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 چکیده
طر در طب سنتی هستند. خهاي کمهاي گیاهی یکی از روشها در دنیا است. درمانترین شغلمشاغل پزشکی یکی از پراسترس سابقه و هدف:
کـاهش اضـطراب و منظور بادرنجبویه به دمنوشکه برخی مستندات در خصوص استفاده از دو داروي گیاهی اسانس گل سرخ و با توجه به این

زمان بسنجد، انجام نشده است لذا مطالعـۀ حاضـر بـا هـدف اي که اثر این دو را بر روي کاهش استرس همجود دارد، اما هنوز مطالعهاسترس و
 بادرنجبویه در کاهش استرس دستیاران تخصص زنان طراحی و اجرا شده است. دمنوشمقایسۀ اثر اسانس گل سرخ و 

انجـام شـد.  نفـر از دانشـجویان دسـتیاري زنـان و زایمـان 20یک کارآزمایی بالینی متقاطع است که بـر روي  ۀ حاضرمطالع ها:مواد و روش
و  دمنـوشدانشجوکه معیار ورود به مطالعه را داشتند، انتخاب شدند و به دو گـروه مصـرف  35صادفی از بین گیري تدانشجویان به روش نمونه

 Washوشـو (فت. بعد از اتمام مداخله در مرحلۀ اول و یک هفته زمـان شستروز ادامه یا 14زانه به مدت تراپی تقسیم شدند. مداخلۀ روآروما

outآوري نامۀ استاندارد اضطراب و افسردگی بـک جمـعها به کمک پرسشها انجام گرفت. دادهجایی اعضاي گروه)، مداخلۀ مرحلۀ دوم با جابه
 شد.  تحلیل و توصیفی و تحلیلی تجزیه آمار کمک به و  SPSS 20افزارشد. نتایج به کمک نرم

) و در گـروه 85/16±46/2( دمنـوش) و بعد از مداخله در گـروه 17±63/2کنندگان قبل از مداخله (میانگین نمرة اضطراب مشارکت ها:یافته
ها مشاهده نشـد. بـه کمـک آزمـون تـی وهکدام از گرقبل و بعد از مداخله تفاوت معنادار آماري در هیچ ) بود.80/15±38/3اسانس گل سرخ (

 ز مداخله نیز تفاوت معنادار آماري در میانگین نمرة اضطراب مشاهده نشد.مستقل بین دو گروه بعد ا
قبولی کدام نتوانستند تأثیر قابـلتراپی با اسانس گل سرخ هیچآرومابادرنجبویه و  دمنوشدهد که هاي این مطالعه نشان مییافته گیري:نتیجه

زمان مداخله و همچنین شود مطالعات آینده با افزایش مدت. لذا پیشنهاد میبر میزان استرس دانشجویان دستیاري زنان و زایمان داشته باشند
 تنظیم مجدد دوز داروها انجام شود.

 درمانی؛ بادرنجبویه؛ گل سرخضطراب؛ رایحها ها:کلیدواژه
 

 

 مقدمه
ها در دنیـا اسـت و شغلترین مشاغل پزشکی یکی از پراسترس

به دلایل مختلف از جملـه اخـتلال خـواب، مسـئولیت کادر درمان 
درمان، حجم زیاد کـار، تعامـل بـا همکـاران و اسـتادان و بیمـاران 

خصوص بیماران اورژانسی و بدحال متحمل فشـارهاي سـنگینی به

مطالعات متعددي که در سطح کشورهاي غربـی انجـام  .)1( هستند
لاي مسائلی چون سوءمصرف مواد مخـدر، افسـردگی، شده، شیوع با

التحصـیلان رشـتۀ م را در بین دانشـجویان و فارغاضطراب و الکلیس
هـاي آموزشـی تخصـص زنـان و . دوره)2( پزشکی ثابت کرده است

    ترینپرتنش هاي موجود، یکی از زایمان به دلایل حساسیت
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رود. مطالعات متعدد، سـطح اسـترس شمار می هاي پزشکی بهگروه
 . )3-5( دانکی را متوسط به بالا گزارش کردهدر دستیاران پزش

