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حساسيت اضطرابي و راهبردهاي مقابله  ۀمقایسهدف این پژوهش 
سينه، بيماران قلبي و افراد  ۀبا استرس بين بيماران درد غيرقلبي قفس

آمـاري   ۀاي، جامع ـ مقایسهـ   يسالم است. طرح پژوهش از نوع علّ
کننده به مراکـ  پ کـ ي کـ ر     سينه مراجعه ۀبيماران درد قفس همۀ

بيمـار قلبـي عروقـي     05هـا   بودنـد. آزمـودني   2931کيراز در سال 
زن و  13سـينه )  ۀبيمـار درد غيرقلبـي قفس ـ   05مرد(،  11زن و  12)

 ۀمـرد( از افـراد سـالم در مدـدود     19زن و  12نفر ) 05مرد( و  12
گيري هدفمنـد انتاـا     نمونه ۀسال بودند که به کيو 22تا  11سني

 ۀکدند. اب ارهاي پژوهش عبارت بودند از ف رست تجدیدنظر کد
مقابلـه بـا    ۀ(، پرسشـنام 2332حساسيت اضطرابي )تيلور و کاکس، 

ــت ــاي  موقعيـ ــنشهـ ــدلر،   تـ ــارکر و انـ ــت 2335زا )پـ ( و ف رسـ
ا بــا اســتفاده از هــ کــنا تي. داده اطلاعــات جمعيــت ۀســا ت مدقــ 

گيـري از آزمـون آمـاري تدليـر واریـانس       ب رهو  SPSSاف ار  نرم
هـا   تج یه و تدلير قرار گرفتند. یافتهمجذور کاي مورد ی طرفه و 

 ۀهم بيماران قلبي و هـم بيمـاران درد غيـر قلبـي قفس ـ    نشان داد که 
اي  طور معناداري کمتر از افراد سـالم از راهبردهـاي مقابلـه    سينه به

اي  ( و بيشتر از افراد سالم از راهبردهاي مقابله>52/5Pله )أمس حر
انــد.  ( اســتفاده کــرده>50/5P( و اجتنــابي )>52/5Pمــدار ) هيجــان

کـر حساسـيت اضـطرابي     ۀهاي کشـاانه و نمـر   همچنين در نشانه
داراي بيشترین حساسيت بـه  سينه  ۀدرد غيرقلبي قفسگروه بيماران 

ایـن نظـر داراي کمتـرین حساسـيت      ها و گروه سـالم از  نشانه ۀهم
گرفتند و تفاوت هـر   بود، و بيماران قلبي بين این دو گروه قرار مي
. در نتيجـه  (>50/5P) دو گروه بيمار بـا گـروه سـالم معنـادار بـود     

هاي مقابله  کنا تي نظير حساسيت اضطرابي و کيوه متغيرهاي روان
ویـژه   ت درد بهبيني فراواني و کد با استرس از توان بالایي در پيش

 سينه بر وردار است. ۀدر بيماران درد غيرقلبي قفس
حساســيت اضــطرابي، راهبردهــاي مقابلــه، درد  :هاا ک يدياادک واژه
 .سينه، بيماران قلبي ۀقلبي قفس غير
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Abstract 
 
The main propose of this study was to compare the 
anxiety sensitivity and coping stress strategies 
between patients with non-cardiac chest pain, 
cardiac disease and healthy individuals. An ex-
post- facto design was used as the research design. 
The population included all patients with non-
cardiac and cardiac chest pain who referred to 
Shiraz health centers in 2013. Subjects were 50 
cardiac patients (28 females and 22 males), 50 
patients with non-cardiac chest Pain (29 females 
and 21 males) and 50 people as normal matched 
group (27 female and 23 male) within 22 to 81 
years old age range who were selected through 
purposive sampling method. The instruments for 
data collection consisted of Anxiety Sensitivity 
Index (Taylor & Cox, 1998), Coping Inventory for 
Stressful Situations (Parker & Endler, 1990), and a 
researcher-made demographic information checklist. 
Then the data was analyzed with one way analysis 
of variance and chi square. Results indicated that 
both cardiac and non- cardiac chest pain patients 
significantly are lower than normal matched group 
in using problem solving coping strategies 
(P<0.01) and higher in using emotional (P<0.01) 
and avoidance coping strategies (P<0.05). Results 
also indicated that non-cardiac chest pain patients 
showed highest sensitivity to all 6 subscales and 
normal group showed lowest sensitivity. In this 
regard, patients with cardiac disease could stand 
between the two groups and both groups of 
patients were significantly different from the 
normal healthy group (P<0.05). As a conclusion, 
psychological variables such as anxiety sensitivity 
and coping stress strategies can predict pain 
frequency, severity and treatment seeking especially 
for patients with Non –cardiac chest pain. 
Keywords: anxiety sensitivity, coping stress strategies, 
non-cardiac chest pain, cardiac disease. 
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 مقدمه
ت   ری  و در             ل  س    يک یا   ا ع       ی  ۀدرد قفس   

ه ي بدنا عست. متخصص ن درده ي  تری  ع س س هشدعردهيده
و درد  1س  يک  ۀ مده درد قلب ا قفس    ۀقفسک س يک رع بک دو دست

(. 2002، 3عن  د سعس  ت    ک  رده تقس     2س   يک ۀغ رقلب  ا قفس  
پ  ي  وعم ک ک  رکردي ع  همل ک      ه ي عول ک در مورد رد بررسا

 ي ختا، متخصص ن رع ق ن  کرد ک ک نق ع  وعم ک      وعمک روعن
س  يک ب  ع ع   ن ز   ي     ۀقلبا قفس    ي ختا در درد غ ر روعن

 ،  ود   د.  وعهدي کک در  یر عرعئ ک م ا   عست کک قبلاً فار ما
ه  ي   کييده ه یگ ه تع    ۀه یا عست کک بک مط لع   صک بررسا

 عند. س يک پردعختک ۀقلبا قفس  ي ختا در ب م ري درد غ ر روعن
ب م  ر درد   39 ۀدر مق یس   (1998س 4هو، ک نگ، یوو، و نگ 

س  يک و ب م  رعن    ۀس يک ب  س یر ب م رعن درد قفس   ۀغ رقلبا قفس
عي بک عی   روده  عي   دز ر ن رس یا  ملارد مري و ب م رعن معده

نت جک رس دند کک عی  ب م رعن در متغ ره  یا همو ون  م لا     
ه  ي عفس رد ا    ، عختلال وس وعس فا ري  مل ا و دوره   ر با

بک نق ک  ، 1999س 5پوت  رفتيد.  عس سا در سطح ب لاتري قرعر ما
(  وعهدي در  م ی ت ع  ک ر م دي   2005، 6ع    بوري و ک ل ي 

  ي ختا و   ه  ي روعن  رفت ردرم نا  روها در ک  هع    فتگا  
س  يک عرعئ ک    ۀقلب ا قفس    درده ي هس م نا ب م  رعن درد غ  ر   

درم نا ب  ک هع  عند. در عی  پژوهع نش ن دعده  د کک  روه دهدع
ر تع دعد و   د    دعر عض طرع  و عفس رد ا و ک  هع د    معيا

 ۀقلب ا قفس    س يک در ب م  رعن درد غ  ر   ۀ ملا  درده ي قفس
کرعنت   و  (. 2005س يک هم رعه ب وده عس ت س  ب وري و ک  ل ي ،      

( پيج متغ ر عسترس    د و م  م ، خص ومت،    2002س 2کيا مک
عفس   رد ا،  م ی   ت عهتم     ا و موقع    ت عهتم     ا رع   

 ي ختا در عختلال  روق کرون ري   تری   وعمک روعن کييده تع   
و هما  رعن   8زيگ، وونگ، لاي، وون گ، ه وو  پ شيه د کردند. 

 ۀقلبا قفس   سک  روه ب م ر مبتلا بک درد غ ر ۀ( در مق یس2003س
س يک، درده ي رم ت سما و عفرعد س ل  نش ن دعدن د ک ک ب م  رعن    

سک ب  دو  روه دیگر در    لا  یس يک در مق  ۀقلبا قفس درد غ ر
عم   ع  رعهبرده  ي    ،ب ش تري دع  تيد   ۀلأعفا ر متمرک  بر مسکک 

 ه  ي عس ترس ع   م ی ت    ت ر و در موقع  ت   ضع ف ۀلأ ک مس
 

ه ج نا کمتري برخوردعر بودند و ع  سطوح ب لاتر عض طرع  و  
 بردند. عفسرد ا رنج ما

( در 2004و هما   رعن س 9یا، ژی   ووون  گ، لا ، زي  گ، ه   
کيگ دری فتي د ک ک ب م  رعن درد     خ نوعده در هيگ 2209بررسا 

 ۀدرد قفس  س يک در مق یسک ب   س  یر  روهه  ي     ۀقلبا قفس غ ر
و در مق یسک ب  عفرعد س ل  ع  عضطرع  و عفس رد ا ب  لاتر    س يک
و تع دعد رو ه  ي ت را ک  ر ب ش تري دع  تيد.        بردن د  مارنج 

 در( 2004س هما  رعن  و 10ل پ یت، وعرنر،  فک، م رعنس، هلسترن
س  يک   ۀقلب ا قفس    پس ر مب تلا ب ک درد غ  ر    کودا  65بررسا 

دری فتيد کک عی  کودک ن در مق یسک ب  کودک ن مبتلا ب ک مورم ور   
  عض طرعبا و ع   ی  ع  م   عن ب  لاتري ع   لا   11خ     قلبا خوش

