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Background: Association of anxiety disorders and complex nature 

of Posttraumatic Stress Disorder (PTSD) entails examining and ap-

plying new treatments therapies. The aim of current study was to de-

termine the effectiveness of cognitive training component in reduc-

ing symptoms of PTSD. 

Materials & Methods: This quasi-experimental study was conducted 

with pre-post test and follow- up design using control group from all 

veterans patients with PTSD who lived in Urmia. For this reason, 40 

patients were randomly selected and divided into two equal experi-

mental and control groups. Experimental group experienced 8 ses-

sions of Wells’s metacognitive therapy. While the control group was 

only followed. Mississipi scale was used as a diagnostic tool and 

PCL checklist as well as metacognitive test used as evaluation tools 

in the pre-test, post-test and follow up after two months. The results 

were recorded.  

Result: Data were analyzed by multivariate covariance test 

(ANCOVA) and t-test. Our results indicated that there is a significant 

difference between mean metacognitive component’s scores of ex-

perimental and control groups in post-test and follow up (P<0.001). 

Experimental group also showed the significant decrease in total 

scores of general symptoms than the control in post- and follow- up 

test (P<0.05).  

Conclusion: These results showed that the metacognitive compo-

nents in veterans with PTSD are disordered and applying metacogni-

tive model of Wells will be effective on decreasing general symp-

toms of PTSD.  

Keywords: instruction, meta- cognitive components, posttraumatic 

stress disorder, general symptoms 
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 چکیده

 1عل    د يم 

 *2میی:ا   ش  ز    ايه

استادیار،   داگاهاه    ااد   اسام ،   واو           و   3

قحقیقات    بربایناش   شرگ ،   وروه   رواگا اس ،   

 قبریز،   ایراش 
کارش اس   ارش ،   رواگا   اس       م  م  ،         4

داگاهاه    ااد   اسام ،   واو           و   قحقیق ات    

 بربایناش   برب ،   وروه   رواگا اس ،   اروم ی ه،     

 ایراش 

  

 مويسنده   مسلو  *

 میترا   شاشز   ااده
 +(32)3322114399ق فن:   

 پست   الرتروگی :
mitra_hashemzadeh@yahoo.com  

شمای  ی   اختا ت   ابیراب    و   ماشیت   پی ی ه   اختاز   استرس   پی   اا   ساگ ح ه،   ب ررس     و       مقدمه     

اث رب ی ا      م  ا         «ک      ش پ   پ وشض   وابر،   ق  ی ی ن     شای   ی ی    را   اینا    م    ویری   درماش   کار به

 این   اختاز   ب ده   است       »شای   اراش اخت    برکاشض   گااگهاش   م لفه

ب ا        ام ش   و   پی-پ وشض   وابر،   اا   گ آ   شبه    امایا    ب د   که   با    ر    پیض    ام ش   ش    مواي   ر   رر 

%(    بربایناش   برب        24%   قا    41وروه   ک ترز   ایرا   ش     ب ین   م   ر   اا   بین   ک یه   یاگباااش   ا  ا    و   رواش   )

به   ص رت   ق ادا    اگتیا    ش ه   و   به   ص رت   ق ادا    در   دو   و روه        PTSDگفر   با   قایی    24ق  اد

را   قنربه   کردگ    و   و روه       »ولز«ی سه   درماش   اراش اخت       2 امایض   و   ک ترز   گرار   ورات      وروه    ام ش    

و      PCLپ    به      اش   ابزار   قایی ،    ام ش        لیست      س    س    ویری   ش گ      ام ش   م     ک ترز   ق ها   پ 

 ام ش   اراش اخت   ولز،   به      اش   ابزارشای   اراشیاب    در   پیض    ام ش،   پی    ام ش   و   پیهیری   به   کار   ورات ه    

 ش    و   گتایت   ثبت   وردی  

م رد   قن زی ه   و        tقح یل   ک واریاگی         مت یره   و    ام ش          وری   ش ه   با    ام ش   شای   یم  دادهش       ي :یه

شای اراش اخت  وروه  ام ای ض و          قح یل گرار ورات   که گتایت  ش گااش داد بین میاگهین گمرات م لفه           

(   شم  ین   وروه    ام ای ض   در      >40443Pداری   وی د   دارد   )    ام ش   و   پیهیری   قفاوت   م      ک ترز   در   پی

 ام  ش   و     داری   گسبت   به   وروه   ک ترز   در   پ ی  گهاش   استرس   پی   اا   ساگحه   کاشض   م      گمره   کل   گاا

 (  >4041Pپیهیری   گااش   دادگ    )

شای   اراش اخت    دریاگباااش   م ب ت ا   ب ه        گتایت   این   پ وشض   واک    اا    ش   است   که   م لفه   گی:ي   مییجه

PTSD        شا   م  ث ر      در   کاشض   گااگهاش    م م     ش   »ولز«میتل   است    و   به   کارویری   اله ی   اراش اخت

 باش      م 

 شای   اراش اخت ،   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه،   گااگهاش    م م        م ا ،   م لفهش      کلید   را ه

14 

ش د    اما   به   اباش   ایزی ل  یر     بت اگ    با    ش   ک ار   بیای ،   قنربه   م 

استرس   میزاش   استهاف   و   ارس دو    ب ش   است    اا   گهاه   س یه   

استرس   پاسغ   بیر   مای    ب ش   به   شر   اااری   است   که   روی    ش   «

 مقدمه

والت    اا   ابیرا    است   که      استرس    بت   ق ریچ   ری ارد    ااروس،   

شا   اازوش   بر    ش   مق اری   است   که   اگساش      وگت    و ادو   و   مس  لیت
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1: Post-Traumatic Stress Disorder, 2: Yalcin, 3: Metacognitive Components  

[    در   3]  »ش د    خ اه   این   ااار   ق لی    لذت   یا   ق لز   بر   وذاشته   م 

شای   گابه نار   ااراد   در   رویاروی    با   م اب    ااار   رواگ ،    بررس    واک ض