از سوي دیگر کاهش اسـترس و اضـطراب بـه بـالاتررفتن بـازدة 
. وجــود )6( انجامــدکــاري و تعامــل بهتــر بــا همکــاران و بیمــاران می

وخـو و رد روزانـه، افـت خلقاضطراب و استرس باعث کـاهش عملکـ
که اســترس شــود. درصــورتیوابــط اجتمــاعی افــراد میاخــتلال در ر

دانشجویان و دستیاران پزشکی کاهش پیدا نکند ممکن اسـت باعـث 
هـاي تطـابقی منفـی سـمت اسـتفاده از روششود که دانشـجویان به

مانند اعتیاد کشیده شوند. لذا درمان اسـترس در آنهـا بسـیار مهـم و 
هـاي . در صـورت پایدارمانـدن آن، فـرد بـه درمان)8، 7( ی استحیات

کند که معمـولاً بـا عوارضـی همـراه هسـتند. بـه دارویی نیاز پیدا می
گیـري از سـمت بهرههاي اخیر مطالعات علمی بههمین دلیل در سال

گیاهان دارویی متمایل شـده اسـت. در طـب ایرانـی حفـظ سـلامت 
قی که بر جسـم دارد، اهمیـت فراوانـی دلیل تأثیرگذاري عمیروان، به

دارد. در قدم اول رعایت اصول سبک زندگی سالم به ایـن امـر کمـک 
کند، اما در مواردي که به دلایل مختلف فشـار روحـی بـالا باشـد، می
. بـراي ایـن منظـور )10، 9( توان از گیاهان دارویـی کمـک گرفـتمی

گـل سـرخ گیاهان مختلفی توصیه شـده اسـت. یکـی از ایـن مـوارد 
در طـب ایرانـی  Rosa damascenaباشد. گل سرخ با نـام علمـی می

هاي طبع معتدل دارد و مقوي قلب و مغز و مفرحّ است که بـه شـکل
اسـتفاده اسـت. اسـانس گـل سـرخ اثـر مختلف از جمله اسانس قابل

 اي کـه نجفـی و همکـاران بـا عنـوان. مطالعه)11( بخشی داردآرامش

درمانی استنشاقی با گل سرخ بر شـدت اضـطراب قبـل از تأثیر رایحه
انجـام  عمل جراحی شکم به روش کارآزمایی بالینی شاهددار تصادفی

دادند، نشان داد که میانگین نمرة اضـطراب در بیمـاران گروهـی کـه 
معناداري کمتـر از گـروه طور اسانس گل سرخ استفاده کرده بودند به

. در مطالعۀ خانی و همکاران تأثیر رایحۀ گل سـرخ بـر )11( کنترل بود
اضطراب زنان باردار سنجیده شـد و نشـان داد کـه میـانگین نمـرات 

آشکار و پنهان در گروه مداخله نسـبت بـه گـروه کنتـرل  اباضѧطر
. مطالعـۀ خلیلـی و همکـاران کـه بـا )12( داري یافته بـودکاهش معنا

درمانی با اسانس گـل محمـدي و بهارنـارنج قایسۀ تأثیر رایحهعنوان م
درمانی بـا گـل انجام شد، نشان داد کـه رایحـه بر اضطراب سالمندان

  .)13(محمدي تأثیر مثبتی در بهبود اضطراب سالمندان داشته است
بخشـی توصـیه شـده، گیاه دیگري که مصـرف آن بـراي آرامش

در  دمنـوشبادرنجبویه است. مصرف بادرنجبویه به شـکل قـرص یـا 
ایرانـی باشد. بادرنجبویـه در طـب کاهش اضطراب و استرس مؤثر می

مقوي اعضاي اصلی ماننـد قلـب، مغـز و همچنـین دسـتگاه گـوارش 
آوري خوبی دارد و به کاهش خلط سـودا است. این گیاه نیز اثر شادي