برن د.   ب وري و ک  ل ي       س س ت عضطرعبا ب لاتري رن ج م ا  
ا  ي ختا، س بک  ن د    ( نش ن دعدند کک مشالا  روعن2005س

دی  ده، تجرب  ک ک  ردن  دی  ده،  م ی  ت عهتم    ا  س      س    
 ع در  ن د ا، پ  م ده ي روعن ا ی ئس گا و      رویدعده ي  س  

عختلالا  قلبا در خ  نوعده ع  مهمت ری     ۀ   ها ع  وهود س بق
  ب وري و   هستيد.س يک  ۀقلبا قفس ه ي درد غ ر کييده ب يا پ ع

(  وعهدي در  م یت ع  عثربخش ا نس با درم  ن    2005ک ل ي  س
ه  ي ب دنا و عس تف ده ع      درم نا، تمری  رفت ري  ي ختا،  روه

 ي ختا ب م  رعن   ه ي روعن بخشا در علت    پریش نا فيون  رعمع
 عند.   س يک عرعئک کرده ۀدرد غ رقلبا قفس

( 2002 رعن سو هما   12، ن  و، ه  ، ژعنتوپولوس، ک سن  و 
قلبا قفسک س يک در مق یسک ب   روه  دری فتيد کک ب م رعن درد غ ر

همت  سطوح ب لاتري ع  عفسرد ا، عض طرع ، عس ترس دری ف ت    
   ده و خش    رع     عرش کردن  د.   ل لي  د، بلون  ت، کمپب  ک،  

ک ودا و   35( ب   بررس ا   2009و هما  رعن س 13ه نسون، دولا
  بدنا یک دری فتيد کک  لاس ي ۀقلبا قفس نوهوعن دز ر درد غ ر

عي   ي ختا وعری نس ق ب ک ملا ه ک   و ترس ع  برعنگ ختگا روعن
کيد.  لاوه بر عی   ع   د  و فرعوعنا  ملا  درد رع توه ک ما

م درعن ه ر دو   14عختلال بدنا کردن  عفسرد ا کودک ن و ی لا
 .کردند ب يا ما ه  رع پ ع   بدنا   مودنایدعري  لا طور معيا بک

( 2009و هما  رعن س  15کا  لبا، س مر ، ک ف، س لوع، مک 
س  يک ب   عه رعي م دل     ۀقلبا قفس ب م ر درد غ ر 92در بررسا 
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س   يک و عض  طرع   ۀتحل   ک مس   ر نش   ن دعدن  د ک  ک درد قفس  
ه  کيد.  ب يا ما  م   کردن درد رع پ ع وعری نس ف هعک درصد46

، غ رمستق   معي  دعري  ۀرعبط صفتس يک و ه  عضطرع   ۀدرد قفس
 ، ب  ن توعنا بدنا کلا دع تيد.رد م   کردن د ف هعکع  طریق 

( در 2009س 1و هما   رعن  ون  گ، ه  وو، لا ، ز   ، وون  گ ز 
ب م  ر   140 ب       ي ختا  روعنک ف ت  ند ا و متغ ره  ي   ۀمق یس

قلبا نش ن دعدند ک ک ه ر دو   ب م ر  141ب  س يک  ۀقلبا قفس درد غ ر
 روه بک یک عندع ه ع  مرخصا عستعلاها عس تف ده ک رده و غ ب ت    

 س    یاس  نا در   ب    عند. هموي   دو   روه   ک ري یاس نا دع تک
و تف  و  معي  دعري ب      د       عن د  رو بوده روبکروعبط عهتم  ا 

    عضطرع  و عفسرد ا  نه  وهود ندع ت. هموي      رس     ی لا
( در ی ک  2010س 2ک مپ یو، رعسک، سرعنو، س نتد،  ندرس و هما رعن

س  يک در مق یس ک ب       ۀبررسا دری فتيد کک ب م رعن درد غ رقلبا قفس
ه  ي   عختلالا  قلبا  روقا ع  مشالا  روعنپ  اا ب شتر،    وه 

برن د و ک ف  ت    رنجوري ب شتر رنج م ا  ن ک ر مدتر و ع  روعن ۀمق بل
ند.  لاوه بر عی    رس   ک مپ یو و هما  رعن  تري دعر  ند ا ضع ف

ت وعن ی ک   م ک     ( نش ن دعدند کک خش  و خصومت رع م ا 2010س
   ري ب م ري قلبا بک  س    ورد.   ا در عرتب ط ب   اکعس س
ث ر مس تقک و ترک ب ا   أ( ت2011س 3دعنک و  رویيو وعیت، مک 
س  يک و ت دعخک    ۀو  س س ت عضطرعبا بر درد قفس   4خلقا کج

ع   درص  د40دن  د و نش   ن دعدن  د ک  ک کررع بررس  ا  5 ن  د ا
يد. دع تخلقا  ه  دره   متوسط و ب لاتر ع  متوسط کج   مودنا

( در ی ک فرعتحل  ک ع    2012س ک سلا، کمپبک، ی لان د و پ ی دعر  
نش ن دعدن د   2011ت  س ل  1966 ده ع  س ل  ه ي عنج   پژوهع

رد یک ک  هع معي  دعر در    عرش    درصد موع 81ت   52کک در ب   
طا س ک م  ه    درد و یک عف عیع معي دعر در رو ه ي بدون درد در

پ گ ري عول ک پس ع  درم ن وهود دع تک عست. عی  درصد ب رعي  
 بوده عست.   درصد 26ت   45م ه ب    9ت   3پ گ ري ب   

( 2012س 6لوی ل، لا،   ل ليد، کمپبک، س مپسون و هما  رعن  
س  يک و وعل دی     ۀقلبا قفس کودا ب م ر درد غ ر 62 ۀدر مق یس

خ   و وعلدی   نه     مورمور قلبا خوشدعرعي کودا  62 نه  ب  
ه  ي   س  يک در نم ره   ۀقلبا قفس نش ن دعدند کک کودک ن درد غ ر

  عض طرعبا  ی  بدنا و وعلدی   نه  در  لایو  لا 2کردندرونا 
خ   بودن د.   قلبا خوشطور معي دعري ب لاتر ع   روه مورمور  بک

  ی  س يک ب     لا  ۀقلبا قفس هموي   در  روه کودک ن درد غ ر
 مثبت وهود دع ت.   ۀ ي ختا کودک ن و وعلدی  رعبط روعن

  ي ختا در   بيدي نقع  وعمک روعن ( در هم 2012  ه ن س 
س يک  م ري ع  متغ ره ، ع  هملک عختلالا   ۀقلبا قفس درد غ ر

، خودب م رپي  دعري، 8خ  ویا رنج  ور عض  طرعبا، عفس  رد ا، روعن
خلقا و عختلال بدنا  ، کج9ه ي بدنا بودن  وش بک  نگ نش نک

ده د.    ه ن    ب  لاتري ع  عهم  ت ق رعر م ا     ۀرع در دره   کردن
  ي ختا   برو  مش الا  روعن  م  عنبيدي  ( در عی  هم 2012س

 درص د  26ت     11رع ب      س  يک  ۀقلبا قفس درد غ رب م رعن در 
؛ ب ک  2004  عرش کرده عست. برعي نمونک دعم    و هما  رعن س  

   ي ختا رع در  ( وه  ود عخ  تلالا  روعن2012نق  ک ع      ه ن، 
س يک    عرش   ۀع  موعرد در ب م رعن درد غ رقلبا قفس درصد23

   ده عخ  تلال   ک  رده عس  ت. در م    ن عخ  تلالا      عرش    
 .رع دع تک عست  وع  م  عنب لاتری   10و شت د ا

ه   ي  وس     عی    دس  تک ع  ب م   ري   ر ي س  ا نس  بت ً هم  ک 
ه  ،   ب لاي فرعیيد تشخ ص و درم ن عی   ب م  ري   ۀهسما، ه یي

عی  قب ک ۀ ه ي ن  ا ع  تحل ک ن روه ي ک ري بر عثر تجرب ه یيک
 وعمک ص    نقع در عی   ۀه نب درده ، ضرور   ي خت همک

رسد در عی  م   ن   عختلالا  رع دو زيدعن کرده عست. بک نهر ما
ه  ي درم  نا    ميه ور مدعخل ک     ي ختا ب ک    ي خت  وعمک روعن

عي برخوردعر ب   د. تمرک      تر ع  عهم ت ویژه یيک ه ثرتر و ک ؤم
  ده همو ون    ب شتر مط لع   ب ر تع دعدي متغ ره  ي   ي ختک    

ت وهها نس با ب ک     فسرد ا و عسترس و ب ا خصومت، عضطرع ، ع
ه  ي   تف  و   بک اتوهه باسو و  عي ع  یک برخا متغ ره ي وعسطک

س يک ع  سویا دیگر  ۀقلبا قفس ب   ب م رعن درده ي قلبا و غ ر
 کيد. ه یا ع  عی  دست رع توه ک ما پردعخت  بک پژوهع

ب       ی   عل عس سا مورد بحث در پژوهع عی  عست کک ؤس 
عي عس ترس    س س ت عضطرعبا و نوع رعهبرده ي مق بل ک م  عن 

س يک و ه ر دو عی      ۀقلبا قفس ب م رعن قلبا و ب م رعن درد غ ر
وه ود دعرد ی   خ  رت متغ ره  یا     تف و   روهه  ب  عفرعد س ل  

هموون  س س ت عضطرعبا و رعهبرده  ي مق بل ک ب   عس ترس     
لامت و پژوهع دخ لت  نه  در س  عی  متغ ره یا هستيد کک در 

ه  م ورد بررس ا ق رعر  رفت ک عس ت. در عی          ب م ري   مودنا
  ده عست.پژوهع دو فرض ک بررسا 

