زنان   یافسررردگ  وعیشرر   یا، مطالعهمثالعنوانبه  (5)اسررت

 5/21را حدود  2017سرررطان پسررتان در هند در سررال   یدارا

در   ژه یوبه زنان  نیدر ا یافسرردگ  وعیشر .  درصرد گزارش کرد

است.   زنانی  عموم تیدو برابر جمع  صیسال اول بعد از تشخ

 و ترس از  یاز اضرررطراب، اسرررترس، افسرررردگ  مرارانیب  نیا

سررطان    مبتلابه  زنان.  (2)برندیمرنج   یماریعود ب ای گسرترش

و    شینما  یاثربخشر   در رابطه با ییپسرتان سرطه اضرطراب باا

.  کنندیم گزارشی  بدن ریدر خصرروت تصررو زین  ییهاینگران

درصرد   90تا  20در  باًیکه تقر  اندسراختهآشرکار   ریاخ  قاتیتحق

مانند    یاضرطراب  از اختلاات یاز زنان با سررطان پسرتان موارد

  صی تشخقابل  و استرس پس از سانحه  ریاختلال اضطراب فراگ

پسرتان معمواً  سررطان  تجربه اضرطراب در زنان با.  اسرت  ینیبال

در ابعاد  یزندگ  تیفیو کاهش سرطو  ک  یخسرتگ شیبا افزا

.  ( 5)همراه اسرت یو عملکردجسرمی  سرلامت   ،یمعنو  ،یروان

در   اضطراب استرس،  وعیش  زانیکه منشان داد    یپژوهش  نتایج

 درصرد    4/77و  درصررد    7/66سرررطان پسررتان    مبتلابه  مارانیب

 ییسرطه متوسرط اسرترس و سرطه باا  یمبتلا دارا  مارانیب.  بود

سررربرک زنردگی این بیمراران بره دلیرل   .(6)بودنرد اضرررطراب از

و   شررودیممواجهه با یک مسررئله مزمن و پیامدهای آن مختل  

  توجهقابلروزمره در این گروه  یهااسرترس  یتجربه  رونیازا

  یا تجربهو درمان سرررطان پسررتان    صیتشررخبنابراین    اسررت.

ض  ی به همراه عوار طوان  شینما. اسرتی  همراه با فشرار روان

و    یاجتمراع  نقش  یزنران را در برقرار  ییتوانرا  ،نراخوشرررراینرد

 سرطه  قرار داده و به همراه   دیمورد تهد  یلذت بردن از زندگ

 زنان  یبر خودباور  ینامطلوب  ریاسرترس و اضرطراب، تأث  یباا

 تیر فیمنجر بره کراهش سرررطه ک   توانردیم  تیر و درنهرا داشرررتره

و بروز هر   جادیدر ا. در حقیقت  (2)گردد  مارانیب  نیای  زندگ

تعرامل  ،یوراثت  یهانهیزم ازجملره  یگوناگونعنراصرررر   ماری،یب

و رفتاری انسررران نقش    یشرررناختروان یهایژگیو ،یاجتماع

 مؤثر در بروز  یشرررناختروانعوامل  نیترمهم  از یکی  دارند و

 بر  ریتأث  قیاسرترس اسرت. اسرترس از طر یجسرم  یهایماریب

 ،یعروق  یدسرررتگراه قلب  ازجملرهبردن،    یهرادسرررتگراه رفترار و  

  بر سررلامت انسرران ،یمنیو دسررتگاه ا زیردرونغدد   دسررتگاه 

 گرددیمی جسرم یهایماریبدارد و باعث بروز   یمنف  رییتأث

رابطره دو طرفره   کیر   مرارییب گفرت رابطره اسرررترس و  توانیم

به نوبه    زین  یجسررم  یهایماریب که یمعن  نیاسررت. بد یتعامل

مزمن درآمرده براشرررنرد، از   صرررورت  اگر بره  ژه یخود و بره و

 اضرطراب. ندیآیمبه شرمار   یزندگ و حوادث مهم هااسرترس

که اغلب   اسررت  جیبه سرررطان را  انیدر مبتلا  زین  یو افسررردگ

  انتهای درمان به در  مزمن و یزااسترسدوره   کی  یپس از ط

عوامل  ایر   مارییاثر ب در  تواندیم  علائم نیکه ا ندیآیموجود  

نابراین ب  .(7)باشند  ییدارو  های درمان ای  مارییب کیولوژیزیف

 ترمهممقابله افراد با اسرترس از شردت و فراوانی آن   چگونگی

  یهرا تیر موقع افراد برا شررررایط و  یمقرابلرهاسرررت. شررریوه هرای  

اسرترس زا، متفاوت اسرت و برای کاهش این اسرترس اسرتفاده 
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اهمیررت    یهررادرمرراناز    برخوردار  یاژه یوروانشرررنرراختی از 

مرتبط با   یعوامل روانشررناختمختلفی   یهاپژوهش.  (8)اسررت

ا داده   مررارانیب  نیسرررلامررت  قرار  توجرره  مورد  برره    انررد  را  و 

در جهت    یآموزشررر و   یامشررراوره ی،  روانشرررناخت  یهادرمان

نی در مبتلایان سررررطان پسرررتان کاهش اختلاات روحی روا

و  نرمرو  عرنروانبرره.  انرردآورده روی   اکربرری  مرطررالرعرره  نرتررایرج  نرره 

نفر از زنران مبتلا بره سررررطران   30( بر روی  2013)همکراران

نشرران داد که آموزش ذهن آگاهی بر کاهش نمرات پسررتان  

بوده   مؤثرادراك شررررده بیمراران تحرت آموزش،    اسرررترس

بر   یدرمران مبتن  ریترأث. در پژوهشررری  (9)(P<005/0)اسررررت

  و اضرررطراب زنران مبتلا بره  یبر افسرررردگرا  و تعهرد    رشیپرذ

شران داد که . نتایج نگرفتمورد بررسری قرار   پسرتان سررطان

نمرات اضرررطراب در   نیانگیر و م  ینمرات افسرررردگ  نیانگیر م

معنراداری نسررربرت بره گروه کنترل  صرررورت گروه مرداخلره بره

جلسره   10مطالعه . در یک (10)(P<005/0 )بود  افتهیکاهش 

تلا به  بیمار مب 30مشررراوره گروهی شرررناختی رفتاری بر روی  

 . نتایج نشررران داد که  مشررراوره شرررد  سررررطان پسرررتان انجام

 چرالش چون بره  ییهراآموزشبرا دارا بودن   یرفترار_ یشرررنراخت

 یبرا افکرار منطق  هراآن  ینیگزیو جرا  یرمنطقیغافکرار    یریگ

زنران مبتلا بره   یو کراهش افسرررردگ  خودپنرداره  موجرب بهبود

با   کیسرتماتیمرور سر  کی  جینتا  .(11)شرودی م  نهیسررطان سر 

بر اسرررترس زنران مبتلا بره    ییدارو  ریمرداخلات غ  ریترأثعنوان  

مداخلات غیر نشران داد  یدرمان یمیشر   سررطان پسرتان تحت

دارویی چه به صرورت مشراوره روانشرناختی چه با اسرتفاده از 

طب مکمل، یوگا و موزیک درمانی در کاهش اسرترس زنان 

مرور  نیاسرت. در ا مؤثرمبتلا به سررطان تحت شریمی درمانی 

ی از جمله مشراوره روانشرناخت  ریتأث یمطالعه به بررسر  4تنها در  

زنان مبتلا به    اسررترسبر    درمان شررناختی رفتاری و حل مسررئله

 .(12)سرطان پستان پرداخته شده بود

در زنان مبتلا    یامشرراوره   یهاتیحماموجود به    ازین  بهباتوجه

سررلامت   خصرروصرراً  یزندگ  تیفیبه سرررطان پسررتان و ارتقا ک 

  هادولت از   یاریامروزه بسر   ازآنجاکهآنان و    یو جسرم  یروان

 تیر فیدر سرررطه کلان جرامعره ارتقرا ک   رنردگرانیگمیتصرررمو  

توسرررعره    نفرکیو متعراقرب آن ارتقرا سرررلامرت را جز ا  یزنردگ

  ری تأث  نییتع  باهدفمطالعه   نیا  دانندیم  یو اقتصررراد یاجتماع

و    یبر اسررترس، افسررردگ  یآموزشرر   و یامشرراوره   مداخلات

زنان تحت درمان سرررطان پسررتان با روش مرور  دراضررطراب  

 انجام شد. کیستماتیس

 

 روش کار

 که با کد طر  باشرردیم  کیسررتماتیسرر  یحاضررر مرور مطالعه

اخررررررررررلا    4000752 کررررررررررد  و 

IR.MUMS.NURSE.REC.1400.057  در معراونرت

 شد. بیمشهد تصو یدانشگاه علوم پزشک یپژوهش

 قیتحق سؤال نییتع
 .شد نییتع PICOپژوهش بر اساس  سؤال

بر اسررترس زنان تحت درمان سرررطان  آموزشمشرراوره و    ایآ

 باشد؟ مؤثر تواندیمپستان 

زنان تحت درمان سررطان   یبر افسرردگ آموزشمشراوره و    ایآ

 باشد؟ مؤثر تواندیمپستان 

زنان تحت درمان سررطان  بر اضرطراب آموزشمشراوره و    ایآ

 باشد؟ مؤثر تواندیمپستان 

 یدیکلمات کل استخراج

مرتبط در  مقااتجسرتجو   یهایاسرتراتژاز  تفاده ابتدا با اسر  در

 research یعاتاطلا یهاگاه یپادر   2023 -2010 یبازه زمان

gate PubMed, EMBASE, Scopus, Science 

direct Magi ran,  مقاات   وجویجسررت  ی. براانجام شررد

مشرررراوره، آموزش، مرداخلره    دواژه یر از کل  یدر منراب  فرارسررر 

  ، یاضررطراب، ماسررتکتوم ،یاسررترس، افسررردگ  ،یروانشررناخت

، زنان و سررطان پسرتان و در مناب  یدرمان یمیشر  ،یپرتودرمان

،  counseling  ،Education  یهرا  دواژه یر از کل  یسررر یانگل

psychological intervention،stress  ،

depression،Anxiety،mastectomy،  radiotherapy  ،

chemotherapy،  breast cancer   با استفاده از عملگرهای

 یافسررردگ AND اسررترس  :یمثال در فارسرر   عنوانبه)بولین
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AND  اضرطراب AND «سررطان پسرتان» AND و مداخله  

 stress AND depression AND anxiety  یسیانگلدر  

AND "breast cancer" AND intervention   اسررتفاده

 .(1پیوست شد )
 شده جستجو عبارات:  1پیوست 

PubMed 

#1 "Breast Neoplasms" [Mesh] 

#2 "Breast Tumor*" [Title/Abstract] OR "Breast cancer" [Title/Abstract] OR "Mammary 

Cancer*" [Title/Abstract] OR "Malignant Neoplasm of Breast" [Title/Abstract] OR "Breast 

Malignant Neoplasm*" [Title/Abstract] OR "Breast Malignant Tumor*" [Title/Abstract] OR 

"Breast Carcinoma*" [Title/Abstract] OR BC [Title/Abstract] OR "mammary 

neoplasm*" [Title/Abstract] OR "mammary carcinoma*" [Title/Abstract] 

#3 #1 OR #2 

#4 "Patient Education as Topic" [Mesh] OR "Psychological Techniques" [Mesh] OR 

"Psychotherapy" [Mesh] OR "Cognitive Behavioral Therapy" [Mesh] OR "Counseling" [Mesh] 

OR "Mind-Body Therapies" [Mesh] 

#5 psychotherap* [Title/Abstract] OR counsel* [Title/Abstract] OR "sex* 

therap*" [Title/Abstract] OR "patient educat*" [Title/Abstract] OR "cognitive behavioral 

therapy" [Title/Abstract] OR "cognitive therap*" [Title/Abstract] OR CBT [Title/Abstract] OR 

psycholog* [Title/Abstract] OR "intimacy enhancing" [Title/Abstract] OR "couple 

therap*" [Title/Abstract] OR "couple intervention*" [Title/Abstract] OR 

mindfulness [Title/Abstract] OR psychosexual [Title/Abstract] OR "restoring body 

image" [Title/Abstract] OR relaxation [Title/Abstract] OR "sexual 

rehabilitation" [Title/Abstract] OR psycho-education* [Title/Abstract] OR 

psychoeducation* [Title/Abstract] OR "psycho-social" [Title/Abstract] OR "supportive 

therapy" [Title/Abstract] 

#6 #4 OR # 5 

#7 "Stress, Physiological" [Mesh] OR "Stress, 

Psychological" [Mesh] OR " [Title/Abstract] OR "anxiety" [Title/Abstract] OR "depression" [Title/Abstract] 

OR "depression" [Title/Abstract] OR "depression self-concept" 

#8 #7 OR #6 

#9 #3 AND #6 AND #8 

Embase 

#1 'breast tumor'/exp 

#2 'breast tumor*':ab,ti OR 'breast cancer':ab,ti OR 'mammary cancer*':ab,ti OR 'malignant 

neoplasm of breast':ab,ti OR 'breast malignant neoplasm*':ab,ti OR 'breast malignant 

tumor*':ab,ti OR 'breast carcinoma*':ab,ti OR bc:ab,ti OR 'mammary neoplasm*':ab,ti OR 

'mammary carcinoma*':ab,ti 

#3 #1 OR #2 

#4 'psychological and psychiatric procedures'/exp OR 

'counseling'/exp OR 'patient education'/exp OR 'cognitive therapy'/exp OR 

'psychotherapy'/exp OR 'psychological intervention'/exp 

#5 'cognitive therap*':ab,ti OR counsel*:ab,ti OR 'sex therap*':ab,ti OR 'patient educat*':ab,ti 

OR 'behav* therapy':ab,ti OR cbt:ab,ti OR 'intimacy enhancing':ab,ti OR 'couple 

therap*':ab,ti OR 'couple intervention':ab,ti OR 'couple based':ab,ti OR mindfulness:ab,ti OR 