گیستین   بار   در   میاش   سرباااش   ی م   یهاگ    دو ،   در   رویاروی    با   

به نار      وگای    اااراای   ی م،   س  ر    رواش   ش اخت    و   راتارشای   گا

قحت      اش   یر    اا      DSMش اسای    ش     این   گااگهاش   ب  شا   در   

شای   ار     اختا ت   رواگ    گرار   ورات   و   اک  ش   به   اختاز    وروه

(PTSD)استرس   پی   اا   ساگحه   
[    اختاز   ااار   4م روپ   است   ]   3

ای   اا    اضز   ابیراب    است   که      ب    پی   اا   ساگحه   شامل   منم  ه

ک      این    در   پ    م ایهه   با    امل   ایناد   ک   ه   ااار     ب    بروا   م 

ق اگ    به   ص رت   شاش    ب دش،   قنربه   اردی   و   یا   ش ی ش    م ایهه   م 

دش      واگ ه   باش    که   ارد   به   ص رت   قرس   و   درماگ و    به    ش   پاسغ   م 

   6قا      1درص    و   در   مرداش      34قا      34میزاش   شی آ   این   اختاز   در   اگاش   

درص    قیمین   اده   ش ه   است      3قا      3[   و   در   یم یت    م م    1درص    ]

[    منم  ا    بت   ش اش    پ وشا    اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه   2]

[    اماگ    که   این   اختاز   سیر   مزمن   داشته   1اختاز   شای     است   ]

باش ،   اوتما    بر   گزدیراش   ارد   مبتا   گیز   اثر   وذاشته   و   سب    ایناد   

[    بی ر   مکاز   ک اره   ویری   شیناگ    اا   6ش د   ]   ق ض   در   خاگ اده   م 

شای   لذت   بیض   در   مبتایاش،   شراپ    میق    در   ارقبا    اوی     ا الیت

[    اب     سرباااگ    که   دارای   سابقه    سی    9ک     ] شا   ایناد   م   ش

اگ ،   به   وی ه   اارادی   با   اختاز   ااار     ب ،   بیاترین    سی     ب ده

ش اس    رواگ    اا   گبیل   ابیرا ،   ااسردو    را   داشته   و   در   قما    

[    2باش     ] میت چ   اگ و    اا   کیفیت   پایی     برخ ردار   م    شای      و اه

ایرا   اا    ثار   ایاگبار   شر   ی ه    بروا   مارات   یسماگ    و   رواگ    برای   

اارادی   است   که   بی ر   مستقیز   یا   بیر   مستقیز   در   صح ه   ی م   وابر   

دش     که   شمسراش      ای   گااش   م    شای   وسترده [    پ وشض3اگ    ] ب ده

،   د ار   پریااگ    رواگ    و      سرباااش   دارای   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه

[   و   با   مارات   مت  دی   در   اب اد   میت چ   ماگ     34اگاش ی    ب ده   ]

ایتما  ،    م ررد   خاگ ادو ،      -کیفیت   اگ و    و    م ررد   رواگ 

[    33 م ررد   یسماگ ،   سامت    م م    و   سراگ و    م ایه   شست     ]

این   مارات   شز     بن   سب    کاشض    م ررد   ایتما     ارد   مبتا،   

ااشز   پاشی و    خاگ اده،     باگیت،   ابیرا ،   ااسردو ،   مارات   

[   و   گیاا   به   34وردد   ]   رواگ    و   قرس   در   سایر   ااراد   خاگ اده   بیمار   م 

ک      ق قیی   ومایت   ایتما     را   به      ومایت   ایتما     را   ایناد   م 

   اش   ی    راشبرد   برای   مقاب ه   با   اگ و    استرس   اا   ب سی ه   اراخ اگ ش   

    گیاا   به   ومایت      شای   ایتما     ق ریچ   کرده   است   کم    اا   شبره

[    گتایت   31باش    ]   ایتما     گی ان   گااش   اا   درویری   یام ه   با   مارل   م 

(   قایی    کردگ ،   اارادی   که   دارای   4433)  4واصل   اا   قحقیقات   ی سین

قری      باش  ،   اوتما    ااسردو    و   استرس   کز سیستز   ومایت    گ ی   م 

ک       ایرا   ومایت   ایتما     با   استرس   و   ااسردو    و    راقنربه   م 

[    این   م ب آ   بیاگهر   32اختا ت   شیناگ    رابیه   م ر س   دارد   ]

اشمیت   گقض   و   درویری   یام ه   با   بیماراش   و   اشمیت   و   برورت   درماش   

 است 

در   سب    ش اس    این   اختاز،   ش ت   ساگحه   و   ماشیت    ش   بر   میزاش   

ربز    [       31باش    ]    ابتا   به   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه   م ثر   م 

اشمیت    بی ت   و   ش ت     امل   استرس   اا،   این   اختاز   م اا          

شای   خاد   در   این   ااراد    شا   با ا   ایناد   وی و    ت    دارد   که   این     ت

شای    شای   ایست   ش اخت     م ه   در   م رد   وی و  [    یااته36ش د   ] م 

ااراد   مبتا   به   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه،   اازایض   ا الیت   و   

دش    که   گراضن    ش   در    وساسیت   سیستز     ب    اق گ می    را   گااش   م 

اازایض   ق  اد   برباش   گ     و   میزاش   ااار   خ ش   و   ساختار   گابه نار   

       باش  خ ا    )مکل   اگقیاآ   خ ا    و   اازایض   دوره   گهفته    خ ا (   م 

بی ر   مکاز   در   پ وشض   م من   و   شمراراش   بیماراش   مبتا   به   اختاز   

استرس   پی   اا   ساگحه   کاشض   میزاش   خ ا    و   اازایض   میزاش   خ ا    

REM   ای    گیز   اختا ت   خ ا    را   که   یزو      [      ه39اگ    ] را   گااش   داده

