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Abstract 
 

Aim and Background: Obsessive-compulsive disorder is one of common disabling disorders in adolescents. 

Many factors contribute to the emergence and maintenance of this disorder, among which cognitive constructs 

have recently attracted much attention. Therefore, the present study was aimed to predict obsessive-compulsive 

disorder in middle school students based on the components of mindfulness, cognitive emotion regulation 

strategies and coping strategies. 

Methods and Materials: This study was descriptive and correlative study. The statistical population consisted 

of all middle school students in city of Tabriz in academic year of 1397-98. Finally, data of 357 students (200 

girls and 157 boys) who had been selected as research sample through multistage cluster sampling method, were 

analyzed. The research data were collected by Obsessive–Compulsive Inventory-Revised (OCI-R, Foa et al. 

2002), Kentucky Inventory of Mindfulness Skills (KIMS), the short 18-item version of Garnefski and Kraaij’s 
Cognitive Emotion Regulation Questionnaire (CERQ-short) and Endler & Parker's Coping Inventory for 

Stressful Situations (CISS). The collected data were analyzed using Pearson correlation coefficient and stepwise 

multiple regression analysis. 

Findings: The findings showed that self-blame of cognitive emotion regulation strategies (r=0.159, p<0.01) and 

avoidance-oriented of coping strategies (r=0.058, p<0.01) have a significant positive relationship with obsessive-

compulsive disorder. Acceptance without judgment (r=-0.151, p<0.01) and description (r=-0.103, p<0.01) of 

mindfulness components and task-oriented coping style (r=-0.073, p<0.01) have a significant negative 

relationship with obsessive-compulsive disorder. Finally, self-blame and Acceptance without judgment were 

able to explain 3.9 percent of the variance of obsessive-compulsive disorder in two steps. 

Conclusions: Considering these results, for preventing adolescents ‘obsessive-compulsive disorder, paying 

attention to self-blame and acceptance without judgment variables is so necessary. 
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، راهبردهای تنظییم  یذهن آگاههای جبری بر اساس مؤلفه -بینی علائم اختلال وسواسیپیش

 ایشناختی هیجان و راهبردهای مقابله

 
 3، فريذُ حسيي ثابت2، زّرُ رافضي1علي ًجات

 وبسشٌبسي اسشذ سٍاًشٌبسي ثبليٌي، داًشگبُ ػلاهِ عجبعجبئي، تْشاى، ايشاى. -1

 ، ايشاى.تْشاى بس گشٍُ سٍاًشٌبسي ثبليٌي، داًشگبُ ػلاهِ عجبعجبئي،استبدي ∗)ًَيسٌذُ هسئَل( -2
 ، ايشاى.تْشاى استبديبس گشٍُ سٍاًشٌبسي ثبليٌي، داًشگبُ ػلاهِ عجبعجبئي، -3
 
 

 چکيذُ
 

ذاٍم ايي اختلال ًمش داسد وٌٌذُ ٍ شبيغ دس ًَجَاًبى است. ػَاهل صيبدی دس ايجبد ٍ تججشی، يىي اص اختلالات ًبتَاى-اختلال ٍسَاسي زهيٌِ ٍ ّذف:

ججیشی ثیش اسیب     -ثيٌي ػلائن اختلال ٍسَاسیي پژٍّش حبضش ثب ّذف پيش سٍ يياصاّبی شٌبختي تَجِ صيبدی ثِ خَد جلت وشدُ است. وِ اخيشاً سبصُ
 .ای اًجبم گشفتآگبّي، ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى ٍ ساّجشدّبی همبثلِّبی رّيهؤلفِ

سیبل  آهیَصاى همغیغ هتَسیغِ دٍسُ اٍل شیْش تجشيیض دس      آهبسی شبهل وليِ داًیش  پژٍّش تَطيفي اص ًَع ّوجستگي ثَد. جبهؼِايي  ّا: هَاد ٍ رٍش

ِ    ػٌَاى ثِوِ  پسش( 157دختش ٍ  200ًفش ) 357ّبی دادُ تيدسًْبثَد.  1397-1398 يليتحظ ِ   ًوًَِ پیژٍّش ثیب سٍن ًوًَی ای گيیشی تظیبدفي خَشی
 ،(2002فیَا ٍ ّوىیبساى،    ،OCI-R(اججیبسی  -ًبهِ ثبصًگشی شیذُ ٍسَاسیي  ّب اص پشسشآٍسی دادُثَدًذ، تحليل شذ. ثشای جوغ شذُ اًتخبةای چٌذهشحلِ
ٍ هميب   (CERQ-P-short) ن شٌبختي ّيجبى گبسًفسىي ٍ وشايجًبهِ تٌظي، فشم وَتبُ پشسش)KIMS(آگبّي وٌتبوي ّبی رّيًبهِ هْبستپشسش

ِ ٍ سگشسیيَى چٌذگبًیِ گیبم    پيشسیَى ثب اسیتفبدُ اص ّوجسیتگي    شذُ یآٍس جوغّبی استفبدُ شذ. دادُ )CISS(ذلش ٍ پبسوش ای اًساّجشدّبی همبثلِ گیبم  ثی
 .شذًذ ليٍتحلِ يتجض

ِ هیذاس اص ساّجشدّیبی ه  اجتٌیبة  ( ٍ همبثلP  ٍ159/0;rِ>01/0ًتبيج ًشبى داد وِ خَدسشصًشي اص ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى ) :ّا يافتِ ای مبثلی

(01/0<P  ٍ058/0;rثب ػلائن اختلال ٍسَاسي )-ِی هثجت ٍ هؼٌيججشی ساثغ( 01/0داسی داسًذ. ّوچٌيي پزيشن ثذٍى لضبٍت<P  ٍ151/0- ;r ٍ )
لائن اخیتلال  ای ثب ػ( اص ساّجشدّبی همبثلP  ٍ073/0-;rِ>01/0هذاس )آگبّي ٍ همبثلِ هسئلِّبی رّي( اص هؤلفP  ٍ103/0-;rِ>01/0تَطيف وشدى )

اص ٍاسيیبً    دسطذ 3/ 9، هتغيشّبی خَدسشصًشي ٍ پزيشن ثذٍى لضبٍت تَاًستٌذ دس دٍ گبم تيدسًْبداس داسًذ وِ ی هٌفي ٍ هؼٌيججشی ساثغِ-ٍسَاسي
 .ججشی سا تجييي وٌٌذ-ػلائن اختلال ٍسَاسي

ججشی، تَجِ ثیِ هتغيشّیبی خَدسشصًشیگشی ٍ    -بى ثِ اختلال ٍسَاسيسسذ ثشای پيشگيشی ًَجَاًثب دس ًظش گشفتي ايي ًتبيج، ثِ ًظش هي :گيری يجًِت

 .پزيشن ثذٍى لضبٍت ثسيبس ضشٍسی است

 .ایآگبّي، تٌظين شٌبختي ّيجبى، ساّجشدّبی همبثلِججشی، رّي-اختلال ٍسَاسي کليذی: یّا ٍاژُ
 

