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 چکیده
اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ ٘ٛيی اذتتلاَ ٔتطتجف ثتب تطٚٔتب ٚ      هقدهه:

استطس است ٚ زض افطازی وٝ زض ًٔطؼ حٛازث آسیت ضسبٖ ضسیس، لطاض 

ضٚش زضٔبٖ  تًییٗ احطثرطیٞسف ایٗ پژٚٞص، ٌطفتٝ ا٘س، ثطٚظ ٔی وٙس. 

شٞٗ آٌبٞی ثط وتبٞص   زضٔبٖ ٚ تٙی ثطشٞٗ آٌبٞیٔج ضفتبضی - ضٙبذتی

 يلائٓ رب٘جبظاٖ ٔجتلا ثٛز.

ایٗ پژٚٞص اظ٘ٛو ٘یٕٝ آظٔبیطتی، ثتب قتطی پتیص آظٔتٖٛ، پتس        :روش

٘فطاظرب٘جتبظاٖ ٔجتتلا ثتٝ ایتٗ      30طٜٚ وٙتطَ ٔی ثبضس. تًساز آظٖٔٛ، ثب ٌ

ٚ   زض تػتبزفی غتٛض   ثٝ اذتلاَ  یته ٌتطٜٚ وٙتتطَ،     زٚ ٌتطٜٚ آظٔتبیص 

 90رّستٝ   8س٘س. آظٔتٛز٘ی ٞتبی ٌتطٜٚ آظٔتبیص ثتٝ ٔتس        ربیٍعیٗ ض

شٞٗ آٌبٞی ٚضفتبضی  -ضٙبذتی  تحت زضٔبٖ تطویجی اٌَٚطٜٚ  ای، زلیمٝ

آٚضی رٕتى  ثتطای   لتطاض ٌطفتٙتس.  ٚ ٌطٜٚ زْٚ تحت زضٔبٖ شٞتٗ آٌتبٞی   

ٝ  پطسطٙبٔٝ اذتلاَ استتطس پتس اظ  ٚ  ٔػبحجٝ ثبِیٙی اقلايب ، اظ  ؾتطث

(PCL ،).استفبزٜ ضس 

ٚاضیب٘س چٙس ٔتغیطٜ وٛ زست آٔسٜ ثب ضٚش تحّیُٝ ثبفتٝ ٞبی ی :وتایج 

 ٌطفت. ٔٛضز تزعیٝ ٚتحّیُ لطاض SPSS ٘طْ افعاض یه ضاٞٝ ٚ ثب استفبزٜ اظ

 ،وبٞص يلائٓزض ٚ ضٚش شٞٗ آٌبٞی،تطویجی ثیٗ احط ثرطی ضٚش زضٔبٖ 

  تفبٚ  ٚرٛز زاضز.

تفتبٚ    ٔیبٖ ٌطٜٚ ٞبی آظٔبیص ٚ وٙتطَ، اظ ِحبل وبٞص يلائٓ، بحث:

ًٔٙبزاضی ٚرٛز زاضز. ٌطٜٚ وٙتطَ تغییطی ٘ساضت، أب ٔتساذلا  زضٔتب٘ی   

زٚ ٌطٜٚ آظٔبیص، ثبيج وبٞص ضس  يلائٓ ٚ٘طب٘ٝ ٞتب ضتسٜ ثتٛز. ثتب      زض

ایٙىٝ ٔساذّٝ زضٔب٘ی شٞٗ آٌبٞی زض وبٞص يلائٓ ٔتٛحط ثتٛز، أتب ضٚش    

ٜ ٔٛحطتط اظ زضٔبٖ شٞٗ آٌبٞی ثتٛز تطویجی ثٝ زِیُ ٚیژٌی ربٔى ثٛز٘ص، 

   است.

اذتتلاَ  ضفتبضی، زضٔبٖ شٞٗ آٌتبٞی،   - زضٔبٖ ضٙبذتیکلید واژه ها: 

 رب٘جبظاٖ. استطس پس اظسب٘حٝ،
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Abstract 
Introduction: Post-Traumatic Stress Disorder is considered 

as a disorder that is associated with the trauma and stress 

which is expressed in people who exposed to severe harmful 

events. The aim of this study was to determine the efficacy 
of combination of Mindfulness and Cognitive - Behavioral 

therapy and mindfulness on reduction symptoms of PTSD 

veterans. 

Method: This study was quasi-experimental with pre-test, 
post-test design. A total of 30 war victims with PTSD 

caused were randomly assigned to two experimental groups 

and one control group. First Experimental group received 

combination therapy (CBT) and mindfulness for 8 session of 

90 minute and the second group received mindfulness 
therapy. Clinical interviews, and questionnaires of post-

traumatic stress disorder (PTSD Check List for DSM-

5(PCL) were used to collect data. There were analyzed 
using multivariate analysis of one-way covariance and using 

SPSS software.  

Results: there was differences between the effectiveness of 

mindfulness therapy and a combination of cognitive - 
behavioral therapy on alleviation of the symptoms of post-

traumatic stress disorder. The multivariate analysis of 

covariance was used.  

Discussion showed that there was significant difference 
between mean scores of compared groups in terms of 

aspects of PTSD symptoms.  

Discussion: there was a significant difference between the 

experimental and control groups in terms of symptom 
reduction. The control group did not change, but the therapy 

intervention in two treatment groups reduced the severity of 

symptoms. Although mindfulness intervention was effective 
in reducing symptoms, but combined approach was more 

effective because of its comprehensive features.  

Keywords: Cognitive-Behavioral Therapy, Mindfulness 

therapy, PTSD, Veterans 
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 هقدهه