است،    امت   ک ی ی   این      PTSDشای    قرین   شرایات   بیماراش   با   

[    این   بیماراش   شم  ین   اا   دلبسته    32ویرگ    ] اختاز   درگ ر   م 

 [ 33برگ    ] ایمن،   می  صا   ابیرا    و   ایت ا    رگت   م    گا

ق اش   به   شمب دی   این   اختاز    در   بیاش   اشمیت   بررس    این   بیماری   م 

واتزدو ،   ااسردو ،   س     م رپ   م اد،   پرخاشهری،      با   اختا ت   و

اختا ت   ابیراب    و   اختاز   ش ی    در    م ررد   روااگه،   ش      و   

 [ 44ایتما     اشاره   کرد   ]

شای    م ب آ   م رد   ق یه   و   مهز   دیهر   در   این   بیماراش،   م لفه

شای    ق اگ    بر   گهر      اا   یم ه     ام     که   م    باش   گاش   م    1اراش اخت 

شا   واک    اا   ارقبا         پ وشض   گاکار م    اثروذار   باش ،   اراش اخت   است

شای   گاکار    م    و   اختا ت   شیناگ     ،   گهر    شای   اراش اخت بین   م لفه

ی   ش اخت   به   کار          اراش اخت،   ش اخت    است   که   درباره [43است   ]

(    قفرر   به     امل   اراش اخت       ی   ش اخت رود   )ش اخت   اساس    درباره   م 

    پ وشاهراش   پ ت    [44   ]      گیاا   دارد   که   بت اگ     ش   را   ک ترز   و   ق  یز   گمای 

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
50

5/
3.

1.
31

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

22
86

24
1.

13
93

.3
.1

.5
.6

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jp

m
ed

.ir
 o

n 
20

26
-0

5-
19

 ]
 

                             3 / 12

http://dx.doi.org/10.30505/3.1.31
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.22286241.1393.3.1.5.6
https://jpmed.ir/article-1-224-en.html


 مجله    ا   امی  م 
  24-13صفحات      -3شماره      -   1دوره - 3131 بهار

12 

 کاشض   گااگهاش   استرس   پی   اا   ساگحه   در   یاگباااش   

1: Self-regulatory strategies, 2: Monitoring, 3: Body dysmorphic, 4: Obsessive Compulsive Disorder, 5: Mississippi     

[    گیستین   بار   ولز   و   41اگ    ] ی   اراش اخت    را   میر    کرده م لفه

با   قرکی    رویررد    رو اره   و   پرداا    ا ا ات،   اله ی      متی س   

S-اراش اخت    را   بر   مب ای   م ز    م ررد   ایرای    خ د   ق  یم    )

REF)3   اگ     به      یهت   قبیین   و   درماش   اختا ت   شیناگ    م را    کرده

،   ش اخت   درماگ    بیاتر   روی   م اا   محت ای   اارار،   قمرکز      ی   ولز  قی ه

ویری   این   اارار   و    ه گه       [    اما   در   م رد    ه گه    شرل42ک     ] م 

ساای   قفررات   گاکار م    قاش    گررده   است   ] ساا   و   کارشای   بریسته

ک     و   به   یای      [    این   رویررد،   کارکرد   بالی     درماش   را    میت   قر   م 41

 گره   درماگهراش   ا تبار   اارار   و   یا   باورشای   بیماراش   را   م رد   س از   گرار   

شای   گاسااواراگه   قفررات    شای    را   که   شی ه دش     س     دارگ    اراش اخت

ک      و   یا   با ا   اازایض   باورشای   م ف     م ف    قررار   ش گ ه   را   ایاد   م 

شا   مس  ز   ک ترز      [    اراش اخت46وردگ ،   ق ییر   دش     ]  م م    م 

شا   و   ار ی  شای    واش    را      اارار   سالز   و   گاسالز   بشن   شست     و   ار ورده

شا،    [    برخ    اا   پ وشض42ک      ]   و   ارایاب    م    4پایض   )گ ارت(،   ک ترز

[   اختاز   ابیرا    49اثربیا    م ز   اراش اخت    ولز   را   بر   وس اس   ]

اراویر   )ولز،   کی م(   و   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه   وزار    کردگ    ]

42 ] 

میال اق    در   ایراش   گیز   اثر   بیا    این   م ز   را   بر   اختاز   ب شر     

[   و   14[،   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه،   اختاز   دو   گیب    ]43]  1ب ش

[    با   ق یه   به   مباگ    میر    13اگ    ]    ام ده   2یبری   -اختاز   وس اس

ش ه   و   اشمیت   این   اختاز   به   دلیل   قنربه   ی م   در   کا ر   ما   و   

شم  ین   گیاا   به   رویرردشای   درماگ    ی ی ،   پ وشض   وابر   با   ش پ   

شای   اراش اخت    یاگباااش   مبتا   به   اختاز   پی   اا    ش اسای    م لفه

   PTSDشا   در   کاشض   گااگهاش      ساگحه   و   قاثیر    م ا    این   م لفه

اگنا    ش ه   است   قا   بت اگ    راشرارشای    را   به   م   ر   م اخات   م ثر   

ق اگ     برای   این   دسته   اا   بیماراش   اراضه   ک      گتایت   پ وشض   وابر   م 

محققاش   به اشت   و   رواگا اساش   را   در   یهت   ش اخت   و   درماش   بیماراش   

 در   م رخ   خیر   یاری   دش  

 ش  مواي   ررر 

این   پ وشض   ااگ آ   شبه    امایا    ب ده   که   با    ر    پ وشا    پیض   

[   به   شمراه   پیهیری   دوماشه   14پی    ام ش   و   با   وروه   ک ترز   ]   - ام ش

اگنا    ش     یام ه    ماری   پ وشض   وابر   را   ک یه   یاگباااش   ی م   ایراش،   

ویری    ساکن   شهر   ارومیه   قاریل   دادگ     گیست   به   شی ه   گم گه

گفر   اا    گاش   را   که   در   پروگ ه   پزشر    خ د   به      14ق ادا    ق  اد   

شای   ابتا   به   اختاز   مذک ر   ب دگ     قایی    رواگشزش ،   دارای   ماف

دریاات   کرده   ب دگ ،      349پ    گیز   گمره   با ی    س  س  و   در   مقیاس   م 