آگاّي، راّبردّای تٌظیين  ّای رّيجبری بر اساس هؤلفِ -بيٌي علائن اختلال ٍسَاسيپيص .فشيیذُ  ، حسيي ثبثتصّشُ ، سافضيػلي ًجبت ارجاع:

 .259-249(: 2)18؛ 1399هجلِ تحميمبت ػلَم سفتبسی  .یاضٌاختي ّيجاى ٍ راّبردّای هقابلِ
 
 
 
 
 
 

 
 صّشُ سافضي  ∗

 rafezi.zohreh13@gmail.comسايبى ًبهِ: 
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 مقدمه
 ٍ ِ   ًَجَاًیبى دس  سلاهت سٍاًي ٍ سفتبسی وَدویبى  اص  ّیش جبهؼی

 اًبىًَجَ سٍاًي ثْذاشت ثِ ای ثشخَسداس است، تَجِاّويت ٍيژُ

 ًمش ٍ ثَدُ سبلن ٍ جسوبًي سٍاًي اصًظش ّب آىتب  وٌذهي ووه

 ججیشی -اخیتلال ٍسَاسیي   (.1وٌٌیذ )  فبيا ثْتش سا خَد اجتوبػي
ّبی سايج دس دٍسُ وَدوي ٍ ًَجیَاًي اسیت ویِ    ليىي اص اختلا

 8/1دسطذ دس سغح جْیبًي ٍ   3تب  2الؼوش آى هيضاى شيَع هبدام
ِ 2ّست )ي دسطذ دس ثيي جوؼيت ايشاً 6تب  گيیشی آى دس  (. ّوی

اسیت   شیذُ  گیضاسن دسطذ 5/1-4جبهؼِ ٌّذٍستبى ًيض ثِ هيضاى 
شیٌبختي  ّیبی سٍاى يىیي اص اخیتلال   ػٌیَاى  ثِ(. ايي اختلال 3)

افىبس تىشاسشًَذُ، همبٍم ٍ سفتبسّیبی تىیشاسی    لِيٍس ثِصا، آسيت
ججیشی  -(. اختلال ٍسَاسي4شَد )ّوشاُ ثب اضغشاة شٌبختِ هي

ای سا ثیِ ٍجیَد   وٌٌیذُ ى وَدوي ٍضؼيت هضهي ٍ ًیبتَاى دس دٍسا
تَاًذ ثِ گيشی ٍ تحت دسهبى لشاس ًگيشد هيآٍسد وِ اگش پيشهي

دس ػولىشد وَدن دس خبًِ، هذسسِ ٍ استجبط  هلاحظِ لبثلتخشيت 
ثب ّوسبلاى ٍ اػضبی خبًَادُ، اختلال دس تحَل عجيؼي ٍ اداهیِ  

 (.5شَد )تب دٍساى ثضسگسبلي هٌجش 
 آٍسیشگفت ثِ طَست گزشتِ دِّ چٌذ عَل دس يمبتتحم

 ججیشی -ٍسَاسي دسهبى اختلال ٍ شٌبسيپذيذُ اص سا هب شٌبخت

 دس ّیب  ٍ ػبهیل  ّیب  سنيهىبًاص  ثسيبسی اهشٍصُ اًذ.دادُ گستشن

ِ  داسًیذ  ججیشی ٍجیَد   -ٍسَاسي اختلال شٌبسيسجت  ايیي  وی

 ًیذگي ص عَل اختلال دس ايي دٍام ثبػث فبوتَسّب ٍ ّب سنيهىبً

ّبی جذيذ شیٌبختي دس هیَسد اخیتلالات    دس ًظشيِ (.6شًَذ )هي
-شٌبختي جبيگبُ ٍيژُّبی خظَص ٍسَا ، سبصُاضغشاثي ٍ ثِ

ّیبی  ای ثِ خَد اختظبص دادُ است. تَجِ سٍصافیضٍى ثیِ سیبصُ   
ججشی ًبشي اص ًبسضیبيتي اص  -شٌبختي دس تجييي اختلال ٍسَاسي

ػلت ٍلیَع ٍ افیضايش    ّبی پيشيي سفتبسی است وِ دس آىتجييي
اػوبل اججبسی سا ثِ ًمشي وِ ايي اػویبل دس ویبّش اضیغشاة    

دادًذ. آًچِ دس ايي اختلال اّويت ثيشیتشی داسد  داسًذ، ًسجت هي
وِ اغلت ًمیش هيیبًجي    استػمبيذ صيشثٌبيي ٍ ػَاهل شٌبختي 

ّبی ٍسَاسي ٍ اػوبل اججبسی داشتِ ٍ دس تذاٍم ثيي افىبس، تىبًِ
(. هتغيشّیبی شیٌبختي   7وٌٌیذ ) ل ًمش هْوي ايفب هیي ايي اختلا
ِ   تَاًٌذ دس شىلصيبدی هي ّیبی اخیتلال   گيیشی ٍ تشیذيذ ًشیبً
ججشی ًمش داشتِ ثبشٌذ وِ دس ايي پژٍّش هتغيشّبی -ٍسَاسي
آگبّي، ساّجشدّبی تٌظیين شیٌبختي ّيجیبى ٍ ساّجشدّیبی     رّي
 .اًذ لشاسگشفتِ هَسدتَجِای همبثلِ

وِ  است آگبّي يب ويفيتي اص َّشيبسی آگبّي، ًَػي اصرّي
تَجییِ ثییِ ّییذف دس لحظییِ اوٌییَى ٍ ثییذٍى اسصشییيبثي    ثشاثییش
آگیبّي فیشد سا ثیِ ايجیبد     است. رّیي  شذُ فيتؼش لحظِ ثِ لحظِ

ِ استجبط اسبسبً هتفبٍت  ّیبی دسًٍیي ٍ حیَاد     احسیب   ثبتجشثی
ِ ثيشًٍي، اص عشيك ايجبد آگیبّي   ِ  لحظی ِ  ثی گيیشی  ٍ جْیت  لحظی

 خَدوبسپزيشی ٍاوٌش یجب ثِجتٌي ثش هسئَليت آگبّبًِ سفتبسی ه
ِ  (. هغبلؼ8ِسبصد )لبدس هي -ّبی ثسيبسی ثِ ثشسسي استجیبط هؤلفی
 (10ٍ  9اًیذ ) شٌبختي پشداختِآگبّي ثب هتغيشّبی سٍاىّبی رّي

تَاًیذ  آگیبّي هیي  ّیبی رّیي  اًذ وِ هؤلفٍِ ثِ ايي ًتيجِ سسيذُ
سٍاًي داشتِ ثبشذ. دس  ًمش وليذی ٍ هْوي دس وبّش اختلالات
-دسهبًي هجتٌي ثیش رّیي  پژٍّشي ويفي ثِ هغبلؼِ تأثيش شٌبخت

ججشی پشداختیِ  -آگبّي ثش تجبسة ثيوبساى دچبس اختلال ٍسَاسي
آگیبّي  ّبی هجتٌي ثش رّيشذ ٍ ثِ ايي ًتيجِ سسيذًذ وِ دسهبى