ه ي مق بلک ب  عس ترس در ب م  رعن قلب ا، ب م  رعن      ب   روش  1
س يک و عفرعد س ل  تف و  وهود دعرد.  ۀقلبا قفس درد غ ر

 ب م  رعن  قلبا، ب م رعن در عضطرعبا  س س ته ي  لفکؤم ب    2
 .دعرد وهود تف و  س ل  عفرعد و س يکۀ قفس قلبا غ ر درد

 

1. Cheung, Hou, Lam,Chen,Wong,et al         2. García-Campayo, Rosel, Serrano, Santed, Andrés, et al 

3. White,  McDonnell, Gervino           4. alexithymia 

5. life interference              6. Loiselle, Lee, Gilleland, Campbell, Simpson, et al 

7. internalizing               8. neuroticism 

9. hyper vigilance of bodily cues          10. panic disorder 
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 روش
پ ژوهع  عی    روش  آماری و نمونهه:  ۀروش پژوهش، جامع

 م  ري   ۀه مع  . عس ت عي  مق یسک    اپس ع  وقوع ی   لّ بررسا
ب م رعن قلبا  روقا و ب م  رعن درد   همۀپژوهع  ب ر  بود ع  

کييده بک مرعک  پ  اا و بهدع  تا   س يک مرعهعک ۀقلبا قفس غ ر
کک پ  ک متخصص قل  و   روق،   1392 هر   رع  در س ل 

 تش خ ص دعده  در  نه رع قلبا ی  غ رقلبا بودن درد قفسک س يک 
و همت ی   ن     دي  نه    ک  ک ت       د عما   ن، برعس   س   عس  ت
ه ک و  أ ي ختا نه ر س ، هيس، وضع ت ت ه ي همع ت ویژ ا

پژوهع  ب ر  عی    م ري ۀنمونترت   تولد همت س  ي  دند. 
ب م  ر درد   50مرد(،  22 ن و  28ب م ر قلبا  روقا س 50بود ع  

مرد( کک پ   ک متخص ص    21 ن و  29س يک س ۀقلبا قفس غ ر
مرد(  23 ن و  22نفر س 50ب  کک ده بود کرقل  و  روق معرفا 

 ۀنمون   ۀس  ل، ب ک    و    81ت   22سيا ۀع  عفرعد س ل  در محدود
هدفميد عنتخ    دند. 

 
 پژوهش ابزار

1 حساسیت اضطرابیمقیاس 
(ASS) :   ت لور و ک  کس در س  ل

  و ی  برعي عر ی با م  عن ترس ع   لاو رع عی  پرسشي مک  1998
سک  کس، ب ور ر، ت ل ور،     عن د  ک رده پ  مده ي عضطرع  طرع ا 

عي  م  ده  36(. عی  عب  عر ی ک مق   س    1999، 2ف ونتس، و رعس
    ري    ع موض  وع  خود  عر   ا عس  ت ک  ک ب  رعي عن  دع ه 

ه ي قلب ا   عختص صا  س س ت عضطرعبا،   مک ترس ع  نش نک
م  ده(، ت رس ع     2س ه ي تيفسا نش نکم ده(، ترس ع   6س  روقا

ه ي  م ده(، ترس ع  نش نک 8س ه ي ق بک مش هده برعي  مو  نش نک
 عي و  ص با  ه  ي تج ی ک   م ده(، ترس ع  نش نک 4س معده و روده

م  ده(   5س کيترل  ي ختا ندع ت ه ي  م ده(، و ترس ع  نش نک 6س
طرع ا  ده عست. طرع ا عی    مون برعس س مق  س ل ا ر   

عي ب  نمرعتا ع  صفر برعي بس  ر ک   ت   زه  ر ب رعي      درهک پيج
عي  بس  ر  ی د صور   رفتک کک نمرع  کک   مودنا رع در دعميک

دهد. ت لور و ک کس در بررسا همس نا  قرعر ما 144ع  صفر ت  
رع    عرش   94/0ت   83/0درونا عی  مق  س ضرعی   لف ي ب   

عن در ی ک  پژوهش گر (. 2004، 3عند سفلت،  ری ، و هویت کرده
مرعت     م ه ک   وعهدي در  م ی ت ع  سلس لک     طولا ده ۀمط لع

س خت ر   ملا عی  مق   س، ثب    و همس  نا درون ا، پ ی  یا      
 ،عند سرودریگوئ  رعئک کردهعب    م یا، روعیا عفترعقا عی  مق  س 

 

(. در یک بررسا ب  ی ک  2004، 4بروس، پ   نو، عسپيسر، و ک لر
عي  پرتوریاو  وعهد ق ب ک ملا ه ک   ۀي در ه یرنفر 225 ۀنمون

در  م یت ع  روعیا همگرع و عفترعقا برعي عی  مق   س ف رعه    
 (. 2005 ،5 د سس يترون، ک تر، سوزدي، عسبروکو و  ري

 ۀدیگ  ري پژوهش  گرعن ب    عس  تف ده ع  ی  ک نمون   ۀدر مط لع   
  ري ع  روش تحل  ک   نفري ع  کشوره ي مختلف و ب  بهره2241

 ۀنس خ  6عي در  م ی ت ع  روعی ا    ملا     وعهد  س ترده   ملا 
علا عی      م  ون ف  رعه  کردن  د سبرنش  ت ی ،  ووليس  اا، ؤس  36

(.   لاوه ب ر عی   در    2006و هما  رعن،   2کوتوف،  ریيدل، ت لور
ترک ا عی     م ون ن         ۀپژوهشا در ترک ک روعیا و پ ی یا نسخ

در عی رعن   (.2010 ،8مورد  م یت قرعر  رفتک سميتر، یم  ، و  لا  
عی    مون ع  سک روش همس  نا   اروعیا و پ ی ی ۀمط لعک در  م ي

درونا، تيص ف، و ب    م  یا ب رعي   م ون روعی ا عی     م ون       
ه  ، ض رعی      س مق عستف ده  ده کک برعي کک   مون و برعي خرده

ت     82/0عي ع   دست  مده ب   روش همس  نا درون ا در دعمي ک     بک
و ب  روش ب    م  یا ع    90/0ت   26/0  ، ب  روش تيص ف ع93/0
( 1391(. ق س ما س 1384ميع،  يسمرعد قرعر دع تيد 96/0ت   92/0
ه ي ترس  مق  س پ ی یا درونا ب   لف ي کرونب خ رع برعي خردهن   

، 88/0ه ي تيفسا  ، ترس ع  نش نک85/0ه ي قلبا  روقا  ع  نش نک
، ت رس ع   90/0ه  ي ق ب ک مش  هده ب رعي  م و        ترس ع  نش نک

عي و  ه  ي تج ی ک   ، ت رس ع  نش  نک  88/0ه ي معده و روده  نش نک
کيت رل   ي ختا    ندع  ت  ه  ي ع    و ترس ع  نش  نک  86/0 صبا 

ه  ي عص لا    ب   نم رع    م ودنا    89/0 و برعي کک   مون 82/0
 :عست رح عی  پرسشي مک بک  ه ي  ویکنمونک ع  دو  دست  ورد. بک
ا ب رعي ت يفس وه ود ن دعرد     کي  ه وعي ک  ف   وقتا ع س س ما»

   « ود. ع س س خفگا موه  ترس  ما« »ترس  خفک  و . ما
9 زا تهنش ههای   مقابله با موقعیهت  ۀپرسشنام

(CISS) :  عن دلر و
ميه ور س  يجع   ب ک  1990در س   ل  رععی   پرسش ي مک    10پ  رکر 
ه   ي مق بل  ک ب    عس  ترس نوهوعن   ن و ب ر س   لان در      روش

. طرع  ن عی    مون ب    عند ه ي فش ر ع و بحرعنا س ختک موقع ت
عي  م ده رع عس تخرع     عستف ده ع  تحل ک   ملا سک روش مق بلک

« م دعر  ه ج  ن  ۀمق بل» ، «مدعر مسألک ۀمق بل»کردند کک  ب ر  بودند ع  
( پرسش  ي مک رع 1990س پ   رکر و عن  دلر«. م  دعر عهتي     ۀمق بل  » و

م ده تقل  ک دعدن د. س پس پرسش ي مک رع      66تجدیدنهر کردند و بک 
ب ر س ل عهرع کردند و درنه یت پ س ع    284دعنشجو و  394روي 