گفر(   و   ک ترز      41شای    امایض   ) اگتیا    و   به   ص رت   ق ادا    دروروه

شای    که   به   د یل   میت چ   اا   یم ه    گفر(   گرار   داده   ش گ      رم دگ    41)

گت اگست     در   شمه   ی سات   م اخ ه   شرکت      و ص ه       بیماری   و   ب 

ک   ؛   اا   قح یل   گهای    ک ار   وذاشته   ش گ     ب     اا   ریز    گم گه،   گتایت      

شای   ورود   به   میال ه    گفردر   قح یل   م رد   استفاده   گرار   ورات    ماف   24

شای    داشتن   قایی    اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه    بت   ماف

DSM-TV-TR2            ، و         ابتا   به   دیهر   اختا ت   رواگ

م  ی   مب     بر   شرکت   در    ر ،    ا تیاد   به   الرل   و   م اد   می ر   و   ربایت

وذاری   با   ق یه   به   ا ا ات   م ی د   در   پروگ ه      ب ده   است    قایی 

برب    درص       ااراد   ب د   که   اا   س ی   کمسی ش   پزشر    استاش    بربایناش

دریاات   کرده      PTSD%(   با   قایی    24ال     %41ا  ا    و   رواش   )

شای   وروه    امایض   و   ک ترز   ق س    ابزار    ب دگ     ابت ا   ک یه    ام دگ 

شای    ی سه،   برای    ام دگ    2 ام ش،   پیض    ام ش   ش گ ،   سشی        

شای   وروه    وروه    امایض   م اخات   اراش اخت    ایرا   ش    و    ام دگ 

ک ترز   در   لیست   اگت ار   گرار   ورات      پات اگه   گ ری   م اخات،   گ ریه   

    اماش   ایرای      م لفه   اراش اخت    است   1اراش اخت   ولز   و   محت ای    ش   

دگیقه      21-64شا،   ب     اا   بهر   و   به   م ت    م اخات   به   اگتیا     ام دگ 

ب د   که   در   سالن   ب یاد   ام ر   ایکاروراش   و   یاگباااش   اراضه   ش     به   یهت   

شا   برای   شرکت   در   میال ه   ربایت    واشاگه   داشت     و    قرریز،    ام دگ 

شا   ا ی اش   داده   ش    که   ا ا ات   شی یااش   محرماگه   باگ     گیز   به    ش

شای    امایض   و   ک ترز،   پی    ام ش    شفته   وروه   34خ اش    ماگ     ب     اا   

شا    ش گ    و   پی   اا   دو   ماه    ام ش   پیهیری   اا    گاش   به    مل    م ،   داده

و   قح یل   ک واریاگی         مت یری،      tپی   اا   یم     وری   ق س     ام ش   

 م رد   قح یل    ماری   گرارورات   

ی سات   شامل:   درف   مارل   مرای اش،   اراضه   م یت   درماش،   م را    

،   به   ق  یت   اگ اختن   گای ار   ارری0گهراگ ،    DMبشن    واش    وس ی ه

 م ا    ق میز،   ق ییر   ق یه،   استفاده   اا   راشبرد   واروگه   ساای   برای   

 ایت ا    باگ    ماگ ه   و   پیاهیری   اا     د   است    

 ابزار   پ وشض

:   مقیاس   اختاز   ق ی و    پی   اا   بربه   1پ  س  س  پرسا امه   م 

پ  س  س  س از   است    مقیاس   اص     م    13پ    دارای    س  س  م 

[    11س از   دارد   ]   11)مرب     به   ی م(   که   ق س    کی     ساخته   ش ،   
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1: Wells, Cartwrith- hatton  

دست    م ه   و    به   DSM-IIIا تبار   و   روای    این    ام ش   بر   اساس   

   349[    گمره   بر    12]      ق س    گ ریی   و   شمراراش   اصا    ش ه   است

به      اش   مرا   قایی ،   ااراد   مبتا   را   اا   ااراد   ااگ    این   م یارشا   

دش     این   مقیاس   ق س    گ ریی   وری    م را    و   ق س     قایی    م 

یاب    ش ه   است    ا تبار    ام ش   بر   اساس         [   در   ایراش   ا تبار11و درای   ]

%،   بر   34%،   بر   اساس   رو    دو   گیز   کردش   34شمبسته    دروگ    

%      24%   و   با    ام ش   شمتا   33اساس    ام ش   من د   با   ااص ه   ی    شفته   

ک   ه،   مارل   در      :   خا رات   رخ ه       امل   این   اختاز   2ب ده   است    

دو ،   در      ق اگ    در   ک ترز    ا ف    و   اق اش   ااسر   گا   اردی،      ت   بین   ارقبا ا

و      3    شر   س از   و اگل      این   پرسا امه   به   قفری    بیاش   ش ه   است

 [ 12است   ]   331ا   ل       11گمره   دارد   و   کل   گمرات   اا      1و اککر   

یا      :   مزیت        لیست   اختاز   پی   اا   ساگحه   PCLپرسا امه   

در   میت ر   ب دش   و   ک قاه   ب دش    ش   است   و      PCLپرسا امه   

مح ودیت   این   اهرست    ش   است   که   اق    بر   روی   گیروشای   گ ام    

   DSM-IVیاب    ش ه   است    این   اهرست   بر   اساس   م یارشای      ا تبار   

قهیه   ش ه   است    ا تبار   و   روای    این   قست   در   ایراش   ب سی ه   و درای   )

   4031[   که   گیز   بری     لفای   کروگبا    برابر   11(   اگنا    ش    ]3124

واک    اا   ا تبار   اهرست   است    شمبسته    این   مقیاس   با   اهرست   

،   P   ،339    =n=    40443وگای    اگ و    محاسبه   ش    که   گتینه    ش   )