يه ساّجشد هىول ثیشای دسهیبى ايیي اخیتلال      ػٌَاى ثِتَاًذ هي
 تَاًذ ثبػثهي تىٌيه يه ػٌَاى ثِ آگبّي رّي (.11سٍد )ثىبس 

 سا ثبلاتشی سغح آگبّي حبل ييدسػ ٍ شذُ فشد دسٍى دس اًفظبل
ِ  ٍجیَد  ثِ هحيغي ششايظ ٍ جسوبًي ششايظ ثِ ًسجت  آٍسد. ثی

 ّیبی هَلؼيیت  دس تب ًوبيذ ووه افشاد ثِ است لبدس دليل ّويي

 هیشٍس  شىل ثِ ٍسَا  حولات وِصهبًي خظَص ثِ ٍ هختلف

-هي لشاس فشبس تحت سا فشد خبص اػوبلي اًجبم دس اججبس يب فىبسا
ُ  هؼغَف ديگشی ّبیپذيذُ ثِ سا خَد رّي دٌّذ، ِ  ٍ ًویَد -ثی
 همبثل دس سذی جسوبًي ٍ احسبسي حبلات ثش توشوض یٍاسغِ

 (.12) ٌذيًوب ايجبد تىشاسشًَذُ اػوبل ٍ ًشخَاسّب
ِ ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى هتغيش ديگشی اسیت وی  

ججییشی استجییبط داشییتِ ثبشییذ. -تَاًییذ ثییب اخییتلال ٍسَاسییيهییي
ساّجشدّبی تٌظیين شیٌبختي ّيجیبى ثخشیي اص فشايٌیذ تٌظیين       

ّیب جْیت افیضايش    ّيجبى است وِ ثب ّیذف هیذيشيت ّيجیبى   
سٍد ٍ ثخشي اص ساّجشدّبی تغبثمي سبصگبسی ٍ تغبثك ثِ وبس هي

بًي ّیبی ّيجیبًي ٍ جسیو   ّستٌذ وِ ثب تجشثِ ٍ دسهبى ًبساحتي
 فشايٌذی (. ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى13ّستٌذ )هشتجظ 

 صهبًي وِ داسًذ، ّيجبًبتي ًَع ثش افشاد آى، ی ٍاسغِ ثِ وِ است

 ّیب  آى اثشاص ٍ تجشثِ چگًَگي ٍ ّستٌذ ّيجبًبت ايي داسای وِ

 ًمیش  (. ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى14گزاسًذ )هي تأثيش

 داسد. سغح صًذگي صایتٌيذگي غٍلبي ثب فشد سبصگبسی دس هْوي

ِ  دس ًیبتَاًي  اص ًبشیي  وِ تٌظين ّيجبًي پبييي  ثیب  هیؤثش  همبثلی

گشايش ثِ اختلالات سٍاًیي ٍ   دس ،ّبست آى هذيشيت ٍ ّبىّيجب
ِ  شَدهي ثبػث ّبّيجبى تٌظين داسد. ًمش سفتبسی  دس فیشد  وی

 ثیِ اخیتلالات سٍاًیي ٍ سفتیبسی     اثیتلا  اهىبى ّبيي وِهَلؼيت
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 همبثیل  وٌذ دس استفبدُ هٌبست یا همبثلِ ساّجشدّبی اص ست،ثبلا

-ّيجیبى  ثیب  همبثلِ ثشای داسًذ، پبييي ّيجبًي تٌظين وِ وسبًي
 وشیيذُ  ّبی سٍاًي ٍ سفتیبسی اختلال یسَ ثِ خَد، هٌفي ّبی

(. ثشسسي استجبط ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى 15شًَذ )هي
ايي ثیَد ویِ ساّجیشد    آهَصاى حبوي اص ثب ثبٍسّبی ٍسَاسي داًش

(. پیژٍّش  16داسد )تیشيي ساثغیِ هؼٌیبداس سا    ثیيش  خَدسشصًشي
ّیب دس افیشاد ثیب ػلائین     ديگشی ًشبى داد وِ دسن پبييي ّيجبى

سسذ افیشاد  (. ثِ ًظش هي17است )ججشی هشتجظ -اختلال ٍسَاسي
ّیبی  ججشی ثِ جْت ايٌىیِ ّيجیبى   -هجتلا ثِ اختلال ٍسَاسي

(، دچییبس ًییَػي 17وٌٌییذ )سن هییيطییَست ضییؼيف دخییَد سا ثییِ
ِ شًَذ وِ ايي اضیغشاة  اضغشاة دسًٍي ًبشٌبختِ هي  طیَست  ثی

 تيی دسًْبشیَد ٍ  آشیىبس هیي   وٌٌیذُ  يخٌثی اججبسّب يب سفتبسّیبی  
استفبدُ اص ايي اججبسّب ثِ شىل سٍشي ثشای وبّش اضغشاة ثیِ  

 (.18سٍد )وبس هي
 ٍ ييتٌْب ثِججشی  -ّبی سٍاًي ًظيش ػلائن ٍسَاسياختلال

 هتیأثش  سا اٍ سٍاًیي  ٍ سلاهت فشد ًيست لبدس هستمين طَست ثِ

ِ  ٍ ايي ػلائن اص فشد ٍ اسصيبثي ثشداشت ًَع ثلىِ سبصد،  دسًتيجی

ّبی حبطیل اص ػلائین   همبثل تٌيذگي دس اٍ ایهمبثلِ ساّجشدّبی
 ایهمبثلِ (. ساّجشدّبی19ثَد ) خَاّذ وٌٌذُتؼييي اختلال سٍاًي

 ویشدى تمبضیبّبی   هذيشيت ثشای یسفتبس ٍ شٌبختي ّبیتلان

ِ  شًَذهي اسصيبثي هٌبثؼي ػٌَاى ثِ ٍ ّستٌذ دسًٍي يب ثيشًٍي  وی

(. ساّجشدّبيي ویِ فیشد   20داسًذ ) فيضيىي ٍ سٍاًي تلان ثِ ًيبص
پیزيشی ٍی ثیِ   گضيٌذ ثخشي اص ًيویش  آسیيت  ثشای همبثلِ ثشهي

-ای ًبوبسآهذ ثِ تٌيذگي هیي ّبی همبثلِ(. پبسخ21سٍد )شوبس هي
    ِ ای ثیش تحیَل وَدویبى ٍ    تَاًذ اثیشات هٌفیي ٍ سیبصن ًبيبفتی

ّبی ًبوبسآهذ همبثلِ ثب تٌيذگي، فشد ًَجَاًبى داشتِ ثبشذ. دس شيَُ
اجتٌیبة، ًشیخَاسّبی    ّوچَىّبی غيشهٌغمي ٍ ّيجبًي پبسخ
ُ  ٍ سشصًش خَد ٍ ديگشاى ًشبى هي فىشی -دّذ يب ثیِ دًجیبل سا
هَلیت تسیىيي پيیذا     طَست ثِگشدد وِ هي يهذت وَتبُّبی حل