اذتلالا  ضٚا٘طٙبذتی وٝ اضتجبـ ًٔٙتبزاضی زض   یىی اظ

ظا زاضز، اذتتلاَ استتطس    ٔٛارٟٝ ثب ضٚیسازٞبی آستیت 

ٔی ثبضس. ًٔیبضٞبی تطریػی اذتتلاَ   1اظ سب٘حٝپس 

استطس پتس اظستب٘حٝ، قجتك ضإٞٙتبی تطریػتی ٚ      

 ٝ آٖ  2آٔتتبضی اذتتتلاَ ٞتتبی ضٚا٘تتی ٚ پٙزٕتتیٗ ٘ستتر

يجبضتٙس اظ: لطاضٌطفتٗ زض ًٔطؼ ضٚیسازی آسیت ضسبٖ 

وٝ ضرع آ٘طا تزطثٝ وطزٜ یب ضبٞس ثٛزٜ، وٝ ثتب ذكتط   

ثتٛزٜ یتب    ٚالًی یب تٟسیس ثٝ ٔطي یب غسٔٝ رسی ٕٞطاٜ

تٟسیسی ثطای تٕبٔیت رسٕی ذٛز ٚ زیٍطاٖ ٔحسٛة 

ثتب تػتبٚیط شٞٙتی،     ضسٜ است. یبزآٚضی ٔىتطض ضٚیتساز   

  ٝ ای  افىبض، یب ازضاوب ؛ ضٚیبٞب؛ احسبس ٚ ضفتبض ثتٝ  ٌٛ٘ت

)ٔطتتتُٕ  وتتٝ اٍ٘بضحبزحتتٝ زضحتتبَ تىطاضضتتسٖ استتت 

ثطاحستتبس ٚلتتٛو ٔزتتسز حبزحتتٝ، ذكبٞتتبی حستتی،   

عیتٝ ای، ٘تبضاحتی   تٕٛٞب ، ٚ زٚضٜ ٞبی فّتص ثته تز  

ضسیس ضٚا٘طٙبذتی زض ضٚیبضٚیی ثب ٘طب٘ٝ ٞبی زضٚ٘ی یتب  

ثیطٚ٘ی تسايی وٙٙسٜ)ستٕجِٛیه( یتب ٔطتبثٝ ٚرٟتی اظ     

ٞبی ٔطثٛـ ثب تطٚٔتب ٚ   ضٚیساز؛ ارتٙبة ٔستٕطاظٔحطن

وبٞص پبسرٍٛیی وّی)وٝ لجُ اظ حبزحٝ ٚرٛز ٘ساضتٝ 

است(؛ يلائٓ ٔستٕط تحطیه ثبلاتط اظ حس ًِٕٔٛی)وتٝ  

ٚرٛز ٘ساضتٝ(، ٔتٛاضزی ٔختُ اضتىبَ زض ثرتٛاة     "لجلا

ضفتٗ، تحطیه پصیطی یتب حّٕتٝ ٞتبی ذطتٓ، اضتىبَ      

ٛش ثعٍ٘تی ضتسیس، تطتسیس ٚاوتٙص اظرتب      ٌزضتٕطوع، 

پطیسٖ؛ قَٛ ٔس  يلائٓ ثیص اظیه ٔبٜ است؛ اذتتلاَ  

ٔٛرت ٘بضاحتی ضسیس یب ترطیتت زض يّٕىطزارتٕتبيی،   

ٖ  ضغّی، یب ستبیطظٔیٙٝ ٞتبی ٟٔتٓ ٔتی     ٚ  ٌطزز)وتبپلا

(. پسیسٜ ٞبیی ٕٞچٖٛ ٔطىلا  ذتٛاة،  2007سبزٚن

 ـ  ، ٔطتترع 3)حفم(تٕطوتتع، ٌتتٛش ثتتٝ ظٍ٘تتی ٔفتتط

، 5، سبزٚن ٚ ستبزٚن 2000، 4)ٞٛوسیٓ، ٘ب  ٌطزز ٔی

(. 2008، 6، ضط، ٔه وطیط، آسٕب٘سسٗ ٚ ضستیه 2000

ٔكبًِتتب  ا٘زتتبْ ضتتسٜ زض ٔتتٛضز ویفیتتت ذتتٛاة ایتتٗ  

ثیٕبضاٖ، حبوی اظ پتبییٗ ثتٛزٖ ویفیتت ذتٛاة حتتی      

ٞب ثًس اظ ٚالًٝ اِٚیتٝ ثتٛزٜ استت)اٍ٘ساَ، ایجطِتی،     َ سب

(. ٔكبًِتتتب  2000، 7ٞتتتبضٚیتع، ٔبٞٛٚاِتتتس، ٚ ثّیتتته 

ارتٕبيی، ضتیٛو ٔتبزاْ إًِط)زضقتَٛ يٕتط( اذتتلاَ      

% زض ثعضٌستبلاٖ   8 "استطس پس اظ ستب٘حٝ ضا تمطیجتب  

آٔطیىبیی ٌعاضش ٔی وٙٙس. ٔكبًِب  ا٘زتبْ ضتسٜ ضٚی   

ٞبیی وتٝ زض ًٔتطؼ   افطاز زض ًٔطؼ ذكط)یًٙی ٌطٜٚ 

ظای ٚیژٜ لطاض ٌطفتٝ ا٘س( ٔیعاٖ ضیٛو  ضٚیسازٞبی آسیت

ٔتفبٚتی ثٝ زست آٚضزٜ ا٘تس) وتٝ زأٙتٝ ی آٖ اظ یته     

سْٛ تب ثیص اظ٘ػف افطاز زض ًٔتطؼ ضٚیتساز استت(، ٚ    

زض ثبظٔب٘سٌبٖ اظ تزبٚظ رٙسی، رًٙ، اسبض ، ظ٘ساٖ، ثب 

ضا  اٍ٘یعٜ سیبسی یب لٛٔی، ٚ لتُ يبْ، ثتبلاتطیٗ ٘ستجت  

تطتتىیُ ٔتتی زٞتتس)ٔتٗ تزسیتتس٘هط ضتتسٜ ضإٞٙتتبی   

تطریػتتی ٚ آٔتتبضی اذتتتلاَ ٞتتبی ضٚا٘تتی، چتتبح      

ٛ  82000چٟتتبضْ، -، تطرٕتتٝ زوتتتط ٔحٕسضؾتتب ٘یىرتت

ٞبٔبیبن آٚازیس یب٘س(. ضیٛو ایٗ اذتلاَ زض لطثب٘یبٖ 

( ٚ زض 1994% )فتٛآ ٚ ضیٍتع،    57% تتب   31تزبٚظ ثتیٗ  

ٚ  )ثٙیص، ایُٕ % ٌعاضش ضسٜ است 20سطثبظاٖ رًٙ 

 11(. ثًتتتس اظ حٕتتتلا  تطٚضیستتتتی 2008ٚٔپِٛتتتس، 

 4/11زض ٔطزْ آٔطیىب   PTSDسپتبٔجط، ضیٛو اذتلاَ 

زضغس ثطآٚضز ضسٜ است)زا٘طٙبٔٝ ضٚاٖ ضٙبسی ٚ يّتْٛ  

( ضتیٛو  1393) (. زوتط ضاٜ ٘زب 1394تطثیتی ٔیٍٙب، 

اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ ضا زض ضظٔٙسٌبٖ اضتطتی  

ضغسی ضسیسٜ استت. ثتب   ز 24ٔكبًِٝ وطزٜ ٚ ثٝ ضیٛو 

تٛرٝ ثٝ رًٙ ٞبی ٔعٔٗ زض سٛضیٝ، يطاق، افغب٘ستبٖ، 

. سیُ يهیٓ پٙبٜ رٛیبٖ ذستٝ اظ رٙتً  .یٕٗ، وٙیب ٚ.

ٚ ذٛ٘طیعی، زَ وٙسٜ اظ ذب٘ٝ ٚ وبضتب٘ٝ أتب افتتبزٜ زض    

چبٜ حٛازث، ثرػٛظ آستیت ٞتبی ثتی ضتٕبضی وتٝ      

وٛزوبٖ ٚ ظ٘بٖ ٔتحُٕ ٔتی ضتٛ٘س، ٕٞچٙتیٗ پسیتسٜ     

فبرًتتٝ ای  ٚ ٌتصضز  ط ستطظٔیٙی ٔتی  زايتص وتٝ اظ ٞت   

ٞتبی   ا٘سب٘ی ثط ربی ٔی ٌصاضز، ا٘تهبض ٔی ضٚز زض چبح

ثًتتسی ٘ستترٝ پتتٙزٓ ضإٞٙتتبی تطریػتتی ٚ آٔتتبضی   

ٞتتبی ضٚا٘تتی  تغییطاتتتی زض ٔیتتعاٖ ضتتیٛو      اذتتتلاَ

 حبغُ ضٛز.   PTSDاذتلاَ
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ضستس   يٛأُ ٔطثٛـ ثٝ آسیت پصیطی وتٝ ثتٝ ٘هتط ٔتی    

زاضتٝ ثبضٙس،  ٘مص سجت ضٙبذتی زض ثطٚظ ایٗ اذتلاَ

 يجبض  است اظ: 

)تحٕتُ تطٚٔتب زض    ٚرٛز آسیت زض زٚضاٖ وتٛزوی  -1

 وٛزوی(.

، 9غتتفب  ٔطثتتٛـ ثتتٝ اذتتتلاَ ضرػتتیتی ٔتتطظی   -2

 .12، یب ؾس ارتٕبيی11، ٚاثست10ٝپبضا٘ٛئیس

 سیستٓ حٕبیت ؾًیف ذب٘ٛازٜ یب ٕٞتبیبٖ. -3

 رٙسیت ٔٛ٘ج. -4

 آسیت پصیطی اضحی ثٝ ثیٕبضی ٞبی ضٚا٘ی. -5

 ذیط زض ظ٘سٌی.تغییطا  پط استطس ا -6

)يّتت   ازضان یه ٔٛلًیت وٙتطَ وٙٙتسٜ ثیطٚ٘تی   -7

 )ا٘سب٘ی(. قجیًی( ثٝ يٛؼ یه يبُٔ زضٚ٘ی

 سبثمٝ اذیط افطاـ زض ٔػطف اِىُ. -8

ثٟتطیٗ پیص ثیٙتی وٙٙتسٜ ٔمبٚٔتت ظیتبز زض ٔمیتبس      

اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ ٞٛش ثبلاست. يّتت آٖ  

ٞتبی   تٛا٘س ضاثكٝ سكح ٞٛضی ثتب ایزتبز استتطاتژی    ٔی

ثبضس. تفبٚ  يبُٔ آسیت پصیطی ثب يبٔتُ   13وٙبض آٔسٖ

ذكط: يبُٔ ذكط احتٕبَ پیبٔتسٞبی ٔٙفتی ضا افتعایص    

زٞس ٚ فطلی ٕ٘ی وٙس وٝ یه يبُٔ ٔٙفی زیٍط ٞٓ  ٔی

حؿتتٛض زاضز یتتب ٘تتٝ. يبٔتتُ آستتیت پتتصیطی، احتٕتتبَ   

زض حؿٛض یته يبٔتُ ٔٙفتی     "پیبٔسٞبی ٔٙفی ضا غطفب

آسیت ضٙبستی  زیٍط، افعایص ٔی زٞس)ٌٙزی، ٟٔسی، 

 (.DSM-5ضٚا٘ی ثطاسبس

َ  14ٔیعاٖ ضیٛو ثیٕبضی ٞبی ٕٞطاٜ ستتطس  ا ثب اذتتلا

پس اظ سب٘حٝ ظیبز است، ثٝ ضىّی وٝ حتسٚز زٚ ستْٛ   

ایٗ ثیٕبضاٖ لاالُ ثٝ زٚ اذتلاَ زیٍط ٘یع ٔجتلا ٞستٙس. 

ٞبی ضتبیى ٕٞتطاٜ ثتب ایتٗ اذتتلاَ يجبضتٙتس اظ        ثیٕبضی

ٔتتٛاز،  اذتتتلاَ افستتطزٌی، اذتتتلالا  ٔتتطتجف ثتتب      

ستبیطاذتلالا  اؾتكطاثی ٚاذتتلالا  زٚلكجتی. ٚرتتٛز     

ٕٞعٔبٖ اذتلالا  زیٍط، آستیت پتصیطی فتطز ضا ثتطای     

 زٞتس  اثتلا ثٝ اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ افعایص ٔی

،تطرٕتٝ  2ستبزٚن، ذلاغتٝ ضٚا٘پعضتىی،رّس   -)وبپلاٖ

( ٘طتبٖ  1385زوتطپٛضافىبضی(. ٘تبیذ پژٚٞص ٔزیسی)