4019    =r باش     این   پرسا امه      (   واک    اا   روای    شز   اماش   مقیاس   م

مقیاس   قنربه   من د   و   س ا ت      1قا      3ماده   است    س ا ت      39شامل   

مقیاس   بیض      39قا   31مقیاس   کرخت    و   ایت ا    و   س ا ت      34قا      6

ب  ی   ش ه      امتیاا   1قا      3ک      شر   س از   اا      براگهییته    را   ارایاب    م 

[    در   پ وشض   دیهری   گیز   ا تبار   مقیاس   با   استفاده   اا    لفای   16است   ]

 [  19دست    م    ] به   4031کروگبا    

ایناا   گسب ،   خ  صیت   رواگس ن ،   استفاده   اا   مقیاس   لیررت،   

ارایاب    اراواگ    و   ش ت   شر    امت   و   گیز   ک قاش    اماش   ایرای    ش   اا   

    PTSD   مزایای   م ح ر   به   ارد   این   مقیاس   یهت   ارایاب    اختاز

)ب   اش   خ    بر (      34باش     اارادی   که   در   این   مقیاس   گمره   با قر   اا   

دست    وردگ     به      اش   گم گه   اص     درگ ر   وراته   ش گ      ا    به    به

بکر   است   که   در   پ وشض   وابر   بری     لفای   کروگبا     ش   برابر   با   

 دست    م   به   4021

،   3پرسض   گامه   اراش اخت:   پرسا امه   اراش اخت   ولز،   کارقرایت،   شاقن

[    و   شر    ام دگ    به   شر   ماده   به   ص رت    هار   وزی ه   19ماده   دارد   ]   14

خی     م ااقز(      -به     ر   مت س    م ااقز   -کم    م ااقز   -)میالفز

،   4،   3شا   با   ق یه   به   یهت   س از،   به   قرقی    ) پاسغ   م    دش     این   وزی ه

ش گ     این   پرسا امه    (   گمره   وذاری   م 3،   4،   1،   2(   یا   بر ری   )2،   1

م لفه   اراش اخت    را   م    س ن     بری     لفای   کروگبا    این      1

وزار    ش ه      4031قا      4094شای    ش   در   دام ه   ای   اا    پرسا امه   و   م لفه

[   این   پرسا امه   را   قریمه      12است    در   ایراش   شیرین   ااده   دستهیری   ]

گم د   و   بری    شمساگ    دروگ ،    ش   را   به   کم     لفای   کروگبا    برای   

قا      4093شای    ش   در   دام ه    و   برای   خرده   مقیاس   4033کل   مقیاس   

و   پایای    باا امای     ش   را   برای   کل   مقیاس،   ب  اا   ی    ماه      40291

   4031وزار    کرد    در   پ وشض   وابر   بری     لفای   کروگبا     ش      4091

م لفه      1دست    م     گابل   بکر   است   در   ی    قحقیت   ایراگ ،   میاگهین    به

شای   به نار   به   شر    ایر    ش اخت    و   میاگهین   کل    ش   برای    ام دگ 

:    ،   باورشای   مکبت   در   م رد   گهراگ 1402ب ده   است:   ا تماد   ش اخت :   

،   باورشای   م ف    9609،   باورشای    در   م رد   گیاا   به   ک ترز   اارار:   3403

،   خ د واش    62031در   م رد   ک ترز   گاپذیری   اارار   و   خیرگهراگ :   

ق اگ      ،   این   ا ا ات   م 16019و   میاگهین   کل:      36022:     ش اخت 

شای   به   دست    م ه   در   این   پ وشض   م رد   استفاده    برای   قفسیر   میاگهین

 [  41گرار   ویرگ    ]

  ش  ي :یه

م لفه   ش اخت       1به   قرقی    میاگهین   و   اگحراپ   استاگ ارد      3در   ی وز   

شامل   ا تماد   ش اخت ،   باورشای   مکبت   در   گهراگ ،   خ د    واش    

ش اخت ،   باورشای   م ف    در   م رد   خیر   گهراگ    و   باورشای    در   م رد   گیاا   

 ش      دص

 ش    گ:ره

می مگین   

اعیم ي   

  ن دی 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

ب ررش ي   

 مثب 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

دويآگ ش    

  ن دی 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

ب ررش ي   

 منف 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

  شد   

 ا:ک ر

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

 کل

امح:اف   

اسی مداري   

 کل

 33013 29021 1066 33 402 43024 102 36064 1014 31021 4026 32031  امایض

 34016 23092 1014 32021 3031 43041 2031 31011 1036 31021 402 33 ک ترز

 شای   اراش اخت    شای    ماری   گمرات   پیض    ام ش   م لفه   شاخ   1جدر 

 خادم    و   شاشز   ااده
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  24-13صفحات      -3شماره      -   1دوره - 3131 بهار

شا    م ه   است       به   شاش    اارار   در   وب یت   پیض    ام ش   وروه

شای      دست    م ه،   گااگهر   وب یت   میتل   ش ه   م لفه شای   به میاگهین

شای   مبتا   به   اختاز   استرس   پی   اا   ساگحه      اراش اخت    در    ام دگ 

شا   با   ش پ   به   ق  یت   اگ اختن    است    در   این   راستا   محت ی    م ا 

گای ار   ارری0   گهراگ ،    م ا    ق میز،   ق ییر   ق یه   و   م را    بشن   

 [ 42ارضه   ش    ]   (DM) واش    وس ی ه   

   1به   قرقی    میاگهین   و   اگحراپ   استاگ ارد      4شای   م  رد   در   ی وز    داده

باش    که   گتایت    ش      شا   م  م لفه   ش اخت    در   وب یت   پی    ام ش   وروه