 ذيی ًوبوٌذ وِ ايي فشآيٌذ فشد سا هستؼذ افسشدگي ٍ ٍسَا  هیي 
 يتَجْ لبثلتَاًذ ًمش ای هيساّجشدّبی همبثلِ يعَسول ثِ(. 22)

 شَاّذ وِ یعَس ثِججشی داشتِ ثبشذ  -دس ثشٍص اختلال ٍسَاسي

ِ  ساّجشدّیبی  استجیبط  گَيیبی  پژٍّشیي  ثیب اخیتلال    ایهمبثلی
 (.23ٍ  22است )ججشی  -ٍسَاسي

دسطیذ اص هیَاسد اثیتلا ثیِ اخیتلال       25ثب تَجیِ ثیِ ايٌىیِ    
شیَد ٍ شیشٍع ػلائین    سبلگي آغیبص هیي   14ججشی دس -ٍسَاسي

تَاًیذ  ججشی دس وَدوي يب اٍايل ًَجیَاًي هیي  -اختلال ٍسَاسي
-ايٌىِ پژٍّش ؛ ٍ(24شَد )هٌجش ثِ تذاٍم ثيوبسی دس توبم ػوش 

-ي هتغيشّب ثب اختلال ٍسَاسیي ّبی چٌذاًي ثِ ثشسسي استجبط اي
اًذ، تَجیِ ثیِ   دس سٌيي اٍليِ ًَجَاًي ًپشداختِ خظَص ثِججشی 

تَاًذ صهيٌِ سا ثشای پيشگيشی ٍ دسهبى ايي ساثغِ ايي هتغيشّب هي
ِ      خظَطیبً اختلال  ی اطیلي  دس ًَجَاًیبى هْيیب وٌیذ. لیزا هسیئل
-ّبی رّیي دس پژٍّش حبضش ايي است وِ آيب هؤلفِ يهَسدثشسس
ِ آگبّي -، ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى ٍ ساّجشدّبی همبثلی
ججیشی سا دس ًَجَاًیبى    -تَاًٌذ ػلائن اختلال ٍسَاسیي  ای هي
 وٌٌذ؟ يٌيث شيپ

 

 ها مواد و روش
هبّيت ٍ  ّذف اص ًَع وبسثشدی ٍ ثِ لحبػ اصًظشايي پژٍّش 

آهبسی شبهل  شٌبسي، تَطيفي اص ًَع ّوجستگي ثَد. جبهؼِسٍن
گبًِ هَصاى همغغ هتَسغِ دٍسُ اٍل هٌبعك پٌجآوليِ داًش
 1397-98 يليسبل تحظشْش تجشيض ثَد وِ دس  ٍپشٍسن آهَصن

ًفش ثب استفبدُ اص جذٍل  391هشغَل ثِ تحظيل ثَدًذ وِ 
-گيشی تظبدفي خَشِ( ٍ سٍن ًو1970ًَِهَسگبى )وشجسي ٍ 

گيشی ثِ ايي ای اًتخبة شذًذ. هشاحل ًوًَِای چٌذهشحلِ
 گبًًَِاحي پٌج ثيي اص تظبدف ثِ وِ اثتذا طَست ثَد
ايي دٍ  اص يه ّش دس ٍ ًبحيِ 2 تجشيض، شْش ٍپشٍسن آهَصن

 ولا  2تؼذاد  ًيض هذسسِ ّش دس ٍ هذسسِ 4ًبحيِ، تؼذاد 
 357تؼذاد  تيدسًْبشذ ٍ  اًتخبة تظبدفي وبهلاً طَست ثِ

( تىويل پسش 157ٍ  دختش 200آهَصاى )تَسظ داًش پشسشٌبهِ
ّبی آى پشسشٌبهِ هخذٍن ٍ دادُ 34وِ تؼذاد  گشديذ
ّب اص اثضاسّبی صيش استفبدُ آٍسی دادًُجَد. جْت جوغ استفبدُ لبثل
 شذ:

 فَآ اجباری-ٍسَاسي ضذُ بازًگری ًاهِپرسص

-ٍسَاسي شذُثبصًگشی  ًبهِپشسش (:OCI-R) ّوکاراى ٍ

-ٍسَاسي اختلال ػلائن سٌجش ّذف ثب 2002 سبل دس اججبسی
 18 داسای خَدسٌجي، ًبهِپشسش (. ايي25شذ ) سبختِ یاججبس
 يه دس سؤالات. سٌجذهي سا OCD ػلائن وِ است هبدُ
 شذُ نيتٌظ( اصحذ شيث;4 تب ٍلت چيّ;0) ایدسجِ 5 هميب 
ّوسبًي . ثَد خَاّذ 72 حذاوثش ٍ 0 هوىي اهتيبص حذالل. است

ب ت 81/0)ثيي دسًٍي تَسظ سبصًذگبى آصهَى ثشای هميب  ولي 
ثبصآصهَى آى -است. ّوچٌيي پبيبيي آصهَى شذُ گضاسن( 93/0

(، سٍايي 91/0تب  57/0است )ثيي  آهذُ دست ثِخَة تب ػبلي 
ثخش ثَدُ است. افتشالي آى خَة ٍ سٍايي ّوگشای آى سضبيت

، ّوسبًي دسًٍي OCI-Rی فبسسي ثشای اسصيبثي پبيبيي ًسخِ

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
bs

.m
ui

.a
c.

ir 
at

 1
3:

28
 +

03
30

 o
n 

S
un

da
y 

Ja
nu

ar
y 

10
th

 2
02

1

http://rbs.mui.ac.ir/article-1-743-fa.html


 

 هجلِ تحقيقات علَم رفتاری                                                                                     2/ ضوارُ 11ی ، دٍر1311ُ ابستاىت

253 

 

هحبسجِ شذ.  85/0ثب ضشيت آلفبی وشًٍجب  ثشای هميب  ولي 
ثب هحبسجِ ضشيت ّوجستگي اسپيشهي  ًيض اػتجبس ثبصآصهبيي آى

ٍ ثشای گشٍُ وٌتشل ثيي  91/0تب  74/0ثيي  OCD ثشای گشٍُ
(. دس پژٍّش حبضش ًيض ضشيت 26شذ )هحبسجِ  67/0تب  57/0

 .هحبسجِ شذ 76/0آلفبی وشًٍجب  ايي پشسشٌبهِ، 

آگاّي کٌتاکي ّای رّيًاهِ هْارتپرسص

(KIMS): آگبّي وٌتبوي تَسظّبی رّيًبهِ هْبستپشسش 

هبدُ است ٍ ثشای  39است. داسای  جبدشذُيا ليآٍ  اسويت ،ثيش
-است وِ ػجبست شذُ يعشاحآگبّي گيشی چْبس هؤلفِ رّياًذاصُ
: هشبّذُ، تَطيف، ػول ّوشاُ ثب آگبّي ٍ پزيشن ثذٍى اًذ اص
 یا دسجِ پٌجب  ًبهِ ثش اسب  هميپشسش سؤالات لضبٍت.
، اغلت اٍلبت تب ّويشِ اٍلبت يثؼض، ًذست ثِ، ٍلت چيّليىشت )