ٕٞتتطاٜ رب٘جتتبظاٖ،  زٞتتس وتتٝ ضتتبیى تتتطیٗ اذتتتلاَ ٔتتی

% ٔتی ثبضتس. ضتٟطیبض    32افسطزٌی اسبستی ثتب ضتیٛو    

( ثتب ثطضستی ستیٕبی ثتبِیٙی ثیٕتبضاٖ      1379) ذبقطی

ٔجتلا ثٝ اذتلاَ استطس پس اظ ؾطثٝ ٔتعٔٗ، ثتٝ ایتٗ    

ضسس وٝ ضبیى تطیٗ يلأت اغّی زض ثیٕبضاٖ  ٘تیزٝ ٔی

ٔتتٛضز ٔكبًِتتٝ، يجتتبض  استتت اظ تحطیتته پتتصیطی ٚ    

آٖ يلائٓ اغّی زیٍطثٝ تطتیت  %، ٚ پس اظ48يػجب٘یت 

ضتتیٛو افستتطزٌی ٚ پطذبضتتٍطی ثتتٛزٜ ٚ ٕٞچٙتتیٗ    

ثتی حٛغتٍّی،    ؛تطیٗ يلأتت فطيتی ثتٝ تطتیتت     ضبیى

ٚ    ذٛاثی، ثی ثی  يلالٍی ثٝ ظ٘تسٌی ٚ احستبس زِتٍٙتی 

 ثبضس. غٍٕیٙی ٔی

ٔفْٟٛ پطزاظی ضفتبضی اذتلاَ استطس پتس اظ ستب٘حٝ   

كطاة، (اظ اؾت 1960) 15ثطاسبس ٘هطیٝ زٚ يبّٔی ٔتبٚضض 

ضىُ ٌطفتٝ استت. ثطاستبس ایتٗ ٔتسَ، شٞتٗ ثیٕتبض       

اؾكطاة ٚ سبیط ٞیزب٘ب  تزطثٝ ضسٜ زض قتَٛ ضٚیتساز   

ٞبی ازضان ضسٜ  ظا ضا ثب تػبٚیط، غسا ٚ سبیط حس آسیت

زض قَٛ ضٚیساز، پیٛ٘س ٔی ظ٘تس. ایتٗ فطایٙتس ضتىّی اظ     

 ،ضطقی ستبظی ولاستیه استت. زض قتی ایتٗ فطایٙتس      

ب تجسیُ ثتٝ ستط٘د ٞتبیی    تػبٚیط، غساٞب ٚ سبیط حس ٞ

ٞب،  ذٛاٞٙس ضس وٝ ٍٞٙبْ ضٚثطٚ ضسٖ ٔزسز ثیٕبض ثب آٖ

ثبيج ثطٚظ اؾكطاة ٔی ضٛ٘س.قیف يلائٕتی وتٝ ثبيتج    

ثطٚظ اؾكطاة ٔی ضٛ٘س، زضقتَٛ ظٔتبٖ ثتٝ ٚاستكٝ زٚ     

فطایٙس، ٌستطزٜ تطذٛاٞتس ضتس: تًٕتیٓ زٞتی، وتٝ ثتٝ       

ٔٛرت آٖ ستط٘د ٞتبی ٔطتبثٝ ستط٘د اغتّی، ٔٛرتت       

اة ٔی ضٛ٘س ٚ ضتطقی ستبظی ستكح    ثطاٍ٘یرتٗ اؾكط

ثبلاتط، وٝ ثٝ ٔٛرت آٖ سط ٘د ٞبیی وٝ زض اثتسا ذٙخی 

ثٛزٜ، ٔٙزط ثٝ ثطاٍ٘یرتٗ اؾكطاة ٔی ضتٛ٘س، ظیتطا ثتب    

اؾكطاة ثطاٍ٘یرتٝ ضسٜ تٛسف سبیطستط٘د ٞتب، پیٛ٘تس    
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ذٛضزٜ ا٘س. ثبیس ثٝ ایٗ ٘ىتٝ تٛرٝ زاضتت وتٝ ستط ٘تد     

 تػتبٚیط،  بوٗ،)أ ثطاٍ٘یعا٘ٙسٜ اؾكطاة ٔی تٛا٘س ثیطٚ٘ی

)افىبض، ذتبقطا ، احسبستب     اغٛا ( ٚ یب زضٚ٘ی ثبضٙس

 رسٕب٘ی ٚ حبلا  ٞیزب٘ی(.

ارتٙتبة استت.    زٚٔیٗ ثرص اظ ٘هطیٝ زٚ يبّٔی ٔبٚضض،

تٛا٘ٙتس   سط٘د ٞبی یبزآٚضی وٙٙسٜ ضٚیساز آسیت ظا، ٔی

ثطاٍ٘یعا٘ٙتتسٜ اؾتتكطاة ثبضتتٙس. ثٙتتبثطایٗ ثیٕتتبض تتتلاش 

ٞتب   ٍٞٙبٔی وٝ اظ ستط٘د وٙس اظ آٖ ٞب ارتٙبة وٙس.  ٔی

ارتٙبة ضٛز، اؾكطاة فطز وتبٞص ٔتی یبثتس. وتبٞص     

اؾكطاة، ثٝ يٙٛاٖ پتبزاش يٕتُ ٔتی وٙتس ٚ احتٕتبَ      

ارتٙبة فطز ضا زض آیٙسٜ افعایص ٔی زٞتس. ایتٗ فطایٙتس    

٘ٛيی ضطقی سبظی يبّٔی است. ثٙتبثطایٗ ارتٙتبة ثتٝ    

ای افعایص  يٙٛاٖ یه ضاٞجطز ٔمبثّٝ ای، ثٝ قٛض فعایٙسٜ

ٞب  بثس. اظ آ٘زب وٝ ٕٔىٗ است سط٘د ٞبیی وٝ اظ آٖی ٔی

ٔب٘ٙس افىبض ٚ ذبقطا (، ) ضٛز، زضٚ٘ی ثبضٙس ارتٙبة ٔی

تٛا٘س ٔٙزط ثٝ وطذتی ٞیزب٘ی ضٛز. ٌتبٞی   ارتٙبة ٔی

سط٘د ٞبی زضٚ٘تی، ثتٝ اِىتُ،     ثیٕبضاٖ ثطای ارتٙبة اظ

ٔٛاز، یتب زاضٚٞتبی آضاْ ثرتص ضٚی ٔتی آٚض٘تس ٚ ایتٗ       

ٖ   ٔٛؾٛو ٔٙزتط ثتٝ سٛ ٔ   ٞتب   ػتطف یتب ٚاثستتٍی زض آ

ٌطزز. ضفتبضٞتبی ارتٙتبثی ٔٙزتط ثتٝ تتساْٚ يلائتٓ        ٔی

   ٓ  اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ ٔتی ضتٛ٘س،ظیطا يّیتطغ

ثتٝ   ٔتب٘ى اظ ذتٌٛیطی   اؾكطاة زض وٛتبٜ ٔس ، وبٞص

ٞتبی ثطاٍ٘یعا٘ٙتسٜ ذتبقطا  ٚ ٞیزب٘تب  ضٚیتساز       سط٘د

ظا ٔی ضٛ٘س. ثٝ ٕٞیٗ زِیُ سٛ ٔػتطف ٔتٛاز ٚ    آسیت

زیٍتطی اظ ضفتبضٞتبی ارتٙتبثی ثتب ضٚ٘تس قجیًتی       ا٘ٛاو 

)ضاثط  ِیٟتی، استتفبٖ    ثٟجٛزی تساذُ ایزبز ٔی وٙٙس

د، ِٞٛٙتس، لاتتبن، ٔته وتیٗ، تطرٕتٝ زوتتط ٟٔتتسی       

، ٔتساذلا  ٚ  1395اوجطی ٚ ٔسًٛز چیٙتی فطٚضتبٖ،   

ٞتتبی  اذتتتلاَ ٞتتبی زضٔتتب٘ی ثتتطای افستتطزٌی ٚ قتتطی

 16نا٘تطبضا  اضرٕٙتس،تٟطاٖ(. اّٞتط ٚ وتلاض    اؾكطاثی،

 ( ٔسَ ضٙبذتی ثطای اذتتلاَ استتطس پتس اظ   2000)

سب٘حٝ پیطتٟٙبز وتطزٜ ا٘تس وتٝ ٔتسَ ٞتبی پتطزاظش        

  ٖ ٞتب انٟتبض    اقلايب  ٚ حبفهٝ ضا یىپبضچٝ ٔتی وٙتس. آ

وطز٘س اذتتلاَ استتطس پتس اظ ستب٘حٝ ظٔتب٘ی اتفتبق       

ای پطزاظش  ٌٛ٘ٝ ا ثٝفتس وٝ افطاز ضٚیساز آسیت ظا ضا ٔی

 ضتٛز. زض  سیس فًّی ٔتی وٙٙس وٝ ٔٙزطثٝ احسبس تٟ ٔی

اضظیبثی ٔٙفی اظ -1ایٗ فطایٙس سٝ يبُٔ زضٌیط ٞستٙس: 

تٛغتیف ؾتًیفی اظ    -2ضٚیساز آستیت ظا ٚ يٛالتت آٖ   

رعئیب  ٚ ثبفتبض ذبقطا  ضٚیساز آستیت ظا، ثتٝ ٕٞتطاٜ    

ضاٞجطزٞبی ضفتبضی  -3حبفهٝ تسايی ٌط ٚ ازضاوی لٛی 

ٚ سجه پطزاظش ضٙبذتی ٘بوبضآٔسی وٝ ٔب٘ى ثٟجتٛزی  

 ضٛز.   یٔ

 ضفتبضی، یته زضٔتبٖ زاضای ستبذتبض    -زضٔبٖ ضٙبذتی 

اثتتسای   است. زاضتٗ سبذتبض ثٝ ایٗ ًٔٙی است وتٝ اظ 

رّستٝ زضٔتبٖ،    ٞط ٔطرع است وٝ زض "زضٔبٖ، وبٔلا

چٝ ٔمساض ٚلت ثٝ چٝ وبضی اذتػبظ زازٜ ذٛاٞس ضس. 

ایٗ فطایٙس، یه فطایٙس تسضیزی است وٝ ثٝ فطز وٕته  

ْ، ثٝ ستٕت تغییتط ضفتتبض، حطوتت     وٙس تب ٌبْ ثٝ ٌب ٔی

 فطایٙس زضٔتبٖ ثطاستبس یته پطٚتىتُ اظ      وٙس. ًٕٔٛلا

لجُ تسٚیٗ ضسٜ ارطا ٔی ضٛز. ثبظستبظی ضتٙبذتی زض   

اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ، افىبض ذٛزآیٙس تحطیتف  

 ،ضسٜ، ٔفطٚؾٝ ٞبی ٘بوبضآٔس ٚ قطحٛاضٜ ٞبی ٘بستبظٌبض 

سف لتطاض  ظا ٔتٛضز ٞت   ضاثكٝ ثب ضٚیساز آستیت  ثیٕبض ضا زض

آیٙس تحطیف ضسٜ  زٞس. ضبیى تطیٗ قجمٝ افىبض ذٛز ٔی

ستتب٘حٝ، ضتتبُٔ تًٕتتیٓ  زض اذتتتلاَ استتتطس پتتس اظ

سبظی استت. ایتٗ    ضرػی ٕٞٝ یب ٞیچ، ٚ افطاقی، تفىط

ٞبی ظیطثٙتبیی زضثتبضٜ    وٙٙسٜ ٔفطٚؾٝ ٞب ًٔٙىس تحطیف

ثبضٜ ٔبٞیتت  بی ثٙیبزیٗ زضارجبضی ثٛزٖ چیعٞب ٚ ثبٚضٞ

ظایتی   تزطثٝ وطزٖ ضٚیتساز آستیت   ذٛز ٚ زیٍطاٖ است.