دش       شای    امایض   و   شاش    را   گااش   م    اختاپ   میاگهین   بین   وروه

 )وروه    امایض   میاگهین   کمتری   گسبت   به   وروه   ک ترز   دارد( 

شای   پیض    ام ش      دش    بین   میاگهین   گااش   م    1م  ریات   ی وز   

واگه   اراش اخت    و      شای   پ ت   شای    امایض   و   ک ترز   در   م لفه   وروه

دار   وی د   گ ارد   و   در   وال    که   این   قفاوت      میاگهین   کل   قفاوت   م   

(    با   ق یه   به   >40443Pدار   است   )   شای   پی    ام ش   م    بین   میاگهین

به   دست    م ه   بزروتر   اا   مق ار   بحراگ    ی وز      t،   2م  ریات   ی وز   

 ام ش    است    در   این   ی وز   شاخ    گبل   و   ب     اا   م اخ ه،   گمرات   پیض

شای   وروه    امایض   در   پرسا امه   اراش اخت   ب د        ام ش    ام دگ  و   پی

شا   در   مرو ه    به   م   ر   مقایسه   میاگهین   گمرات   گااگهاش    م م    وروه

استفاده   و   گمرات      3پی    ام ش   و   پیهیری   اا   قح یل   ک واریاگی

شای   پی     ام ش   ب   اش   مت یر   شز   پرا    ک ترز   ش    و   سشی   گمره پیض

   1 ام ش   و   پیهیری   م رد   مقایسه   گرار   ورات    شماگی ر   که   در   ی وز

ش د،   قاثیر   گمرات   پیض    ام ش   بر   گمرات   پی    ام ش   ) مااش ه   م 

40443  P<   ،3290326    =(3      19و)F   شای    شم  ین   اثر   وروه   بر   گمره   (   و

(   در   این   F(3و      39)=    P<   ،690232  40443دار   است   ) پی    ام ش   م   

قح یل   شز     ین   بین   گمرات   گااگهاش    م م    وروه    امایض   وک ترز   

   P<   ،439023    =(3  40443دار   است   ) درمرو ه   پ    ویری   قفاوت،   م   

درص    اا   واریاگی   گمرات      21است    ی         4021(   منذور   اقا   F(19و   

مرب     به      یت   وروش    است    به   بیاش      PTSDگااگهاش    م م    

ش       دص

 گ:ره   ش 

می مگین   

اعیم ي   

  ن دی 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

ب ررش ي   

 مثب 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

دويآگ ش    

  ن دی 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

ب ررش ي   

 منف 

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

  شد   

 ا:ک ر

امح:اف   

 اسی مداري

می مگین   

 کل

امح:اف   

اسی مداري   

 کل

 3094 62094 1026 36 3011 36091 1033 34034 4034 3 4034 34011  امایض

 3019 34036 4032 32024 3031 43041 1061 33021 4092 31014 4029 33 ک ترز

 شای   اراش اخت    شای    ماری   گمرات   پی    ام ش   م لفه   شاخ   2جدر    

 ش      دص

 ش    گ:ره

     ش ي   آم ري   دص  

 داری   م    دریه    اادی 4043ی وز   در   سی       t محاسبه   ش ه   t شا خرده   مقیاس

 پیض    ام ش 

 40312 33 40961 -40492 ا تماد   ش اخت 

 40634 33 40961 -40241 باورشای   مکبت   در   م رد   گهراگ 

 40614 33 40961 40212 خ د واش    ش اخت 

 40121 33 40961 40636 باورشای   م ف    در   م رد   خیر   گهراگ 

 40111 33 40961 40313 باورشای    در   م رد   گیاا   به   شاش    اارار

 40643 33  -40234 میاگهین   کل

 پیض    ام ش 

 40443 33 40961 -90969 ا تماد   ش اخت  

 40443 33 40961 -60244 باورشای   مکبت   در   م رد   گهراگ 

 40443 33 40961 -1041 خ د واش    ش اخت 

 40443 33 40961 -330323 باورشای   م ف    در   م رد   خیر   گهراگ 

 40443 33 40961 -10234 باورشای    در   م رد   گیاا   به   شاش    اارار

 40443 33   -3041 میاگهین   کل

 شای   اراش اخت    شای    امایض   و   ک ترز   در   م لفه   یام ه   وگم گه   برای   مقایسه   گمرات   مت یرشا   در   پیض    ام ش   و   پی    ام ش   وروه   tگتایت    ام ش       3جدر 

 کاشض   گااگهاش   استرس   پی   اا   ساگحه   در   یاگباااش   
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شا   قفاوت    دیهر،   بین   میاگهین   گمرات   پی    ام ش   و   پیهیری   وروه

 داری   وی د   دارد     م   

 گی:ي بحث   ر   مییجه

شای   اراش اخت    در   مبتایاش   به    گتایت   پ وشض   گااش   دادگ    که   م لفه

باش     ل ی س ش   و   شمراراگض   سامت   رواش   را      این   بیماری   میتل   م 

اگ که؛   ارد    ه   اوساس    گسبت   به   خ د   و   دگیای     بارت   اا   این   داگسته

ا راپ   محل   اگ و    و   ا راایاش   دارد   و   می  صان   با   ق یه   به   

مس ولیت    که   در   مقابل   دیهراش   دارد،    ه گه    ساا    وی   با   ش اخت   

شای    [    م لفه23م گ یت   مراگ    و   اماگ    خ یض   اشمیت   دارد   ]

اراش اخت    در   این   ش اخت   گقض   مهم    دارد    در   ارقبا    با   این   

شا   اا    گناییره   کس    گمره   بیاتر   در   باورشای   اراش اخت   گااش    م لفه

دش  ه   ارا   ش اخت   م ف    و   گاکار م قر   است   و   م م  ن   گمره   اراش اخت   

در   ااراد   مبتا   به   اختا ت   شیناگ    با قر   اا   ااراد   پای ار   شیناگ    

شای   اراش اخت   در    [    لذا   باق یه   به   ای ره   گمرات   م لفه13است   ]

دست    [   با قر   به   12پ وشض   وابر   گسبت   به   میاگهین   گمرات   یام ه   ]