'restoring body image':ab,ti OR relaxation:ab,ti OR 'psycho-social':ab,ti OR 

'psychoeducation*':ab,ti OR psychotherap*:ab,ti OR psycholog*:ab,ti OR 

psychoanalyses:ab,ti OR psychosexual:ab,ti OR psychodynamic:ab,ti OR 'sexual life 

reframing':ab,ti OR 'anxiety management training':ab,ti OR 'marital therap*':ab,ti OR 'sexual 

therap*':ab,ti OR 'supportive therapy':ab,ti OR 'stress 

management*':ab,ti 

#6 #4 OR #5 

#7 'psychological disorder'/exp OR 'stress' /exp OR 'anxiety'/exp OR 'body image'/exp 

#8 ' quality of life':ab,ti OR 
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'psychological distress':ab,ti OR ' psychological health':ab,ti OR ' satisf*':ab,ti OR ' psychological chang*':ab,ti 

OR ' behav*':ab,ti OR' self-concept':ab,ti OR ' well-being':ab,ti OR 'communication':ab,ti OR intimacy:ab,ti 

#9 #7 OR #8 

#10 #3 AND #6 AND #9 

Web of science 

#1 TS= ("Breast Neoplasms" OR "Breast Tumor*" OR "Breast cancer" OR "Mammary 

Cancer*" OR "Malignant Neoplasm of Breast" OR "Breast Malignant Neoplasm*" OR 

"Breast Malignant Tumor*" OR "Breast Carcinoma*" OR BC OR "mammary neoplasm*" 

OR "mammary carcinoma*")  

#2 TS= ("Cognitive Behavioral Therapy" OR psycho* OR "cognitive therap*" OR CBT OR 

"behav* therapy" OR counsel* OR " therap*" OR "patient educat*" OR "intimacy 

enhancing" OR "couple therap*" OR "couple intervention*" OR "couple based" OR 

mindfulness OR "restoring intimacy" OR "restoring body image" OR relaxation OR "  

rehabilitation" OR " life reframing" OR "anxiety management training" OR stress OR 

"marital therap*" OR "supportive therapy")  

#3 TS= ("body image" OR" quality of life" OR "psychological distress" OR " depression" 

OR " well-being" OR "communication" OR "mental health" OR" psychological * disorder*" or 

OR " * problem*" OR " concern" OR " anxiety" OR " relation*" OR "psychological well-being" OR "dyadic 

adjustment" OR "stress")  

#4 #1 AND #2 AND #3 

CINAHL 

#1 MH "Breast Neoplasms" 

#2 SU ("Breast Neoplasms" OR "Breast Tumor*" OR "Breast cancer" OR "Mammary 

Cancer*" OR "Malignant Neoplasm of Breast" OR "Breast Malignant Neoplasm*" OR 

"Breast Malignant Tumor*" OR "Breast Carcinoma*" or BC OR "mammary neoplasm*" OR 

"mammary carcinoma*") OR AB ("Breast Neoplasms" OR "Breast Tumor*" OR "Breast 

cancer" OR "Mammary Cancer*" OR "Malignant Neoplasm of Breast" OR "Breast 

Malignant Neoplasm*" OR "Breast Malignant Tumor*" OR "Breast Carcinoma*" OR BC 

OR "mammary neoplasm*" OR "mammary carcinoma*")  

#3 #1 OR #2 

#4 MH "Patient Education" OR MH "Psychoeducation" OR MH "Psychological Techniques" 

OR MH "Psychosocial Intervention" OR "Psychotherapy" 

#5 MH "Cognitive Therapy" OR MH "Behavior Modification" OR MH "Mindfulness" OR 

MH "Schema Therapy" 

#6 MH "Counseling" OR MH "Couples Counseling" OR MH "Peer Counseling" OR MH 

"Sexual Counseling" 

#7 SU ("Cognitive Behavioral Therapy" OR psycho* OR "cognitive therap*" OR "behav* 

therapy" OR CBT OR counsel* OR "sex therap*" OR "patient educat*" OR "intimacy 

enhancing" OR " mindfulness OR "restoring intimacy" OR "restoring body image" OR relaxation OR stress 

OR " rehabilitation" OR " life reframing" OR "anxiety management training" 

OR " OR " psychological therap*" OR "supportive therapy") OR AB ("Cognitive 

Behavioral Therapy" OR psycho* OR "cognitive therap*" OR "behav* therapy" OR CBT OR 

counsel* " OR "patient educat*" OR "intimacy enhancing" OR” mindfulness OR "restoring 

intimacy" OR "restoring body image" OR relaxation OR stress OR " rehabilitation" OR "anxiety management 

training"  

therap*" OR "supportive therapy")  

#8 #4 OR #5 OR #6 OR #7 

#9 MH "stress" OR MH "deppression" OR MH "Psychological Disorders" OR MH "anxiety"  

#10 #8 OR #9 OR #9 

#11 #3 AND #8 AND #10 

Scoups 

 ((TITLE-ABS-KEY ("Breast Neoplasms" OR "Breast Tumor*" OR "Breast cancer" OR 

"Mammary Cancer*" OR "Malignant Neoplasm of Breast" OR "Breast Malignant 

Neoplasm*" OR "Breast Malignant Tumor*" OR "Breast Carcinoma*" OR bc OR 

"mammary neoplasm*" OR "mammary carcinoma*") AND TITLE-ABS-KEY ("Cognitive 

Behavioral Therapy" OR "psychological intervention*" OR psycho* OR "cognitive therap*" 
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OR psychotherap* OR counsel* OR "patient educat*" OR "behav* 

therapy" OR CBT OR "intimacy enhancing" OR” mindfulness OR "patient education" OR "psychological 

technique*" 

relaxation OR "psycho-social" OR " rehabilitation" OR psycho-education OR 

" life reframing" OR "anxiety management training" OR “psychoanalyses OR psychodynamic OR 

psychoeducation* OR "stress management") AND TITLE-ABS-KEY (" mental health" OR 

"stress" OR "anxieyt" OR "depression" behav*" OR " self-concept" OR " well-being" OR "  

Communication" OR "Psychosexual well-being" OR 

"psychological))) AND (TITLE-ABS-KEY ("Randomized Controlled Trials" OR 

"random allocation" OR "Controlled Clinical Trials" OR "Placebos" OR "random*" OR 

"quasi-random*" OR group* OR allocat* OR "quasi random*" OR quasi-experiment* OR rct 

OR intervention)) 

 و خروج ورود یارهایمع

بره ا  یاصرررل  اریر مع   ،افترهیر سرررراخترارمرور    نیورود مقراات 

مطالعات  ای شرررده، یتصرررادف  یانسررران  ینیبال  یهاییکارآزما

بره زبران   افترهیر انتشرررارگروه مرداخلره و کنترل  یدارا  یتجربمرهین

زنران مبتلا بره   موردمطرالعره  تیر ، جمعبود  یسررر یو انگل  یفرارسررر 

 ی و پرتودرمان یدرمانیمیشر ،  یتحت ماسرتکتوم نسررطان پسرتا

مشراوره  هایروشانواع    شرامل  گرفتهصرورتو مداخله    بودند

 امرردیرر پر   .برود  یگرروهر   ایرر   یانرفرراد  صرررورتبرره  آمروزش  ایرر 

که با   بود یشرامل اسرترس، اضرطراب و افسرردگ  یموردبررسر 

ازم به ذکر اسرت د.  نده شرده باشر یاسرتاندارد سرنج نامهپرسرش

هم    ییتنهرابرهرا    متغیرسرررره    نیاز ا  کیر کره هر    یمطرالعرات

 .نددوارد مطالعه ش بودندقرار داده   یموردبررس

متن کامل  به ی: عدم دسرترسر شرامل خروج از مطالعه یارهایمع

 بود. ریسردبنامه به  ش،ی، ارائه در همامقاله

 انتخاب  یارهایمعت بر اساس لااستخراج مقا

ابتردا تمرام هراداده انتخراب مقراات و اسرررتخراج    منظوربره  ،

 ده یر چک  ایر در عنوان و    موردنظر هرایکلیردواژه   یمقراات حراو

جلوگیری از سروگیری و خطا   برایند.  دوارد مطالعه شر بودند  

و استخراج مقاات توسط   تیفیک  یبررس،  هاداده ش در گزار

بین   نظراختلافو در صرورت    دو نفر به طور مسرتقل انجام شرد

دو نفر از نفر سررروم برای رسررریردن بره اجمراع نهرایی اسرررتفراده 

و موارد   بود  ده یر چک  یمقرالره بر رو  هیر اول  یبررسررر   گردیرد.

مقاات ارائه شررده در  ر،ینامه به سررردب  ،یو تکرار رمرتبطیغ

 .نددش حذف هاشیهما

 مقالات  تیفیک یابیارز

  Jaded اسیمقاات توسررط مق  تیفیک  یابیارزدر این مرحله 

در  یشررامل سرره عبارت کل  Jaded اسی. مقگرفتصررورت  

است:  ییبا کنترل تورش در مطالعات کارآزما میارتباط مستق

 0 یازیامت  محدوده با   ناسرببا روش م  هانمونه  یسرازیتصرادف

و اگر مراحل  1)اگر تصرادفی سرازی ذکر شرده باشرد نمره 2-

با  یو کور سراز  (2و چگونگی آن توصریف شرده باشرد نمره 

 هیر بره ذکر کلمره دوسرررو  قمتعل 1 ازیر امت)  2 – 0  ازیر محردوده امت

 گزارش  و  (2  ازیر امت  اسررررت و اگر رونرد آن ذکر گردد  کور

 ازیر نمونره هرا و ترك مطرالعره برا محردوده امت  زشری علرل و  تعرداد

 شگزار  آن  لرتعهرا برا ذکر    نمونرهش  زیاگر تعرداد ر)1  –  0

 0 آن  ازیامت صرورتین  ا ریداده شرد و در غ 1 ازیامت  شرده باشرد

و حداقل نمره  5هر مطالعه   ی. حداکثر نمره برااسررت  (اسررت

 ازیها محاسررربه شرررده و امت تمیآ  ازیا امتهدر انت صرررفر اسرررت.

Jaded  ای 3 ازیمطالعه و امت یفضرررع  تیفیر ک گانیب 3  از  کمتر 

روش ارائه مطالب  .اسررتخوب مطالعه   کیفیت  بیانگر  شررتریب

 آوریجم مسرئله مورد مطالعه،  نییتع  ر،یو تفسر   لیاعم از تحل

 کیسرتمیمطالعات سر  یگزارش ده سرتمیها بر اسراس سر   افتهی

PRISMA  رونرد انتخراب مقراات و علرل صرررورت گرفرت .

شررررده داده    شینمرا  1از مطرالعره در فلوچرارت    هراآنخروج  

 .است
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 تلاانتخاب مقا اگرامی: د1فلوچارت  

 هایین شو گزار هادادهاستخراج 

 یط،شرررا  دجت وااکامل مقا  ناز خواندن خلاصرره و مت  پس

شرد.  اسرتخراجر مطالعه حاضر  گارشت نجه موردنظر  یهاداده 

 ،مکان ل،سا  /سنده ینو  هر مطالعه شامل نام  یم برااز  یهاداده 

ن، معیرار ورود، ابزار، پیگیری سررر   ،تعرداد نمونره  ،نوع مطرالعره

اسرررتخراج   یهراداده نهرایرت   بود. درو نترایج    هراافترهیر مرداخلره،  

کامل مقاله   نمت  صورتبه  و  دیگرد  یبندطبقه  اتشده از مقا

 .دیگردزارش گ یکستماتیس یمرور

 

 هاافتهی 
 مطالعات  یفستجو و توصج یجنتا

از   مقاله  7520  جسررتجو  یهایاسررتراتژاز  تفاده ابتدا با اسرر  در

به   کیسررتماتیمرور سرر   نیا به دسررت آمد.  2023-2010سررال 

 ی )اسرترس، افسرردگ  یروان فیخف  یماریهمزمان سره ب  یبررسر 

تحرت   مرارانیب  یبرا  ایمرداخلرهو اضرررطراب( در مطرالعرات  

 برا در نظر گرفتن درمران سررررطران پسرررتران پرداختره اسررررت.  