وٝ ثب ٔفطٚؾٝ ٞتبی قجیًتی ٚ ستبظٌبض زضثتبضٜ ایٕٙتی      

 ،رٟبٖ، پیص ثیٙی پصیطی ٚ وٙتتطَ پتصیطی ضٚیتسازٞب   

ٕٞچٙیٗ تٛا٘بیی فطز ثطای ٔمبثّٝ زض تٙبلؽ است، اٚ ضا 

وٙس. ثتٝ   قطحٛاضٜ ٞبی ذٛز ٔی "ثطٚ٘ی سبظی"ٚازاض ثٝ 

 چیع س وٝ ٞطضس يجبض  زیٍط ایٗ فطز ثٝ ایٗ ٘تیزٝ ٔی
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ٞط فطزی ذكط٘تبن، غیطلبثتُ پتیص ثیٙتی ٚ ٘فتطیٗ       ٚ

وفبیت است.  ضسٜ است ٚ ٕٞچٙیٗ ذٛزش ؾًیف ٚ ثی

ظای پیطتیٗ ضا   افطازی وٝ سبثمٝ چٙسیٗ ضٚیساز آستیت 

 ٞتتب ٚ زاضتتتٝ ا٘تتس، ٕٔىتتٗ استتت اظ لجتتُ قطحتتٛاضٜ   

ٞبی ٔٙفی زاضتٝ ثبضتٙس. زض چٙتیٗ ٔتٛاضزی،     ٔفطٚؾٝ

ٞتبی   ی ٘متؽ قطحتٛاضٜ  ظای اذیط ثٝ رتب  ضٚیساز آسیت

لجّی، ثٝ يٙٛاٖ تمٛیتت وٙٙتسٜ قطحتٛاضٜ ٞتبی ٔٙفتی      

ٔٛرٛز، يُٕ ٔی وٙس. ٞسف اظ ثبظستبظی ضتٙبذتی زض   

اذتتتلاَ استتتطس پتتس اظ ستتب٘حٝ، ایتتٗ استتت وتتٝ     

ٞبی ٔٙفی ٚ ٔفطٚؾٝ ٞبی ٘بوبضآٔتس ثیٕتبض ضا،    قطحٛاضٜ

)زیتسٌبٜ(   ثٝ زیسٌبٜ ٚ ثبٚضٔتًبزَ ثبظ ٌطزا٘س وٝ زض آٖ

ٞتبیص ٔىتتبٖ أٙتی استتت،    ٔحتسٚزیت  ز٘یتب ثتب ٚرتتٛز  

لبثتتُ وٙتتتطَ  پتتیص ثیٙتتی پتتصیط ٚ "ضٚیتتسازٞب يٕٛٔتتب

ٞستتتٙس ٚفتتطز وبضآٔتتسی لاظْ ثتتطای ٔمبثّتتٝ ثتتب اغّتتت  

ٞتب ضا زاضز )ضاثتط  ِیٟتی، استتفبٖ د، ِٞٛٙتس،       ٔٛلًیت

لاتبن، ٔه ویٗ، تطرٕٝ زوتط ٟٔسی اوجطی ٚ ٔستًٛز  

، ٔساذلا  ٚ قطی ٞبی زضٔتب٘ی  1395چیٙی فطٚضبٖ، 

ٞتتبی اؾتتكطاثی، ا٘تطتتبضا   ی افستتطزٌی ٚاذتتتلاَثتتطا

 اضرٕٙس، تٟطاٖ(. 

     ٛ  ٚ 17٘تبیذ ٔكبًِب  وٙتتطَ ضتسٜ تػتبزفی فتٛآ، زا٘ىت

(، 1998) ٚ ٕٞىبضاٖ 18بضوس، لاَٚٔ(، 1999ٕٞىبضاٖ)

 -زٞتتس وتتٝ زضٔتتبٖ ضتتٙبذتی (، ٘طتتبٖ ٔتتی2005فتتٛآ)

ای احط ثرص زض اذتلاَ استطس پس اظ  ضفتبضی، ٔساذّٝ

( 2009(. فتٛآ ٚ ٕٞىتبضاٖ)  2006،)فٛآ سب٘حٝ ٔی ثبضس

ضفتتبضی   - ویفیت ضٛاٞس زضٔبٖ ٞبی ٔرتّف ضٙبذتی

ثطای اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ ضا ثطضستی وطز٘تس.   

ٞتبی ثتبِیٙی    آظٔبیص زض اوخط "ٔٛار3ٟٝٞب زضیبفتٙس  آٖ

وٙتطَ ضسٜ اظ حٕبیت تزطثی ثبلایی یطذتٛضزاض استت.   

زضٔبٖ ٞب ٘طبٖ ٔی زٞٙس وٝ  ثٝ قٛض وّی ٘تبیذ پژٚٞص

 ضفتبضی ثطای زضٔبٖ اذتلاَ استطس پتس اظ  - ضٙبذتی

سب٘حٝ اظ احطثرطتی ٔٙبستجی ثطذتٛضزاض استت. شٚلتی      

ٞتتبی  (، احطثرطتتی ٟٔتتبض  1390ٕٞىتتبضاٖ) پبیتتساض ٚ

 ٝ  ضفتتتبضی، ثتتط -ضٚیىتتطز ضتتٙبذتی ای ٔجتٙتتی ثتتط ٔمبثّت

اذتلاَ استطس پس اظ ؾطثٝ ٘بضی اظرًٙ ٚ افسطزٌی 

از٘س. یبفتٝ ٞبی پژٚٞص رب٘جبظاٖ ضا ٔٛضز ثطضسی لطاض ز

ٝ   آٖ است وتٝ آٔتٛظش ٟٔتبض     حبوی اظ ای  ٞتبی ٔمبثّت

ضفتبضی، زض وبٞص ضتس    -ٔجتٙی ثط ضٚیىطز ضٙبذتی 

ٞبی اذتلاَ استتطس پتس اظؾتطثٝ ٚ افستطزٌی      ٘طب٘ٝ

 ٕٞطاٜ آٖ، ٔٛحط ثٛزٜ است.

ٞبی حؿٛض شٞٗ زض  ٔساذلا  ٔجتٙی ثطآٔٛظش ٟٔبض 

استطس زض پس اظ تبسیس وّیٙیه وبٞص  1970زٞٝ 

  ٗ  19ٔطوتتع پعضتتىی ٔبسبچٛستتت، تٛستتف وجتتب  ظیتت

( ًٔطفتتی ضتتس. اظ آٖ ظٔتتبٖ ثتتٝ ثًتتس، ثیٕتتبضاٖ  1992)

ٞتبی ٚاثستتٝ ثتٝ     ثسیبضی ثب ٔطتىلاتی چتٖٛ ثیٕتبضی   

استطس، زضز ٔعٔٗ، اذتلالا  ذتٛاة، فطتبضذٖٛ ثتبلا،    

افسطزٌی، اؾكطاة ٚ ٚحطتتعزٌی، اظ ایتٗ ضٚش ثٟتطٜ    

ثٛزیسٓ ٔططق  فطًٞٙ ضیطٝ زض ،ثطزٜ ا٘س. حؿٛض شٞٗ

ظٔتتیٗ زاضز ٕٚٔىتتٗ استتت ثتتطای افتتطاز غیتتط آستتیبیی  

وٙتس   ایٗ ضٚ وجب  ظیٗ پیطتٟٙبز ٔتی   ٘بٔب٘ٛس ثبضس، اظ

وٝ ثٟتط است تٕطیٙتب  آٖ ٔٙكجتك ثتب فطٞٙتً افتطاز      

ثبضس. ثٝ ٕٞیٗ يّت پژٚٞطٍطاٖ ٚ ٔترػػیٗ ثتبِیٙی  

ٔتصٞت ٚ ستٙتٟبی    تٕطیٙب  حؿٛض شٞٗ ضا ٔستتمُ اظ 

ٗ   زٞٙتس  ٔتی فطٍٞٙی ٔجتسا آٖ آٔتٛظش    ، 20)وجتب  ظیت

(. ٟٔبضتٟتتتبی حؿتتتٛض شٞتتتٗ 1992؛ ِیٟٙتتتبٖ ،1982

تٛا٘س زض تزبضة ضٚظٔطٜ، ٔتٛضز تٕتطیٗ ٚالتى ضتٛز.      ٔی

ضسس وٝ ایٗ ضٚش ثب ٞسف پیطتٍیطی اظ يتٛز    ثٙهط ٔی

ضٚضتی استت وتٝ ثیٕتبضاٖ      "سبظٌبض ثبضس، ظیطا اسبستب 

استتفبزٜ   وٝ ٔطیؽ ٘یستٙس، ای تٛا٘ٙس حتی زض زٚضٜ ٔی

زوتطأیسی، يجساِٝ،  -پطٚا٘ٝ  ذب٘ی،ٔحٕس  وٙٙس )زوتط

يٙتٛاٖ یته ٔساذّتٝ ثتبِیٙی،     ٝ آٔٛظش حؿٛض شٞٗ ثت 

 فػّٙبٔٝ سلأت ضٚاٖ، ضٕبضٜ اَٚ ثٟبض(. 

( ٔكبًِٝ ای ضا ثب ٞسف ثطضستی  1392سیٙب احٕسیبٖ، )

احطثرطتتی شٞتتٗ آٌتتبٞی ثطوتتبٞص استتتطس، ثٟجتتٛز   
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ٞب، ویفیت ذٛاة، ٚتٙهیٓ ٞیزب٘ی ثیٕبضاٖ ٔجتتلا   ٘طب٘ٝ

ا٘زبْ زاز٘تس. ٘تتبیذ ٘طتبٖ زاز وتٝ زضٔتبٖ       PTSDٝ ث

ٞتتبی  وتتبٞص استتتطس ٔجتٙتتی ثتتطشٞٗ آٌتتبٞی، ٘طتتب٘ٝ

اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ، ویفیت ذٛاة ٚ تٙهتیٓ  

 ٞیزبٖ ضا ثٟجٛز ثرطیسٜ است.