 م ده ک هع دعدند.   48 ن رع بک  دوب رهه ،  حل ک   ملا دعدهت
 

1. Anxiety Sensitivity Scale          2. Cox, Borger, Taylor, Fuentes & Ross 

3. Flett, Greene & Hewitt           4. Rodriguez, Bruce, Pagano, Spencer, Keller 

5. Cintron, Carter, Suchday, Sbrocco, Gray       6. factorial validity 

7. Bernstein, Zvolensky, Kotov, Arrindell, Taylor, et al    8. Mantanr, Yemez, & Alkin 

9. Coping Inventory for Stressful Situations      10. Endler & Parker 

http://www.sciencedirect.com/science?_ob=RedirectURL&_method=outwardLink&_partnerName=27983&_origin=article&_zone=art_page&_linkType=scopusAuthorDocuments&_targetURL=http%3A%2F%2Fwww.scopus.com%2Fscopus%2Finward%2Fauthor.url%3FpartnerID%3D10%26rel%3D3.0.0%26sortField%3Dcited%26sortOrder%3Dasc%26author%3DBorger,%2520Sharon%2520C.%26authorID%3D6507930545%26md5%3Dde6bf9e0ee2a5d44c3dfb6a1e4598124&_acct=C000055263&_version=1&_userid=9862965&md5=9172c1fe069c302e6e1f3074c0db80b3
http://www.sciencedirect.com/science?_ob=RedirectURL&_method=outwardLink&_partnerName=27983&_origin=article&_zone=art_page&_linkType=scopusAuthorDocuments&_targetURL=http%3A%2F%2Fwww.scopus.com%2Fscopus%2Finward%2Fauthor.url%3FpartnerID%3D10%26rel%3D3.0.0%26sortField%3Dcited%26sortOrder%3Dasc%26author%3DTaylor,%2520Steven%26authorID%3D7404757551%26md5%3D90de6186c2efdbc71c272d37cf47650f&_acct=C000055263&_version=1&_userid=9862965&md5=8b62fc7034a38e35125a998d096bfb84
http://www.sciencedirect.com/science?_ob=RedirectURL&_method=outwardLink&_partnerName=27983&_origin=article&_zone=art_page&_linkType=scopusAuthorDocuments&_targetURL=http%3A%2F%2Fwww.scopus.com%2Fscopus%2Finward%2Fauthor.url%3FpartnerID%3D10%26rel%3D3.0.0%26sortField%3Dcited%26sortOrder%3Dasc%26author%3DFuentes,%2520Karina%26authorID%3D6603448036%26md5%3D6219250f783b8f5d48c26fe8d76ef017&_acct=C000055263&_version=1&_userid=9862965&md5=0de56c8dbf5fe113680c8a6583ed2894
http://www.sciencedirect.com/science?_ob=RedirectURL&_method=outwardLink&_partnerName=27983&_origin=article&_zone=art_page&_linkType=scopusAuthorDocuments&_targetURL=http%3A%2F%2Fwww.scopus.com%2Fscopus%2Finward%2Fauthor.url%3FpartnerID%3D10%26rel%3D3.0.0%26sortField%3Dcited%26sortOrder%3Dasc%26author%3DRoss,%2520Leah%2520M.%26authorID%3D7201761792%26md5%3Def01ba9dfddef81b3d861cbeb61e1998&_acct=C000055263&_version=1&_userid=9862965&md5=53f55aac22d8d7657338f02ff6c3a1aa
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ه  ي   پ رکر و عندلر ه ر ک دع  ع  روش   CISS ۀدر پرسشي م 
م ده دعرد و مجم وع نم رع     16مق بلک، یک مق  س هدع  نک ب  

  وند و   ه  هدع  نک مح سبک م ا  ه ي هر یک ع  عی  مق  س م ده
م دعر دو   عهتي   ۀکلا عست. علبتک مق  س روش مق بل ۀنمر بدون

روي  وردن ب  ک »و « روي  وردن ب  ک عهتم   ع »مق    س  خ  رده
ه  ي   م  ده ع  . ه ر ک دع    دعردم  ده   8ه ر ک دع  ب      « ه  فع ل ت

ی ک   یي ک رع    دکک   مودنا ب ی   دعرد  یيک  CISS 5 ۀپرسشي م
 ۀ.   یي  عس ت پيج ت   پ سخ هر سؤعل ع  یک ۀ لامت ب ند. دعمي

دهد ک ک   م ودنا هر    زي     مل ا رع عنج           نش ن ما یک
دهد کک   مودنا زي    مل ا رع   پيج نش ن ما ۀدهد و   یي نما

بک ترت      و زه ر دو و سک ه ي دهد.   یيک بس  ر  ی د عنج   ما
رعد،  سقریش ا  عست و عکثر عوق   ،   ها عوق  ندر  بکبک معيا 

 ه  ي   ده در مورد   خص نت یج مط لع   عنج  . در بررسا (1389
 81/0ه ي  ن رع ع   مق  س سيجا عی    مون م  عن روعیا خرده روعن

م دعري، ع    برعي ه ج ن 85/0ت   26/0مدعري، ع   لکأبرعي مس 92/0ت  
ب رعي روي   80/0 ت    52/0م دعري، ع    برعي عهتي     85/0ت   81/0

ه     بک فع ل ت برعي روي  وردن 28/0ت   61/0 وردن بک عهتم ع و ع  
 (1389رعد،  ؛ بک نقک ع  قریش ا 1388 ،ف ضاسرع   عرش کرده عست 

 عی  مق  س ع  عی  قرعر هستيد:   ه ي  ویکعي ع   نمونک
وقت  رع بک نحو بهت ري   ، و  هر  ه دز ر نگرعنا و عسترس ما»

 ۀدرب  ر  ، و  هر  ه دز ر نگرعنا و عسترس ما« »کي . تيه   ما
 «کي . ع  فار ما عوق   خو ا کک دع تک

 
 ه  اجرا و تحديل دادهروش 

ه ي لا   و ب  مرعهع ک ب ک مرعک       عی  پژوهع پس ع  هم هيگا در
مش خص  ب ک  ه  ي ب م  رعن نس بت     درم نا هدف و بررسا پرونده

س  يک و ب م  ر    ۀقلب ا قفس    ه ي  روه ب م ر درد غ ر کردن   مودنا
   رفت  ه ي ب م  ر قلب ا و    قلبا عقدع   د. پس ع  عنتخ     مودنا

ه   دو   روه     ي ختا  نه ، برعس س عی   ویژ  ا   عطلا    همع ت
س يک و  روه عفرعد س  ل  عنتخ      ده و     ۀقلبا قفس ب م ر درد غ ر

 ۀقفس   در پ ذیر  بر ش ت  درده  ي  دع ت مورد   مون قرعر  رفتيد. 
   روق  و قل     ملا ردي  و س  خت ري  مشالا   ندع ت و س يک

 در ه      م ودنا   رفت  قرعر ملاا( قلبا ب م ري تشخ ص ندع ت س
 در   رفت   ق رعر  ب رعي . ب ود  س  يک  ۀقفس   قلبا غ ر درد ب م ر  روه
   روق  و قل    متخص ص  پ   ک  تش خ ص  ن   قلبا ب م ر  روه
 ندع  ت   صرف نه یتدر. بوده ملاا فرد در ب م ري وهود بر مبيا

 ی ک  ب ک  مب تلا نب ودن   ی    و هسما سلامت وض  ع  کلا  ا یت
  رفتک نهر در ک فا   دي  روه در  رفت  قرعر برعي خ ص ب م ري

ه  ي پ ژوهع،   لاوه ب ر بررس ا       ب رعي تحل  ک دعده  عست.   ده
ب رعي عر ی  با    ه  و درص ده ،  ه ، فرعوعنامع  ره ، عنحرعف  م  نگ  
ع    ي ختا   تعدیک عثر متغ ره ي همع تو ه  هه ي ب    رو تف و 

وعری  نس و   م ون مج ذور ک  ي عس تف ده      کو  مون  م ري تحل ک 
عف  عر      ري ع  ن ر    مرع ک تحل ک عطلا    ب  بهره همۀ ده عست. 

عنج    ده عست.   SPSS م ري 

 
 ه  ی فته

ه ي پژوهع، عبتدع ب ک بررس ا م   عن     برعي مرور و تحل ک ی فتک
   ي ختا  مورد بررسا در متغ ره ي همع  ت  ب هت  روهه ي 

پردعختک  ده عست. نت یج عی   بررس ا ک ک ب   عه رعي   م ون       
 خلاصک  ده عست.  1در هدول  ،مجذور ک ي عنج    د

 هيس ت، متغ ره ي در دهد ما نش ن 1 هدول کک  ونک هم ن 
 تف  و   فر ن دعن  تع دعد  و س    تأه ک،  وض ع ت  تولد، ترت  

 وه ود    روه  سک هر ه ي   مودنا وعنافرع تو ی  ب   معي دعري
   غک  ن وع  و تحص  لا   س طح  متغ ر دو در هر زيد. ندع ت
 وه ود  ب م  ر    روه  دو ب    س  ل     روه  ب   دعري معيا تف و 
 ب م  ر    روه  دو ب  مق یسک در س ل   روه کک قرعر عی  ع . دع ت

 عی   . ب ود  برخ وردعر  ب  لاتري   غک نوع و تحص لا  سطح ع 
  م دت ً  ن       غک  و تحص  لا   م   عن  در  روهه  ب   تف و 

 م   ن  ع  س  ل   ه  ي    م ودنا  عنتخ     دل  ک  ب ک  مما  عس ت 
 در. ب   د  ب م رس ت ن  ک رکي ن م  ن ع  ویژه بک و ب م رعن همرعه ن
  روهه  ي  همت س   ي  ک ک  عست  ن ع    کا ی فتک عی  مجموع

 ب ک  ه ر زي د  . عست  ده عنج   قبولا ق بک  د در س ل  و ب م ر
 .ندع ت وهود  روهه  ک مک همت س  ي عما ن متغ ره  تيوع دل ک

قلب ا،   ب م  رعن  عس ترس در  ب  مق بلک ه ي روش ب  : عول فرض ۀ
 وه ود  تف  و   س  ل   عف رعد  و س يک قفسۀ غ ر قلبا درد ب م رعن

 عرعئک  ده عست. 2نت یج بررسا عی  فرض ک در هدول  .دعرد
ده د ب   توه ک ب ک      نش ن م ا  2 ونک کک عطلا    هدول  هم ن 
بک دست  مده  دعقک ب   یک هفت ع   روهه  ي م ورد    Fر مق دی

عي   ک   بررسا تف و  معي دعري در متغ ره  ي رعهبرده  ي مق بل ک   
عي ه ج   نا  (، رعهبرده   ي مق بل  ک=P 026/0و  F= 26/3لک سأمس  

م   ا  تعي مش غول ت عه  ( و رعهبرده ي مق بل ک =P/019و  =1/4Fس
( وهود دعرد. عم  تف و  معي دعري ب    ه      P=016/0و  =28/4Fس

پرت ا   عي   وعس  یک ع   روه در م  عن عستف ده ع  رعهبرده ي مق بلک
بي  برعی  فرض  ۀ عول پ ژوهع در م ورد متغ ره  ي      وهود ن دعرد.  

