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Aims In Iran, a significant group of warriors and veterans suffer from post-traumatic stress 
disorder (PTSD). Efforts have been made to evaluate a variety of psychological treatments. 
This study aimed at determining the effectiveness of stress management training on reducing 
perceived stress in veterans with PTSD.
Materials & Methods In this semi-experimental study with pre-test and post-test design with 
control group conducted in 2017-18, 22 veterans with PTSD, who were hospitalized in Issar 
Psychiatric Hospital of Ardabil, were selected by available sampling method and they were 
randomly assigned into experimental group (11 veterans) and control group (11 veterans). 
The data collection tools were Perceived Stress Scale and Mississippi PTSD Scale. Patients in 
the experimental group received stress management training for 10 sessions. The data were 
analyzed by SPSS 21 software, using one-variable ANOVA, covariance analysis and multivariate 
variance.
Findings There was a significant difference between perceived stress scores and PTSD 
symptoms in post-test stage, and stress management training reduced perceived stress and 
PTSD symptoms in veterans with PTSD in the experimental group (p=0.001).
Conclusion Stress management training is effective in reducing perceived stress and PTSD 
symptoms in veterans with PTSD.
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استرس بر کاهش استرس  تیریآموزش مد یاثربخش
شده در جانبازان مبتلا به اختلال استرس پس  ادراک

  از سانحه
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از  پس سسترا لختلااز ا زانجانباو  نمندگااز رز یجهتو قابل وهگر انيردر ا :فاهدا
 یها درمان اعنوا یبياارز یابر یدياز یها . تلاشبرندیم نجر (PTSD) سانحه
 یگرفته است. پژوهش حاضر با هدف بررس رتصو مينهز يندر ا یشناخت روان

 شده در جانبازان مبتلا استرس بر کاهش استرس ادراک تیریآموزش مد یاثربخش
  انجام شد. PTSDبه 
آزمون با  و پس آزمون شیبا طرح پ یشیآزما مهیمطالعه ن نیدر ا :ها و روش مواد

نفر از جانبازان مبتلا به اختلال استرس  ۲۲، تعداد ۱۳۹۶- ۹۷گروه کنترل در سال 
با استفاده از روش  لیشهر اردب ثاریا مارستانیدر ب شده یپس از سانحه بستر

 ۱۱( شیآزما گروهدر دو  یصورت تصادف انتخاب شده و به در دسترس یریگ نمونه
شده و  استرس ادراک اسیها مق داده ینفر) قرار گرفتند. ابزار گردآور ۱۱نفر) و کنترل (

 شیگروه آزما مارانیبود. ب یپ یس یس یاختلال استرس پس از سانحه م اسیمق
قرار  یررفتا - یشناخت وهیاسترس به ش رتیجلسه تحت آموزش مد۱۰مدت  به

 یها ، با استفاده از آزمونSPSS 21افزار  توسط نرم ها داده لیو تحل هیگرفتند. تجز
  صورت گرفت. یریو چندمتغ یریمتغ تک انسیوار لیتحل
شده و  نمرات استرس ادراک نیب یدار یآزمون تفاوت معن در مرحله پس :ها یافته
اعث کاهش استرس استرس ب تیریدو گروه مشاهده شد و آموزش مد PTSD میعلا

در جانبازان مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه در  PTSD میادراک شده و علا
  ).p=۰۰۱/۰شد ( شیگروه آزما
 PTSD میشده و علا استرس، بر کاهش استرس ادراک تیریآموزش مد :گیری نتیجه

  در جانبازان مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه موثر است.
  شده استرس، استرس ادراک تیریل استرس پس از سانحه، آموزش مداختلا ها: کلیدواژه
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  mehriar46@yahoo.comنويسنده مسئول: *
  

  مقدمه
تواند اثرات ای است که با هر علتی تحمیل شود میجنگ پدیده

لیه ایران مدت یا بلندمدت داشته باشد. جنگ تحمیلی عراق ع کوتاه
نیز حادثه مهمی در تاریخ زندگی مردم ایران است. این واقعیت 

دنبال  های مادی، انسانی و اجتماعی زیادی را بهاجتماعی، خسارت
های جسمی و روحی برای بسیاری وجودآمدن آسیب داشته است. به

. یکی از این [1]از مردم این مرز و بوم پیامد واقعی این جنگ است
ی مهم جنگ، ایجاد اختلال استرس پس از سانحه های روحآسیب (PTSD)  است. اختلال استرس پس از سانحه، اختلالی است که

احساس  زا باعثاغلب پس از مشاهده یا تجربه یک رویداد آسیب
از جمله  .[2]شود نظمی، درماندگی یا وحشت در فرد می ترس، بی
واری تمرکز، توان به دش های اختلال استرس پس از سانحه مینشانه

باختگی، کاهش  زدایی، شخصیت واکنش شدید ازجاپریدن، واقعیت
های مختلف آسیب، بروز یادآوردن جنبه آگاهی از محیط، ناتوانی در به