تعداد   ی مجدد صرورت گرفت ومذکور جسرتجو  هایویژگی

 از مجموع  شررد. یابیباز 1238مقاله شررامل  از کمتری  بسرریار

 ر یو غ  یتکرارت مطالعا  فه پس ازحذدآم  دست  به اتطالعم

خلاصرره    یاز بررسرر  عهمطال 201ماند.  یمطالعه باق  246  طمرتب

  فت حرذااکرامرل مقر ن  مت مطرالعره پس از مطرالعره 20و ت امقرا

شرد.   انتخاببا معیارهای ورود   مطالعه 25  تهایو در ن دیگرد

 (.1شماره  فلوچارت)

صرررورت   مطرالعره بره  10  شررررده ب  مطرالعره انتخرا  25  انیر از م

 مهین  صررورت  مطالعه به 9 ،(20-13, 11,  7)ینیبال  ییکارآزما

 مطالعه 1و   (32-28)شرربه تجربی   5و  (27-21, 10,  9)یتجرب

بود. برا توجره بره اینکره هردف  (33)یطر  ترک آزمودن از نوع

بر    -مررداخلات آموزشررری  تررأثیرمطررالعرره حرراضرررر، مروری 

در زنان مبتلا به   اسرترس و اضرطراب  ،یافسرردگبر   ایمشراوره 
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 Zhen shengجزبه، در تمامی مطالعات  استسرطان پستان   

Li(2018)  (14) مداخله به صررورت معناداری سرربب کاهش ،

 (.1استرس، افسردگی و اضطراب شده بود)جدول

 مرور مطالعات 

 کنندگانشرکت

زنران مبتلا بره سررررطران   در تمرامی مطرالعرات کننردگرانشررررکرت

 درمانیشریمی، یماسرتکتوم هایدرمانتحت  بودند که  پسرتان

 کنندگانشرکت. دامنه سنی  قرار گرفته بودند  یپرتودرمان  یا  و

 سال بود. 75-18نیز از 

بره طور   (33,  34)مطرالعره  2افراد در تمرامی مطرالعرات بره جز  

تصرادفی به دو گروه کنترل و مداخله تخصریص یافتند. گروه 

آموزش یرا مشررراوره دریرافرت   گونرههیچمطرالعره    19کنترل در  

رفتراری، تمرین   -مطرالعره مشررراوره شرررنراختی  4نکردنرد و در  

مثبت اندیشی، بوکلت آموزشی و دوره آموزشی   هایمهارت

دریرافرت   درمرانیشررریمیدر ارتبراط برا سررررطران پسرررتران و  

 .(14, 28, 35, 36)کردند

افسرردگی، اسرترس   در حوزه بررسری  یشرناختروانمداخلات  

کلی مرداخلات آموزشررری و   یدودسرررترهو اضرررطراب بره  

 تقسیم گردید. ایمشاوره 

 پیامدها و ابزار

  پیامدهای از  یکی موردنظر امدیمطالعات پ یدر تمام

 یکی از ابزار زیرو از   بود استرس و اضطراب  ،یافسردگ

بود:استفاده شده   هاآن  یجهت بررس  

 نامهپرسرررش ،DASS21اسرررترس و اضرررطراب   ،یافسرررردگ

 نامهپرسررش، (DASS42اسررترس )و اضررطراب،   یافسررردگ

 ی فرم کوتاه افسررردگ نامهپرسررش، BDI –II بک یافسررردگ

بررک  نررامررهپرسرررش  ،BDI  -13بررک   ،  (BAI)  اضرررطراب 

، (STAI)  لبرگریپشرر ا  صررفت -ت  اضررطراب حال  نامهپرسررش

اسرترس  نامهپرسرش،  (TDAS) مقیاس اضرطراب مرگ تمپلر

، اسرترس پس از سرانحه صیشراخص تشرخ، PSSدرك شرده  

اضطراب   نامهپرسش،  (TDAS)  مقیاس اضطراب مرگ تمپلر

 یسررتیبهز  نامهپرسررش  ( وHADS)  یمارسررتانیب یو افسررردگ

 یهانامهپرسش. علاوه بر ابزار فو  از  بهداشت  یسازمان جهان

بره زنردگی،   نرامرهپرسرررش،  (RRS)  یفکرنشرررخوار   امیرد 

شررررادکرامی    نرامرهپرسرررشخودپنرداره راجرز،    نرامرهپرسرررش

 تیفیک   نامهپرسررشامیدواری میلر،   نامهپرسررشآکسررفورد،  

 یخودکارآمد نامهپرسررشی، سرررطان  مارانیب  یعموم  یزندگ

 نرامرهپرسرررش، کرانون کنترل سرررلامرت نرامرهپرسرررشی،  عموم

بهزیسررتی معنوی نیز جهت سررنجش پیامدهای دیگر اسررتفاده 

 (.1جدول بود )شده 
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 مطالعات  فی: توص1جدول 
نویسنده /  

 سال 

محل  

 مطالعه 

 نوع مداخله  -1 معیار ورود  حجم نمونه  روش مطالعه  عنوان

 مدت مداخله  -2

 پیگیری مداخله  -3

  ها افتهی ابزار شاهد 

 ی ریگ جهینت

محمدپور   

2013 

(25 )  

درمان فراشناختی    یاثربخش تهران

به شیوه گروهی بر  

  افسردگی و نشخوار فکری

 سرطان پستان   مبتلا بهزنان 

از   یتجرب مهین 

  آزمونش یپنوع 

 آزمون پس 

نفر زنان از   24

بیماران مبتلا به  

 سرطان پستان 

ابتلا به سرطان پستان  

  ک یحداقل به مدت 

یی شرکت در  توانا ،ماه

جلسات مشاوره و انجام  

لیف، ثبات جسمانی  اتک

  30، سن یشناسروانو 

 55-تا

آموزش بر اساس راهنمای   -1

 درمان فراشناختی افسردگی. 

 

  2جلسه درمان به مدت  8 -2

 ساعت 

 

ماه    4ماه بعد از مداخله و   2 -3

 بعد از مداخله 

گروه کنترل  

  گونه چیه

آموزشی  

دریافت  

 . نکردند

  نامه پرسش 

  یفکرنشخوار 

(RRS) 

  نامه پرسش 

افسردگی،  

استرس و  

اضطراب 

DASS21 
مصاحبه  

ساختاریافته  

 SCID  ینیبال

ماه بعد   4بعد و    ماه  2بعد از مداخله، 

تفاوت معناداری بین گروه مداخله و  

نشخوار   نمره کلکنترل در میانگین  

 pداشت )فکری و افسردگی وجود 

<.001 ) 

 

  یشناختفرا درمان 

  علائم در کاهش  

افسردگی و  

 نشخوار فکری 

مبتلا به   زنان

  مؤثرپستان   سرطان

 است.

اسدزاده  

2018 

(33) 

اثربخشی درمان   نییتع تبریز

  علائمفراشناختی بر 

 به   دی افسردگی و ام

زنان مبتلا به سرطان   زندگی

 پستان

طر  تک  

با خط   یآزمودن 

 یهیپا

 چندگانه 

اول   یآزمودن 

،  ساله28خانم 

 دوم  یآزمودن 

و   ساله 50 خانم

سوم   یآزمودن 

 ساله 48خانم 

 داشتن 

  یصی تشخ یها ملاك

بر   یاساس یافسردگ

  ،پزشکرواننظر  اساس

- 25داشتن سن حداقل 

50 

  یماریداشتن ب   ،سال

 سرطان پستان 

آموزش بر اساس راهنمای   -1

 درمان فراشناختی افسردگی. 

 

 جلسه درمان به مدت  8 -2

 

 نامشخص  -3

گروه کنترل  

 ندارد. 

 نامه پرسش 

 BDI یافسردگ

–II 

Beck 

 و 

  د یام نامه پرسش 

 ی به زندگ

درصد    نیشترینشان داد ب  ل یتحل ج ینتا

و   یجسمان  ی هانشانه در  یبهبود 

در    نیو همچن یافسردگ یعاطف

درصد و   75 یبه زندگ  دیحوزه ام

بود،   درصد 50آن  زان یم نیکمتر

  ی شناخت  یها در حوزه نشانه   نیهمچن

  یدرصد بهبود  نیبااتر  زین یافسردگ

  50 زانیم  نیدرصد و کمتر 100

  نینشان داد که ا  جیدرصد بود. نتا 

در   ی آزمودن  هر سه  یبرا  یاثربخش

 . بوده است  داری پا یریگیمرحله پ

 

ی  از درمان فراشناخت

کاهش   یبرا توانمی

  شیو افزا یافسردگ

در    یبه زندگ  دیام

 زنان مبتلا 

سرطان پستان    به

 . استفاده کرد

 اصل  یبیغر

2016 

(11 ) 

  یگروهره مشاو  یاثربخش شیراز

بر    یرفتار -  یشناخت

زنان   یخودپنداره و افسردگ

 مبتلا 

 پستان سرطان   به

  ییکارآزما

دار   شاهد 

 ی تصادف

نفر از زنان   30

سرطان   مبتلا به 

 پستان

داشتن سطه سواد  

،  پلمیحداقل د

 نکردن استفاده

خدمات مشاوره از   از

 ،یماریب   صی زمان تشخ

 دارابودن  

شرکت در   ی برا ییتوانا

 ی جلسات گروه

  یبر مبنا  یگروه ەەمشاور -1

 کرد یرو

 یرفتار_ یشناخت

 

جلسه درمان، هر هفته دو   10 -2

  90جلسه و هر جلسه به مدت 

 دقیقه 

 

 ماه بعد از مداخله  1 -3

گروه کنترل  

  یامداخله

  افتیدر

 نکردند 

  نامه پرسش 

 افسردگی بک 

 و 

 نامه پرسش  

ه  خودپندار

 راجرز 

 

خودپنداره و   ی نمره  نیانگیم

افسردگی بعد از مداخله در هر دو  

گروه مداخله و کنترل تفاوت  

 . (p<0.001ناداری داشت. )عم

 له تا مرح ج ینتا نیا

 . حفظ شد  یریگیپ

  یگروه رهمشاو

با   یرفتار_ یشناخت

  دارابودن

  چون به هایی آموزش

افکار   یر یگ چالش 

و   غیرمنطقی

با    هاآن ینیگزیجا

موجب   یافکار منطق

 بهبود 

و کاهش   خودپنداره

زنان مبتلا   یافسردگ

  پستان به سرطان 

 . شود می

ابو   خیش 

 ی مسعود 

2015 

(7 ) 

  وهیدو ش   تأثیر سه یمقا اصفهان

و   چهره بهچهرهآموزش )

 ،یبر افسردگ ی(کیالکترون 

  انیمبتلا  اضطراب و استرس

 به سرطان پستان 

  ییکارآزما

  ،یتصادف ینیبال

 سه 

با طر    یگروه

و   آزمون پیش 

 آزمون پس 

مبتلا به    ماریب  90 

 سرطان

در نوبت   قرارداشتن

ابتلا   ،درمانیشیمی سوم

 به سرطان پستان بدون

 متاستاز و سن 

سال، سواد   65تا  20

خواندن و نوشتن، علاقه  

 و همکاری 

 آموزش افت یدر در

آموزش چهره به چهره و  -1

 آموزش الکترونیک 

 

جلسه به فاصله یک هفته و   8 -2

 دقیقه  15هر کدام به مدت 

 

 مداخله و هفته نهم   انیپا -3

گروه کنترل  

  ایمداخله

  افتیدر

 نکردند 

  نامه پرسش 

و   یافسردگ

اضطراب،  

 استرس

(DASS42 ) 

را   داریمعنینتایج پژوهش اختلاف  

در میانگین امتیازات افسردگی،  

اضطراب و استرس قبل و بعد از  

 آزمون   هایگروهمداخله در 

اختلاف   کهدرحالینشان داد،  

در میانگین امتیازات    داریمعنی

افسردگی، اضطراب و استرس قبل و  

 بعد از مداخله در گروه کنترل دیده 

 . نشد 

نشان   مطالعه حاضر 

  سطو   داد که

  اضطراب و استرس،

در   مارانیب یافسردگ

 هر دو روش 

نسبت به    یآموزش 

قبل از آموزش  

 ؛است افتهیکاهش 

  پرستاران نیبنابرا

در امر   توانند یم

از   ماریآموزش به ب 

  وهیدو ش  نیا

ساده،    یآموزش 
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کارآمد و  

،  صرفهبهمقرون

 . ندیاستفاده نما

  انیاحمد

2017 

(21 ) 

استرس بر   تیر یآموزش مد کرمانشاه 

  یارتقاکاهش اضطراب و 

ی  جنس ت یمیو صم  یشادکام

 پستان  مبتلا به سرطان زنان

از   یتجرب مهین 

  آزمونپیش نوع 

 آزمون پس 

مبتلا به    ماریب  30

 سرطان

مبتلا به سرطان   مارانیب 

در    یبستر  نهیس

سطه    هایبیمارستان

 شهر 

 آموزش مدیریت استرس -1

 

به فاصله   ایدقیقه 90جلسه  8 -2

 یک هفته 

 

 ماه بعد از مداخله  2 -3

گروه کنترل  

  ایمداخله

  افتیدر

 نکردند 

پرسشنامه  -1

حالت صفت 

 اضطراب 

 

 پرسشنامه  -2

  یشادکام

 آکسفورد 

 

پرسشنامه   -3

ی  جنس تیمیصم

 ارسون

اضطراب   ینمرهبعد از مداخله بین 

(p<0.0001و شادکام )ی  

(p<0.0001و صم )یجنس ت یمی  

(p=0.002) گروه کنترل و   در

  وجودمداخله تفاوت معناداری 

 داشت. 

استرس و   ت یریمد

آن در    آموزش

و   اضطراب کاهش

و    یشادکام  ش یافزا

  ی جنس تیمیصم

زنان مبتلا به سرطان  

 است. سودمند پستان 

 پور مرادی

2018 

(16 ) 

بررسی تأثیر تکنیک   قزوین 

بنسون بر    یسازآرام

اضطراب مرگ بیماران 

 مبتلا به سرطان پستان 

  ییکارآزما

بالینی تصادفی  

 شده 

100 

مبتلا به   ماریب 

 سرطان پستان 

 توانایی برقراری 

ارتباط به زبان فارسی،  

 عدم 

مشکل شنوایی، عردم  

مشکلات عصبی  

 اخته نش 

شده مانند مولتیپل  

اسکلروزیس و  

عدم  ون، سپارکین

 مواد   سوءمصرف

 تکنیک آرام سازی بنسون -1

 

 سه ماه  -2

 

 سه ماه بعد از مداخله  -3

گروه کنترل  

  ایمداخله

  افتیدر

 .نکردند

مقیاس اضطراب  

 مرگ تمپلر 

(TDAS) 

 

قبل از مداخله بین میانگین نمرات  

اضطراب مررگ بیمراران دو گرروه  

 و مداخلره  

کنترل تفاوت آماری معناداری  

اما پس از   (p> 0/05)؛ مشاهده نشد

گروه   مداخله بین میانگین نمرات

و کنترل تفاوت معناداری    مداخله

 مشاهده شد. 

  یسازآرامتکنیرک  

 بنسون در کاهش

اضطراب مرگ  

بیماران مبتلا به  

مؤثر    پستان سرطان

 .است

 ی حاج صادق

2017 

(10 ) 

بر   یدرمان مبتن ر یتأث یبررس اهواز 

  یو تعهد بر افسردگ رشیپذ

 و اضطراب زنان مبتلا به 

 پستان  سرطان

از   یتجرب مهین 

ن  آزموپیش نوع 

 آزمون پس  -

بیمار مبتلا به   30

 سرطان پستان 

  در  ماریب  قرارگرفتن 

درمان،   ری یگیپ دوره

 سال،   50تا  20سن 

  تیو رضا لیتما

 آگاهانه به شرکت 

و   یجلسات درمان  در

  پذیری انعطافنمره 

بااتر از    یشناختروان

36 

و    رشیبر پذ  یدرمان مبتن  -1

 تعهد 

 

  ای دقیقه 90هشت جلسه  -2

 دو بار(  ایهفته)

 

 دو ماه بعد از مداخله -3

گروه کنترل  

  ایمداخله

  افتیدر

 نکردند. 