 Melissaکنــد. بادرنجبویــه کــه بــا نــام علمــی در بــدن کمــک می

officinalis شود، گیاهی چندساله از خـانوادة شناخته میlamiaceae 
ضـطراب، ضـددرد، واصی نظیر ضدتشـنج، ضدااست. براي این گیاه خ

اکســیدان، ضــدالتهاب، آور، ضــدویروس و ضــدمیکروب، آنتیخــواب
تقویت حافظه و پیشگیري از آلزایمر ذکر شده است. نتـایج آنالیزهـاي 

دهد که ترکیب اصلی موجود در بادرنجبویه، اسـید شیمیایی نشان می
بنـابراین  شـود.می GABAرزمارینیک است که باعث افزایش سـطح 

 .)15، 14( تواند باعث کاهش اضطراب گرددبادرنجبویه می
) در یک کارآزمایی بالینی، کـه بـا م 2018سعیدي و همکارانش (

هدف مقایسـۀ اثربخشـی بادرنجبویـه و اسـطوخودوس بـر اضـطراب 
نفـر از کارکنـان را کـه  45کارکنان شرکت نفت انجام دادنـد، تعـداد 

صـورت گیري هدفمند و بهبه روش نمونه داراي اضطراب بالایی بودند،
هاي پـژوهش حاضـر نفره تقسیم کردند. یافتـه15گروه  3تصادفی در 

نشان داد که هر دو گیاه دارویی بادرنجبویه و اسطوخودوس اضـطراب 
) ش.ه 1402. سـعیدي و همکـاران ()16( دهندمیکارکنان را کاهش 

بررسی تأثیر چاي بادرنجبویه و چاي بابونه بر اي که با عنوان مطالعهدر 
نفر  100بر روي  اضطراب بیماران تحت جراحی ارتوپدي اندام تحتانی

انجام شد، نشان دادند که میانگین نمرة اضطراب در گروه بادرنجبویـه 
 .)17( بودطور معناداري نسبت به گروه کنترل کاهش یافته به

که برخی مستندات در خصوص استفاده از دو با توجه به این
منظور بادرنجبویـه بـه دمنوشداروي گیاهی اسانس گل سرخ و 

اي که اثر کاهش اضطراب و استرس وجود دارد، اما هنوز مطالعه
زمان بسنجد انجام نشـده و این دو را بر روي کاهش استرس هم

جامعۀ دستیاران تخصصی زنان  اي بر روياز سوي دیگر مطالعه
انجام نگرفته است؛ لذا مطالعۀ حاضر با هدف مقایسۀ اثر اسانس 

بادرنجبویـه در کـاهش اسـترس دسـتیاران  دمنوشگل سرخ و 
 تخصص زنان طراحی و اجرا شده است.

 
 هامواد و روش

تجربی متقـاطع طبـق راهنمـاي مطالعۀ حاضر یک مطالعۀ نیمـه
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نفـر از دانشـجویان دسـتیاري زنـان و  20کانسورت است که بر روي 
 1403ا خردادمـاه (زایمان بیمارسـتان مهدیـۀ تهـران از فـروردین تـ

ه.ش) انجام شد. این پژوهش از کمیتۀ اخلاق دانشگاه علـوم پزشـکی 
ـــــــرد  ـــــــت ک ـــــــوز دریاف ـــــــتی مج ـــــــهید بهش ش

)IR.SBMU.RETECH.REC.1401.228 و کد کارآزمایی بالینی بـه (
ــمارة  ــام  IRCT20220821055767N1ش ــد. از تم ــت ش ــز دریاف نی
هاي مطالعه بعد از توضیح هدف مطالعه رضایت آگاهانـۀ کتبـی نمونه

بودن اطلاعـات و آزادي خـروج دریافت شـد و در خصـوص محرمانـه
قیدوشرط از مطالعه به آنها توضیح داده شد. دانشجویان دسـتیاري بی