است. ًتبيج تحليل  شذُ یثٌذ دسجِ( 5تب  1ٍ ثِ تشتيت ثب ًوشُ 
ًبهِ اص ّوسبًي دسًٍي ، ًشبى داد وِ ايي پشسشيسٌج سٍاى

 وشٍى ثب ( ثشخَسداس است ٍ ًيض ضشايت آلفبی 73/0ثبلايي )
ٍ  ذُ، تَطيف، ػول ّوشاُ ثب آگبّيّبی هشبّخشدُ هميب 

 87/0ٍ  83/0، 84/0، 91/0پزيشن ثذٍى لضبٍت ثِ تشتيت، 
ٍ  86/0، 81/0، 65/0ّب ًيض ثِ تشتيت آى ييثبص آصهباست. سٍايي 

 82/0(. دس ايشاى ضشيت پبيبيي ايي اثضاس 27آهذ )ثِ دست  83/0
ّبی ايي آصهَى است. اػتجبس ّوگشای خشدُ هميب  شذُ گضاسن
(. آلفبی وشًٍجب  ايي 28آهذ ) آهذُ دست ثِ 87/0تب  47/0ًيض، ثيي 

 هحبسجِ شذ. 84/0پشسشٌبهِ دس پژٍّش حبضش ًيض ثشاثش 

فرم کَتاُ  –ًاهِ تٌظين ضٌاختي ّيجاى پرسص

ًبهِ تٌظين پشسش (:CERQ-P-shortًسخِ فارسي )

گبسًفسىي ای است وِ تَسظ هبدُ 18شٌبختي ّيجبى يه اثضاس 
ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي  ؛ ٍ(29است ) شذُ سبختٍِ وشايج 
صای صًذگي وٌٌذُ ٍ تٌيذگيّب سا دس پبسخ ثِ حَاد  تْذيذّيجبى
 9)ّويشِ( ثشحست  5)ّشگض( تب  1اص  یا دسجِ پٌجّبی دس اًذاصُ

سٌجذ: خَد سشصًشگشی، ديگش ثِ ايي ششح هي ب يشهميص
آهيض جؼًِوبيي )فبسشصًشگشی، توشوض ثش فىش/ًشخَاسگشی، فبجؼِ

شوبسی، توشوض هجذد هثجت، اسصيبثي هجذد  تياّو ونپٌذاسی(، 
سيضی. حذالل ٍ حذاوثش هثجت، پزيشن ٍ توشوض هجذد ثش ثشًبهِ
است ٍ ًوشُ ثبلاتش  10ٍ  2ًوشُ دس ّش صيشهميب  ثِ تشتيت 

تش فشد اص آى ساّجشد شٌبختي هحسَة استفبدُ ثيش دٌّذُ ًشبى
ب استفبدُ اص ضشيت آلفبی وشًٍجب  (. پبيبيي آصهَى ث30شَد )هي

 (.29) ( ثِ دست آهذ81/0تب  68/0ّب )ثشای خشدُ هميب 
پژٍّشي دس ايشاى ثب ّذف ثشسسي اػتجبس ٍ سٍايي فشم وَتبُ 

جَيي شٌبختي ّيجبى، ًتبيج تحليل آلفبی ًبهِ ًظنپشسش
تب  68/0ّب سا هغلَة اسصيبثي وشد )وشًٍجب  ثشای خشدُ هميب 

( 63/0تب  31/0ّب )ٌيي، ّوجستگي ثيي خشدُ هميب چ(. ّن82/0
ّبی ثِ ًسجت ثبلا ثَد. سشاًجبم، الگَی ّوجستگي خشدُ هميب 

 ًبهِ تٌظين شٌبختي ّيجبىفشم وَتبُ ًسخِ فبسسي پشسش
(CERQ-P-short)  ثب ػلائن افسشدگيBeckگش سٍايي ، ثيبى

(. دس هغبلؼِ حبضش ًيض، ضشيت آلفبی 31ثَد )هلاوي هميب  
- يبفتِ ٍ سبصن وشًٍجب  ثِ تشتيت ثشای ساّجشدّبی سبصن

 هحبسجِ گشديذ. 78/0ٍ  75/0ی تٌظين شٌبختي ّيجبى ًبيبفتِ

ِ پشسیش  ايي ای:ًاهِ راّبردّای هقابلِپرسص  ًبهی

(. 32اسیت )  هیبدُ  48 شیبهل  ٍ شیذُ ِ يی تْ پبسوش ٍ اًیذلش  تَسظ
 شذُ هشخض( 5) شِيّو تب (1ّشگض ) اص ليىشت سٍن ثِ ّبپبسخ

ِ  سفتبسّیبی  اطیلي  یسِ صهيٌِ وِ است -دس ثشهیي  سا ایهمبثلی
 جْیت  دس ثب هسئلِ فؼبل ثشخَسد يب هذاسهسئلِ یهمبثلِ-1گيشد:

ِ  -2آى. حیل  ٍ هیذيشيت   ثیش  توشویض  يیب  هیذاس ّيجیبى  یهمبثلی

ِ  -3ثِ هسئلِ.  ّيجبًي یّب پبسخ  اص فیشاس  يیب  اجتٌیبثي  یهمبثلی

ِ سجه اص يه شّ یًوشُ تغييشات یهسئلِ. داهٌِ  ایّبی همبثلی

 80تیب   16اص  اجتٌیبثي  ٍ هیذاس ّيجیبى  هذاس،هسئلِ يؼٌي گبًِسِ

(. پبيبيي ايي آصهَى اص عشيك هحبسیجِ ضیشيت آلفیبی    33است )
ٍ ثشای پسیشاى   90/0ثشای دختشاى  هذاسسئلِهوشًٍجب  دس ساّجشد 

ٍ ثیشای پسیشاى    85/0هذاس ثیشای دختیشاى   ، ساّجشد ّيجبى92/0
ٍ ثیشای پسیشاى    82/0س ساّجشد اجتٌبثي ثشای دختیشاى  ٍ د 82/0
( دس ايیشاى اػتجیبس آصهیَى سا ثیِ سٍن     32آهیذ ) ثِ دسیت   85/0

گیضاسن   83/0سبًي دسًٍیي ثیشای ویل هميیب      ثبصآصهبيي ٍ ّن
هیَ  ٍ   اًذ. ًتبيج تحليل سٍايي ّوضهبى، اص اجشای هميیب  وشدُ
ثیشای   62/0ای، ضیشيت ّوجسیتگي   ٍ ساّجشدّبی همبثلِ ثيليٌگض

(. 34داد )هیذاس سا ًشیبى   ثشای ّيجبى 40/0هذاس ٍ هميب  هسئلِ
ًبهیِ دس پیژٍّش حبضیش ًيیض، ثیشای ساّجیشد       پبيبيي ايي پشسیش 

ثیِ دسیت    81/0ٍ اجتٌیبثي   79/0هذاس ، ّيجبى84/0هذاس هسئلِ
 آهذ.
 