  پرسشنامه فرم-1

  یافسردگ کوتاه

 (13 بک

(BDI- 
 

پرسشنامه  -2

 اضطراب بک 

 

  پرسشنامه -3

عمل  و  رشیپذ

 نسخه دوم 

 (AAQ-II) 

 ی نمرات افسردگ  نیانگیم

نمرات اضطراب به در    نیانگیو م 

معناداری   صورتبهگروه مداخله  

  افتهیکاهش نسبت به گروه کنترل 

و   P=0.028به ترتیب ) . بود

P=0.003)  صورتبهکاهش   نیو ا  

  دوماهه ری یگیمعناداری در مدت پ

  لیتحل جی نتا  نیادامه داشت. همچن

  ی افسردگ ر یمکرر برای متغ  انس یوار

 و اضطراب

P<0/05 
 . را نشان داد

بر    یدرمان مبتن

ر  ب و تعهد  رشیپذ

و   یافسردگ

اضطراب افراد مبتلا  

 به سرطان 

  های افقو ارائه  پستان

در مداخلات    دیجد

  وه یبه ش   ینیبال

  مؤثر  یشناختروان

 است.

گراوندی  

2015 

(30 ) 

  یدرمان گروه یاثربخش کرمانشاه 

و    یبه زندگ  دی بر ام  یشناخت

 زنان مبتلا به  یافسردگ

 پستان  سرطان

از   یشی آزماشبه

  آزمونپیش نوع 

با    آزمونپس 

 گروه کنترل 

مبتلا به    ماریب  24

 سرطان پستان 

  ماه از زمان 4گذشتن 

 ی درمان ی  میش 

رفتاری ر   ی درمان   گروه -1

 ی شناخت

 

 دوازده جلسه   -2

 

 بلافاصله بعد از اتمام مداخله  -3

گروه کنترل  

  یامداخله

  افتیدر

 نکردند. 

 نامه پرسش 

 لر یم  دوارییام

 و 

  نامه پرسش 

 افسردگی بک 

بعد از مداخله میانگین نمره  

و کنترل   مداخله گروه  نیب یافسردگ

وجود داشت   یداریمعن تفاوت

(P<0/001 .)  درمان رفتاری ر

در سطه   ی گروه وه یبه ش   یشناخت

 معناداری 

(p≤0 /001)  یافسردگافزایش در  

به سرطان    مبتلا زنان  یبه زندگ  دیام

 . مؤثر بوده است پستان

  ی درمان گروه رویکرد

بر کاهش    یشناخت

و   یافسردگ زانیم

به    دی ام ش یافزا

  مبتلا   زنان دری زندگ

مؤثر   پستان  به سرطان

 .است

 قنبری  

2021 

(13 ) 

 

  یمداخلات روان  ریتأث شیراز

با استفاده از   یآموزش 

و   ل یموبا ی هابرنامه

  نیآنلا   یگروه یهابحث

بر اضطراب  ل یبر موبا  یمبتن

زنان مبتلا به   نفس عزتو 

 پستان سرطان 

  ییکارآزما

 ی تصادف ینیبال

مبتلا به    ماریب  82

 پستان  سرطان

سال،    60تا  20سن 

  شنیکیکار با اپل ییتوانا

  ،یاجتماع های شبکهو  

  تا اضطراب متوسط 

و عزت نفس    دشدی 

  اس مقی)تا متوسط  نییپا

از   یآموزش  یمداخله روان  -1

تلفن همراه   شنیکیاپل قیطر

BCSzone 
 

 چهار جلسه  -2

 

 یک هفته بعد از مداخله -3

گروه کنترل  

  گونه هیچ

آموزشی  

دریافت  

 نکردند 

  نامه پرسش 

اضطراب 

  یتیوضع

(STAI) 

 و 

  اسیمق

  نفس عزت

نمرات اضطراب پس    نیانگیم سه یمقا

  یداریمعن یاز مداخله تفاوت آمار

و کنترل نشان   مداخلهگروه  نیرا ب 

  نیانگیم  سهی مقا .(P<0/001داد )

پس از مداخله   نفس عزتنمرات 

گروه کنترل و   نینشان داد که ب 

  یداریمعن یمداخله تفاوت آمار

مطالعه نقش   نیا

  ی هاشنیکیاپل یدیکل

را در کاهش   ل یموبا

اضطراب و بهبود  

زنان مبتلا   نفس عزت

از   پستان به سرطان 

مداخلات    قیطر
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عزت نفس روزنبرگ  

[RSES  نمره ]<25.) 

روزنبرگ  

(RSES ) 

در  اما   (P<0/24وجود ندارد )

نشان داد  کنترل نتایج   گروه با  سه یمقا

نمرات    نیانگی م شیکه افزا

پس از مداخله در گروه   نفس عزت

مداخله نسبت به نمرات قبل از  

بود   داریمعن  یمداخله از نظر آمار

(P<0/001). 

نشان    یآموزش  یروان 

 داد. 

حاجی  

 احمدی

2014 

(22 ) 

  یرفتاردرمان اثربخشی  تهران

دیالکتیکی بر استرس  

ادراك شده، خودکارآمدی  

و کیفیت زندگی بیماران  

 مبتلا به سرطان پستان 

از   یتجرب مهین 

ن  آزموپیش نوع 

 آزمون پس  -

مبتلا به    ماریب  30

 پستان  سرطان

  کیزنان مبتلا به مرحله  

  ن؛تا دو سرطان پستا

در مرحله   قرارداشتن

و    یدرمان یمیش 

  گذشت ؛یوتراپیراد

از   ماه  ک یبیش از 

ابتلا   عدم سرطان پستان،

روحی   ی هایماریب به  

 سال  65-30. سن روانی

ی  کیالکتید  یدرمان  رفتار-1

 لینهان 

 

جلسه دو ساعته به فاصله   8 -2

 یک هفته 

 

 ماه بعد از مداخله  2 -3

فقط 

  هایمراقبت

  نیروت

بیمارستان را 

دریافت  

 کردند. 

  نامه پرسش 

استرس درك  

 PSS شده

 

  نامه پرسش 

کیفیت زندگی  

عمومی بیماران  

 سرطانی 

 

  نامه پرسش 

  خودکارآمدی

 ی عموم

نمرات استرس    نیانگیم سه یمقا

و   ی ادراك شده، خودکارآمد

پس از مداخله   یزندگ تیفیک

  ن یرا ب  یداریمعن یتفاوت آمار

نسبت به بعد   گروه مداخله و کنترل

 (. P<0/001نشان داد )از مداخله 

بعلاوه میانگین نمرات سه متغیر در  

نیز نسبت به قبل از    ماههدوپیگیری 

  مداخله تفاوت معناداری داشت

(P<0.05 .) 

 
 
 

 

رفتار دیالکتیکی  

و    مؤثرراهبردی  

پیشگیرانه جهت  

کاهش استرس،  

افزایش  

خودکارآمدی و  

بهبود کیفیت زندگی  

زنان مبتلا به سرطان  

 پستان است. 

 اکبری

2013 

(34 ) 

آموزش   یاثربخش تهران

بر کاهش   ی آگاهذهن

استرس ادراك شده در  

مبتلا به سرطان   بیماران

 پستان

از   یتجرب مهین 

ن  آزموپیش نوع 

 آزمون پس  -

مبتلا به    ماریب  30

 پستان  سرطان

سرطان    زنان مبتلا به

 پستان

 آموزش ذهن آگاهی-1

 

 جلسه یک ساعته  8 -2

 

 بلافاصله بعد از اتمام مداخله  -3

گروه کنترل  

  گونه چیه

آموزشی  

دریافت  

 نکردند 

  ی نامهپرسش 

استرس ادراك  

 شده کوهن 

استرس   ینمرهبعد از مداخله میانگین 

  و  مداخلهبین گروه  درك شده  

کنترل، تفاوت معناداری وجود  

 داشت 

 (p=0/001) 

  یآگاهذهنآموزش  

بر کاهش نمرات  

ادراك شده   استرس

بیماران تحت  

بوده    مؤثرآموزش، 

است. بنابراین،  

این شیوه   توانمی

  عنوانبهمداخله را 

مستقل یا در    ایشیوه

  یهاوهیش کنار سایر 

درمانی مانند  

برای    یدارودرمان 

 کاهش استرس 

این مبتلایان، بکار  

 . برد

 قمری

2019 

(27 ) 

  تیروا ی اثربخش سه یمقا تهران

  یو رفتاردرمان  یرمان 

از  ی بر نگران  یجان ی ه یعقلان 

  یافسردگ بدن و یختی بدر

 پستان  یجراح باتجربهزنان 

از   یتجرب مهین 

ن  آزموپیش نوع 

 آزمون پس  -

مبتلا به    ماریب  30

 پستان  سرطان

 ی سال، باق  55تا  35سن 

و   20حداقل  ماندن 

جلسه از   30حداکثر 

  ، عدمیپرتودرمان 

  ی داروها  از استفاده

عدم   ،یروانپزشک

دیگر  از  یبرخوردار

 جلسات مشاوه 

 

طبق  ی گروهی درمان  ت یروا -1

و    و اپستون ت یوا یبرنامه درمان 

 ی جان یه  یعقلان  یرفتاردرمان 

 

به فاصله   ایدقیقه 90جلسه  8 -2

 یک هفته 

 

 چهار ماه بعد از مداخله  -3

گروه کنترل  

  گونه هیچ

آموزشی  

دریافت  

 نکردند 

  نامه پرسش 

  رینگرانی از تصو 

 بدن 

 و 

 نامه پرسش 

ی بک  افسردگ

BDI –II 

Beck 

 

  ازی ، نمره نگران آزمونپس در 

و    یدرمان  ت یبدن گروه روا یختی بدر

 ی رفتاردرمان 

  با گروه  سهیدر مقا یجان ی ه یعقلان 

  یو نمره افسردگ  افتهیکاهش کنترل، 

  یرفتاردرمان  و  یدرمان  ت یگروه روا

کنترل   نسبت به گروه  یجان ی ه یعقلان 

در مرحله   نیاست. همچن  کمتر شده

 اثر هم  ،یریگیپ

ی  اثر رفتاردرمان  و هم  یدرمان  تیروا

از   ینگران  ر یبر متغ یجان ی ه یعقلان 

ماندگار  ی  افسردگ و  بدن یختی بدر

 ر ی. تأثبود

  یختیاز بدر یبر نگران   یدرمان  تیروا

  ی رفتاردرمان  ر یاز تأث شتریبدن ب 

  در مراحل یجان ی ه یعقلان 

 بود.  ی ریگیو پ  آزمونپس 

و    یدرمان  تیروا

  یعقلان  یرفتاردرمان 

  رییسبب تغ ،یجان یه

 یرمنطقیغی باورها

امر   نیا ؛شوندمی

کاهش   منجر به

  ی ختیبدر ازی نگران 

 بدن و 

در زنان    یافسردگ

  یباتجربه جراح

است، در   پستان شده

از  توانمی  جهینت

  کی  عنوانبه  هاآن

 مداخله 

  نیدر ا  مؤثر  ینیبال

 . استفاده کرد مارانیب 
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 انیبیخط

2014 

(23 ) 

  یدرمان گروه یاثربخش اهواز 

رفتاری بر کاهش   یشناخت

اضطراب و   ،یافسردگ

 استرس

 مبتلا به سرطان پستان  زنان

از   یتجرب مهین 

ن  آزموپیش نوع 

 آزمون پس  -

مبتلا به    ماریب  24

 پستان  سرطان

حداقل سواد   دارابودن

  ،خواندن و نوشتن

  ک ی گذشت حداقل

،  مارییسال از شروع ب 

  1در مراحل  قرارداشتن

 . مارییب 3تا 

گروه درمانی شناختی   -1

 رفتاری

 

دقیقه ای به    90جلسه  ده -2

 فاصله یک هفته 

 

 بلافاصله بعد از اتمام مداخله  -3

گروه کنترل  

  گونه هیچ

آموزشی  

دریافت  

 نکردند 

  نامه پرسش 

  ،یافسردگ

و   اضطراب

 استرس

DASS21 

ات  نمر  نیانگیبعد از مداخله بین م 

استرس گروه  افسردگی، اضطراب و 

مداخله و کنترل، تفاوت معناداری  

 . وجود داشت

(p=0/001 ) 

شناختی   یدرمان گروه عبارتی به

رفتاری موجب کاهش بیشتر استرس،  

افسردگی و اضطراب در گروه  

 مداخله شده بود. 

  یشناخت  یدرمان گروه

  ،یرفتاری افسردگ

اضطراب و استرس  

 زنان مبتلا به سرطان 

را کاهش   پستان

 دهد یم

در  آن استفاده از  

مراکز انکولوژی  

  عنوانبه  تواندیم

  یلیدرمان تکم  کی

 های درماندر کنار  

در نظر   یپزشک

 . گرفته شود

Pelekasis

2016 

(17 ) 

 

  تیریبرنامه مد  اجرای یونان 

سلامت   یاسترس و ارتقا

سرطان    مبتلا بهزنان  یبرا

 ی درمان یمیشتحت  پستان

  ییکارآزما

 ی نیبال

 ی تصادف

مبتلا به    ماریب  61

 پستان  سرطان

  یدرمان یمیشانجام 

  هفته پس از 8حداقل 

  18سن ، به مطالعه ورود 

 کا یساکن آت،  سال  75تا 

رفتاری ر   ی درمان   گروه -1

 ی شناخت

 

با    ایدقیقه  30هشت جلسه -2

 فاصله یک هفته 

 

 و بعد از مداخله   قبل -3

گروه کنترل  

  گونه چیه

آموزشی  

دریافت  

 نکردند 

  نامه پرسش 

  ،یافسردگ

و   اضطراب

 استرس

DASS21 

 

Health 

Locus of 

Control 

 

Spiritual 

Well-being 
Scale 

تفاوت  برنامه مداخله منجر به 

 کنترل سلامت  بعد در   یداریمعن

(HLC)، ،افسردگی استرس، 

بعد    و  اضطراب، مدت خواب شبانه

 شد.  HLC شانس 

  تأخیرو  BMI یبرا ی اندازه اثر قو

  خودارزیابیشروع خواب ثبت شد. 