 Random Numberافـزار گیري تصادفی به کمـک نرمبه روش نمونه

Generator 2  دانشــجوي دســتیاري کــه معیــار ورود بــه  35از بــین
افـزار مطالعه را داشتند، انتخاب شدند، سـپس بـه کمـک همـین نرم

نفـره تقسـیم 10تراپی بـه دو گـروه آرومـاو  دمنوشمنظور مصرف به
شدند. معیار ورود عبـارت بـود از: رضـایت بـراي حضـور در مطالعـه، 

مان بودن در هر سالی، عدم اسـتفاده از دانشجوي دستیاري زنان و زای
اي، هـا، نداشـتن بیمـاري زمینـهداروهاي ضدافسردگی و بنزودیازپین

هــاي دمنوشي، عــدم اســتفاده از نوشــیدنی و نداشـتن هیپوتیروئیــد
سنتی روزانه، عدم مصرف الکل و مواد مخدر. معیار خـروج از مطالعـه 

رف داروهــاي عبــارت بــود از: عــدم رضــایت بــه ادامــۀ مطالعــه، مصــ
ضداضطراب و ضدافسردگی طبق تجـویز پزشـک در حـین مطالعـه، 

مطالعه، تـرك علت بیماري و هر بیماري حاد در حین شدن بهبستري
درصـد و  5جو. حجم نمونه با احتساب خطاي تحصیل یا انتقالی دانش

، بـا )11( درصد و با توجه به نتایج مطالعۀ نجفی و همکارانش 80توان 
افـزار العات متقـاطع بـه کمـک نرموش پارالل مختص مطاستفاده از ر

G-power ، 20  نفر در هر گروه محاسبه شد. مداخله به ایـن صـورت
قطره اسانس گل سـرخ  5نفر) ابتدا  10تراپی (آرومابود که براي گروه 
روز) روي دست افراد چکانده شده کـه بایـد بـه  14هر روز (به مدت 

ی نگه دارند و استشمام کنند. بـراي بینمدت یک دقیقه آن را نزدیک 
را طبـق  دمنـوشنفـر)  10بادرنجبویـه ( دمنـوشکنندة گروه مصرف

سـی هـر روز صـبح و شـب سی 50دستور استاندارد تهیه و به میزان 
کردند. سپس بعـد روز) مصرف می 14بعد از صبحانه و شام (به مدت 

زمــان هفتــه  1از اتمــام مداخلــه در مرحلــۀ اول بــراي هــر دو گــروه 
) در نظر گرفته شد و مداخلـۀ مرحلـۀ دوم بـا Wash outوشو (شست
 دمنـوشها انجـام گرفـت. در ایـن مطالعـه از جایی اعضاي گروهجابه

) Lemon Balm Herbal Teaکـوه (اي از شرکت گلبادرنجبویۀ کیسه
هـا بـه کمـک و اسانس گل سرخ از شرکت زردبند استفاده شـد. داده

 Beck Depressionاضطراب و افسـردگی بـک (نامۀ استاندارد پرسش

Inventory=BDI شـده و روایـی و پایـایی )، که در ایران بارها استفاده
)، قبل و بلافاصـله بعـد از هـر 92/0آن مناسب است (آلفاي کرونباخ: 

). ایـن 1کنندگان تکمیـل شـد (تصـویرسط مشارکتدورة مداخله تو
مـودنی در هـر مـاده اي اسـت کـه آزماده 21نامۀ بک مقیاس پرسش

دهندة شـدت اضـطراب ) را کـه نشـان3تـا  0یکی از چهار گزینه (از 
 16-25خفیــف،  8-15کــم،  0-7کنــد (نمــرات اســت، انتخــاب می

 کمک به و  SPSS 20افزارها به کمک نرمشدید). داده 26-63متوسط، 

 معیار) و آزمون تی مستقل و تی زوجیانحراف توصیفی (میانگین، آمار

 شد. لحاظ 05/0کمتر از  معناداري شد. سطح تحلیل و تجزیه
 
 هایافته
 60نفـر ( 12کننده در مطالعـه، نفر دانشجوي خانم شرکت 20از 

) را داشــتند. 37/29±19/6(درصــد) متأهــل بودنــد و میــانگین ســنی 
) 17±63/2کنندگان قبل از مداخلـه (ن نمرة اضطراب مشارکتمیانگی