 ها یافته

 44)آصهَدًي  157آصهَدًي،  357دس پژٍّش حبضش اص هجوَع 
دسطذ( سا دختشاى تشىيل  56آصهَدًي ) 200 دسطذ( سا پسشاى ٍ

 9/13سبل ثب هيبًگيي سٌي  15تب  13دادًذ وِ دس داهٌِ سٌي 
 ثَد. 807/0اًحشاف استبًذاسد سٌي ًيض  ثَدًذ.
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اسويشًف جْت شٌبسبيي ٍضؼيت -اص آصهَى ولوَگشٍف
ّبی تحميك استفبدُ شذ. ًتبيج حبطل اص ًشهبل ثَدى تَصيغ دادُ
 شاصيغ ثِدس توبهي هتغيشّب  zد وِ همذاس ايي آصهَى ًشبى دا
 05/0اص  تش وَچهججشی دس سغح خغبی -اختلال ٍسَاسي

 .استداس هؼٌي

ٍاتسَى ثشسسي -استملال خغبّب ثب استفبدُ اص آهبسُ دٍسثيي
پشاوٌش  بگشاميد هحبسجِ گشديذ. 9/1شذ وِ ايي همذاس ثشاثش ثب 

 داد.ًيض ساثغِ خغي ثيي هتغيشّبی پژٍّش سا ًشبى 
هيبًگيي  اصجولِ، يهَسدثشسسّبی آهبسی هتغيشّبی هشخظِ

 (.1است )جذٍل  شذُ گضاسنٍ اًحشاف استبًذاسد 
 

-ّای رّيجبری ٍ خردُ هقياس -ّای آهاری اختلال ٍسَاسي. هطخص1ِجذٍل 
 ایآگاّي، راّبردّای تٌظين ضٌاختي ّيجاى ٍ راّبردّای هقابلِ

 سداًحشاف استبًذا هيبًگيي هتغيش 

 97/8 6/36 ججشی -اختلال ٍسَاسي 

 آگبّيرّي یّب هؤلفِ

 42/4 9/37 گشیهشبّذُ

 15/4 2/27 تَطيف وشدى

 19/4 3/33 ػول ًوَدى ّوشاُ ثب آگبّي

 1/5 9/23 پزيشن ثذٍى لضبٍت

ساّجشدّبی تٌظين 
 شٌبختي ّيجبى

 67/1 52/6 خَدسشصًشگشی

 24/3 59/7 پزيشن

 74/1 9/7 گشیًشخَاس -فىش توشوض ثش

 64/1 25/7 توشوض هجذد هثجت

 6/1 93/7 سيضیتوشوض هجذد ثش ثشًبهِ

 72/1 63/7 اسصيبثي هجذد هثجت

 8/1 63/7 اّويت شوبسیون

 96/1 27/7 ديگش سشصًشگشی

 7/1 43/7 فبجؼِ ًوبيي

 ایساّجشدّبی همبثلِ

 4/10 1/55 هذاسلِئهمبثلِ هس

 1/11 6/52 هذاسهمبثلِ ّيجبى

 5/10 7/51 هسئلِهمبثلِ اجتٌبثي يب فشاس اص 
 

-ّبی رّيثيي )هؤلفِثشای تؼييي ساثغِ ثيي هتغيشّبی پيش
 ِ -آگبّي، ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى ٍ ساّجشدّبی همبثلی

ججشی( اص آصهیَى ضیشيت   -ای( ثب هتغيش هلان )اختلال ٍسَاسي
ساّجیشد   ّوجستگي پيشسَى استفبدُ شذ. ًتبيج ًشبى داد وِ ثیيي 

ججیشی  -ثیب اخیتلال ٍسَاسیي    ٍ همبثلِ اجتٌبثي خَدسشصًشگشی
ِ  داسی ٍجَد داسد. ّنی هثجت ٍ هؼٌبساثغِ ّیبی  چٌيي ثیيي هؤلفی

  ِ ِ  تَطيف وشدى، پزيشن ثذٍى لضیبٍت ٍ همبثلی هیذاس ثیب   هسیئل
داسی ثشلیشاس اسیت   ججشی ساثغِ هٌفیي ٍ هؼٌیب  -اختلال ٍسَاسي

 (.2)جذٍل 
آهیَصاى ثیش   ججیشی داًیش  -ثيٌي اختلال ٍسَاسيثشای پيش
آگبّي، ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى ّبی رّياسب  هؤلفِ

ِ ای اص آصهَى سگشسيَى چٌذگبًیِ گیبم  ٍ ساّجشدّبی همبثلِ گیبم  ثی
اسويشًف -ص اًجبم تحليل، اص آصهَى ولوَگشٍفاستفبدُ شذ. لجل ا

ّب اسیتفبدُ شیذ.   جْت شٌبسبيي ٍضؼيت ًشهبل ثَدى تَصيغ دادُ
ِ ّیب  دس توبهي هتغيش zًتيجِ حبطل ًشبى داد وِ همذاس   شاصيی غ ثی

 05/0اص  تیش  وَچیه دس سیغح خغیبی   ججیشی  -اختلال ٍسَاسي
 .استداس هؼٌب

ذ اص ٍاسيیبً   دسطی  9/3ثب تَجِ ثِ اعلاػیبت ايیي جیذٍل،    
آهَصاى تَسظ هتغيشّیبی  ججشی داًش-تغييشات اختلال ٍسَاسي

شیَد ویِ ثیش اسیب  ضیشايت ّوجسیتگي       ثيي تجيیيي هیي  پيش
دسطذ ٍ پزيشن ثذٍى لضیبٍت   5/2، خَدسشصًشگشی شذُ ليتؼذ
 عییَس ثییِججییشی سا -دسطییذ اص تغييییشات اخییتلال ٍسَاسییي 1/2

 (.3وٌٌذ )جذٍل ثيٌي هيهؼٌبداسی پيش
دّیذ هتغيشّیبی   ًشبى هیي  3وِ اعلاػبت جذٍل  عَسّوبى
آگیبّي، ساّجشدّیبی تٌظیين شیٌبختي ّيجیبى ٍ      ثيي )رّيپيش

ّبی خَد ٍاسد هذل سگشسيَى ای( ثب صيشهميب ساّجشدّبی همبثلِ
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گشی ٍ پزيشن ثیذٍى لضیبٍت   ًشّبی خَدسشصاهب هؤلفِ؛ شذًذ
 ثيٌي وٌٌیذ. ججشی سا پيش–تَاًستٌذ دس دٍ گبم اختلال ٍسَاسي 

-خَدسیشصًش »شَد، ّوجستگي ثيي وِ هشبّذُ هيعَسیّوبى
. اسیت  025/0ثشاثیش ثیب   « ججیشی  -اختلال ٍسَاسیي »ٍ « گشی
ِ شخَدسشصً گشيد ػجبست ثِ دسطیذ اص   5/2تٌْیبيي تمشيجیبً   گشی ثی

وٌیذ  ّب سا تجيیيي هیي  ججشی آصهَدًي -تغييشات اختلال ٍسَاسي

(025/0;2R ؛ دس هذل دٍم ٍلتي)« ٍاسد « لضیبٍت پزيشن ثذٍى
Rهؼبدلِ شذ همذاس 

 4/4افضايش يبفت، يؼٌیي حیذٍد    044/0ثِ  2
ی خغیي  ساثغِ ی لِيٍس ثِججشی  -دسطذ هتغيش اختلال ٍسَاسي

-ٍ پزيشن ثذٍى لضبٍت تجييي هي یسشصًشگشخَدثب هتغيشّبی 
دسطیذ   1/2وِ سْن پزيشن ثذٍى لضبٍت تمشيجبً ثشاثیش ثیب    شَد
 است.