 ی سلامت معنو

به طور   HLC ابعاد قدرتمند ریو سا 

 قرار نگرفتند.  ریتأثتحت یتوجهقابل

از   یبرخ ن،یعلاوه بر ا

عوارض   کاهش کنندگانشرکت

را گزارش   درمانیشیمیاز   یناش 

 ند. کرد

  یشناخت  یدرمان گروه

رفتاری سبب کاهش  

استرس زنان مبتلا به  

ت  حت  سرطان پستان

 . د یگرد یدرمان یمیش 

  یمهدو

2017 

(15 ) 

  رش یپذ مبتنی بر درمان ریتأث تهران

تعهد و   

استرس درك شده،   بر

  ت یرضاو   یعلائم افسردگ

یی زناشو  

  در زنان مبتلا به سرطان

 پستان

  ییکارآزما

 ی نیبال

 ی تصادف

مبتلا به    ماریب  40

 پستان  سرطان

یا   درمانیشیمیانجام 

در زمان    یپرتودرمان 

  25سن گذشته یا حال، 

، عدم  سال  50تا 

  هایمشاورهدریافت  

 همزمان 

گروه درمانی مبتنی بر   -1

 پذیرش و تعهد 

 

ساعته به مدت    2هشت جلسه -2

 یک ماه 

 

 و بعد از مداخله   قبل -3

گروه کنترل  

  گونه چیه

آموزشی  

دریافت  

 نکردند 

  نامه پرسش 

استرس درك  

 شده کوهن 

 

  نامه پرسش 

رضایت جنسی  

 انریچ 

 

  نامه پرسش 

 افسردگی بک 

قبل و بعد از مداخله تفاوت آماری  

استرس   نمراتدر میانگین    داریمعنی

درك شده، افسردگی و رضایت  

زناشویی در گروه مداخله وجود  

 (. p<0.001داشت )

اما تفاوت این نمرات قبل و بعد از  

  دارمعنیمداخله در گروه کنترل  

 نبود. 

مبتنی بر    یدرمان گروه

پذیرش و تعهد بر  

کاهش مشکلات  

زنان   یشناختروان

مبتلا به سرطان  

پستان، کاهش  

استرس درك شده و  

افسردگی و افزایش  

رضایت زناشویی  

 است.  مؤثر

Lisa J 

Beatty 

2010 

(20 ) 

  یتصادف ییکارآزما کی استرالیا

  یاب یارز ی کنترل شده برا

اثرات مداخله کتاب کار  

مقابله   ،یشان یبر پر  یاریخود

پس از   یزندگ تیفیو ک

 سرطان پستان   صی تشخ

  ییکارآزما

 ی نیبال

 ی تصادف

مبتلا به    ماریب  49

 پستان  سرطان

زن مبتلا به سرطان  

که   2تا  0پستان مرحله 

بیماری  ماه قبل  یکدر 

داده   ص یتشخ  هاآن

 ه است. شد

1- Self-help 

Workbook 

 

2- - 

 

 سه ماه و شش ماه بعد  -3

چه  کتاب 

 اطلاعات

  بدون 

 ،هاپیشنهاد

  ای  هاکاربرگ

 فشرده  سکید

  نامه پرسش 

DASS21 
 

شاخص  

تشخیص استرس  

 پس از سانحه 

 

  نامه پرسش 

عمومی کیفیت  

 زندگی

 

Mini-MAC 

Mental 

Adjustment 

to Cancer 

Scale 

گروه مداخله )کتاب   ماهه3 یریگیپ

سطو    یتوجهقابلبه طور  (کار

 از استرس پس از سانحه  یترنییپا

(P = 0.01)، ی دیناام  / یدرماندگ  

(P = 0.03) یو اجتناب شناخت (P 

( نسبت به گروه کنترل  0.03 =

اطلاعات( داشتند.   )کتابچه 

، زنان در گروه کتاب کار  حالنیباا

نسبت به   ی ترفیضع یبدن   ریتصو

 = Pزنان گروه کنترل داشتند )

تنها   ،ماهه6 پیگیری  (. در0.01

ماند    یبدن معنادار باق  ریتعامل تصو 

(P = 0.01) 

  یاریکتاب کار خود 

مداخله    کی  تواندیم

بهبود    یمؤثر برا

استرس پس از  

سانحه، اجتناب  

  ی و برخ  یشناخت

در    یعلائم افسردگ

  راًیزنان باشد که اخ

مبتلا   پستان به سرطان 

،  حالنیباااند.  شده

مسائل مربوط به  

  دی بدن با  ریتصو

متفاوت   ایگونهبه

قرار  ی موردبررس

 . ردیگ
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 محبت بهار

2015 

(24 ) 

  یآموزش گروه یثربخشا تهران

و تعهد بر   رشیبر پذ  یمبتن

زنان   ی اضطراب و افسردگ

 پستان مبتلا به سرطان 

مطالعه  

 ی تجرب مهین 

مبتلا به    ماریب  30

 پستان  سرطان

 ، سال  65تا  30سن 

 ، داشتن سواد

  نهیسرطان س ص یتشخ 

در   III ای I ،IIدر مراحل 

  ی هاکه درمان یماران یب 

  لیاستاندارد را تکم

 . اندکرده

گروه درمانی مبتنی بر   -1

 پذیرش و تعهد 

 

به    ایدقیقه  90هشت جلسه -2

 مدت یکماه 

 

 و بعد از مداخله   قبل -3

گروه کنترل  

  گونه هیچ

آموزشی  

دریافت  

 .نکردند

 نامه پرسش 

 اضطراب بک 

(BAI) 
 

  نامه پرسش 

 افسردگی بک 

(BHI-II) 
 

 

قبل و بعد از مداخله تفاوت آماری  

در میانگین نمرات    داریمعنی

اضطراب و افسردگی بین گروه  

داشت  کنترل و مداخله وجود 

(p<0.05 .) 

 

  یآموزش گروه

و   رشیبر پذ  یمبتن

مؤثر   ی تعهد، روش 

در کاهش اضطراب  

زنان   یو افسردگ

مبتلا به سرطان پستان  

 .است

 2015 یدهقان 

(29 ) 

  رش یبر پذ  یدرمان مبتن ریتأث اصفهان

 و  یو تعهد بر افسردگ

در    یروان  یریپذانعطاف

 پستان زنان مبتلا به سرطان 

مطالعه  

 ی تجرب شبه

مبتلا به    ماریب  20

 پستان  سرطان

 ، سال  60تا  20سن 

و    خواندن داشتن سواد

 نوشتن، 

  نهیسرطان س ص یتشخ 

 III ای I ،IIدر مراحل 

 عدم متاستاز

عدم ابتلا به دیگر  

 مزمن ی هایماریب 

گروه درمانی مبتنی بر   -1

 پذیرش و تعهد 

 

 ساعته   2هشت جلسه -2

 

 یکماه بعد از مداخله  -3

بعد از آنالیز  

نتایج، گروه  

جلسه   4کنترل 

آموزشی بر  

اساس درمان  

مبتنی بر تعهد  

و پذیرش  

دریافت  

 کردند. 

  نامه پرسش 

 پذیرش و عمل 

 (AAQ-II) 
 

  نامه پرسش 

 افسردگی بک 

(BHI-II) 
 

 

بعد از مداخله تفاوت آماری  

در میانگین نمرات    یداریمعن

روانی بین   یریپذ انعطافافسردگی و 

داشت  گروه کنترل و مداخله وجود 

(p<0.001 .) 

  نمرات افسردگی و نیب 

کدام از روانی در هر   پذیریانعطاف

و    آزمونپس ، آزمونپیش مراحل 

 یریگیپ

تفاوت   ش ی در گروه آزما  ،

شت  وجود دا  یداریمعن

(p<0.001 .) 

 

ACT کی  عنوانبه  

  ایمداخله  کردیرو

درمان    یمؤثر برا

در زنان    یافسردگ

پستان  مبتلا به سرطان 

 .است

فکر   رش یپذش یافزا

و احساس مرتبط با  

  شیسرطان و افزا

 ی روان  پذیریانعطاف

  راتییتغ نیمنجر به ا

 . شده است

Zhenshen

g Li 

2018 

(14 ) 

 هبی

 چین

  رجام  ب  ی دوره آموزش  ریأثت

در   ی اضطراب و افسردگ

مبتلا به    ینیچ مارانیب 

در طول دوره    پستان سرطان

  -پس از عمل   یوتراپیراد

  ینیبال  ییکارآزما کی

 ی تصادف

  ییکارآزما

 ی نیبال

 ی تصادف

مبتلا به    ماریب  290

 پستان  سرطان

  سال، 18 ≤ سن 

،  BC صتشخی 

  کالیراد یماستکتوم

( MRMاصلا  شده )

حفظ پستان   یجراح ای

(BCSدر ط )ماه،  6 ی 

آگاهانه    تیو فرم رضا

 امضا شده 

 جام   یدوره آموزش   -1

 

ساعته دو بار در   3یک جلسه  -2

 هفته

 

 قبل مداخله  -3

 روز بعد از مداخله  0-5

  یدوره آموزش 

  یا قه یدق 15

در مورد دانش  

سرطان    هیاول

و   پستان

در   رادیوتراپی

  رشیپذ روز

 . ارائه شد

The 

hospital 

anxiety and 

depression 

scale 

measure 

and 

delivery 

(HADS-D) 

 

قبل از مداخله تفاوت آماری  

در میانگین نمرات    یداریمعن

افسردگی و اضطراب بین گروه  

 <pنداشت )کنترل و مداخله وجود 

0.001 .) 

اضطراب و   میانگین نمرات و شدت

افسردگی بعد از مداخله کاهش  

نسبت به قبل از مداخله    یداریمعن

 (.p> 0.05نداشت )

  یدوره آموزش یک  

نمره و شدت  جام ، 

علائم اضطراب و  

را در طول   یافسردگ

 رادیوتراپیدوره 

 . کاهش نداد

Shanker 

Ram 

2013 

(36 ) 

 ملاکا 

 مالزی 

  یآموزش روان  یثربخشا

و   یستیبر بهز یگروه

بازماندگان   یافسردگ

در ملاکا،    پستانسرطان 

 ی مالز

  ییکارآزما

  یاخوشه

 یرتصادفیغ

مبتلا به    ماریب  34

 پستان  سرطان

ابتلا به   سال، 18 ≤ سن 

سرطان پستان غیر  

 متاستاتیک 

 

 روانی آموزش -1

 

 یک ماه -2

 

 قبل و بعد از مداخله  -3

بدون گروه  

 کنترل 

WHO- 

(five) Well-

being Index 

آیتم از    4برای  آزمونپس نتایج 

-WHO-(five) Well پرسشنامه

being Index 
بود    داریمعن  آزمونپیش نسبت به 

(p<0.001 .) 

همچنین بعد از مداخله تعداد افراد  

  افته یکاهش دارای بهزیستی ناکافی 

بود و بیشتر افراد دارای بهزیستی  

 مطلوب بودند. 

  یآموزش روان 

  ی مؤثرنقش   یگروه

  تیدر بهبود وضع

و کاهش   یستی بهز

بازماندگان   یافسردگ

 . سرطان پستان داشت 

Kim 
2018 

(19 ) 

  یشناختروانبرنامه مداخله  سئول 

مبتلا به سرطان   مارانیب یبرا

و   درمانیشیمیتحت  پستان

  یدر معرض خطر باا

  ییکارآزما کی : یافسردگ

 شده  ی تصادف ینیبال

  ییکارآزما

 ی نیبال

 ی تصادف

مبتلا به    ماریب  60

پستان   سرطان

تحت شیمی  

 درمانی 

در مرحله   قرارداشتن

زن مبتلا   ،درمانیشیمی

به سرطان پستان مرحله  

 2تا  0

مشاوره  -1

روانشناختی  

 پرستاری

 هفتگی  جلسه 7

 

گروه کنترل  

  گونه چیه

مداخله  

دریافت  

 نکردند. 

the Korean 

version of 

Profile of 

Mood 

States 

-Brief K 

-POMS 

-B, 

,Hospital 

Anxiety 

and 

Depression 

Scale 

(HADS) 

,Quality of 

Life 

questionnai

re 

 

گروه   دربا گروه کنترل،    سهی در مقا

اضطراب و   ،یخلق اختلالمداخله 

  یتوجهقابلرا به طور  یافسردگ

کاهش و کیفیت زندگی و سلامت  

 است.  افتهیبهبودروانی 

 

برنامه پرستاری  

حمایتی و آموزش  

مدیریت علائم  

افسردگی و تشویق  

به ابراز احساسات از  

  هایروشطریق 

ارتباطی کارآمد  

موجب بهبود  

سلامت روانی و  

کیفیت زندگی زنان  

مبتلا به سرطان پستان  

 . شود می
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ساارراد  

2022 

(32 ) 

  مدارجانیهدرمان    یثربخشا تهران

 بر اضطراب و 

در زنان    یزندگ تیفیک

پستان  مبتلا به سرطان   

مطالعه  

 ی تجرب شبه

مبتلا به    ماریب  30

 پستان  سرطان

، عدم  55-35سن 

  های درماناستفاده از  

روانشناختی در دو ماه  

گذشته، عدم استفاده از  

 داروهای روان درمانی 

 درمان هیجان مدار -1

دقیقه   50جلسه  2-12

 ای

از مداخله   بعد وقبل  -3

 ماه بعد   3و 

گروه کنترل  

  گونه چیه

  یامداخله

دریافت  

 نکردند. 