) 85/16±46/2( دمنـوشه در گـروه در سطح متوسط و بعد از مداخلـ
) نیـز در 80/15±38/3در سطح متوسط و در گروه اسانس گل سـرخ (

سطح متوسط بود. به کمک آزمون تی زوجی قبـل و بعـد از مداخلـه 
ها مشاهده نشـد. بـه کمـک کدام از گروهتفاوت معنادار آماري در هیچ

نـادار آزمون تی مستقل بین دو گروه بعـد از مداخلـه نیـز تفـاوت مع
 ).1آماري در میانگین نمرة اضطراب مشاهده نشد (جدول

 
 بحث

 شـدت سـرخ اسـانس گـل کـه داد نشـان مطالعۀ حاضـر نتایج
  که اي دهد. مطالعهنمی کاهش را اضطراب در دانشجویان دستیاري

 
معیار نمرات دو گروه قبـل و بعـد از . میانگین و انحراف1جدول

 انجام مداخله
آمارة تیسطح معناداري دمنوشاز بعد  قبل از مداخله

63/2±17  46/2±85/16  453/0  767/0  
  بعد از اسانس قبل از مداخله

63/2±17  38/3±80/15  853/0  188/0  
907/0 و اسانس بعد از مداخله دمنوشبین دو گروه   117/0  
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درمانی استنشاقی با گل سرخ تأثیر رایحه نجفی و همکاران با عنوان
بر شدت اضطراب قبل از عمل جراحـی شـکم بـه روش کارآزمـایی 

انجام دادند، نشـان داد کـه میـانگین نمـرة  بالینی شاهددار تصادفی
اضطراب در بیماران گروهی که اسـانس گـل سـرخ اسـتفاده کـرده 

. مطالعۀ خـانی )11( طور معناداري کمتر از گروه کنترل بودبودند به
سرخ بر اضطراب زنـان بـاردار و همکاران که در آن تأثیر رایحۀ گل 

آشکار و پنهـان  اضطرابسنجیده شد، نشان داد که میانگین نمرات 
داري یافتـه معنـا نسبت به گـروه کنتـرل، کـاهش اخلهدر گروه مد

ــود ــا )12( ب ــاران ب ــوان م. مطالعــۀ خلیلــی و همک ــأثیر عن قایســۀ ت
درمانی بــا اســانس گــل محمــدي و بهارنــارنج بــر اضــطراب رایحــه

ا گـل محمـدي رمانی بـدرایحـهانجام شد و نشان داد که  سالمندان
 .)13( تــأثیر مثبتــی در بهبــود اضــطراب ســالمندان داشــته اســت

 ش)، .ه 1399نجفــی (هاي ایــن مطالعــه بــا نتــایج مطالعــات یافتــه
 1396ش)، همـــدانیان (.ه 1400ش)، خلیلـــی (.ه 1400خـــانی (

، 11-13( کشـدباشد و نتایج آنها را بـه چـالش می) متفاوت میش.ه

اضـطراب  العۀ نجفی بعد از مداخله نیز میـزانر مط، البته فقط د)18
م)  2019پـور و همکـاران ( ا.... مطالعۀ فضل)11( تغییري نکرده بود

 روي سـرخ گل اسانس نیز که با هدف تعیین تأثیر رایحه درمانی با

کرونـري انجـام  عـروق جراحـی عمل تحت اضطراب بیماران شدت
بیمـاران در دو  ارآشـک و پنهـان اضـطراب شد، نشان داد که شـدت

. دلایـل تفـاوت در )19( گروه مداخله و کنترل تغییـري نکـرده بـود
توانــد از دو جنبــه نتـایج در مطالعــۀ حاضــر بــا ســایر مطالعــات می

که احتمالاً سطح استرس دانشـجویان موردتوجه قرار گیرد، اول این
دستیاري زنـان در طـول زمـان متغیـر بـوده و لازم اسـت از سـایر 