شای    شای   اراش اخت    در    ام دگ   م ه   است،   وب یت   میتل   م لفه

شای    ش د    این   گتایت   با   یااته   است،   مای    م     PTSDمبتابه

]3134پ وشض   خادم    وسیچ   ) [   و   24[،   خر    دز   و   شمراراش   ]41( 

    در   قحقیقات   بکر      باش  [   شز   س    م 23( ]3133بهادری   و   شمراراش   )

شای   اراش اخت ،در   ااراد   با   اب اد    ش ه   م       ش ه   است   که   م لفه

شی یت    میت چ،   متفاوت   است    مکا   در   ا تماد   ش اخت ،   میاگهین   

ی اگاش   ب    ایتما  ،    بت   قحقیت   خادم    و   سیچ،   به   گسبت   یام ه   

 ش ي   آم ري     دص

 داری   سی    م    t  ام ش میاگهین   پی  ام ش میاگهین   پیض مت یرشا

 40443 3013 34011 32021 ا تماد   ش اخت 

 40443 9034 3 31021 باورشای   مکبت

 40443 32024 34034 36064 خ د واش    ش اخت 

 40443 33062 36091 43024 باورشای   م ف 

 40443 9031 36 33 شاش    اارار

 شمبسته   )یفت   ش ه(   در   م رد   گتایت   وروه    امایض tخاصه   محاسبات    ام ش       4جدر 

   میغی:ش 
مجموع   

 م:بع ت
 يرجه   آ ايي

می مگین   

 م:بع ت
F  توان   آ مون مجررر   ات  ياري معن 

 30444 40629 40443 690232 6610623 3 6610623 شا وروه  

 30444 40933 40443 3290326 32220161 3 32220161 پیض    ام ش گااگهاش    م م 

  
 خیا
  

1610329 19 30236         

 30444 4021 40443 4390229 364409 3 364409 شا وروه  

 30444 4061 40443 690344 2320234 3 2320234 پیض    ام ش ویری  ام ش،پ 

  
  

         90163 19 4940664 خیا

  شا ام ش   و   پیهیری   گااگهاش    م م    در   وروهشای   پیقح یل   ک واریاگی،   یهت   مقایسه   میاگهین   گمره گتایت    5جدر    

 خادم    و   شاشز   ااده
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با قر   به   دست    م ه   و   در   ارقبا    با   م لفه   خ د    واش    ش اخت ،   

شای   پ وشض        وشم  ین   یااته   میاگهین   این   ی اگاش   پایین   ب ده   است

[   وکارقرایت24شاقن،   ]-شای   پ وشض   کا ور،کارقرایت   وابر   با   یااته

[،   گیز   شز   س    است    22[   و   وی س ش   و   شمراراش   ]21شاقن   و   ولز،   ]-

بکر   این   گرته    ا    است   که   وی د   باورشای   م ف    بی ر   مای    

شای   مت اگ     ش   ق بیح     ی   اله ی   قفرر   و   پاسغ ق اگ     درباره گم 

اراضه   دش  ،    گ ه   در   ای نا   م رد   گیاا   است   به   وسا     وردش     ام     

دش     که    ک     و   وب یت   بشن   را   ق ییر   م  است   که   قفرر   را   ک ترز   م 

[    در   این   راستا   46قرین   ویه   قمایز   درماش   ارا   ش اخت    است   ] مهز

ق اگ      شا   با   اش اپ   مذک ر،   مبتایاش   م  پی   اا   اگنا     م ا 

شای   مارل   دار،   اا    ش    راشبردشای    را   بیام اگ    که   در   م گ یت

راشبردشا   استفاده   ک       در   این   م رد   بی ر   مکاز   ول    و   شمراراش   ]

شای   اراش اخت    خ د   ک ترل ،   با   ق یه    [،   در   بررس    خ د   به   م لفه21

به   اصا    باورشای   اراش اخت    و   اازایض   خ د    واش    اراش اخت    

شای    اگ    که    م ا    م لفه اگ    و   به   این   گتینه   رسی ه اشاره   کرده

ور   دگیت      ک     که   خ د   مااش ه   شا   کم    م  اراش اخت    به    ام دگ 

برای   راتارشای   خ د   باش     و   در   یهت    مت اد   با   وی و    خ د   مح راگه   

شایااش   بشردااگ    ] شا   و   گتایت   ا الیت خ یض،   به   مااش ه   خ د،   ا الیت

ق اگ     [    اا   این   رو    م ا    مهارت   اراش اخت    ق س    پ وشاهر   م  26

شای   اراش اخت    وروه    امایض      داری   براصا    م لفه   به     ر   م   

[    گتایت   قح یل   ک واریاگی         مت یری   یهت   ک ترز   42م ثر   باش    ]

مت یرشای   شز   وا ،   در   قایی    اربیه   دو    گااش   دادکه   وروه    ام ش   

شا   و   ک ترز   مت یرشای   م اخ ه   ور،   در   منم آ    پی   اا   ق  یل   میاگهین

گسبت   به   وروه      PTSDداری   را   در   گمرات    ایز    کاشض   م   

شای    که   واک    اا   اثر   بیا     م ا    م لفه      دست    ورده   است ک ترز   به

اراش اخت    در   کاشض   گااگهاش    م م    است    این   گتایت   با   مباگ    

]  4443گ ری   ولز   ) باش     این   یااته   با   گتایت    [   شز   س    م 29( 

]  4442شای   ولز   و   سمب    ) پ وشض [   در   م رد   اختاز   استرس   42( 

[   و   شم  ین   29[ ( ]4442پی   اا    سی ،   )ولز   و   ولف رد   و   شمراراش   ]

در   م رد   اثر   بیا    درماش   اراش اخت    در   مبتایاش   به   اختاز   پی   اا   

[    در   قبیین   گ ری   گابل   بکر   است   که   سیستز   42 سی    ماابه   است   ]