Beck 

Anxiety 

Inventory 

and 

Functional 

Assessment 

of Cancer 

Therapy - 

Breast 

Cancer 

(FACT-B) 

در گروه    و سه ماه بعد پس از مداخله

مداخله به طور معناداری میانگین  

نمره اضطراب بیشتر از کنترل بود و  

میانگین نمره کیفیت زندگی  

 بود.  افته یش یافزا

با    مدارجانیه  درمان

  و ابراز پردازش

 یجان یه

  تواندمی عواطف

روش   کی  عنوانبه

مناسب    ایمداخله

کاهش   یبرا

  شیاضطراب و افزا

  در  یزندگ تیفیک

زنان مبتلا به سرطان  

  مورداستفاده  پستان

 . ردیقرار گ

 

 پورانیک

برجوئی  

2022 

(28 ) 

آموزش   یثربخشا اهواز 

بر استرس    یشیاند مثبت

  ی درك شده، باورها

و اضطراب  یفراشناخت

مرگ در زنان مبتلا به  

 پستان سرطان 

مطالعه  

 ی تجرب شبه

مبتلا به    ماریب  30

 سرطان پستان 

عدم حضور در مرحله  

و   یماستکتوم

در طول    یدرمان یمیش 

عدم   ،یجلسات آموزش 

  یمصرف داروها

حداقل سه   گردانروان

ماه قبل و در طول  

  عدم ابتلا به  ،مطالعه

 د یشد یاختلاات عصب

 آموزش تفکر مثبت -1

 

 هشت جلسه هفتگی-2

 

 قبل و بعد از مداخله  -3

گروه کنترل  

یک جلسه  

تمرین  

  یهامهارت

 مثبت داشتند. 

Perceived 

Stress 

Scale, 

Metacogniti

ons 

Questionnai

re (MCQ-

30),,Scale 

of Death 

Anxiety 

(SDA) 

نشان داد که آموزش   ج ینتا

باعث کاهش استرس    یشیاند مثبت

و    یفراشناخت ی درك شده، باورها

اضطراب مرگ در زنان مبتلا به  

در گروه مداخله در    پستانسرطان 

با گروه کنترل شد   سه یمقا

(p<0.001) . 

آموزش  

در    یشیاند مثبت

کاهش استرس  

ادراك شده،  

  ی فراشناخت ی باورها

و اضطراب مرگ در  

  زنان مبتلا به سرطان

 .تمؤثر اس پستان

Khaled 

Younis 

Albahadl

y 

2023 

(31 ) 

 بغداد 

 عرا 

کاهش استرس   یثربخشا

بر   ی آگاهذهنبر    یمبتن

استرس، اضطراب و  

مبتلا به   مارانیب یافسردگ

 پستان سرطان 

مطالعه  

 ی تجرب شبه

مبتلا به    ماریب  40

 سرطان پستان 

عدم استفاده از 

،  یدرمان روانداروهای 

ابتلا به سرطان پستان،  

در مرحله   قرارگرفتن

 ی درمان یمیش 

کاهش استرس  -1

 ذهن آگاهی مبتنی بر  

 

 هشت جلسه هفتگی-2

 

قبل و بعد از  -3

روز و   10مداخله، 

 یکماه بعد 

گروه کنترل  

  گونه چیه

  ایمداخله

دریافت  

 نکردند 

DASS-21  و   ینمرات استرس، افسردگ نیب

  یاثربخش نهیاضطراب دو گروه در زم

بر استرس،   یآگاهذهنآموزش  

اضطراب و استرس زنان مبتلا به  

وجود    یسرطان پستان تفاوت معنادار

، اضطراب، یداشت. سطو  افسردگ

P  درمان به    نیا ر یتأثتحتو استرس

 P) افتیکاهش  توجهیقابلطور 

روش   ن،یعلاوه بر ا. (0.001>

داشت    یاثر ماندگار خوب  ی آگاهذهن

  یریگیدرمان در دوره پ  نیو اثرات ا

 بود.  داریپا ماهه کیده روز و  

آموزش کاهش  

استرس مبتنی بر  

به طور   ی آگاهذهن

استرس،   مؤثر

و   یافسردگ

اضطراب را در زنان  

  پستان مبتلا به سرطان 

 . دهدیمکاهش 

 منصوری 

2023 

(26 ) 

  یدرمان گروه یثربخشا تهران

بر   یرفتار -  یشناخت  

مقابله با    یراهبردها

اضطراب و درد   ،یافسردگ

 در زنان مبتلا به 

پستان  سرطان  

  مطالعه

 ی تجرب مهین 

مبتلا به    ماریب  50

 سرطان پستان 

  ک یحداقل گذشت 

 ی ماریسال از شروع ب 

  1در مراحل  قرارگرفتن

 ی ماریب 3تا 

  ی درمان   گروه -1

 ی رفتاری ر شناخت

 

دقیقه    30ده جلسه -2

 ای با فاصله یک هفته 

 

 و بعد از مداخله   قبل -3

گروه کنترل  

  گونه چیه

  یامداخله

دریافت  

 نکردند 

Beck 

Depression 

Inventory, 

Beck 

Anxiety 

Inventory, 

Coping 

Strategies 

Questionnai

re 

  یدرمان گروهنشان داد که  ج ینتا

  یداریمعنبه طور    یرفتار -  یشناخت

و اضطراب در زنان مبتلا به   یافسردگ

.  دهدمیکاهش پستان را  سرطان

 استفاده از نهی در زم  نیهمچن

گروه   ن یب  ی مقابله با درد راهبردها

  یو کنترل تفاوت معنادار  ش ی آزما

 وجود دارد. 

نشان داد که   ج ینتا

  یشناخت  یدرمان گروه

باعث    یرفتار -

و   ی افسردگکاهش 

  شیاضطراب و افزا

استفاده از  

مقابله با    یراهبردها

مبتلا به   درد در زنان 

 سرطان پستان 

 شود یم. 

 

 
 مطالعات  تیفیک یابیارز

 در و روانشررناختی    آموزشرریدلیل اینکه تعداد مطالعات   به  بنا

مطالعات با متدولوژی مختلف از   استکم مورد مطالعه زمینه  

 نمت  .جمله کارآزمایی بالینی و نیمه تجربی وارد مرور شرردند

ه بره  جر برا تو  تیر اهر کره در ن شررردنرد  یبررسررر   مطرالعره  40کرامرل  

 یسیلگمقاله ان 13  شامل  مطالعه 25  یها  هتافی  ود،ور  یارهایمع

. برا توجره بره  گرفرت  قرار  یابیر مورد ارز  یفرارسررر   مقرالره  12و  

مطالعه به  11  آیتم مسررتقیم، 3در    jadedسرریسررتم نمره دهی 

,  17-13,  7)شررر  کامل تخصرریص تصررادفی پرداخته بودند

-21)مطالعه به تصرادفی سرازی اشراره کرده   9، (35, 27, 25
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. (9,  33)مطالعه تصرادفی سرازی نشرده بودند  3و .(36, 30, 24

( نحوه کامل کورسرازی دو سرویه را 2018مطالعه مرادی پور)

Shanker Ram  (2013 )و مطالعه    (16)توصررریف کرده بود

مطالعه به  11.  (36)به کورسرررازی دوسرررویه اشررراره کرده بود

, 13, 7)شرررر  کرامرل و علرت ریزش نمونره هرا پرداختره بودنرد

 9. در نهرایرت  (37,  35,  30,  27,  25,  22,  19,  17,  16,  14

و بیشررتر  3مطالعه از کیفیت خوب برخوردار بودند و نمره ی  

, 19,  16,  14,  13,  7)را کسرررب کردنرد  jadedاز مقیراس   3از

 .(2)جدول  (38, 35, 27, 25

 : بررسی کیفیت ارزیابی مقالات با استفاده از امتیاز جداد 2جدول 

 

 ل سا/سندهینو

  داد ج ستیلچک  میمستق  تم یآ

  هیدوسو یکورساز ایشده است؟ آ  یفتوص یسازی تصادف ایآ

 ؟شده است یفتوص هانمونه شزی ر ایشده است؟ آ  یفتوص

 مقاله  تیفیک کل   ازیامت

 خوب 3 1 0 2 2013سمانه محمدپور/

 ضعیف 1 0 0 0 2018اینچه نازاسدزاده/

  یابو مسعود خ یرو  اله ش

/2015 

 خوب 3 1 0 2

 فیضع 1 0 0 1 2017سهیلا احمدیان/

2018سمیرا مرادی پور/  خوب 5 1 2 2 

 فیضع 2 1 0 1 2015گراوندی/  هیسم

 خوب 3 1 0 2 2020/یالهه قنبر

ی  احمد  یهاجر حاج

 2014/یفومن

 ضعیف 2 1 0 1

محمد اسماعیل  

 2013اکبری/

 فیضع 0 0 0 0

 خوب 3 1 0 2 2019/ محمد قمری

 فیضع 1 0 0 1 2014/انیبیخط مرجان

Pelekasis/2016 2 0 1 3 خوب 

 فیضع 2 0 0 2 2017/یعابد مهدو

 فیضع 1 0 0 1 2015بهار/ سحر محبت

 خوب 3 1 0 2 2015/یبهار دهقان

Zhen sheng 

Li/2018 
 خوب 3 1 0 2

Shanker 

Ram/2013 
 فیضع 2 0 1 1

 ضعیف 1 0 0 1 2022سااری راد/

 ضعیف 2 0 0 2 2022کیانپور برجوئی /

Khaled 

Younis/2023 
 ضعیف 1 0 0 1

 ضعیف 1 0 0 1 2023/منصوری

Kim/2018 2 0 1 3 خوب 

 

 یآموزش مداخلات 

 استرس تیریآموزش مد

آموزش مدیریت بر اضررطراب   تأثیر( 2018)  انیاحمدمطالعه 

زن مبتلا  30ی را بر روی  جنسر   تیمیو صرم یو ارتقاء شرادکام
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 یطر  درمان راهنما. (21)به سررررطان پسرررتان بررسررری کرد

 ایدقیقه 90  یهشرت جلسره هفتگ یاسرترس ط تیریمدی عمل

گروه مورد   یمراه توسرررط پژوهشرررگران بر رو دو و بره مردت

اسرررترس و   تیر ریمردنشررران داد    مطرالعره  نترایج  .انجرام گرفرت

و   یشررررادکرام  شیو افزا  اضرررطراب  کراهشر  آن د  آموزش

 اسررت. مؤثر  پسررتانزنان مبتلا به سرررطان    یجنسرر   تیمیصررم

از:   اندعبارتاسرررترس  تیریمد  آموزش خلاصررره جلسرررات

ا اسرررترس و   کننرده   جرادیمعرارفره و بحرث راج  بره عوامرل 

 نیارتبراط بی،  آموزش تن آرام،  ترداوم اسرررترس  یامردهرایر پ

 ی رمنطقیشرررنراخرت افکرار غ یراههرا  ،احسررراسرررات  وافکرار  

بره عنوان   هراآن  مجردد افکرار و چرالش برا  یابیر وآموزش ارز

تغر   یراهکررار غر   رییر جهررت  آموزش ,مررارانیر بر   یرمنرطرقر یر افکررار 

آموزش ابراز وجود   ،مسئله  حل  وه یآموزش ش،  خشم  تیریمد

 .بر زمان تیریمدی و ارتباط هایمهارتو 

 آموزش روانی

این آموزش را بر روی اضرطراب و افسرردگی   تأثیردو مطالعه 

آموزش روانی   تأثیر  (2020) یقنبرررسری کردند. در مطالعه ب

 تلفنبرنامه   کیبه عنوان    BCSzoneبا اسرتفاده از اپلیکیشرن  

بیمرار  82هفتره بر روی  4بره مردت   دیر بر انردرو یهوشرررمنرد مبتن

 یروان یبرنامه آموزشرر   کی  BCSzone.  (13)بررسرری شررد

به   دلم 40و    یفصررل اصررل 4اسررت که شررامل  یتیریخود مد

مانند   یشرامل موضروعاتپسرتان  سررطان   فصرل  :اسرت ریشرر  ز

 ،یو درمان  یصر یتشرخ  هایروش  ،پسرتانبر سررطان   ایمقدمه

 ،یپرتودرمان ،یدرمان یمیشر  ،یپس از ماسرتکتوم  یمراقبت ها

اسرترس به  تیریمد فصرل  .بودمناسرب  ییغذا میورزش و رژ

مانند علائم اضطراب و عوارض استرس، آموزش   یموضوعات

توقف فکر،   جان،یه  تیریاسترس و مد  تیریمد  یها  کیتکن

و  یعضررلان  شرررونده یو آگاهانه، آرامش پ  یافراگمیتنفس د

نفس عزت فصررلپرداخته بود. شررده    تیهدا یرسررازیتصررو

نفس مراننرد افکرار عزت یمختلف ارتقرا یهراروشدربرگیرنرده 

ارتبراط مؤثر و ابراز وجود   یبرقرار  یهراخود، سررربرک  دییر ترأ

خشم  تیریمد  یها کیتکن  شرامل   خشرم  تیریمد فصرل  .دبو

 Shanker Ram(2013) در مطرالعره    د.بوو حرل مسرررئلره  

بیمرار بره مردت یرک مراه   34آموزش روانی گروهی بر روی  

با هدف ارائه اطلاعات   یآموزشر ی  مداخله روان .انجام گرفت

پ  یپزشرررک و   یآگه  شیو بحرث در مورد علرل سررررطران، 

آموزش . نتایج نشرران داد ه بودانجام شررد یدرمان  یراهبردها

و   یسرررتیبهز  تیر در بهبود وضرررع  مؤثرینقش   یگروه  یروان

 . (36)بازماندگان سرطان پستان داشت یکاهش افسردگ

 آموزش ذهن آگاهی

بیمراران مبتلا بره   اسرررترس  بررا    یآگراهذهن  ترأثیردو مطرالعره  

. در این مداخلات بیماران (38,  9)سررطان پسرتان بررسری نمود

آگاهی گروهی قرار   جلسره یک سراعته تحت آموزش ذهن 8

ند. محتوای اصرلی جلسرات شرامل مدیتیشرن اسرکن بدن، گرفت

تمرین دیدن و شرنیدن، تمرین قدم زدن ذهن آگاه، مدیتیشرن  

و   پرذیرش بردون قضرررراوت و داوری  آموزشچهرار بعردی،  

 آموزش راهبردهای مقابله ای با استرس در سرطان پستان بود.