عي ه ج  نا و   رعهبرده  ي مق بل ک  ، لکأعي  ک مس   رعهبرده ي مق بلک
مورد تأی د ق رعر  رف ت و   م  ا تعي مشغول ت عه رعهبرده ي مق بلک
م ورد  پرت ا   عي   وعس  تف ده ع  رعهبرده ي مق بلکدر مورد م  عن عس

تأی د قرعر نگرفت. هموي   مشخص  د کک متغ ره ي نوع  غک و 
س  طح تحص   لا  ض  م  تع  دیک کل  ا نت   یج در ه     ی  ک ع    

ه  ي مق بل ک عث ر معي  دعري ن دعرد. بي  برعی         ه ي   وه  یرمجمو ک
ه  در متغ ره ي مورد بررسا مستقک ع  عثر س طح  تف و  ب    روه

 تحص لا  و نوع  غک ق بک پذیرش عست.  
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 گروهها بین شناختیجمعیت تفاوت بررسی برای دوخی آزمون اجرای نتایجه 1 جدول
 

سطح 
 معناداری

 ۀدرج
 آزادی

مجذور 
 كای

 گروهها سالم قلبی غیر قلبی

P N P N P N متغیرها 

162/5 2 922/5 
 مرد 23 33/14 21 15 22 64/15

 جنسیت
 زن 24 18 29 35/19 28 64/18

265/5 6 66/4 

 اول 13 64/8 13 64/8 15 33/9

ترتیب 
 تولد

 دوم 14 15 11 33/4 16 64/15

 سوم 15 33/9 9 6 6 5

 بیشتر چهار و 8 33/4 14 33/11 15 33/9

555/5 6 42/36 

 ابتدایی 5 5 19 64/12 4 33/3

وضعیت 
 تحصیلی

 دیپلم 14 33/11 18 12 24 64/16

 دیپلم فوق 15 4/6 6 5 8 33/4

 بالاتر لیسانس و 23 33/14 4 64/5 12 8

516/5 15 88/21 

 بازنشسته 3 2 12 8 3 2

وضعیت 
 اشتغال

 دارخانه 9 6 19 64/12 14 33/11

 كارمند 9 6 3 2 9 6

 آزاد 11 33/4 8 33/4 8 33/4

 شجوندا 6 5 1 64/5 4 33/3

 بیکار 12 8 4 64/5 8 33/4

853/5 2 352/5 
وضعیت  مجرد 9 64/18 9 33/1 11 33/9

 هلأمت 51 64/15 51 32 39 25 هلأت

244/5 6 44/4 

 22ه36 23 64/26 15 64/2 23 15

گروههای 
 سنی

 34ه41 25 5 21 64/15 19 33/14

 42ه66 4 2 15 64/16 4 5

 64ه81 2 64/5 4 33/3 1 5

198/5 8 56/11 

 بدون فرزند 15 64/22 15 33/1 11 33/11

تعداد 
 فرزندان

 یک 13 5 8 33/3 15 64/2

 دو 19 64/5 12 33/4 14 15

 سه 4 33/1 15 5 9 6

 بیشتر چهار و 1 64/5 15 33/14 4 33/3
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 استرس با مقابله راهبردهای در گروهها بین تفاوت بررسی برای كوواریانس تحلیل نتایجه 2 جدول
 كننده(عنوان متغیر تعدیلو سطح تحصیلات به نفر و نوع شغل 45 گروه هر در تعداد)

 

 میانگین گروهها متغیرها
انحراف 

 معیار
 منابع تغییر

مجموع 
 مجذورات

 ۀدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

مقدار 
 فراوانی

سطح 
 معناداری

 حل مسأله

 82/5 542/5 98/3 1 98/3 شغل 11/8 44 سالم

 649/5 2/5 522/14 1 522/14 تحصیلات 25/15 4/41 قلبیغ 

 526/5 46/3 32/288 2 65/446 وضع سلامت 43/4 48/42 قلبی

 مداریهیجان

 191/5 43/1 39/161 1 39/161 شغل 4/8 18/53 سالم

 14/5 1/2 1/196 1 1/196 تحصیلات 56/15 96/58 قلبی غ

 519/5 1/5 16/383 2 31/466 وضع سلامت 92/9 85/58 قلبی

 هایهمشغل
 اجتماعی

 569/5 43/5 85/13 1 85/13 شغل 38/4 92/22 سالم

 654/5 24/5 1/4 1 1/4 تحصیلات 42/4 4/22 قلبی غ

 516/5 28/5 112/44 2 15/224 وضع سلامت 32/5 52/24 قلبی

 پرتیحواس

 214/5 44/1 51/28 1 51/28 شغل 22/5 15/12 سالم

 894/5 52/5 3/5 1 3/5 تحصیلات 98/5 22/12 قلبی غ

 391/5 94/5 55/14 2 58/35 وضع سلامت 34/3 25/11 قلبی

 
 های مقابله با استرسشیوههای لفهؤدو به دو بین گروهها در م ۀمقایس ه3 جدول

 

 متغیرها 1وضع سلامت  2وضع سلامت  میانگین تفاوت سطح معناداری

 قلبی 3/4* 558/5
 سالم

 قلبی غیر 22/5* 553/5 حل مسأله

 قلبی قلبی غیر -58/1 859/5

51/5 
 قلبی -84/4*

 سالم
 512/5 مدارهیجان

 قلبی غیر -66/4*

 قلبی قلبی غیر -12/5 998/5

 قلبی 22/5 944/5
 هایلهمشغ سالم

 اجتماعی
 قلبی غیر -4/2* 551/5

 قلبی قلبی غیر -42/2* 523/5

 قلبی -58/5 994/5
 سالم

 قلبی غیر 9/5 45/5 پرتیحواس

 قلبی قلبی غیر 98/5 582/5
 

    *05/0دعري در سطح معياP< 
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دو دو ب ک   ۀمق یس  نت یج  مده  3 ونک کک در هدول  هم ن 
ه   در متغ  ر     کا ع   ن عست کک عی   تف  و   ب   متغ ره   

لک ب   دو  روه س ل  ب     روه   أعي  ک مس رعهبرده ي مق بلک
، ب م  ر قلب ا  س يک و  روه س ل  ب   روه  ۀقلبا قفس درد غ ر

عي ه ج نا ب   دو  روه س ل  ب     در متغ ر رعهبرده ي مق بلک
و  ب م ر قلباس يک و  روه س ل  ب   ۀقلبا قفس  روه درد غ ر

م   ا ب    دو   تعي مش غول ت عه  در متغ ر رعهبرده ي مق بلک
قلب ا   و ب   دو  روه درد غ  ر  قلبا غ رب م ر  روه س ل  ب  

 معي دعر عست. ب م ر قلباس يک ب   ۀقفس
ظ هري م  نگ   نمرع  سک  روه در زه ر  ۀمق یس 1نمودعر  

 س  د. پذیر ما مق بلک ب  عسترس رع عما نه ي  مق  س   وه خرده

 
 
 
 

 
 
 

 
 

 های ه مقایسۀ میانگین سه گروه در شیوه1نمودار 
مقابله با استرس
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 اضطرابی حساسیت هایحیطه در گروهها تفاوت برای بررسی كوواریانس تحلیل نتایج ه5 جدول
 (كنندهعنوان متغیر تعدیلبه تحصیلاتنوع شغل و سطح نفر و  45 گروه هر تعداد)

 

 میانگین گروهها متغیرها
انحراف 

 معیار
 منابع تغییر

مجموع 
 مجذورات

 ۀدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

مقدار 
 فراوانی

سطح 
 معناداری

 های قلبینشانه

 943/5 553/5 21/5 1 121/5 شغل 16/6 28/11 سالم

 512/5 41/6 44/229 1 44/229 تحصیلات 44/6 52/18 قلبی غ

 555/5 53/8 55/283 2 89/466 وضع سلامت 3/4 56/14 قلبی

های نشانه
 تنفسی

 554/5 4/5 99/29 1 99/29 شغل 4/6 46/13 سالم

 513/5 45/4 52/359 1 52/359 تحصیلات 62/4 4/19 قلبی غ

 554/5 59/6 36/225 2 43/558 وضع سلامت 88/4 9/14 قلبی

های قابل نشانه
مشاهده برای 

 عموم

 338/5 93/5 54/29 1 54/29 شغل 6/5 4/16 سالم

 535/5 23/5 36/155 1 36/155 تحصیلات 48/4 98/25 قلبی غ

 553/5 64/6 53/181 2 56/362 وضع سلامت 59/6 48/25 قلبی

های معده نشانه
 و روده

 244/5 2/1 88/14 1 88/14 شغل 44/3 8/6 سالم

 364/5 82/5 28/12 1 28/12 تحصیلات 15/5 6/9 قلبی غ

 528/5 68/3 26/44 2 42/115 وضع سلامت 9/3 46/4 قلبی

های نشانه
 ایتجزیه

 959/5 513/5 35/5 1 35/5 شغل 49/5 56/11 سالم

 556/5 95/2 53/93 1 35/93 تحصیلات 89/4 5/14 قلبی غ

 559/5 46/6 13/124 2 26/245 وضع سلامت 83/5 45/13 قلبی

های نشانه
 شناختی

 81/5 56/5 55/1 1 55/1 شغل 98/2 55/8 سالم

 41/5 29/2 34/64 1 34/64 تحصیلات 52/4 92/15 قلبی غ

 514/5 39/4 83/45 2 64/151 وضع سلامت 62/5 4/15 قلبی

حساسیت 
 اضطرابی كل

 483/5 54/5 31/54 1 31/54 شغل 6/22 65/64 سالم

 525/5 81/6 15/5945 1 15/5945 تحصیلات 19/29 52/95 قلبی غ

 555/5 51/9 86/5414 2 42/9534 وضع سلامت 24/22 95/84 قلبی
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تف  و      ود،  م ا مش  هده   1 ونک کک در نمودعر  هم ن 
 روه س ل  ب  دو  روه ب م ر بک ویژه در خرده مق  س   ک  