(، ٔٛارٟتتٝ زضٔتتب٘ی  2012ٕٚٞىتتبضاٖ) 21ٞیٛٔبیطیتته

قٛلا٘ی ٔس  ضا زضزضٔبٖ اذتلاَ استطس پس اظ ؾطثٝ، 

اظوٟٙتتٝ ستتطثبظاٖ رٙتتً ٚیتٙتتبْ، اِٚتتیٗ ٘فط 112ضٚی 

 ٚ ً  رًٙ ذّیذ فتبضس  ٞتبی يتطاق ٚ افغب٘ستتبٖ،     رٙت

 PTSDٞتتب تطتتریع  ثطضستتی وطز٘تتس. ٕٞتتٝ آظٔتتٛز٘ی

ٞب زض سٝ ٌطٜٚ رًٙ ٞتبی ٘تبْ ثتطزٜ     زاضتٙس. آظٔٛز٘ی

ای قتٛلا٘ی ٔتس     ربیٍعیٗ ضسٜ ٚتحت زضٔبٖ ٔٛارٟٝ

لطاض ٌطفتٙس. ٘تبیذ حبوی اظ آ٘ست وتٝ وٟٙتٝ ستطثبظاٖ    

 PTSDٞبی  سٝ ٌطٜٚ ثٟجٛزی ًٔٙبزاضی ضا زض ٘طب٘ٝٞط 

اظ ذٛز ٘طبٖ زاز٘س. وٟٙٝ سطثبظاٖ رًٙ ذّیذ فتبضس،  

ای وٝ زٚ ٌطٜٚ زیٍط رٛاة زازٜ ثٛز٘تس،   ثٝ ٕٞبٖ ا٘ساظٜ

ٚ  پبسد ٘ساز٘س. ثٙبثطایٗ پطستص  ٔستبئُ ٔطثتٛـ ثتٝ     ٞتب 

ٞتبی   ضٛاٞس ثطای وٟٙٝ ستطثبظاٖ زٚضٜ  زضٔبٖ ٔجتٙی ثط

 ثحج لطاض ٌطفتٝ است.ظٔب٘ی ٔرتّف، ٔٛضز 

احطثرطی  ٞبیی ثط (، پژٚٞص2012ٕٞىبضاٖ) رٛظف آ، ٚ

 ضٚیٔٛارٟٝ زضٔب٘ی ٚ ذف ٔمسْ ثٛزٖ ایتٗ زضٔتبٖ ثتط   

 ٚ  ، PTSDوبضوٙتبٖ ٘هتبٔی ٔجتتلا ثتٝ      وٟٙٝ ستطثبظاٖ 

٘تبیذ ثٝ زستت آٔتسٜ حتبوی اظ احطثرطتی      ا٘زبْ زاز٘س.

زاضز.  PTSDٔٛارٟتٝ زضٔتب٘ی زضوتبٞص ٘طتب٘ٝ ٞتتبی     

ٝ  زستٛضإًُِ ٌیتطی   ٞبی زضٔب٘ی ٚ ثبِیٙی اظایٗ ٘تیزت

زضوتبٞص   آٖ وٙٙتس، ٕٞچٙتیٗ احطثرطتی    حٕبیت ٔتی 

ٔطتىلا  ٕٞتتطاٜ، ٔب٘ٙتس پطذبضتتٍطی، احستبس ٌٙتتبٜ،    

افسطزٌی حبثت ضسٜ استت.   سلأتی ٚ ازضاوب  ٔٙفی اظ

تطیٗ تفىطا  ایٗ تحمیتك آٖ استت وتٝ     یىی اظ اسبسی

 تطیٗ ضىُ ذٛز چٍٛ٘ٝ ٞبی شٞٗ ٚ رسٓ زضغٙی تًبُٔ

يّٕىطزٞتبی   "فطز ٚ ٟ٘بیتتب  تفىطا ، ازضاوب  ٚ ضفتبض ثط

ارتٕبيی ٚ فطزی تبحیطٌصاض است. ٞسف وّتی پتژٚٞص   

حبؾط، پبسد ثٝ ایٗ سئٛاَ است وٝ آیب ثیٗ احط ثرطتی  

ضفتتبضی ٔجتٙتی ثتط شٞتٗ      -زضٔبٖ تطویجتی ضتٙبذتی   

آٌبٞی ٚ زضٔبٖ شٞٗ آٌبٞی، زض وبٞص يلائٓ ٚ ثٟجتٛز  

ضتیٕیبیی ٔجتتلا ثتٝ     اٖجتبظ پصیطی ٚ تٕطوع رب٘ تحطیه

 اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ تفبٚتی ٚرٛز زاضز؟ 

 روش

ایٗ ٔكبًِٝ یه پژٚٞص ٘یٕتٝ آظٔبیطتی استت وتٝ ثتب      

ثتط ضٚی   پس آظٖٔٛ ثب ٌطٜٚ وٙتطَ، -آظٖٔٛ قطی پیص

ربًٔٝ رب٘جبظاٖ ضیٕیبیی استتبٖ   ٞبی ٔٙترت اظ ٕ٘ٛ٘ٝ

ا تٟطاٖ، وٝ زاضای پطٚ٘سٜ فًبَ ضٚا٘پعضىی ٞستٙس، ارتط 

 ،ضسٜ است. افطاز اظ قطیتك ٕ٘ٛ٘تٝ ٌیتطی زض زستتطس    

ٚ یته ٌتطٜٚ وٙتتطَ،     زٚ ٌطٜٚ آظٔبیطتی  ٚ زض ا٘تربة

ثػٛض  تػبزفی ربیٍعیٗ ضس٘س. ربًٔٝ آٔبضی زض ایتٗ  

  ُ ٝ  پتژٚٞص، ضتبٔ ٖ   وّیت ٚ ثیٕتبضاٖ   ٔطارًتٝ وٙٙتسٌب

 اضتتص، ضتٟط   505ثستطی زض ثیٕبضستتبٖ ضٚا٘پعضتىی   

ٖ ظ ٔی ثبضس، وتٝ زض 1395سبَ   تٟطاٖ زض  ارتطای  ٔتب

پژٚٞص، ثطاسبس پطسطٙبٔٝ اذتتلاَ استتطس پتس اظ    

 ٔػتبحجٝ ثتبِیٙی ثطاستبس ضإٞٙتبی     (، PCLٚسب٘حٝ)

 ستٛی  اظ  DSM-5ضٚا٘تی  اذتلالا  ٚآٔبضی تطریػی

اذتلاَ استطس  ثٝ ٔجتلا ثبِیٙی، ضٚا٘طٙبس ضٚا٘پعضه ٚ

 ضسٜ ا٘تس. افتطاز ذتبضد اظ    زازٜ سب٘حٝ تطریع پس اظ

تٛسف پعضته   PTSDریع تط "ثیٕبضستبٖ ٘یع، لجلا

ًٔبِذ ذٛز زاضتتٝ ا٘تس ٚ زضظٔتبٖ ارتطای قتطی، قتی       

 آٔتبضی  ٚ تطریػتی  ضإٞٙبی ٔػبحجٝ ثبِیٙی ثطاسبس

( ٚ پطسطتتٙبٔٝ اذتتتلاَ  (DSM-5 ضٚا٘تتی اذتتتلالا 

 ضٚا٘طتتٙبس ( اظستتٛیPCL) ستتب٘حٝ استتتطس پتتس اظ

 اذتلاَ استطس پس اظسب٘حٝ تطریع ثٝ ٔجتلا ثبِیٙی،

ٔٙبستتت ثتتطای ضتتطوت زض  ثتتیٗ افتتطاز ضتتس٘س. اظ زازٜ

٘فط ثٝ غٛض  زضزستتطس، قتی ٔػتبحجٝ     30پژٚٞص، 

ٚ پیص آظٖٔٛ،  PCLثبِیٙی، ٚ ثب استفبزٜ اظ پطسطٙبٔٝ 
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یته   ا٘تربة ٚ ثٝ غٛض  تػبزفی زضزٌٚطٜٚ آظٔبیطی ٚ