 دوره آموزشی جامع

افسرردگی و دوره آموزشری جام  را بر روی   تأثیریک مطالعه 

. در روز اول پذیرش برای هر دو (14)بررسری کرد اضرطراب

آموزش   ایدقیقره  15گروه کنترل و مرداخلره یرک جلسرررره  

اولیه سررطان پسرتان و رادیوتراپی ارائه شرد. جهت   هایدانش

دو بار در  سرراعته   3جام   یدوره آموزشرر  کی  گروه مداخله

ارائه شررد. تنها   ده یدهفته توسررط دو محقق پزشررک آموزش 

در طول دوره مطرالعره مجراز بود. بره    مراریهر ب  یدوره برا  کیر 

 ،ی پسرتان)آناتومسررطان پسرتان  یطور خلاصره، کل دوره مبان

درمان و بقا( را به   ،یمرحله بند ص،یتوسررعه سرررطان، تشررخ

 یروانشررناسرر  تیریو مد  یبر روانپزشررک تأکیدزبان سرراده با  

از ارائه   یاریبسر   نید. همچناد  پوشرش  سررطان پسرتانمرتبط با 

  ایتغرذیرهو  یمرداخلره روان  یمراننرد مهرارت هرا یآموزشررر  یهرا

ه شرد که در نهایت با اینکه نمره اسرترس و افسرردگی بعد ارائ

اما این کاهش   ؛از مداخله نسبت به قبل از آن کاهش یافته بود

 معنی دار نبود.

 و الکترونیک چهره بهچهره آموزش 
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 وه یدو شرر   تأثیر  سررهیمقا( به  2015)  یابو مسررعودمطالعه شرریخ  

 ،یبر افسررردگ  یکیالکترون آموزش  آموزش چهره به چهره و

 داخت. رپ  به سررررطان پسرررتان  انیاضرررطراب و اسرررترس مبتلا

و شرامل   کسرانیهر دو گروه   به  شرده   ارائه یمحتوی آموزشر 

  هرایدرمرانهرا و    آن، مراقبرت  جرادیا  و علرل مرارییشرررنراخرت ب

انواع   و  و   کنرتررل  هررایروشمرتبرط  اضرررطراب  و  اسرررتررس 

گروه   در  .(7)بود  ییدارو  هرایدرمراناز    ریغ  بره  یافسرررردگ

 ری یادگیر   آموزش چهره بره چهره آموزش فردی برحسررررب

 20تا  15  مدت  به(  هفته 8  یبار در هفته ط1  )جلسه  8  یافراد ط

بر   زیآموزش ن  نیح  .دیر گرد  ارائرهتوسرررط پژوهشرررگر    قرهیدق

صررورت  ماریو ب  پژوهشررگر  نیپرسررش و پاسررخ ب  ازیحسررب ن

بره    یمتن آموزشررر   ک،یر الکترون  آموزش  وه یگرفرت. در شررر 

 8 یط  قهیدق15)به مدت  انهیرا  و لو  فشررده وPDF  صرورت

داده شرد و   شیبار در هفته توسرط پژوهشرگران نما 1(  جلسره

 نیپرسررش و پاسررخ ب انیجر  قهیدق 5مدت    لزوم  در صررورت

 .گرفتی صورت م ماریو ب دهنده  آموزش

 یا درمانی یامشاورهمداخلات 
 یفراشناختدرمان 

درمان فراشرناختی را بر افسرردگی در سررطان   تأثیردو مطالعه 

اثربخشری   (2018اسردزاده ) سرتان بررسری کردند. در مطالعهپ

زنان  زندگی  به  دیافسررردگی و ام علائمدرمان فراشررناختی بر 

پژوهش از نوع طر    .(33)دبررسری شر   مبتلا به سررطان پسرتان

 ی درمران یراهنمرا  بود.  چنردگرانرهی   هیر برا خط پرا  یترک آزمودن

مربرنررا برر  راهرنرمررا  یپرژوهرش   نیر ا  گررامبررهگررام  یکرترراب 

فراشرررنرراختر   یعمرلر   ی)راهنرمررادرمرران اختلال   یبرا  یدرمرران 

جلسه توسط پژوهشگر اجرا  3  قالب در  (wells اثر یافسردگ

درمران فراشرررنراختی بره شررریوه   ترأثیردر پژوهش دیگر  .  شرررد

مبتلا  ماریب 24گروهی بر افسرردگی و نشرخوار فکری بر روی  

 8بررسرری شررد. جلسررات مشرراوره به شررکل  به سرررطان پسررتان

 جلسه دو ساعته بر اساس راهنمای فراشناختی ولز اجرا شد.

 CBT رفتاری –مشاوره شناختی 

مشررراوره شرررناختی رفتاری بر ابعاد   تأثیرمطالعه به بررسررری   5

 انیبیخطاسرترس یا اضرطراب پرداختند. در مطالعه  افسرردگی،

رفتاری بر کاهش  یشررناخت یگروه درمان  یاثربخشرر ( 2014)

بیمار مبتلا به  24بر روی    اضرررطراب و اسرررترس ،یافسرررردگ

بررسررری  ایدقیقه 90  یجلسررره 10 یدر ط  سررررطان پسرررتان

 هیتشرررتعریف و  :  محتوای جلسررات عبارت بود از .(23)شررد

کننده  جادیو عوامل ا ی، اضرطراب و اسرترسم افسرردگاهیمف

 یو روان یجسررمان  امدهاییپپسررتان،   سرررطان  مارییآن در ب

مبتلا به سررطان  مارانیب  برای  اضرطراب و اسرترس ،یافسرردگ

مرتبط برا   یمنف  نردیخودآ  افکرارو آموزش    هیپسرررتران، تشرررر

سررطان پسرتان   مارییب  یط در اضرطراب و اسرترس ،یافسرردگ

بر  مرردل  مررارانیر بررای  اسرررراس   آمروزش   س،یر الر ABCD   برر 

غریبی   ی. در مطرالعره  منف  نردیافکرار خودآبرا  مقرابلره    هرایروش

بر  یرفتار-یشرناخت  یگروهره مشراو  یاثربخشر (  2016)اصرل

پسرتان بررسری سررطان    به  مبتلا زن 30 یخودپنداره و افسرردگ

جلسررره  10. رویکرد شرررناختی رفتاری گروهی در (11)شرررد

هفترره دو جلسرررره  ایدقیقرره  90  درمرران هر  شررررد.   ،  برگزار 

 یاثربخشررر در پژوهش دیگری به بررسررری (  2014)گراوندی

 یو افسرررردگ  یبره زنردگ  دیر بر ام  یشرررنراخت  یدرمران  گروه 

جلسررره مشررراوره گروهی   12. در این مطرالعره  (30)پرداخرت

و ( 2023)منصرروریشررناختی رفتاری برگزار شررد. در مطالعه  

بر  یرفتار -یشررناخت یگروه درمان  جلسرره 10  تأثیرهمکاران  

مقرابلره با درد در زنان   یو اضرررطراب  و راهبردها یافسرررردگ

  .  در مطرالعره(37)بررسررری شررررد  مبتلا بره سررررطران پسرررتران

Pelekasis(2016)  اسرررترس و   تیر ریبرنرامره مرد  اثربخشررری

ررسررری ب  یدرمران  یمیشررر   تحرت زنران  یسرررلامرت برا  یارتقرا

مشراوره گروهی   ایدقیقه 30جلسره   8. در این مطالعه (17)شرد

مداخله قبل  3د که محتوای آن با  رفتاری انجام شرر  -شررناختی

 مشابهت داشت.

 رفتاردرمانی دیالکتیکی

از    رفترراردرمررانی تلفیقی  و درمرران   یآگرراهذهندیررالکتیکی 

اسررررت کره از آن   موج سررروم   عنوانبرهشرررنراختی رفتراری 
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. در مطالعه احمدی شرودیم برده نام هاسررطاندر    یرفتاردرمان

بر اسرترس  یکیالکتید یرفتار درمان  ی( اثربخشر 2014) یفومن

مبتلا   مارانیب یزندگ  تیفیو ک  یادراك شرررده، خودکارآمد

جلسرره  8. گروه مداخله  (22)بررسرری شررد  به سرررطان پسررتان

درمران بره مردت دو مراه دریرافرت کردنرد  محتوای جلسرررات بر 

اسررراس چهار اصرررل رفتاردرمانی دیالکتیکی شرررامل: مهارت 

ذهن آگاهی، تنظیم هیجانی، تحمل آشرفتگی و اثربخشری بین 

 فردی برگزار شد.

 ACTمداخله مبتنی بر پذیرش و تعهد 

بر افسردگی، اضطراب و استرس در   ACTمطالعه به بررسی   4

 2017  یصرررادقسررررطران پسرررتران پرداختنرد. در مطرالعره حراج  

 90جلسرره  8رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد هیز به صررورت  

. محتوای این رویکرد عبارتسرت از: (10)برگزار شرد  یا  قهیدق

اسررتخراج تجربی ، ACT از نگاه   مارانیسررنجش مشررکلات ب

آموزش جردا کردن   فرد،  هرایارزشو    یختگیاجتنراب، آم

و اتخاذ موضر  مشراهده افکار   یاز تجارب شرخصر   های ابیارز

 آموزش فنون ذهن  ،، ارتبراط برا زمران حرالتقضرررراو  بردون

 زییر برنامه،  مارانیب  یزندگ هایارزشیی  شرررناسرررا  ی،گاهآ

برره نسررربررت  تعهررد  در مطررالعرره .  بود  هرراارزش  رییگیپ  برای 

جلسره دو سراعته مداخله مبتنی بر پذیرش و  8(  2017)مهدوی

بیمار  40تعهد بر افسردگی، استرس و رضایت زناشویی روی 

و همکاران   (2015). مطالعه محبت بهار(15)صرررورت گرفت

ماه  مدت یکه بر    ACT  ایدقیقره 90جلسررره   8گروه مداخلره  

بهررار دهقررانی(24)دریررافررت کردنررد ( و 2015). در مطررالعرره 

جلسررره دو سررراعته درمان مبتنی بر  8گروه مداخله   همکاران  

جلسره  4  نیز گروه کنترل.  (35)پذیرش و تعهد دریافت کردند

محتوی جلسرررات   کردنرد.  افرتیر در  ACTدرمران    یآموزشررر 

 مشاوره در چهار مطالعه مشابه بود.

 یرفتاردرمانروایت درمانی و 

روایرت    ترأثیر  اولگروه مرداخلره    ( در2019)  یقمردر مطرالعره  

درمانی بر افسرررردگی زنان مبتلا به سررررطان پسرررتان بررسررری 

 تیماه( روا2)  یا  قهیدق 90جلسرره  8. در این گروه  (27)شررد

برگزار و اپسرررتون    تیر وا یطبق برنرامره درمران  ،یگروه  یدرمران

 یبرا هاییروش  مجموعهی ریکارگ  را به یدرمان  تیروا  شرد.

 نیا یسررر یبرازنو  و  یافراد، سررراخترارشرررکن هرایداسرررترانفهم  

. اسرررت  توسرررط خود فرد و برا کمرک درمرانگران هراداسرررتران

 تواندمیدرباره سررطان   ییها  تیسراختن روا  وی درمان  تیروا

مبتلا به سرطان را   مارانیب  یزندگ  تیفیک   و یسلامت  یامدهایپ

 ی،؛ افسررردگ یپزشررک  هایبیماریبر    نیهمچن.  بهبود بخشررد

  یهرا   شرررراخصی،  بره زنردگ  دیر ام  ی،افسرررردگ  و  اضرررطراب

زنان مبتلا  و عزت  یبدن  ریبهبود تصروو   اسرترس کیولوژیزیف

 8  زین  دومدر گروه مداخله     .بگذارد  ریتأث پسررتان به سرررطان

 یجرانیه  یعقلان  یمراه( از رفتراردرمران2)  یا  قرهیدق  90جلسررره  

احسراسرات  با  توانندمیدرمان   نیافراد به کمک ادریافت شرد.  

 کناری ارزشرر ی اضررطراب و ب  ،یچون افسررردگ  یینابجا یمنف

 .(27)ندیایب

 بنسون یسازآرام

 یک روش مؤثر در  عنوانبهروانی بنسون    یسازآرامتکنیرک  

و برای  مختلف  یهرانرهیزمشرررنراختره شرررده و در  یسرررازآرام

. قرار گرفته اسرت  مورداسرتفاده بیماران گوناگون    یسرازآرام

بنسررون   یسررازآرامو همکاران   (2019) در مطالعه مرادی پور

. ران مبتلا به سررطان پسرتان اجرا شردماه بر روی بیما 3به مدت  

چشررمان بسررته، با   شررودیمدر این روش از بیماران خواسررته 

دم   ینیاز راه ب  کهیطوربهانجام دهد  و منظم    قیعم  یهاتنفس

 خودآگراه   یهراتنفس  بره  .و برازدم را از راه دهران خرارج کنرد

 ادآوریر او   یبرا  شرررهیرا که هم یاباشرررد و در هر بازدم کلمره

حالت از نوك   نیهم در .آرامش اسررت، در ذهن تکرار کند

کار را به سرمت   نیانگشرتان پا عضرلات خود را رها سراخته و ا

عضرلات به انبسراط   یبدن ادامه دهد تا تمام یعضرلات فوقان

حرالرت  نیدر هم قرهیاز اتمرام کرار چنرد دق  پس .کرامرل برسرررنرد

 .(16)بماند یباق
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 بحث

 تأثیرمطالعه جهت بررسری  25حاضرر  مرور سریسرتماتیک  در 

و آموزشرری بر اسررترس، افسررردگی و  ایمشرراوره مداخلات  

اضرررطراب زنران مبتلا بره سررررطران پسرررتران مورد ارزیرابی قرار 

سررطان  تأثیرگذارترین  یسررطان پسرتان، از نظر روان گرفت.