اا   را   پرداا    گمای     با   این   واز،      ک ش    روی اد    سی       ش اخت    ارد   م 

ای   و   سب    قفرر   ک  گ    بیمار،   ماگ    اا   قرمیل   این      راشبردشای   مقاب ه

ک      ش    ه   که   مهز   است   ایت ا          ش گ     درماگهر   ق کی    م       ار ی     م 

[،   درماگهر   اا    ریت   درویر   ش ش   در   گهراگ    29گرردش   اا    ایز   است   ]

و   گای ار   ارری،   ایت ا    اا   اارار   و   متمرکز   ساختن   ق یه   بر   قه ی ،   

 ک       در   ار ی     التیا    م اخ ه   م 

ق اش،   به   م زله   قایی    گ ر   ولز   که   م تق     شای   این   پ وشض   را   م  یااته   

ک     قا   بت اگ     اله شای      است   درماش   اراش اخت    به   بیماراش   کم    م 

ای   خاص    که    گاش   را   در   والت   پریااگ          شای   مقاب ه   قفرر   و   سب 

سااد   و   گیز   باورشای   اراش اخت    خ د      شیناگ    م او    وراتار   م 

ی   اارار   و   اوساسات   را   ش اسای    و   ق ییر   دش  ،   قبیین   کرد       درباره

درکل   درماش   اراش اخت ،   اا    ریت    الض   با   باورشای   اراش اخت    و   

شای   ب ی        ک     قا   پاسغ ق یه ،   کم    م    -وذپ   س  ر    ش اخت 

[    به    بارت   دیهر،   29ی   ق ها   ب دش   پی ا   ک     ]   برای   اارار   خ د   درباره

ک  ،      ک  ،   قمرکز   م    این   درماش   بر   ق ییر   این   که   بیمار    ه گه   ارر   م 

ی   ش اخت   اقفا       کاری   کردش   باورشا   درباره   ی   دست   این   ق ییر   به   وسی ه

اات     ماشیت   ب یادی   کار   در   سی    اراش اخت     ش   است   که   بای       م 

شا   و   ار ی  شای   قفرر   گاسااواراگه    واه   ساایز   قا   بت اگ       بیمار   را   اا   سب 

شای   قنربه   کردش   اارار   را   ق ییر   دش     این      م ز   بش     ش اخت   و   شی ه

ار ی      یزی   اراقر   اا    ام دش   محت ای   اارار   و   باورشا   است   و   مست ز    

شای   )ارای  شای(   قفرر   گاساااواراگه   و   در   سی       ک ار   وذاشتن   سب 

[    ب اوه   42ی   قفرر   است   ]   با قر   و   ارایاب    ا تبار   باورشای    درباره

شای    شای   پ وشض   در   سی    گ ری   قایی ی   است   بر   مفروبه   یااته

شای    گ یر   برگامه   ریزی    :   ا الیت   که   م تق    است   3گ ری   ل    وی هت ش

برای   اگنا    کار   یا   قر یچ،   باابی     راتار   خ یض،   ارایاب    اا   پیارات،   

شمه    دارای   ماشیت   اراش اخت    شست     که   در   پ وشض   وابر   به   

ص رت   میتل   در   بیماراش   مبتا   به   استرس   پی   ااساگحه   وزار    ش ه   

ق اگ    در   کاشض   گااگهاش    ش   و   بهب د   وب یت   م ثر    است   و   م اخ ه   م 

 [ 22باش    ]

در   پ وشض   وابر   بای    به   مارات   پ وشض   درم رد   یاگباااش، م ا    

شا،   مح ودیت   ونز   گم گه   و   ابزاشای   م رد   استفاده،   ق یه   گم د      ش

شا،      شای    را   در   امی ه   ق میز   یااته مح ودیت   یام ه    ماری،   مح ودیت

قفسیرشا   و   اس ادشای     ت   ش اخت    مت یرشای   م رد   بررس    میر    

شای   دیهر   این    ک     که    ا    است   در   گ روراته   ش گ     اا   مح ودیت م 

پ وشض   قاثیرات   متفاوت   اوتمال    داروشای   م رپ   ش ه   ق س    

شای   وذشته   است   که   ممرن   بر   گتایت   پ وشض   قاثیر    بیماراش        ساز

وذاشته   باش     با   ق یه   به   م ت   اماش   ابتا   به   این   اختاز   و   سیر   مزمن   

 کاشض   گااگهاش   استرس   پی   اا   ساگحه   در   یاگباااش   
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ش د    ب دش    ش   و   با   قریه   بر   گتایت   واصل   اا   این   پ وشض،   پیا هاد   م 

قر   در   میال ات    ق ،   این   رو    با   رو    دارو    برای   بررس    دگیت

یا   قرکی    این   دو   م رد   بررس    گرار   ویرد     اوه   بر      درماگ    مقایسه   و   

ش د،   مااوراش   و   رواگا اساش   ب یاد   یاگباااش   و   ام ر       ش   پیا هاد   م 

ایکاروراش   یهت   ایرای   این   رو ،   قحت    م ا    گرار   ویرگ    و   در   

شای      شای   در   م رخ   خیر   ابتا   )خاگ اده   شای    ق    وروه   پ وشض

مبتایاش(،   ش اسای    و   با   اگنا    م اخات   پیاهیراگه   اولیه   اا   ابتا   به   

شای   ماابه    این   اختاز   ی  ویری   ش د    دربمن   قررار   پ وشض

شای   پ وشض   وابر   را   بررس    گم ده   و    میت اگ    میزاش   درست    یااته

 کارویری    ش   راوستر    دش   دام ه   اثر   وذاری   و   به

 تشک:   رردريام 

 ا    است   اا   ک یه   مس  لین   و   کارک اش   ب یاد   شهی    و   ام ر   یاگباااش   

استاش   قهراش   و   شهر   ارومیه   که   در   یهت   کس    من ا   میال ه   و   

 پ وشض   ما   را   یاری   گم دگ    قارر   و   گ رداگ    گماییز    
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