 

 جبری-پژٍّص با اختلال ٍسَاسي ييب صيپهتغيرّای . ضريب ّوبستگي 2 جذٍل

 P ضشيت پيشسَى  هتغيش

 آگبّيرّي یّب هؤلفِ

  -057/0 گشیهشبّذُ

 01/0 -103/0** تَطيف وشدى

  -027/0 ػول ًوَدى ّوشاُ ثب آگبّي

 01/0 -151/0** پزيشن ثذٍى لضبٍت

 ساّجشدّبی تٌظين شٌبختي ّيجبى

 01/0 159/0** خَدسشصًشگشی

  015/0 پزيشن

  05/0 ًشخَاسگشی -فىش توشوض ثش

  -012/0 توشوض هجذد هثجت

  -062/0 سيضیتوشوض هجذد ثش ثشًبهِ

  -081/0 اسصيبثي هجذد هثجت

  05/0 اّويت شوبسیون

  -032/0 ًوبييفبجؼِ

  029/0 ديگش سشصًشگشی

 ایساّجشدّبی همبثلِ

 01/0 -073/0** هذاسلِئهمبثلِ هس

  018/0 هذاسهمبثلِ ّيجبى

 01/0 058/0** هسئلِهمبثلِ اجتٌبثي يب فشاس اص 
 

 نيتٌظ یراّبردّا ،آگاّيرّي ييب رابطِ يبررس( گامبِگام) گاًِچٌذ َىيرگرس آزهَى خلاصِ. 3 جذٍل
 یجبر -يٍسَاس اختلال با ایهقابلِ یراّبردّا ٍ جاىيّ يضٌاخت

 ∆2R شذُ ليتؼذ ّوجستگي R R2 دس هذل ٍاسدشذُ ثييهتغيشّبی پيش هذل
p 

 003/0 025/0 023/0 025/0 159/0 خَدسشصًشگشی 1

 
2 

  گشیخَدسشصًش
21/0- 

 
044/0 

 
039/0 

 
019/0- 

 
 پزيشن ثذٍى لضبٍت 008/0

 

 یجبر -يٍسَاس اختلال يٌبيصيپ در ایهقابلِ ٍ جاىيّ يضٌاخت نيتٌظ یراّبردّا ،آگاّيرّي ابعاد ضرايب. 4 جذٍل

 اًحشاف استبًذاسد B هذل دس هذل ٍاسدشذُهتغيش ّبی 
 هتغيشّب استبًذاسدشذُضشايت 

(Beta) 
t p 

 
 گشیخَدسشصًش

 پزيشن ثذٍى لضبٍت

 هجذأ. ػشع اص 1
 ضشيت هتغيش
 ضشيت هتغيش

3/41 
788/0 
295/0- 

3/4 
279/0 
112/0 

 
148/0 
138/0- 

61/9 
82/2 
64/2- 

000/0 
005/0 
008/0 
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وِ تحليل ضشايت  4جذٍل  ّبی هَجَد دسثش اسب  دادُ
 تَاى هؼبدلِ سگشسيَى سا ثِ ششحدّذ، هيسگشسيًَي سا ًشبى هي

 

 صيش ًَشت:
 

 
 شذُ يٌيث شيپججشی  -( ٍضؼيت اختلال ٍسَاسيY; ) -138/0+ )پزيشن ثذٍى لضبٍت(  148/0گشی( )خَدسشصًش

 

تَاى گفیت: ثیب ویبّش يیه     ى ثبلا هيثش پبيِ هذل سگشسيَ
ٍاحذ اص ًویشُ   138/0ثِ هيضاى « پزيشن ثذٍى لضبٍت»ٍاحذ دس 

ّب وبسیتِ ٍ ثیب افیضايش يیه     ججشی آصهَدًي -اختلال ٍسَاسي
ٍاحیذ ثیش ًویشُ     148/0ثیِ هيیضاى   « گشیخَدسشصًشی »ٍاحذ دس 

 .شَدّب افضٍدُ هيججشی آصهَدًي -اختلال ٍسَاسي
 

 گیری بحث و نتیجه

ًتییبيج ًشییبى داد وییِ ثییيي ساّجییشد خَدسشصًشییگشی ٍ اخییتلال 
ثِ ايي هؼٌب وِ ِ هثجت هؼٌبداسی ثشلشاس ثَد. ججشی ساثغ-ٍسَاسي

ججیشی دس  -ثب افضايش خَدسشصًشگشی، ػلائن اخیتلال ٍسَاسیي  
ّب ًشبى گيشد. ّوسَ ثب ايي ًتيجِ پژٍّشآهَصاى شذت هيداًش
ِ    دادُ ججیشی اص  -ّیبی اخیتلال ٍسَاسیي   اًذ ویِ افیشاد ثیب ًشیبً

ساّجشدّبی سبصن ًبيبفتیِ هلاهیت خیَيش ٍ هلاهیت ديگیشاى      
دس  (.35، 17)وٌٌذ تشی دس همبيسِ ثب افشاد ثٌْجبس استفبدُ هيثيش

ّیبی ثشجسیتِ   يىي اص ٍيژگیي تَاى گفت تجييي ًتيجِ حبضش هي
ّیب  ججشی سجه شٌبختي ضیؼيف آى -افشاد دچبس ػلائن ٍسَاسي

تیش اص  ویِ ثیيش   ثبشیذ  يهًشخَاسگشی ٍ هلاهت خَيش  اصجولِ
ِ ثي ٍ سبيش افشاد دس ثشاثش هشىلات ّيجیبًي ٍ اضیغشا   آى  تجیغ  ثی

عجك ًظشيِ تٌظين شٌبختي ّيجیبى،  (. 36) شًذيپز تيآسٍسَا  
گيیشد.  تٌظين ّيجبى ثب استفبدُ اص فشآيٌذّبی شٌبختي طَست هي

-ّب يب فشآيٌذّبی شٌبختي ثِ افشاد ووه هیي ثِ ػجبستي، شٌبخت
ّبی خَد سا تٌظیين ویشدُ ٍ هغلیَة    ّب ٍ احسب وٌٌذ تب ّيجبى
-تَاى ثِ فشآيٌذفشآيٌذّبی شٌبختي سا هي ّب ًشًَذ.شذت ّيجبى