کــه نتــرل اســترس اســتفاده شــود. نکتــۀ دوم ایناي کهــا بــرروش
پژوهشگران در مطالعۀ حاضر معتقدند کـه احتمـالاً افـزایش زمـان 

 تواند در طول زمان اثرات مداخله را افزایش دهد.مداخله می
اسانس گل سرخ عمدتاً به ترکیبات فنـولی  عملکردهاي دارویی

هــاي الیتاي از فعشــود کــه داراي طیــف گســتردهنســبت داده می
هـاي آزاد، ضدسـرطان، اکسـیدان، مهـار رادیکالدارویی مانند آنتی

ــدجه ــدالتهاب، ض ــتندض ــردگی هس ــد )20( ش و ضدافس . هرچن
درمانی با عرقیات مختلف گیاهی در کاهش اضطراب بیمـاران رایحه

بررسی شده و مؤثر بوده است، اما در این مطالعه مشـاهده شـد کـه 
ن دسـتیاري بـا سـطح متوسـط جویابراي افراد سـالم ماننـد دانشـ

ها را شـاید اضطراب مؤثر نبوده است. دلیل ایـن اخـتلاف در یافتـه
وسیلۀ بیمـاران شده بهخاطر اختلاف در نوع اضطراب تجربهبتوان به

و دانشجویان دانست. نکتۀ دیگـري کـه در تفـاوت ادراك دو گـروه 
مراهـی سالم و بیمار از استرس و اضطراب وجود دارد، مربوط بـه ه

شـود. درد در بیماران است که باعث افزایش استرس و اضطراب می
توانـد در شده توسط بیماران میبه عبارتی اضطراب و استرس درك

دهـد نتیجۀ درد باشد و چون اسانس گـل سـرخ درد را کـاهش می
درنتیجه روي اضطراب نیز اثرگذار بوده و اضـطراب بیمـاران را نیـز 

ــراد ســالم دردي را احســاس که ورتیکــاهش داده اســت. درصــ اف
کنند که به اضطراب منجر شود، بلکه استرس و اضطراب ناشـی نمی

هاي محیط کار است که به مداخلات دیگري نیـاز دارد؛ بـه از تنش
عبارتی اضطراب محیطی است نه فیزیولوژیک. لذا درمان و مداخلـۀ 

رس محیطی لازم دارد نه فیزیولوژیک، هرچند میانگین میـزان اسـت
تراپی اسانس گل سـرخ کـاهش یافتـه بـود، امـا ایـن آرومادر گروه 

 مقدار کاهش از نظر آماري معنادار نبود.
بادرنجبویه نیز نتوانسـت سـطح  دمنوشدر این مطالعه مصرف 

استرس و اضطراب را در دانشجویان کـاهش دهـد. هرچنـد برخـی 
روي بر ثر تنظیمی داراي انجبویه درباکنند کـه گیـاه منابع بیان می

ـــهبور فتار ـــتلالات هنددکاهش، بخش خفیفعنوان آرامده و ب ة اخ
ــعیف ــواب و تض ــم اخ س، ستراعصبی (شامل ت ختلالاکنندة علائ

. امــا در ایــن )21( دمیشوده ستفایري) اپــذتحریکقابلیت ن و هیجا
مطالعه اثربخشی آن بر کاهش استرس تأییـد نشـد. نتـایج مطالعـۀ 

ل بادرنجبویـه را همکـاران، کـه مکمـ حاضر با نتایج مطالعۀ کارینا و
هاي تحت استرس تجـویز کـرده بودنـد، صورت تزریقی در موشبه

گرمـی 3مطالعۀ هیبار و همکاران که بادرنجبویه را به شکل کپسول 
هفته در بیماران دچار آنژین قلبی تجویز کـرده بودنـد  8براي مدت 

 20اي بادرنجبویـه را بـر دمنوشو مطالعۀ چهرودي و همکاران که 
ران سـوختگی تجـویز کـرده بودنـد، همخـوانی نـدارد و روز در بیما