ٌطٜٚ وٙتطَ ربیٍعیٗ ضتس٘س. رٟتت ضيبیتت ٍٕٞٙتی     

ٕ٘ٛ٘ٝ ٚ يسْ ستٌٛیطی زض پتژٚٞص، ًٔیبضٞتبی ٚضٚز ٚ    

زض ٞط سٝ ٌطٜٚ، ضيبیت ضتس، اظ رّٕتٝ    ذطٚد ٕ٘ٛ٘ٝ ٞب

افطازی وٝ قجك ٕ٘طٜ ثطش پطسطٙبٔٝ اذتلاَ استتطس  

PCLپتتس اظ ستتب٘حٝ) 
ٔػتتبحجٝ ثتتبِیٙی زاضی   (، 22ٚ

ثٛز٘س، ٚاضز قطی ضس٘س ٚ ثیٕبضاٖ يتسْ   PTSDاذتلاَ 

ٔجتلا ثٝ اذتتلاَ استتطس پتس اظ ستب٘حٝ، اظ پتژٚٞص      

حصف ضس٘س. ٕٞچٙیٗ ثیٕتبضا٘ی وتٝ ستٛاز ذٛا٘تسٖ ٚ     

ٞتبی زیٍتط    ضتٗ ٘ساضتٙس ٚ ثیٕتبضا٘ی وتٝ تطتریع   ٘ٛ

ٔب٘ٙس ٔحٛض یه یتب زٚ ٔب٘ٙتس استىیعٚفطٖ یتب اذتتلاَ      

 PTSDضرػیت ثٝ قٛض ٕٞعٔبٖ ثب تطریع اذتتلاَ  

ٗ  زاضتٙس، ٚاضز پژٚٞص ٘طس٘س. زض پتژٚٞص اظ ضٚش   ایت

ٚ ثٝ ٔٙهٛض رٕى آٚضی اقلايب  ٔٛضز  آظٔبیطی ٌطٚٞی

یتته(، )زٌٔٛطاف ٘هطاظپطسطتتٙبٔٝ رًٕیتتت ضتتٙبذتی  

ٔػبحجٝ ثبِیٙی، ٚ پطسطٙبٔٝ اذتتلاَ استتطس پتس اظ    

پطسطتتٙبٔٝ رًٕیتتت   استتتفبزٜ ضتتس.  (PCL)ؾتتطثٝ 

 ستٗ،  ٔتٛضز  )زٌٔٛطافیه( ضبُٔ سٛالاتی زض ضٙبذتی

ضتغّی،   ٚؾتًیت  تبٞتُ،  ٚؾتًیت  تحػتیّی،  ٚؾتًیت 

ٝ  ضٚا٘طتٙبس  یتب  ثٝ ضٚا٘پعضه پیطیٗ ٔطارًٝ  يّتت  ثت

ٔیتتعاٖ زاضٚی ٔػتتطفی   ٘تتٛو زاضٚ ٚ ضٚا٘تتی، ٔطتتىُ

 ایٗ پژٚٞص اظ اثعاضٞبی ظیط استفبزٜ ضس: زض ثبضس. یٔ

 DSM-5 برز سسرا   مصاحبٍ ویمٍ ساختار یافتٍ 

ٚيلائٓ  ثٝ ٔٙهٛضتطریع اذتلاَ : PTSDسختلال در

ا٘زتتبْ ضتتس. ٔؿتتٕٖٛ  ایتتٗ ٔػتتبحجٝ تحطیتته پتتصیطی،

سؤالا  ضبُٔ چٟبض ثرص استت: ستؤالا  ٔطثتٛـ ثتٝ     

  ؛ز ضٚیسازسؤالا  ٔطثٛـ ثٝ تزطثٝ ٔزسّ ؛ضٚیساز فطبضظا 

سؤالا  ٔطثٛـ ثٝ ارتٙبة اظ ٔحتطن ٞتبی ٔتطتجف ثتب     

 سؤالا  ٔطثٛـ ثٝ افعایص ثطاٍ٘یرتٍی. ؛ضٚیساز فطبضظا 

ٚ ثطاستبس ٘هتط ضٚاٖ    DSM-5ایٗ ستؤالا  ثتط پبیتٝ    

پعضه تسٚیٗ ضسٜ است ٚ ایٗ ثٝ ًٔٙبی ضٚایی )غحت 

 ثبضس. ٚ زلت( ٔحتٛایی اثعاض ٔٛضز استفبزٜ ٔی

 :(PCL) پزسطىامٍ سختلال سستز  پس سس ضزبٍ 

زٞی است وتٝ ثتطای اضظیتبثی     یه ٔمیبس ذٛز ٌعاضش

ٔیعاٖ اذتلاَ ٚ غطثبَ وطزٖ ایٗ ثیٕبضی اظ افطاز يبزی 

وٕه تطتریع، ثتٝ    سبیط ثیٕبضاٖ ثٝ يٙٛاٖ یه اثعاض ٚ

ضٚز. ایٗ فٟطست ثٛسیّٝ ٚیتسضظ، ِیتتع، ٞتطٔٗ،     وبض ٔی

ی ضتتس. پطسطتتٙبٔٝ ( قطاحتت1993) 23ٚ وتتیٗ ٞٛستتىب،

PCL  سئٛاَ است وٝ پٙذ ٔبزٜ آٖ ٔطثٛـ ثٝ 17زاضای

ظای  يلائٓ ٚ ٘طب٘ٝ ٞتبی تزطثتٝ ٔزتسز حبزحتٝ آستیت     

ٚ    7تطٚٔبتیه،  ٝ  ٔتبزٜ آٖ ٔطثتٛـ ثتٝ يلائتٓ  ٞتبی   ٘طتب٘

ٔتتبزٜ ایتتٗ فٟطستتت  5وطذتتتی يتتبقفی ٚ ارتٙتتبة، ٚ 

 ٔطثٛـ ثٝ يلائٓ ٚ ٘طب٘ٝ ٞبی ثطاٍ٘یرتٍی ضسیس استت. 

ٞبی ٔرتّف ٔٛضز  یٗ آظٖٔٛ زض پژٚٞصضٚایی ٚ پبیبیی ا

( 1996ثطضسی لطاض ٌطفتٝ استت. ثّٙچتبضز ٚ ٕٞىتبضاٖ)   

٘جبخ( وتُ ٔمیتبس ضا   ٚؾطیت ٕٞسب٘ی زضٚ٘ی)آِفبی وط

93/0 ٚ ٘طتب٘ٝ ٞتبی تزطثتٝ     ، سٛالا  ٔطثٛـ ثٝ يلائتٓ 

يلائتٓ ٚ   ،93/0ٔزسز حبزحٝ آستیت ظای تطٚٔبتیته ضا   

 ، 82/0ٚٞتتبی وطذتتتی يتتبقفی ٚ ارتٙتتبة ضا    ٘طتتب٘ٝ

ٞبی ٔلان يلائٓ ٚ ٘طب٘ٝ ٞبی ثطاٍ٘یرتٍی ضتسیس   ٔبزٜ

ٚ 83/0 ضا ( 1993ٕٞىتبضاٖ)  ، ٌعاضش ٕ٘ٛزٜ ا٘س. ٚیتسضظ 

ضٚایی ٍٕٞطایی ایٗ آظٔتٖٛ ضا ثطضستی ٕ٘ٛز٘تس. ضٚایتی     

ٔطثتتٛـ ثتتٝ  pkٍٕٞطایتتی ایتتٗ ٔمیتتبس ثتتب ٔمیتتبس   

MMPI-2 (72/0(ٝٔمیبس احطحبزح ،)90/0ٚ )   ٔمیتبس

طزیس. ضٚایی غتٛضی  ( ٌعاضش 46/0ٌضٚیبضٚیی ثب رًٙ)

( ٔتٛضز تبئیتس   1382ایٗ ٔمیبس زض پژٚٞص ٌتٛزضظی) 

ایتٗ پتژٚٞص ؾتطیت آِفتبی      لطاض ٌطفت. ٕٞچٙیٗ زض

٘جبخ ٔحبسجٝ ضسٜ ثتطای ایتٗ پطسطتٙبٔٝ ثطاثتط ثتب      ٚوط

ٌعاضش ضس. ایٗ پطسطٙبٔٝ زٚ ٕ٘تطٜ ثتطش زاضز.    83/0

ٚ زض  44زضٔكبًِتتٝ ثّٙچتتبضز ٕٚٞىتتبضاٖ ٕ٘تتطٜ ثتتطش   

تًیتیٗ ضتسٜ    50ضاٖ ٕ٘طٜ ثتطش  ٔكبًِٝ ٚیسضظ ٚ ٕٞىب
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است. چٖٛ ستبظ٘سٌبٖ پطسطتٙبٔٝ ٚیتسضظ ٚ ٕٞىتبضاٖ     

 ثبضس.   ٔی 50است، تٛغیٝ ثٝ استفبزٜ اظ ٕ٘طٜ ثطش 

ٞب ثط اسبس ٔمبیسٝ ٕ٘تطا  پتیص آظٔتٖٛ،     تحّیُ زازٜ

پس آظٖٔٛ ٚ پیٍیطی ٌطٜٚ آظٔبیطی ثب ٌطٜٚ وٙتطَ زض 

ٔٛضز ٔتغیطٞتبی پتژٚٞص، يلائتٓ ٚ ٘طتبٍ٘بٖ اذتتلاَ      

تطس پتتس اظ ستتب٘حٝ، غتتٛض  ٌطفتتت. اظ ٔحبستتجٝ استت

ٞبی آٔتبض تٛغتیفی ٔب٘ٙتس ٔیتبٍ٘یٗ ٚ ا٘حتطاف       ضبذع

ًٔیتتبض، ثتتطای اضائتتٝ اقلايتتب  تٛغتتیفی ٔطثتتٛـ ثتتٝ    

ٔب٘ٙس سٗ،  )زٌٔٛطافیه( ٞبی رًٕیت ضٙبذتی ٚیژٌی

ٞتبی   ٌتطٜٚ ٚ تًتساز فطظ٘تساٖ   تحػیلا ، ضغُ ٚ تبُٞ 

آظٔتتبیص ٚ وٙتتتطَ استتتفبزٜ ضتتس. ثتتطای ٔمبیستتٝ      

ٞبی ٕ٘طا  پیص آظٖٔٛ، پس آظٖٔٛ ٚ آظٔتٖٛ   ٍ٘یٗٔیب

چٙس ٔتغیطٜ استفبزٜ ضس.  پیٍیطی، اظ تحّیُ وٛاضیب٘س

ٞتبی ٔمتسٔبتی تحّیتُ وٛاضیتب٘س ثتطای       اثتسا ٔفطٚؾٝ

ٞب ٔتٛضز ثطضستی    اقٕیٙبٖ اظ يسْ تركی اظ پیص فطؼ

، ایتتٗ لتتطاض ٌطفتتت ٚ ثًتتس اظ اقٕیٙتتبٖ اظ يتتسْ تركتتی

 س.ٞب ٔٛضز استفبزٜ لطاض ٌطفتٙ ضٚش

 یافتٍ َا

 ایتتٗ پتتژٚٞص ضا افتتطاز ٔتبٞتتُ٘فتتطاظ پبستترٍٛیبٖ  23 

ُ  اظ زضغس 66/76وٝ  تطىیُ زاز٘س ٓ  وت ٝ  حزت  ضا ٕ٘ٛ٘ت

اظ پبسرٍٛیبٖ وبضٔٙس ثٛز٘س وتٝ   ٘فط 9 .ضٛز ٔی ضبُٔ

 ضا ضبُٔ ٔی ضٛز. ٕ٘ٛ٘ٝ حزٓ وُ اظ زضغس 30

 (PCLست نطانه ها)بررسی توصیفی هتغیر اختلال استرس پس از سانحه براساس چک لی  -1جدول 

 گزيٌ َا تغیزَام
 پس آسمًن پیص آسمًن

 سوحزسف معیار میاوگیه سوحزسف معیار میاوگیه

 PTSDوطاوگان 

 23/5 12/72 29/6 55/70 وٙتطَ

 89/10 88/60 89/10 2/69 شٞٗ آٌبٞی

 45/9 9/55 45/9 8/68 زضٔبٖ تطویجی

 َای تجزبٍ مجذدوطاوٍ

 

 52/2 39/22 93/2 28/21 وٙتطَ

 4 55/18 95/3 88/20 شٞٗ آٌبٞی

 14/3 54/16 3 21 زضٔبٖ تطویجی

 کزختی عاطفی ي سجتىاب

 47/3 5/29 52/3 12/30 وٙتطَ

 46/5 22/26 81/5 55/29 شٞٗ آٌبٞی

 79/4 24 84/4 9/27 زضٔبٖ تطویجی

 بزسوگیختگی ضذیذ

 64/2 23/20 02/2 15/19 وٙتطَ

 42/2 11/16 16/2 77/18 شٞٗ آٌبٞی

 9/2 36/15 25/2 9/19 زضٔبٖ تطویجی

ی یىسب٘ی ٔبتطیس  زض ایٗ تحّیُ ثطای ثطضسی ٔفطٚؾٝ

وٛٚاضیب٘س اظ آظٖٔٛ اْ ثبوس ٚ ثطای ثطضستی   -ٚاضیب٘س

ی یىسب٘ی ضٌطسیٖٛ اظ آظٖٔٛ ِتٛیٗ استتفبزٜ    ٔفطٚؾٝ

 ضس.  