مدعري محسوس عست. عی  تف و  در متغ ر  لک و ه ج نأمس
پرتا زي دعن   مشغول ت عهتم  ا کمتر و در مق  س  وعس

 ق بک توهک ن ست. 
س ک   روه ع     ۀب ک مق یس   دو  پژوهع  ۀبرعي بررسا فرض  

 س س  ت عض طرعبا و ی ک     ۀه  در  ع  یرمجمو      مودنا
کک  س س ت عضطرعبا پردعخت ک   ده عس ت. نت  یج عی         ۀنمر

 عرعئک  ده عست. 4 مق یسک در هدول
 دو : ب   م  عن  س س  ت عض طرعبا در ب م  رعن قلب ا،     ۀفرض 

 س يک و عفرعد س ل  تف و  وهود دعرد. ۀ قلبا قفس ب م رعن درد غ ر

دهد ک ک   دعقک ب        ما دو  پژوهع نش ن ۀبررسا فرض  
یک هف ت ع   روهه  ي م ورد بررس ا تف  و  معي  دعري در       

ه  ي قلب ا  س س  ت عض طرعبا      متغ ره ي  س س ت بک نش  نک 
ه ي تيفسا  س س  ت   (  س س ت بک نش نک>01/0Pو =F 3/8س

 ه  ي ق ب ک   (،  س س ت بک نش نک>01/0Pو =F 49/6عضطرعبا س
ه  ي   (،  س س ت بک نش نک>01/0P و =F 65/6مش هده  مو  س

ه  ي   (،  س س ت بک نش نک=028/0Pو  =F 68/3روده سو معده 
  ي ختا  ه ي  (،  س س ت بک نش نک>01/0Pو  =F 65/6عي س تج یک

 =41/9Fکک  س س ت عض طرعبا س  ۀ( و نمر=012/0Pو  =39/5Fس
دو  پ ژوهع در م ورد    ۀفرض    بي  برعی  ( وهود دعرد. >01/0Pو 

 ی د قرعر  رفت.  أه ي مورد بررسا مورد ت لفکؤم همۀ

 كل حساسیت اضطرابی ۀها و نمرلفهؤدو به دو بین گروهها در م ۀمقایس ه4 جدول
 

 متغیرها 1وضع سلامت  2وضع سلامت  میانگین تفاوت سطح معناداری

 قلبی -45/6* 555/5
 سالم

 غیرقلبی -18/5* 552/5 های قلبینشانه

 قلبی غیرقلبی 46/2 589/5

 قلبی -45/4* 555/5
 سالم

 غیرقلبی -15/5* 554/5 تنفسی

 قلبی غیرقلبی 6/1 549/5

 قلبی -28/5* 551/5
 سالم

 غیرقلبی -58/5* 551/5 مشاهده عموم

 قلبی غیرقلبی 2/5 983/5

 قلبی -8/2* 551/5
 سالم

 غیرقلبی -46/5 491/5 معده و روده

 قلبی غیرقلبی 55/2* 524/5

 قلبی -35/5* 555/5
 سالم

 غیرقلبی -68/2* 524/5 ایتجزیه

 قلبی غیرقلبی 66/1 252/5

 قلبی -88/2* 553/5
 سالم

 غیرقلبی -56/2* 513/5 شناختی

 قلبی غیر قلبی 52/5 884/5

 قلبی -48/26* 555/5
 سالم

 غیرقلبی -3/18* 551/5 حساسیت كل

 قلبی غیرقلبی 58/8 254/5

 >05/0Pدعري در سطحمعيا *     
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دهي دۀ ی ک عث ر معي  دعر ب رعي س طح        هموي   نت یج نش ن 
، (=012/0Pو  =5/6Fسه ي قلبا  تحص لا  بر متغ ره ي نش نک

ه  ي ق ب ک    ، نش  نک (=013/0Pو  =24/5Fسه  ي تيفس ا    نش نک
ه   ي  ، نش   نک(=034/0Pو  =F 23/4سمش   هده ب  رعي  م  و   

و نم   رۀ ک   ک  س س    ت  (=046/0Pو  =94/2Fسعي  تج ی  ک 
عست. هر زيد عی  عث ر م  ن     (=024/0Pو  =81/6Fسعضطرعبا 

ه  و نمرۀ کک  معي دعري تف و   روهه ي مورد بررسا در مؤلفک
 ود. ضم   نا ک ه    عث ر معي  دعري       س س ت عضطرعبا نما

 برعي نوع  غک بر متغ ره ي مورد بررسا مش هده نشد.
در     1کک:  دهد نش ن مادو بک دو ب    روهه   ۀمق یسنت یج  
  روه  دو طور معي دعري ب      روه س ل  بک ،ه ي قلبا  ر نش نکمتغ

ب      روه    ،ه ي تيفسا در متغ ر نش نک  2متف و  عست. ب م ر 
در     3س ل  ب  هر دو  روه ب م ر تف  و  معي  دعر وه ود دعرد.    

ط ور     روه س  ل  ب ک    ، م و   ۀه  ي ق ب ک مش  هد    متغ ر نش  نک 
 ب م  ر قلب ا  س يک و  روه  ۀ قلبا قفس معي دعري ب   روه درد غ ر

روده ب      روه   و ه ي مع ده   در متغ ر نش نک  4متف و  عست. 
قلب ا   س يک و   روه درد غ  ر   ۀقلبا قفس س ل  ب   روه درد غ ر

در   5تف و  معي دعر وهود دعرد.  ب م ر قلباس يک ب   روه  ۀقفس
 ۀقلبا قفس   عي ب    روه س ل  ب   روه درد غ ر ه ي تج یک نش نک

 ب م  ر قلب ا  س  يک ب     روه     ۀقلبا قفس   ک و  روه درد غ رس ي
ه ي  ي ختا ب     روه   در نش نک  6تف و  معي دعر وهود دعرد. 

س يک و   روه س  ل  ب   ب م  ر      ۀقلبا قفس س ل  ب   روه درد غ ر
ک ک   ۀدر نم ر  تنه ی  در( و 2ر هس تيد.  عه   معي  د   تف و  قلبا

 ۀقلبا قفس  س س ت عضطرعبا ب    روه س ل  ب   روه درد غ ر
 تف و  معي دعر وهود دعرد. ب م ر قلباس يک و  روه س ل  ب  

ظ هري م  نگ   نمرع  سک  روه در  ع  ۀمق یس 2نمودعر  
 س  د. پذیر ما  س س ت عضطرعبا رع عما ن ۀ یرمجمو 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 میانگین نمرات سه گروه ۀمقایس ه2 نمودار
 مقیاس حساسیت اضطرابی در شش خرده

م   نگ       ود،  م ا مش  هده   2هم ن  ونک ک ک در نم ودعر    
ط ور   مق   س ب ک   در ه ر   ع خ رده    نمرع   روه س ل  تقریب  ً 

محسوسا ع  دو  روه ب م  ر کمت ر عس ت. هموي    در برخ ا      
 ي ه   ه  ي مع ده و روده و نش  نک    ه  هموون نش نک مق  س خرده

 . ود ماعي تف و  ب   دو  روه ب م ر ن   مش هده  تج یک
 

 گيرک و نتيجه بحث
ه  ب م رعن قلبا و ه   ب م  رعن   دهد کک  نت یج پژوهع نش ن ما

طور معي دعري کمتر ع  عفرعد س  ل  ع    س يک بک ۀقلبا قفس درد غ ر
ط ور معي  دعري ب ش تر ع      لک و ب ک أعي  ک مس   رعهبرده ي مق بلک

عن د.   مدعر عستف ده کرده عي ه ج ن ع  رعهبرده ي مق بلک عفرعد س ل 
طور معي دعري ب ش تر ع  عف رعد س  ل  و     هموي   ب م رعن قلبا بک

س   يک ع  رعهبرده   ي  ۀقلب  ا قفس   ب ش  تر ع  ب م   رعن درد غ   ر
عن د. در عی   م ورد     عهتم  ا عستف ده ک رده  ه ي لکعي مشغ مق بلک

ک و س   ل  تف   و  س   ي ۀقلب  ا قفس   عخ   ر دو    روه درد غ   ر
 معي دعري ب  ه  ندع تيد.