. سـعیدي و همکـاران در )21-23( کشـدنتایج آنان را به چـالش می
یک کارآزمایی بالینی، که با هدف مقایسـۀ اثربخشـی بادرنجبویـه و 
اسطوخودوس بر اضطراب کارکنان شرکت نفت انجام دادنـد، تعـداد 

الایی بودنـد، بـه روش ه داراي اضـطراب بـنفر از کارکنان را کـ 45
نفره تقسـیم 15گروه  3صورت تصادفی در گیري هدفمند و بهنمونه

هاي پژوهش حاضر نشان داد که هـر دو گیـاه دارویـی کردند. یافته
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ـــاهش  ـــان را ک ـــطراب کارکن ـــطوخودوس اض ـــه و اس بادرنجبوی
ــا ) مطالعــهش.ه 1402. ســعیدي و همکــاران ()16( دهنــدمی اي ب
بررسی تأثیر چـاي بادرنجبویـه و چـاي بابونـه بـر اضـطراب ان عنو

نفـر  100کـه بـر روي  بیماران تحت جراحی ارتوپدي اندام تحتانی
انجام شد، نشان داد که میانگین نمرة اضطراب در گروه بادرنجبویـه 

. در )17( گروه کنترل کـاهش یافتـه بـود طور معناداري نسبت بهبه
رسد مدت زمان مداخلـه و عوامـل متعـدد نظر میاین مرحله نیز به

عنوان متغیرهایی بودنـد کـه لازم مؤثر بر استرس دستیاران زنان به
 است در مطالعات بعدي موردتوجه دقیق قرار گیرند.

ر یافته بود، امـا ایـن مقـداهرچند میانگین نمرات استرس کاهش 
 دمنـوشش از نظر آماري معنادار نبود؛ لذا در خصـوص اثـر کـم کاه

بادرنجبویه نیز همین موارد را مانند اثر کم اسانس گل سرخ، که در بالا 
رسـیدن نتیجهتوان بیان کرد. هرچند که نباید از روش بهذکر شد، می

اند، غافل شد. از مـوارد سایر مطالعاتی که نتایج مثبت را گزارش نکرده
گیري و تعـداد دفعـات توان به تفاوت در ابزارهـاي انـدازهیگر نیز مید

متفاوت استفاده از اسانس گل سرخ اشاره کرد. گفتنی است که تعداد 
نظر محققان کافی بود دفعات و روزهاي استفاده از اسانس در مطالعه به

نوع از طراحی ضمن حذف بسیاري از متغیرهاي دموگرافیک ولی، این 
توانست نتایج مشابه سایر مطالعات را گزارش کند. البتـه گر نو مداخله

نباید از تعداد حجم نمونۀ کم مطالعۀ حاضر نیز غافل شد. بایـد توجـه 
توانـد داشت که پدیدة استرس و اضطراب درکی شخصی است که می

تحت تأثیر عوامل مختلف روزانه تغییر کند. علاوه بـر ایـن در مطالعـۀ 
صـورت خودگزارشـی ت روان از دسـتیاران بهحاضر در مورد مشـکلا

فرض که این افـراد آگـاه هسـتند و اطلاعات دریافت شد (با این پیش
هاي حـال محـدودیتتواند مورداطمینان باشـد، بااینخودگزارشی می

 خودگزارشی نباید مورد غفلت قرار گیرد).
 