 باکس براي يکسانی هاتريس واريانس کوواريانس  نتايج آزهون ام  -2جدول 

Box's M F df1 df1 P 

19/7 0/50 12 392 91% 
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 نتايج آزهون لوين هبنی بر پیص فرض تساوي واريانس هاي گروه ها  -3جدول 

 معىادسری 2درجٍ  آسسی  4درجٍ آسسدی  F سبعاد متغیز

ن 
طاوگا

و

P
T

S
D

 19/0 27 2 73/1 ٞبی تزطثٝ ٔزسز٘طب٘ٝ 

 17/0 27 2 86/1 وطذتی يبقفی ٚ ارتٙبة

 17/0 27 2 96/1 یرتٍی ضسیسثطاٍ٘

ٌطزز، آظٔتٖٛ   ٕٞبٍ٘ٛ٘ٝ وٝ زض رساَٚ فٛق ٔطبٞسٜ ٔی

زاض ٘جٛزٜ ٚ فتطؼ ثطاثتطی ثطلتطاض     باْ ثبوس ٚ ِٛیٗ ًٔٙ

 است.

رفتاري هبتنی بر  -راهه براي بررسی تأثیر روش ترکیبی ضناختی  نتايج تحلیل کوواريانس يک   -4جدول 

 PTSD، در درهان علائن ذهن آگاهی، و روش درهان ذهن آگاهی

 SS DF MS F P η2 مىبع يسریاوس

 76/0 001/0 83/230 19/1977 1 19/1977 آسمًن )متغیز کىتزل( پیص

 81/0 001/0 93/54 49/470 2 98/940 گزيٌ )متغیز مستقل(

    56/8 26 7/222 خطا

     30 120788 کل

٘تبیذ تحّیُ وٛٚاضیب٘س ٘طتبٖ زاز وتٝ ثتیٗ ٔیتبٍ٘یٗ     

ا  ٌطٜٚ ٞبی ٔتٛضز ٔمبیستٝ تفتبٚ  ًٔٙتبزاضی زض     ٕ٘ط

ٚرتٛز   PTSDزضٔبٖ يلائٓ ثیٕبضاٖ رب٘جتبظ ٔجتتلا ثتٝ    

ٔطترع   LSDزاضز. زض ٟ٘بیت ٘تبیذ آظٔتٖٛ تًمیجتی   

 ٞب تفبٚ  ٚرٛز زاضز.وٙس وٝ ثیٗ وساْ ٌطٜٚٔی

 PTSDبراي هقايسه تفاوت بین گروه ها در نطانگان  LSDنتايج آزهون تعقیبی  -5جدول 

 َاتفايت میاوگیه َامقایسٍ گزيٌ یزمتغ
خطای سوحزسف 

 سستاوذسرد
 سطح معىادسری

 PTSD٘طبٍ٘بٖ 

 001/0 35/1 88/7 وٙتطَ ثب شٞٗ آٌبٞی

 001/0 28/1 44/13 وٙتطَ ثب تطویجی

 001/0 31/1 56/5 تطویجی ثب شٞٗ آٌبٞی

زٞتس زض ٕ٘تطٜ وّتی يلائتٓ     ٘تبیذ رسَٚ فٛق ٘طبٖ ٔی

طٜٚ ٞب تفتبٚ  ًٔٙتبزاضی ٚرتٛز    ثیٗ ٌ PTSDاذتلاَ 

زاضز. اظ ٘هط وتبٞص يلائتٓ ثیٕتبضاٖ رب٘جتبظ ٔجتتلا ثتٝ       

PTSD     ٜٚٔیبٍ٘یٗ ٕ٘طا  ٌطٜٚ تطویجتی ٚ ستپس ٌتط

شٞٗ آٌبٞی ثٝ قتٛض ًٔٙتبزاضی وتبٞص یبفتتٝ استت ٚ      

 زضٔبٖ تطویجی ٔٛحطتط اظ زضٔبٖ شٞٗ آٌبٞی ثٛزٜ است.

تبییتتس  ،ثٙتتبثطایٗ ٔٛحطتطثتتٛزٖ ضٚش زضٔتتبٖ تطویجتتی  

 ٌطزز.   ٔی

 بحث و نتیجه گیري

زضٔتبٖ تطویجتی   ایٗ پژٚٞص ثب ٞسف تًییٗ احطثرطتی  

ضفتبضی ٔجتٙی ثطشٞٗ آٌبٞی ٚ ضٚش شٞتٗ   -ضٙبذتی 

آٌبٞی ٚ ا٘تربة ٔتٛحطتطیٗ ضتیٜٛ زضٔتب٘ی زض وتبٞص     

 اٖيلائتتٓ ٚثٟجتتٛز تحطیتته پتتصیطی ٚ تٕطوتتع رب٘جتتبظ  

تلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ، ا٘زبْ ذضیٕیبیی ٔجتلا ثٝ ا

وٝ زض احتط   ٘تبیذ حبغُ اظ ٔكبًِٝ ٘طبٖ زازضسٜ است. 
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ثرطتتی ضٚش ٞتتبی زضٔتتب٘ی تطویجتتی ٚ شٞتتٗ آٌتتبٞی، 

 تفبٚ  ٚرٛز زاضز ٚ زض ایٗ ثتیٗ، تتبحیط ضٚش تطویجتی   

ثیطتتط ثتٛزٜ   ضفتبضی ٚ شٞٗ آٌبٞی( -)تطویت ضٙبذتی

 یبفتٝ ٞبی ایٗ ٔكبًِٝ ثب ٘تبیذ پژٚٞص فطٞبزی ٚاست. 

(، 1390(، ٔحٕتتسذب٘ی ٚ ٕٞىتتبضاٖ) 1392ٕٞىتتبضاٖ)

(، ضرجتتتی ٚ 1389(، حٙبستتتبة ظازٜ)1390پٙبٞٙتتتسٜ)

(،  1389(، ٔٛستتتٛیبٖ ٕٚٞىتتتبضاٖ) 1389٘تتتبٚضٚزی)

(، ویٍٙستٖٛ ٕٚٞىبضاٖ 2011ٔیچلان، ِٞٛعٚتیسٕٗ)

( ٕٞستتٛ ثتتٛزٜ استتت. 2007(، فتتٛآ ٕٚٞىتتبضاٖ)2010)

ثیٕبض  4(، ضٚی 1391٘تبیذ ٔكبًِٝ ذب٘ی پٛضٕٚٞىبضاٖ)

 ٛ حطٚٔفیتس ثتٛزٖ   ٔجتلا ثٝ افسطزٌی اسبسی حتبوی اظ ٔ

لبِتت   ایٗ ضٚش زضٔب٘ی است أب پیطٟٙبز ذب٘ی پٛض، زض

تتٛاٖ   زض تجییٗ ایتٗ یبفتتٝ ٔتی    رّسب  ا٘فطازی است.

وتٝ رٟتت    ٌفت ایٗ ضٚیىطز زضٔتبٖ، ثتط ضٚی افتطازی   

تتبحیط ضا  وٕه ثٝ ذٛزضبٖ ٔػتٕٓ ٞستتٙس، ثیطتتطیٗ    

ضفتبضی پیططفت ستطیى زض  -زاضز. ٞسف زضٔبٖ ضٙبذتی

ٝ   ضفتبضٞبی ٘بسبظٌبض ٞتبی   ، ضٙبستبیی ٚ اغتلای ٔفطٚؾت

ظا  ٞبی ٔطتجف ثب ضٚیساز ٞتبی آستیت   ٘بوبضآٔس، قطحٛاضٜ

ثبضس. تطویت چٙیٗ ضٚش زضٔب٘ی وبضآٔتس، ثتب ضٚش    ٔی

حؿٛض شٞتٗ، فطایٙتس ثٟجتٛزی ٚ ٔب٘تسٌبضی زضٔتبٖ ضا      

)تطویتتت  ثیطتتتط وتتطزٜ استتت. ضٚش زضٔتتبٖ تطویجتتی 

ضفتتتبضی ٚ شٞتتٗ آٌتتبٞی( زض افتتطاز ٔتتٛضز  -ضتتٙبذتی 

)ثبظسبظی ضتٙبذتی،   ًٝ ثٝ يّت ربٔى ثٛزٖ زضٔبٖٔكبِ

ٔٛارٟتتٝ تزستتٕی ٚ ٚالًتتی ثتتب ستتط٘د ٞتتب، ٔطالجتتٝ ٚ   

ضیّىسیطتتٗ ٚ ستتبیط تىٙیتته ٚ فٙتتٖٛ ضٚیىطزٞتتبی    

زضٔب٘ی(، ٔٛحط ثٛزٜ است. ثٝ ٕٞیٗ زِیتُ يتسْ زضٔتبٖ    

زض ٔٛضز ایٗ افطاز ثبيج ٔی ضٛز ثیٕبضی ثٝ غٛض  یه 

یس ٔی وٙس وتٝ  ٔطىُ پبیساض ثبلی ثٕب٘س. ایٗ ٔسئّٝ تبو

احتٕبَ ثٟجٛزی زض اذتتلاَ استتطس پتس اظ ستب٘حٝ،     

 ثسٖٚ زذبِت يبُٔ زضٔب٘ی ثسیبض ٘بچیعاست.