ک  ک  ۀه   ي  ش  گ نک و نم  ر نش   نک ۀهموي     نت   یج مق یس   
قلب ا    روه ب م رعن درد غ ر دهد کک ما  س س ت عضطرعبا نش ن

و   روه   رع دع  تک ه   نش نک ۀس يک ب شتری   س س ت بک هم ۀقفس
س ل  ع  عی  نهر دعرعي کمتری   س س ت عس ت و ب م  رعن قلب ا    

موعرد تف و   روه س ل   ۀ  رند. در هم ب   عی  دو  روه قرعر ما
عم  تف و  ب   دو  روه ب م ر قلب ا   ،ب  دو  روه ب م ر معي دعر بوده

ه  ي قلب ا،    س يک در متغ ره ي نش  نک  ۀقلبا قفس و ب م ر درد غ ر
ه  ي    م و ، نش  نک   ۀه  ي ق ب ک مش  هد     تيفسا، نش نکه ي  نش نک

ک  ک  س س   ت معي   دعر نب  ود. هموي     در    ۀ   ي ختا و نم  ر
ه  ي   روده و نش  نک و ه  ي مع ده    متغ ره ي  س س ت ب ک نش  نک  

 ب   روه س ل  معي دعر ن ست. ب م ر قلباعي تف و   روه  تج یک
هموي   نت یج   کا ع  معي دعري عثر س طح تحص  لا  ب ر     

کک  س س ت عضطرعبا عست. عی  م ورد   ۀو نمر ه  لفکؤرخا مب
 روهه ي مورد بررس ا  ن  ا ع  تف و   مما  عستسو  ع  یک

معي  دعر   ۀرعبط ۀدهيد در سطح تحص لا  و ع  سویا دیگر نش ن
کک  س س ت عض طرعبا ب   س طح تحص  لا       ۀه  و نمر لفکؤم

ه   در  ه روه ي ب    بي برعی  بخشا ع  تف و ه  ب  د.    مودنا
ه ي قلبا، تيفسا، ق بک مش  هده ب رعي  م و ،     متغ ره ي نش نک

کک  س س ت عضطرعبا ق ب ک نس بت دعدن ب ک     ۀعي و نمر تج یک
هرزيد ه  در  روه س ل  عست.  سطح تحص لا  ب لاتر   مودنا

معي دعري عثر سطح تحص لا  بک ع  دست رفت  معي دعري تف  و   
 نشده عست.  ميجر رسا ب    روهه  در متغ ره ي مورد بر

 وعهدي وه ود دعرد   ي عی  پژوهعه  در همسویا ب  ی فتک 
س يک، در مق یسک ب  ۀقلبا قفس دهد ب م رعن درد غ ر کک نش ن ما
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 ۀلأع  رعهبرده  ي   ک مس    س یر  روهه ي ب م  ر  عفرعد س ل  و 
سزي گ و   برخوردعرن د تر و ع   م یت ه ج نا کمت ري   ضع ف

  عض  طرعبا و ع  ی  (، ع  م    عن ب   لاتري ع   لا2003هما  رعن،  
هما  رعن،   و ل پ ی ت برند س  س س ت عضطرعبا ب لاتري رنج ما

  ب دنا و  ی  (،  لا2011و وعیت، مک دعن ک، و  رویي و،    2004
 د  عي در  کييده  ي ختا نقع تع    ترس ع  برعنگ ختگا روعن

(، 2009ر  نه  دعرد س  ل لي د و هما  رعن،   و فرعوعنا  ملا  درد د
 ورن د   دس ت م ا    م   کردن درد نمرع  ب لاتري ب ک  در متغ ر ف هعک

در مق یسک ب  عختلالا  قلبا  روق ا ع   (، 2009س لبا و هما رعن، 
ن ک ر م دتر و ع    ۀه  ي مق بل    مشالا  روعنپ   اا ب ش تر،    وه   

ت ري    ن د ا ض ع ف  برن د و ک ف  ت    رنجوري ب شتر رنج ما روعن
 ن گ   ب ش تر   وش ب ک   (، 2010ند س  رس   ک مپ یو و هما رعن، دعر

در  نه     ک ردن خلقا و عخ تلال ب دنا    ه ي بدنا هستيد، کج نش نک
 کردنه ي درونا  ( و در نمره2012س  ه ن،   ود ماب شتر مش هده 

  عض طرعبا ب  لاتر ع  س  یر    ی    بدنا، و وعلدی   نه   در  لا یو  لا
 (.2012  رند سلوی ل و هما رعن،  قرعر ماب م رعن 

پ ژوهع زي د ف رح ع تم  لا رع     عی  ه ي  در توه ک ی فتک 
مد   توعن مطرح کرد. عول   توه ک عیياک در  ر بودن طولانا ما

هسم نا و تقریب ً خطرن ا فرد رع در  أب  یک ب م ري دعرعي ميش
ک  ر  ري   دهد. عی  عسترس وقت ا ب   ب ک     ع قرعر ما تيع رعیط 

خط ر  در مع رح  ف رد رع   ،ه ي ن ک ر مد مق بلک همرعه  ود   وه
  بدنا خ ود  ی ي ختا و  س س ت ب شتر بک  لا عختلالا  روعن
و    ه ن،   2010س  رس    ک مپ  یو و هما  رعن،     قرعر دعده عست

ه ي  س س ت  ب لاي هر دو  روه در نش نک . نمرع  نسبت ً(2012
ثر مق بل ک ب   عس ترس در    ؤه ي م عضطرعبا و نمرع  ک  در   وه

عی  پژوهع و س یر مط لع    همس و ع  عی   ف رح  م ی ت      
  ي ختا   توعن مشالا  روعن رو در یک نگ ه ما  کيد. ع  عی  ما

قلب ا، معل ول    س يک رع، ع    ع  قلب ا و غ  ر    ۀب م رعن درد قفس
م د  عی   عف رعد ب ک  س     ورد. در       مشالا  بدنا طولانا

( نش  ن دعد ک ک متغ ره  یا هم ني د     2012هم   رعبطک    ه ن س 
سو ش قل ،  د  ی فت  درد همرعه ب  فع ل ت، عضطرع  قلبا 

  ی  ب ي ا   د   لا   در پ  ع  ،هس م نا دعرن د   أميش کک  مدت ً
هموي    ي ختا ب م رعن ب شتری  سه  رع دعرند.  مشالا  روعن

(   وعهدي در م ورد   2012س ک سلا، کمپب ک، ی لان د و پ ی دعر   
 م  و ش  ۀ   ي ختا در بردعرن  د  ه   ي روعن رم   نعثربخش  ا د

  درد ی  ه ي ک ر مد مق بلک ب  عسترس بر ک هع معي دعر  لا   وه
  ي ختا عی   ب م  رعن     س يک و ن   ک هع مش الا  روعن  ۀقفس

رسد عی   توه  ک ب رعي ب م  رعن      ند. هر زيد بک نهر ماددععرعئک 
 غ  ر قلبا ع  قدر  بک مرعت  ب  لاتري نس بت ب ک ب م  رعن درد     

 عست. س يک برعي توه ک برخوردعر ۀقلبا قفس

ه ي دعرعي پش توعنک ب ش تر، عی   ع تم  ل رع مط رح       فرض ک 
وی ژه در م ورد ب م  رعن درد     س يک ب ک  ۀکييد کک درده ي قفس ما

  ي ختا هس تيد و    س يک ی  معلول مشالا  روعن ۀغ رقلبا قفس
ت ر   ل ا عي ع  یک د وعري ک ی  بک موع ع  س یر عختلالا ، نش نک

. ع  همل ک در  (2005 ،  ب وري و ک  ل ي   سبرعي فرد ب م ر عس ت  
س  يک ن و ا وعک يع ب ک      ۀه ، درد قفس یاا ع  عی  قب ک فرض ک

  ردد.   وعهدي ن    در      ع تلق ا م ا   ت يع عسترس و   رعیط  
  ب وري و  ع  همل ک عیيا ک    ؛ م یت ع  عی  فرض ک وه ود دعرد 

 ندع ت دیده،   س  ( نش ن دعدند کک سبک  ند ا 2005ک ل ي  س
 ع در  ن د ا    م یت عهتم  ا، تجربک کردن رویدعده ي  س  

عختلالا  قلبا در خ نوعده ع  مهمتری   ۀو    ها ع  وهود س بق
ن   و و   هس تيد. س  يک   ۀه ي درد غ رقلب ا قفس    کييده ب يا پ ع

س  يک   ۀ( دری فتيد کک ب م رعن درد غ رقلبا قفس  2002هما رعن س
دعري س طوح ب  لاتري ع     ط ور معي ا   وه همت  بکدر مق یسک ب   ر

عضطرع  و عسترس عدرعا   ده رع    عرش کردن د. هموي        
ه  ي   ( عول   بررسا2012  ه ن،  ؛ بک نقک ع 2006رعبرتسون، س

س يک ب    لا  ه ج نا  ۀدرده ي قفسۀ عنج    ده در مورد رعبط
رع بک پ گ ري وض ع ت روعن ا س رب  عن در هي گ هه  نا عول      

نش  ن  م رور ک رده   ( 2012  ه ن س کک يدهد.  وعهد ما نسبت
س  يک در هي گ    ۀه ي درده ي قفس کييده ب يا دعدند یاا ع  پ ع
د  م  در س رب  عن    ۀم  عن ترس ع   مل  بک هه نا عول نسبت 

عغل    س يک  ۀبس  ري ع  ب م رعن درد غ رقلبا قفسبود. بک  لاوه 
دلوعپس ا ب     م ا هم رعه ب      یند، یک مشغول ت ذهي ا دع ع نگرعن

 ک رکرد قل  دعرند و هموعره زش  عنته ر بر ش ت درد هس تيد  
عن پژوهشگر(. ع  دید  ه عی  2011وعیت، مک دعنک و  رویيو، س

ه  ي ب م  رعن    قلبا و مرگ ع  مهمتری  مشخصک ۀترس ع   مل
س يک عس ت و عی   ت رس و عس ترس ن   ا ع   ن در       ۀدرد قفس

ف رد رع در ی ک موقع  ت     ن ک ر م د  ۀه ي مق بل همرعها ب    وه
نه ی ت مرعهع    و   درزش  عنته  ري هم رعه ب   درم ن د ا و     