 هایبحران  باعث  تواندمی  یماریمواجه با ب  .زنان اسرت  نیدر ب

 تواندمی  در سررلامت فرد شررود. سرررطان پسررتان  دیحاد و شررد

 ،یشرخصر ی  ریپذ  بیرا در مورد آسر   مارانیب یاسراسر   یباورها

عوارض   مارانیب نیدر ا  .و ارزش خود به چالش بکشرد یمنیا

و کراهش   یجرانیه  اختلاات  شیدرمران، موجرب افزا  یجرانب

 یامدهایپ ییشرناسرا  لزوم که  شرودمی یزندگ  تیفیک  ریچشرمگ

  مرارانیدر ب  ی و بکرارگیری مرداخلات حمرایتیروانشرررنراخت

و   روسرررتون  .کنردمیپسرررتران را دوچنردان    سررررطران  مبتلابره

( نشررران دادند که حمایت و مشررراوره باعث 1999همکاران )

بهبود وضررعیت جسررمانی، کاهش اضررطراب، تقویت ادراك 

شرررخص از اهرداف زنردگی، کراهش اختلاات خلق و خو و 

بهبود سازگاری و رفتارهای تطابقی بیماران می شود که خود 

 . (39)می تواند باعث ارتقا کیفیت زندگی شود

 اختلاات روانشرناختیمؤثر بر   یمداخلات روانشرناختجمله از

به   .باشرردی  م  CBT یرفتارمشرراوره شررناختی   رانامیب  یندر ا

مطرالعره ( در  2014همکراران )مطرالعره خطیبیران و   در کره یطور

کاهش موجب رفتاری   یشرناخت یگروه درماننشران داد  خود

مبتلا به   انماریبدر اضرررطراب و اسرررترس    ،یافسرررردگنمرات 

  (2016)یبی. در مطرالعره آرام غر(23)شرررد  سررررطران پسرررتران

بر خودپنداره و   یرفتار-یشررناخت یگروهره  مشرراو  یاثربخشرر 

. نتایج این (11)تایید شدمبتلا به سرطان پستان    انزن یافسردگ

  (37)(2023)منصروری,(30)(2015گراوندی)مطالعه با مطالعه 

بر   CBTکره بره بررسررری تراثیر    Pelekasis  (2016)(17)  و  

افسررردگی و اسررترس پرداخته بودند، همسررو اسررت. در واق  

CBT اسرت که در  یرفتار  وی  شرناخت  یکردهایاز رو  یقیتلف

 یی و رفتارها  یو افکار منف  تا نگرش  شودمیآن به فرد کمک 

سررهم داشررته باشررند را  یافسررردگ  که ممکن اسررت در روند

. با وجود کند  بر مشررکلات غلبهو   و اصررلا  کند ییشررناسررا

نظری جدیدی   هایمدلکارآمدی رویکرد شرناختی رفتاری، 

 کرد یدر رواز جمله مشراوره فراشرناختی در حال اجرا هسرتند.  

 یشررناخت کردیرو  از آن  یاصررل ی  هیکه درون ما  یفرا شررناخت

تفکر که در   یتمرکز بر محتوا یبرگرفته شرررده اسرررت به جا

تفکر تمرکز  ندیبر فرا شررودمی  دیآن تأک  بری  شررناخت دگاه ید

  .(30)کندی م

( مداخله فراشرناختی بر افسرردگی و 2018اسردزاده )در مطالعه  

. نترایج این مطرالعره برا (33)واق  شررررد  مؤثرامیرد بره زنردگی  

بودن فراشرررنراختی بر  مؤثر( مبنی بر 2013پژوهش محمردپور)

. در واق  کاهش نشررخوار فکری و افسررردگی همخوانی دارد

فراشرررنرراختی   از طریق    تررأثیررویکرد  را    هررایفعررالیررتخود 

اعمرال  پردازشررری مقراوم مراننرد نگرانی و نشرررخوار فکری 

 . (25)کندمی

 ACTاز دیگر مرداخلات درمران مبتنی بر پرذیرش و تعهرد  

بر  ACT( نشرران داد 2017همکاران )اسررت. حاج صررادقی و  

اسرت.  مؤثرافسرردگی و اضرطراب زنان مبتلا به سررطان پسرتان  

 یدهقران(،  2015بهرار )نترایج این مطرالعره برا مطرالعره محبرت  

در کاربرد درمان  ( همسرررو اسرررت.2017)  یمهدو( و  2015)

تا  آموزدی م بیمار  ،یو تعهد برای اختلاات اضررطراب رشیپذ

دهد و با  انیپا  شیخو  مرتبط با اضرطراب  یبه مبارزه با ناراحت

 یانتخراب  اهرداف  کره او را بره  هراییفعرالیرتدر    رشرررردنیدرگ

اعمرال   را  کنترل خود  ،کنردمی  ترنزدیرک  (هراارزش)  یزنردگ

 شتریب  و تعهد به جای آموزش راهبردهای  رشیکند. درمان پذ

 به  با کاهش افکار و احسرراسررات ناخواسررته، رییو بهتر برای تغ

 یمشررراهرده و    یترا برای آگراه  آموزدی  مان  ه کننردگر مراجعر 

که هسرتند، مهارت   گونههمان  ندیناخوشرا احسراسرات  افکار و

 .کسب کنند

در درمان های روانشناختی، به ویژه درمان   هانوآورییکی از  

 سررنت هایرفتاری با    -سرررطان، تلفیق رفتار درمانی شررناختی

 (ذهن آگراهی)معنوی از جملره فنون مراقبره ی تفکر نظراره ای 

از این تلفیق بره عنوان موج سررروم روان درمرانی یراد   اسرررت.
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واق  شرده  مؤثرکه در کاهش اختلاات روانشرناختی    شرودمی

( نشرران داد 2023)  Khaled Younisاسررت. چنانچه مطالعه  

 مؤثربره طور   یبر ذهن آگراه  یآموزش کراهش اسرررترس مبتن

و اضررطراب را در زنان مبتلا به سرررطان  یاسررترس، افسررردگ

( نشران 2013اکبری و همکاران)  .(38)دهد یپسرتان کاهش م

داد آموزش ذهن آگاهی موجب کاهش اسرترس درك شرده 

. این مطالعه با (9)در بیماران مبتلا به سرررطان پسررتان می شررود

( که نشرران داد ذهن آگاهی مداخله ای 2020مطالعه احمدی)

در کراهش اسرررترس و ترس از عود سررررطران پسرررتران و  مؤثر

 .(40)کولورکتال است، همخوانی دارد

روانی در سررررطران پسرررتران نیز کراربرد   هرایآموزشدیگر  

Shanker Ram  (2013 )داشررته اسررت. مطالعه    ایگسررترده 

نشرران داد آموزش روانی بر افسررردگی و بهبود سررلامت روان 

بره سررررطران پسرررتران   . مطرالعره (18)اسررررت  مؤثرمبتلایران 

( نشرررران داد آموزش مردیریرت اسرررترس بر 2017احمردیران)

 مؤثراضررطراب و شررادکامی بیماران مبتلا به سرررطان پسررتان  

اما در   ؛(21)همسرو اسرت  Shanker Ramاسرت و با مطالعه  

جرام  در   یدوره آموزشررر Zhen sheng Li(2018  )مطرالعره  

 هایمهارتبر آموزش  تأکیدبا    سررررطان پسرررتانمورد دانش  

 راتییدر تغ  توجهیقرابرل  راتییاسرررترس منجر بره تغ  تیر ریمرد

هفته   6-5در طول   یاضرطراب و افسرردگ  یدسرته بند اینمره 

دوره آموزش روانی جام  بر پس از عمل نشرررد.   رادیوتراپی  

 نبود و با مطالعه  مؤثرافسرردگی و اضرطراب در سررطان پسرتان  

Shanker Ram نیسررتدر یک راسررتا   Zhen sheng Li 

که بیمارانی که بیان کرد     علل ناهمسرویی  ( در توضریه2018)

دارند بیشررتر از بقیه بیماران سرررطانی تحت  رادیوتراپینیاز به  

لذا به دوره های آموزشری مکرر   ؛اسرترس و اضرطراب هسرتند  

و جامعتری برای کارایی طوانی اثر نیاز اسرت. همچنین سرواد 

در  یماریب  شرفتهیمراحل پسلامت پایین، مشکلات اقتصادی،  

سررررطان در بیماران   هایمراقبت نییپا  تیر فیو ک   هیر مراجعره اول

بره افزایش شرررردت اختلاات روانی و کراهش  چینی منجر 

 مداخلات حمایتی شده است. تأثیرگذاری

نشرررران داد آموزش روانی  2020)  یقنبر ( در مطرالعره خود 

اپلیکشررین خود مدیریتی در موبایل بر اضررطراب و   وسرریلهبه

بوده   مؤثرخودکرارآمردی زنران مبتلا بره سررررطران پسرررتران  

 .  (13)است

برره ا  تیرر فیک   یابیرر طبق ارز وارد شررررده  مرور   نیمطررالعررات 

گروه   Risk of biasاسرررتفراده از ابزار    برا  کیر سرررتمراتیسررر 

بودند.   یمناسب  نسبتاً  یمتدولوژ  یاکثر مطالعات دارا کوکران،

بتوان    دیتنها در دو مطالعه انجام شررده بود که شررا یکورسرراز

آن را   یامشررراوره و   یمطالعات آموزشررر  سرررازوکار  بهباتوجه

تعرداد جلسررررات  نمود )  هیر توج مردت   ،مرداخلرهتفراوت در 

 هیعدم توضررر   ،یریگاندازه ، ابزار  جلسرررات  یآموزش، محتو

البته    ؛(ابیارز  یکورسررازعدم    ،یسررازیتصررادف  یهاروش

  یآموزشررر   -  یامشررراوره در مرداخلات   معمواً  یکورسررراز

وارد شرررده بره این مرور   مطرالعرات  برخی  .سرررتین  ریپرذامکران

علت لذا    ؛هسرررتند  یتجربشررربهیا   یتجربمهین  سررریسرررتماتیک

از جرداد در برخی مطرالعرات   ترنییپراکسررررب نمره  احتمرالی  

  اشرررکرااتیکی از   .براشررردبره این دلیرل  ترا حردودی  توانردمی

قرار گرفته در مطالعه مروری  یموردبررسرر اسرراسرری مطالعات  

 قرارگرفتن از نظر موردمطالعهحاضررر، عدم همگونی بیماران 

 در مراحل مختلف بیماری و نوع درمان دریافت شده بود.

 کامل نبه مت یدسرررترسررر  دمعمطالعه   ینا  یهاتیمحدوداز  

بره زبران   برخی مطرالعرات و هم چنین عردم ورود مطرالعرات 

 .است یسیرانگلیغ

 تأثیردر مطالعات آینده در حوزه بررسرری  شررودمیپیشررنهاد  

بر میزان اسرترس، اضرطراب و افسرردگی  ییردارویغمداخلات  

 یشررانیسررطه پراینکه    بهباتوجه  زنان مبتلا به سرررطان پسررتان،

 ای مرحله  بهباتوجهاغلب    مبتلا به سررطان پسرتان  مارانیب  یروان

از بیمراری کره در آن قرار دارنرد و نوع درمرانی کره دریرافرت 

 مرارانیب بیمراری و نوع درمرانمرحلره   ،متفراوت اسرررت کننردمی

نظر گرفتره در    شرررده طراحیمتردولوژی مطرالعرات    در دیر برا  زین

برا تمرکز بر   دیر پراسرررخ برا  -ز  رابطره دو  ن،یشرررود. علاوه بر ا

 .دشو یابیارز شتریبو آموزش و شدت مشاوره  زمانمدت

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jk
u.

m
uk

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

2-
31

 ]
 

                            21 / 25

http://sjku.muk.ac.ir/article-1-8204-fa.html


 147کوثر حکمی شلمزاری    

1404مرداد و شهریور / سیمجله علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان / دوره   

 

 

 گیرینتیجه

 خصرروتبهتعداد بیماران مبتلا به سرررطان پسررتان و    باابودن

قرار اینکره بخش بزرگی از آنران جوان و در سرررنین براروری  

جهت   یو آموزش  ایمشاوره ، نیاز بیشتر آنان به خدمات  دارند

کاهش استرس، اضطراب و افسردگی ناشی از ابتلا به بیماری 

بر  .دهدمیسرررطان را نشرران   هایدرمانو عوارض ناشرری از  

تمام مطالعات در بهبود سررلامت  آمده دسررتبهاسرراس نتایج  

  بهباتوجهاما    ؛بودند  اثربخشروان زنان مبتلا به سررطان پسرتان  

اینکره بیشرررتر از نیمی از مطرالعرات دارای کیفیرت ضرررعیف بر 

برای اطمینان   رسرردیمبه نظر    باشررندیماسرراس مقیاس جداد  

نیراز بره طراحی مطرالعراتی برا   ،بیشرررتر از اثربخشررری مطرالعرات

. در مطالعات با رویکردهای استضروری   ترقیدقمتدولوژی  

تعهرد، یآگراهذهن،  CBT  ایمشرررراوره  بر پرذیرش  ، مبتنی 

و آموزش مدیریت اسررترس تفاوت معناداری   روانی آموزش

مرداخلره و کنترل   یهراگروه بین    یشرررنراخترواندر متغیرهرای  

دارای امتیاز مطالعات ایجاد شرررده بود. همچنین این مطالعات  

طمینران بیشرررتری  ا  برا از مقیراس جرداد هسرررتنرد چنرانچره  خوب

این  دهدمیو نشرران    در مورد اثربخشرری آنان نظر داد  توانمی

در بهبود سرلامت روان زنان مبتلا به سررطان پسرتان   رویکردها

 هستند. مؤثر

 

 تشکر و قدردانی

این مطالعه حاصررل طر  پژوهشرری مصرروب دانشررگاه علوم 

از   وسرریلهبدین  اسررت  4000752پزشررکی مشررهد با کد طر  

که ی  سررندگانینوو از تمامی  دانشررگاه معاونت پژوهشرری این  

تشرکر و فراهم کردند،   ی رابه اطلاعات و مناب  علم  یدسرترسر 
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