 گیرينتیجه

یـه و بادرنجبو دمنـوشدهـد کـه هاي این مطالعه نشان مییافته
کـدام نتوانسـتند تـأثیر وسـیلۀ اسـانس گـل سـرخ هیچتراپی بهآروما
قبولی بر میزان استرس دانشجویان دستیاري زنان و زایمان داشته قابل

هاي دیگري براي کاهش استرس این شود روشباشند. لذا پیشنهاد می
گروه در معرض خطر مورد مطالعه قرار گیرد؛ چراکه این دو روش براي 

 طراب در دانشجویان دستیاري مناسب و مؤثر نبودند.کاهش اض

 هانقاط قوت و محدودیت
توان بـه مقایسـۀ دو روش و انجـام از نقاط قوت این مطالعه می

دو روش بــراي همــۀ افــراد اشــاره کــرد کــه هــم از نظــر اخلاقــی، 
مداخلات براي هر دو گروه انجام شده باشد و هم امکان مقایسـۀ دو 

هاي مطالعـۀ ین حال از محـدودیتاست. در ع روش را فراهم آورده
توان به محدودیت حجم نمونه و محـدودیت مـدت زمـان حاضر می

شــود در مطالعــات بعــدي مداخلــه اشــاره کــرد کــه پیشــنهاد می
 موردتوجه قرار گیرد.

توان به تعداد نمونۀ کـم، هاي دیگر این مطالعه میاز محدودیت
اجهه با بوهـا و داروهـاي نکردن به شخصیت و تجارب قبلی موتوجه

 گیاهی اشاره کرد. 
 

 اخلاقی ملاحظات
هاي انسانی و همـۀ اصـول بیانیـۀ همۀ اصول اخلاق در پژوهش

هلسینکی در این مطالعه رعایت شد. این مطالعه توانست از کمیتـۀ 
اخلاق دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی تأییدیـۀ اخلاقـی بگیـرد 

)IR.SBMU.RETECH.REC.1401.228.( 
 

 ویسندگانن مشارکت

همۀ نویسندگان در تمام مراحل انجام مطالعه و نگـارش آن بـه 
 اند.یک اندازه مشارکت داشته

 

 منافع تضاد
 ندارد. منافع تعارض مقاله این نویسندگان اظهار بنا بر

 

 مالی حمایت
شـهید  علـوم پزشـکی دانشـگاه مـالی حمایـت بـا پژوهش این
 است. شده انجام بهشتی
 

 ردانیدق و تشکر
واحـد توسـعۀ تحقیقـات بـالینی مرکـز  حمایت از بدین وسیله

آموزشی و درمانی مهدیه وابسته به دانشـگاه علـوم پزشـکی شـهید 
بهشتی شهر تهران و تمامی دسـتیارانی کـه در ایـن مطالعـه مـا را 

 شود.یاري نمودند، تشکر می
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Abstract 
 
Background and Purpose: Medical Professions rank among the most stressful occupations in the world. 
Herbal remedies are one of the safe therapeutic modalities in traditional medicine. While there is some 
evidence supporting the use of two herbal medicines—rose essential oil and lemon balm (Melissa officinalis) 
for alleviating anxiety and stress, no study has yet been conducted to simultaneously examine their effects on 
stress reduction. Therefore, the present study was designed to compare the effect of rose essential oil and 
lemon balm on stress reduction among gynecology residents. 
Materials and Methods: The present study was a crossover clinical trial conducted on 20 gynecology 
residents. Participants were selected by random sampling from among 35 students who met the inclusion 
criteria and were divided into two groups: lemon balm tea and rose essential oil aromatherapy. The daily 
intervention continued for 14 days. After the completion of the first intervention phase and a one-week 
washout period, the second phase of the intervention was performed by switching the members of the 
groups. Data were collected using the standard Beck Anxiety and Depression Questionnaire. Results were 
analyzed using SPSS version 20. 
Results: The mean anxiety score of participants prior to the intervention was 17±2.63. Following 
intervention, the anxiety score in the infusion group was 16.85±2.46, while in the rose essential oil group, it 
was 15.80±3.38. No statistically significant difference was observed within either group before and after the 
intervention. Furthermore, an independent t-test analysis showed no statistically significant difference in the 
mean anxiety scores between the two groups after the intervention. 
Conclusion: The findings of this study indicate that neither lemon balm infusion nor aromatherapy with rose 
essential oil produced a satisfactory effect on reducing stress among obstetrics and gynecology residents. 
Therefore, it is recommended that future studies be conducted with longer intervention durations and dosage 
adjustments of the herbal medicines. 
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