 ِ سيیضی ویشدى ٍ   ّبی سبلن شٌبختي ًظيش اسصيبثي هثجت ٍ ثشًبهی
فشآيٌذّبی ًبلض ًظيش هلاهت خَيش ٍ پزيشن ششايظ تمسیين  

ثٌبثشايي، ثش اسب  ايي ًظشيِ افشادی وِ دچیبس فشآيٌیذّبی   ؛ وشد
تیش  گشدًذ، ثيشگشی هيخَدهلاهت اصجولًِبلض تٌظين شٌبختي 

(. افشادی 15شًَذ )ثِ اختلالات اضغشاثي ًظيش ٍسَا  هجتلا هي
ِ وِ دس ٌّگبم سٍيبسٍيي ثب ٍلبيغ ًبگَاس  ايٌىیِ ّيجبًیبت    یجیب  ثی

 دسخیَس دّیي هغلیَة   خَد سا هذيشيت ویشدُ ٍ اص سیجه پبسیخ   
هَلؼيت استفبدُ وٌٌذ، آشفتِ شذُ ٍ خیَد سا ثیِ خیبعش ٍضیؼيت     

اضغشاة شذُ ٍ صهيٌیِ سا  وٌٌذ، ثيشتش هستؼذ هَجَد سشصًش هي
 وٌٌذ.ججشی هحيب هي-ثشای ثشٍص ػلائن اختلال ٍسَاسي

چٌیيي ًشیبى داد ویِ ثیيي هؤلفیِ پیزيشن ثیذٍى        ًتبيج ّن
ججشی ساثغِ هٌفي هؼٌیبداسی ٍجیَد   -لضبٍت ٍ اختلال ٍسَاسي

-داسد. ثِ ػجبستي ثب افضايش ايي هؤلفِ، ػلائن اخیتلال ٍسَاسیي  
-هیي  آهذُ دست ثِتجييي ًتيجِ يبثذ. دس ججشی دس فشد وبّش هي

آگبّي ًَػي آگیبّي پیزيشا ٍ ػیبسی اص لضیبٍت     تَاى گفت رّي
ٍاسغِ چٌیيي  . ثِ(37) ثبشذاوٌَى دس حبل ٍلَع است، هي اصآًچِ

حبلتي فشد يه ًگشن تَأم ثب وٌجىبٍی ٍ ثبص ثیَدى ثیِ تجشثیِ    
ّبی اسصشي هبًٌذ خیَة  ثشدى ثشچست ثِ وبسدّذ ٍ اص ًشبى هي
وٌیذ ٍ  اسصن خَدداسی هييب ثي ثباسصنسست يب ًبدسست، يب ثذ، د
دّذ وِ تجشثيبت ثذٍى تلان ثیشای اجتٌیبة، فیشاس يیب     اجبصُ هي

لضبٍتي  چٌيي ٍضؼيتِ پزيشن ثذٍى(. 38تغييش آى اتفبق ثيفتذ )
شیَد ثیِ افیشاد وویه     آگبّي حبطل هيوِ دس اثش توشيٌبت رّي

ِ ّبی هختلیف ٍ  ًوبيذ تب دس هَلؼيتهي صهیبًي ویِ    خظیَص  ثی
حولات ٍسَاسي ثِ شیىل هیشٍس افىیبس يیب اججیبس دس       فشبس تحت

ّیبی  اًجبم اػوبلي خبص ّستٌذ، ثتَاًٌذ رّي خَد سا ثیِ پذيیذُ  
توشوض ثش حیبلات احسبسیي ٍ    ٍاسغِ ثِديگشی هؼغَف ًوَدُ ٍ 

ايجیبد   تىشاسشیًَذُ جسوبًي سذی دس همبثل ًشخَاسّب ٍ اػوبل 
 (.39ًوبيٌذ )

آهیَصاى همغیغ هتَسیغِ دٍسُ اٍل    داًشهغبلؼِ حبضش سٍی 
شْش تجشيض اجشا شذ. لزا دس تؼوين ًتیبيج ثیِ جَاهیغ ثیبليٌي ثبيیذ      

ای ثِ لحبػ تؼذاد گيشی خَشِاحتيبط وشد. استفبدُ اص سٍن ًوًَِ
ٍ ػییذم وٌتییشل هتغيشّییبی هییضاحن ٍ  هَسدهغبلؼییِصيییبد جبهؼییِ 

 آهییَصاى اصتأثيشگییزاس ًظيییش عجمییِ اجتوییبػي ٍ التظییبدی داًییش
شَد ايي پیژٍّش  . پيشٌْبد هياستّبی ايي پژٍّش هحذٍديت

ججیشی اًجیبم   -آهَصاى هجتلا ثِ اختلال ٍسَاسيدس جبهؼِ داًش
-ّبی هغبلؼِ حبضش همبيسیِ گیشدد. ّین   شَد ٍ ًتبيج آى ثب يبفتِ
گيیشی  ّبی آتي اص سٍن ًوًَِشَد دس پژٍّشچٌيي پيشٌْبد هي
 يػلثشای ثشسسي سٍاثظ  /آصهبيشييشيآصهب وِيًتظبدفي ٍ عشح 

ّبی پژٍّش ثب تَجِ ثِ يبفتِ تيدسًْبثيي هتغيشّب استفبدُ شَد. 
شییَد ثییشای شٌبسییبى ٍ هشییبٍساى هذسسییِ تَطییيِ هییيثییِ سٍاى

ججشی، -آهَصاى ثِ ػلائن اختلال ٍسَاسيجلَگيشی اص اثتلا داًش
هؤلفِ پزيشن ثذٍى لضبٍت ٍ  خظَص ثِآگبّي ّبی رّيهؤلفِ
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ِ ظين شٌبختي ّيجیبى  ساّجشدّبی تٌ خَدسشصًشیگشی سا   ژُيی ٍ ثی
 تشی لشاس دٌّذ.ثيش هَسدتَجِ

-تَاى گفت، رّیي ثب دس ًظش گشفتي ًتبيج پژٍّش حبضش هي
خظَص هؤلفِ پزيشن ثیذٍى  آگبّي ٍ تٌظين شٌبختي ّيجبى ثِ

ثیيي دس  لضبٍت ٍ ساّجشد خَدسشصًشگشی اص ػَاهل هؤثش ٍ پیيش 
وِ ايي هَضیَع   استججشی -يًَجَاًبى ثِ اختلال ٍسَاس اثتلا

ٍ هذاخلاتي دس سغح هذاس  هَسد  شاًِيشگيپّبی ثبيذ دس ثشًبهِ
 اّتوبم لشاس گيشد.

 

 تشکر و تقدیر
-آهَصاًي ویِ دس آهیبدُ  ّب ٍ داًشاص توبهي هذيشاى هذاس ، هؼلن
ّیب ّوىیبسی ًوَدًیذ، وویبل     ًبهِسبصی ششايظ ٍ اجشای پشسش
 تشىش ٍ لذسداًي سا داسين.
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