ضٚش زضٔتتبٖ شٞتتٗ آٌتتبٞی ثطوتتبٞص يلائتتٓ ٚثٟجتتٛز  

تحطیه پصیطی ٚ تٕطوع ثیٕبضاٖ رب٘جبظ ضیٕیبیی ٔجتلا 

ثطاسبس ٘تیزٝ ٌیطی آٔتبضی ثتب    ٔٛحط است. PTSDثٝ 

ٖ وطز وٝ ضٚش زضٔبٖ زضغس اقٕیٙبٖ ٔی تٛاٖ ثیب 99

شٞتتٗ آٌتتبٞی ، زضاثًتتبز ٘طتتب٘ٝ ٞتتبی تزطثتتٝ ٔزتتسز ٚ 

زضغتس اقٕیٙتبٖ زضثًتس     98ثطاٍ٘یرتٍی ضتسیس، ٚ ثتب   

وطذتی يبقفی ٚ ارتٙبة، زض ٔزٕتٛو وتبٞص ٕ٘تطا     

احطثرص ثٛزٜ است. ایٗ یبفتٝ ثب پژٚٞص  PTSDيلائٓ 

(، آشضٌتتتتٖٛ 1390(، آضیتتتتبپٛضاٖ )1392احٕتتتتسیبٖ)

 ٕٞىتتبضاٖ ٞص اضتتٕیت ٚ(، ٚ پتتژ1388ٕٚٚٞىتتبضاٖ)

(، پبتیىتتتتتتب ٚ 2010(، ضیتتتتتتعٚ ٚیّیتتتتتتبٔع)2015)

( 2008(، ٕٞستتٛ استتت. فتتبیطفىس)  2005ثٛزضیتته)

ضٚش شٞٗ آٌبٞی، غحیح ارطا ضٛز، ٘ٝ  اٌط" ٌٛیس: ٔی

ضفتتبضی استت،    - تٟٙب ٔىُٕ ٔساذلا  سٙتی ضٙبذتی

. زض "ثّىٝ ٔی تٛا٘س تبحیطٌتصاضی آٟ٘تب ضا افتعایص زٞتس    

ٗ ٌفت آٔٛظشتجییٗ ایٗ یبفتٝ، ثبیس  -ٞبی زضٔب٘ی شٞت

ٞبیی ٞستٙس وٝ آٌبٞی ٚ تٙهیٓ ٞیزبٖ اظ رّٕٝ زضٔبٖ

تٛا٘ٙس ثط ثٟعیستی رسٕب٘ی رب٘جبظاٖ ضیٕیبیی ٔؤحط  ٔی

آٌتبٞی، وتبٞص زضز، اؾتكطاة، ٚ     ثبضٙس. آٔٛظش شٞٗ

ز٘جبَ زاضز. ضٙبذت زضٔتب٘ی   پطیطب٘ی ضٚا٘طٙبذتی ضا ثٝ

افستطزٌی  ٞبی اؾتكطاة ٚ  آٌبٞی، ٘طب٘ٝٔجتٙی ثط شٞٗ

زٞس، ٚ آٔٛظش وبٞص استطس ٔجتٙی ثتط  ضا وبٞص ٔی

آٌتتبٞی زض ثٟجتتٛز ثٟعیستتتی رستتٕب٘ی، ضٚا٘تتی،   شٞتتٗ

ٞیزتتب٘ی ٚ ًٔٙتتٛی، ثٟجتتٛز ویفیتتت ذتتٛاة ٚ ویفیتتت 

ٞتبی فیعیىتی   ظ٘سٌی ثبلا، ِص  ثطزٖ اظ ظ٘سٌی ٚ ٘طب٘ٝ

 پبییٗ ٔؤحط ثٛزٜ است. 

ضفتبضی ٔجتٙی ثط شٞتٗ  -ضٚش زضٔبٖ تطویجی ضٙبذتی

ٚ   آٌبٞی، ثٟجتٛز تحطیته پتصیطی ٚ     زض زضٔتبٖ يلائتٓ 

 PTSDتٕطوتتع ثیٕتتبضاٖ رب٘جتتبظ ضتتیٕیبیی ٔجتتتلا ثتتٝ 

ٔی تٛاٖ ثیبٖ وتطز   ٖزضغس اقٕیٙب 99ثب  ٔٛحطتط است.

ضفتتتبضی ٔجتٙتتی -وتتٝ ضٚش زضٔتتبٖ تطویجتتی ضتتٙبذتی

ثطشٞٗ آٌبٞی، زضوبٞص ٕ٘طا  اثًبز ٘طب٘ٝ ٞبی تزطثتٝ  

 ٕیٙبٖ زضزضغس اق 95ٔزسز ٚ ثطاٍ٘یرتٍی ضسیس، ٚ ثب 

ثًس وطذتی يبقفی ٚ ارتٙبة، ٔٛحطتط اظ زضٔتبٖ شٞتٗ   
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آٌبٞی ثٛزٜ است. ایٗ ٔسبِٝ ثسیٗ ًٔٙی استت وتٝ زض   

ثیٕتبضاٖ،   PTSDٕ٘طا  يلائتٓ  تطویجی احط ایٗ زضٔبٖ 

ضفتتبضی   -ضتٙبذتی  )زض ٌطٚٞی وٝ ثتب ضٚش تطویجتی   

، ٔٛضز زضٔبٖ لتطاض ٌطفتتٝ ا٘تس،    (ٔجتٙی ثط شٞٗ آٌبٞی

وطز ثیبٖ تٛاٖ  است. ثٙبثطایٗ ٔی وبٞص ثیطتطی زاضتٝ

وٝ تطویت  ایٗ زٚ ضٚش احط ثرطتی ثیطتتطی اظ ضٚش   

شٞٗ آٌبٞی ٚ ٌطٜٚ وٙتطَ زاضتٝ است. ایتٗ یبفتتٝ ثتب    

ٚ  ( 1390ٚپژٚٞص لیبستی)  ( 2000ٕٞىتبضاٖ)  تیتعزَ 

 ثٛزٜ است. ٕٞسٛ

ٞٗ آٌبٞی ثتب آٌتبٜ وتطزٖ فتطز اظ فطآیٙتسٞبی شٞتٗ       ش

جی ثب ٔزٕٛيٝ ای اظ زضٌیط ثب ایٗ اذتلاَ ٚ زضٔبٖ تطوی

ضفتبضی وٝ فىط ٚ ضفتبض ضا ثتٝ چتبِص    -زضٔبٖ ضٙبذتی 

، زض زضٔبٖ ٚ وبٞص يلائٓ ٚ ٘طبٍ٘بٖ اذتتلاَ  وطٙس ٔی

PTSD  أتب زضٔتبٖ تطویجتی ثتٝ زِیتُ       ٞستتٙس، ٔٛحط

 - زاضز. زضٔبٖ ضٙبذتی يٕیك تطیٚسًت ثیطتط، تبحیط 

شٞٗ آٌبٞی، یه آٌبٞی غیط لؿبٚتی  ضفتبضی ٔجتٙی ثط

ی ثط حبَ ضا آٔٛظش ٔتی زٞٙتس ٚ ضٚی آٚضزٖ ثتٝ    ٔجتٙ

تزطثٝ ثٝ ربی ارتٙبة اظ آٖ ضا تطٛیك ٔی وٙٙتس. ایتٗ   

ضٞبیی اظ اٍِٛٞبی تفىط ٔٙفتی ٔتعاحٓ    ،ٞب تٛإ٘ٙسسبظی

وٝ اغّت زض احط تطس اظ ٔٛلًیت ٞبی آیٙسٜ است ضا زض 

پی زاضز ٚ تٕبیُ ثٝ ارتٙبة، وٙتطَ ٚ ستطوٛة وتطزٖ   

ثس٘ی ثیعاض وٙٙسٜ ضا وبٞص  افىبض، ٞیزب٘ب  ٚ احسبست

 -ٔی زٞٙس. زض ٟ٘بیت ایٙىٝ زضٔبٖ تطویجتی ضتٙبذتی   

ثٝ زِیُ ربًٔیت زضٔبٖ، ٞی ٌبٔجتٙی ثط شٞٗ آضفتبضی 

٘سجت ثٝ شٞٗ آٌبٞی ٘طب٘ٝ ٞبی ثیطتطی اظ ثیٕبضی ضا 

 ِتتصا ثتتب تٛرتتٝ ثتتٝ ٘تتتبیذ تحمیتتك،  .ٔتتتبحط ٔتتی ستتبظز

 ا٘ٙتس تٛ زضٔتبٍ٘طاٖ ٔتی   سبیط ٚ ضٚا٘طٙبسبٖ، ضٚا٘پعضىبٖ

اذتلاَ استطس پس اظ سب٘حٝ  يلائٓ ضس  وبٞص ثطای

 .ٕ٘بیٙس ٞبی تطویجی استفبزٜ تىٙیه اظ

ایٗ پتژٚٞص ثتب ٔطتىلا  ٚ ٔحتسٚزیت ٞتبیی ٔب٘ٙتس       

يسْ وٙتطَ ٔتغیطٞبیی ٔب٘ٙس ، ٔحسٚز ثٛزٖ ٌطٜٚ ٕ٘ٛ٘ٝ

ٞبی ضرػیتی، زضآٔس، حٕبیت ارتٕبيی، وٝ ثط  ٚیژٌی

پیطتٟٙبز  ٝ ثتٛز.  ، ٔٛارت فطایٙس زضٔبٖ تبحیطٌصاض ٞستٙس

، ثتط ضٚی ربًٔتٝ ثعضٌتتط ٚ    ٞبی آیٙسٜ ضٛز پژٚٞص ٔی

ٓ   سٙیٗ، زیٍط ارتطا ضتٛز.    ثب وٙتطَ ٔتغیطٞتبی ٔتعاح

زض ستكح  قطاحی زضٔبٖ ٞبی یىپبضچٝ ای وتٝ ثتٛا٘تس   

ّٔی ٔطىلا  ایٗ لطط اظ ربًٔٝ ضا ثب ذتب٘ٛازٜ ٞبیطتبٖ   

 ایٗ قطی ٔی ثبضس.  ٞسف لطاض زٞس اظ زیٍط پیطٟٙبزا  
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