دعن ک و   دهد. وعیت، م ک  ضروري قرعر ما مع یي   پ  اا غ ر
رون د ک ک ف رح عخ تلال      ( ت    نج   پ  ع م ا    2011 رویيو س

 ،کيي د  رع مط رح م ا  س  يک   ۀعضطرعبا بودن درد غ رقلب ا قفس   
 برخوردعر عست.فرضا کک ع  برخا  وعهد عول ک ن   

ط  ور مس  تق       ي ختا ب  ک دیگ  ر  وعم  ک روعن ۀدر فرض    
س  يک ب ک    ۀقلب ا قفس    درد در ب م  رعن درد غ  ر   ۀکييد ب يا پ ع

 ط ور ک ک   بککييده ع  عی  فرض ک   ید.  وعهد  م یت  س   ما
دهي د زگون ک ب   درم  ن مش الا         نه یا هستيد کک نش ن ما

ک هع محسوس در  د  و فرعوعن ا درد  ت ا    ، ي ختا روعن
، ب ک  1999ب يا عست. برعي نمونک پ وت  س  در بليدمد  ق بک پ ع

( نش   ن دعد ک  ک رفت ردرم   نا2005نق  ک ع    ب  وري و ک   ل ي ، 
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دعر عض طرع  و عفس رد ا و ک  هع در      روها ب  ک هع معيا
 رد غ رس يک در ب م رعن د ۀتعدعد و  د   ملا  درده ي قفس

( 2004س يک همرعه بوده عست. وون گ و هما  رعن س   ۀقلبا قفس
رفت ري   ي ختا،    وعهدي در  م یت ع  عثربخشا نسبا درم ن

بخش ا   ه ي بدنا، و عستف ده ع  فيون  رعمع درم نا، تمری   روه
  ي ختا و ک  هع   د  درد در     ه  ي روعن  در علت    پریش نا
عند. ک س لا، کمپب ک،    دهدععئک س يک عر ۀقلبا قفس ب م رعن درد غ ر
درص د   81ت   52( نش ن دعدند کک در ب   2012س ی لاند و پ یدعر

ب رعي   درص د  26ت     45م ه ک و ب       موعرد برعي پ گ  ري س ک  
  ي ختا ی ک ک  هع     ه  ي روعن  م ه، درم ن 9ت   3پ گ ري ب   

معي دعر در   عرش درد و یک عف عیع معي دعر در رو ه ي بدون 
ت وعن   وعهد    عن د. ب ک عی   مجمو  ک م ا      دنب ل دع تکدرد رع بک 

(،  2004ل پ ی ت و هما  رعن س   ۀ ده در ک ره ي مرور   د  عرعئک
(، وعی ت،  2009(،  لبا و هما  رعن س 2004وونگ و هما رعن س

( و ل  وی ل و 2012(،     ه ن س2011دعن  ک و  رویي  و س  م  ک
 کرد.  ( رع ن   عض فک2012هما رعن س

محدودتر ن    وعمک فرهيگا و عهتم   ا  ه ي  برخا فرض ک 
طلب  ا و خودب م رپي  دعري رع ع   و هموي     تم ی  ک ب  ک توه  ک 

 ي ختا ب ش تر در ب م  رعن درد    ه ي عختلالا  روعن کييده توه ک
عن د. طب ق عی   ف رح      س  يک ب ک  س     ورده    ۀقلبا قفس غ ر

 ، ی  س يک عغل   ع  نه ر ت دعو   لا    ۀقلبا قفس ب م رعن درد غ ر
و نگرعن ا م دعو  در م ورد ب م  ري خ ود در   رعیط          فتگا

بدتري ق رعر دعرن د. ع  س ویا دیگ ر عی   ب م  رعن ع  خ دم          
  رن د ع  همل ک عیيا ک برعس  س      درم نا ب شتري ن   به ره م ا  

( در برخ ا  2012؛ بک نقک ع    ه ن، 1982  عرش  ود و  ود س
س  يک   ۀه  پ وند ب     ن د ا    طفا و تحری ک قفس       فرهيگ

يوعن یک ب ور  موما پذیرفتک  ده عس ت. در ی ک بررس ا      بک
مشخص  د کک  1924ت   1922پ  اا در مرعغک عیرعن ع  س ل 

 ۀدر هيگ     فتگا روعنا دز  ر ن   رعما در قفس     مرد   موم ً
 دند و ب ور بر عی  بود کک ع س س غمگ يا، عضطرع   س يک ما

دنب  ل  س  يک رع ب ک    ۀدرد قفس مما  عستو ع س س درم ند ا 
ه ي خود در عی  مورد  عن در تشریح ی فتکپژوهشگردع تک ب  د. 

بک عی  عندیشک رس دند کک در هوعمعا ع  عی  قب ک قل  ب  ع ع   
عن دعما ب رعي    ،  ردش خ ون محس و    ود     ۀ ناک یک وس ل

( 2012   ه ن س  کک ي ید. هموي    وعهد  وعطف بک  م ر ما
ردن ع  هملک مهمتری  کک عختلال بدنا ک دهد مانش ن عرعئک دعد 

هوي خدم   درم نا بوده و درد و هست ۀتجرب ۀکييد ب يا پ ع
( نش ن دعدن د ک ک کودک  ن درد    2012عست. لوی ل و هما رعن س

 س  لک ع  خ دم     یک ۀدر طا یک دورکک س يک  ۀقلبا قفس غ ر

ه  ي   نم ره  ،درم نا و مع یي   پ  اا ب شتري عس تف ده کردن د  
ه ي مربوط کس  کردند.  لاوه ب ر عیيه        بدنا در عندع هی لا

س   يک و  ۀ( ب    کيت  رل عث  ر درد قفس  2009   لبا و هما   رعن س
 م    ک ردن درد نق ع     نش ن دعدند ک ک ف هع ک   صفتعضطرع  

 عي مهما در ن توعنا کلا فرد دعرد.  وعسطک
عی  ب يع عست کک نقع  ۀپژوهع در بردعرندعی  ه ي  ی فتک 

س يک ه  در  ۀفرعوعنا درد قفس ي ختا در  د  و   وعمک روعن
س   يک  ۀقلب  ا قفس   ب م   رعن قلب  ا و ه    در ب م   رعن درد غ   ر

رو هر ون ک ت لاش ب رعي تش خ ص و      عنا رن پذیر عست. ع  عی 
س يک ع   ع  قلب ا و غ رقلب ا    ۀبهبود وضع ت ب م رعن درد قفس

  ي ختا متمرک   ب   د و     عي روعن ب ید بر نقع  وعم ک وعس طک  
ه   ي  در عی       و ه بهت  ر عس  ت ب    درم   نه   ي رعی  ج  درم  ن 

  ي ختا همرعه  ردد.   روعن
همل ک   عس ت. ع   رو روبکه یا ن    عی  پژوهع ب  محدودیت 

عیياک پژوهع بک مرعک  درم نا   رع  محدود  ده و در تعم     
 پژوهعوي   محدود  دن منت یج عی  مورد ب ید لح ظ  ردد. ه

بک یاا دو ب م ري خ  ص ت وعن پ ژوهع در تعم    ب ک س  یر       
ه  ي   عما  ن تفا  ک  یرمجمو  ک    نب ود ک ه د.   ه  رع ما ب م ري

   ري هدفمي د، پرعکي د ا     نمونک ۀب م ري قلبا، عستف ده ع    و
س  يک، هما  ري    ۀب م  رعن درده  ي قفس     ۀمرعک  مورد مرعهع  

 م  رعن ب ک   برخا بندع ت  درم نا و تم یک  برخا مرعک ناردن 
  ود، ع  دیگ ر    هما ري ک ک س و  ري نمون ک رع موه   م ا     

 ید و ب ید در تعم      ه ي عی  پژوهع بک  س   ما محدودیت
 نت یج مورد توهک قرعر   رد.

ت وعن   ه ي عی   پ ژوهع م ا    ب  توهک بک نت یج و محدودیت 
ن ع  ي ختا ب م  ر   ه  ي روعن  بررسا برخا ویژ ا ،پ شيه د کرد

ه ي مق بل ک   س يک ع  هملک  س س ت عضطرعبا و   وه ۀدرد قفس
ا ع  فرعیيد تشخ ص و  ت ا درم  ن در   ئ يوعن ه  ب  عسترس بک

ه ي درم ن  دستور ک ر مرعه  درم نا قرعر   رد. عستف ده ع    وه
 ۀقلب ا قفس    ویژه در مورد ب م رعن درده ي غ ر  ي ختا بک روعن

 ه يع  دیگر پ شيه د ه  س يک و بررسا ک ر مدي عی  قب ک درم ن
ب   پژوهع ردد عی    ود. پ شيه د ما عی  پژوهع محسو  ما

ت ر ع  نه ر      ده  ت ر و کيت رل   ه ي  سترده ه یا ب  نمونک پژوهع
توعن بررسا نق ع س  یر    فرعیيد درم ن تارعر  ردد. هموي   ما

س  يک رع پ ش يه د دعد.    ۀ  ي ختا در درده  ي قفس      وعمک روعن
مط لع   تحل ک مس ر برعي تشخ ص سه  و  لاوه بر  ن عنج   

  ي ختا در درده  ي    ه یگ ه دق ق هر ی ک ع  متغ ره  ي روعن  
متغ ره ي  ۀس يک بک دست  با بک یک درا یاپ رزک ع  رعبط ۀقفس

 ه ي هسما ی   بک هسما ميجر  ود.  ي ختا ب  ب م ري روعن
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