های جسمی و موارد دیگری اشاره کرد که همگی آنها باعث واکنش

 به ابتلا سن ترین ایعش اما ممکن است در هر سنی روی دهد، PTSD  . [3]شوندکاهش سلامت عمومی می
در  پذیری نوع آسیب نظر از زنان و مردان است. بزرگسالی اوایل آن
- ١٢ زنان در آن میزان شیوع .دارند تفاوت هم با اختلال نوع این برابر
 و جنگی وقایع به مربوط بیشتر مردان در است و مردان از بیشتر %١٠
ها نشان هشپژو. [4]است جنسی تجاوز و تهاجم به زنان مربوط در
هستند که شدت علایم  PTSD% جانبازان دچار اختلال ۵۱اند که داده

در  PTSDواضح است که . [5]آن از خفیف تا بسیار شدید متغیر است
خصوص در رابطه با جانبازان  جزء مسایل عمده بهداشت روانی به ایران

 نتیجه توان می را PTSD علایم دیگر، عبارت به .استجنگ تحمیلی 
 به هیجانی وشناختی   دهی پاسخ برای فرد طبیعی ظرفیت در نقص
استرس حالتی است  .[6]شده دانست ادراک استرس و زا آسیب رویداد

شناختی و محیطی با هم در  شناختی، روان های زیستکه در آن، عامل
کننده  شده حالتی است که منعکس استرس ادراکو  تعامل هستند

های محیطی و شخصی است. چالش ارزیابی کلی از اهمیت و سختی
های های فردی و محیطی هر دو در ادراک عاملبنابراین، این عامل

های موقعیتی تاثیرگذار، زمینه . عاملهستندزا دارای اهمیت  استرس
که  هستندهای فردی، عنصرهایی آورند و عاملموقعیت را فراهم می

های ین عاملچگونگی ادراک ا دهد.فرد نسبت به موقعیت نشان می
زا  زا یا غیراسترس محیطی و فردی، ارزیابی موقعیت را که استرس

   .[7]دکنباشد، فراهم می
هایی از  هرفتاری مدیریت استرس، به خانواد -شناختی  درمان
 - شناختی  شود که بر رویکردمی قلاهای مدیریت استرس اط درمان

ر است و رفتاری متمرکز است و از فنون بسیار متنوعی برخوردا
سازی، مراقبه،  آرام( های رفتاریتوانند شامل برخی روش می

 (آموزش رفتاری –شناختی  های، یا روش)زدایی منظم حساسیت
 ورزی، ثبت افکار و بازسازی تاای، آموزش جربلهمقا هایمهارت

باشند. این  )یلالشناختی، مدیریت زمان و مباحث آموزشی و استد 
از قبیل افزایش آگاهی در مورد استرس، مداخله مرکب از عناصری 

 ی، شناسایی افکار ناکارآمد، بازسازیلانسازی عض آموزش آرام
های ابراز وجود، مدیریت شناختی، آموزش حل مساله، آموزش مهارت 

  . [8]ها استریزی فعالیتخشم، مدیریت خود و برنامه
رفتاری  -شناختی  هایدهد که مداخلهنتایج پژوهش نشان می

دیریت استرس، بر باورهای خودکارآمدی تاثیر دارد و باعث افزایش م
شود (خودکارآمدی نقش موثری در کنترل و مدیریت استرس آن می

رفتاری در کاهش اضطراب و  -شناختی  اثرگذاری رویکرد. [9]دارد)
خوبی نشان داده شده است؛ از جمله  های زیادی بهاسترس در پژوهش

 درمانهای خود نشان دادند که در پژوهش [10]و همکاران رمضانی
رفتاری بر افزایش کنترل هیجان و کاهش علایم افکار  - شناختی 

خودکشی در جانبازان مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه موثر 
آموزش دهنده این بود که  نشان [11]و همکاران حجتمطالعات  است.
ناشی از  PTSD به های مقابله با استرس به همسران افراد مبتلاشیوه

و  شویزر جنگ در کاهش تعارضات زناشویی آنان موثر است.
شناختی در  ای به بررسی آموزش مداخلات در مطالعه [12]همکاران

نفر از نوجوانانی که در معرض  ۳۰پرداختند. آنها  PTSDنوجوانان دچار 
اختلال استرس پس از سانحه قرار داشته و اینک در حال درمان بودند 

شناختی قرار دادند.   روز مورد آموزش ۲۰ا انتخاب کردند و به مدت ر
و افزایش استفاده از  PTSDدهنده بهبود نسبی علایم  نتایج نشان
که  یپژوهش نتایجهای تطبیقی در این گروه از بیماران بود. استراتژی
 و همکاران با عنوان اثربخشی احمدزاده اقدمتوسط  ١٣٩٢در سال 
در  PTSD نشانگان کاهش بر استرس مقابل در سازی ایمن روش
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 مقابل درسازی  ایمن روش با مداخله که داد نشان انجام شد، جانبازان
عمومی  نشانگان موجب کاهش کنترل گروه با مقایسه در استرس PTSD نتایج شد.  جانبازان در برانگیختگی و علایم اجتناب کاهش و

 مقابل درسازی  ایمن که آموزشمطالعات آنها همچنین نشان داد 
تنش  بدونسازی  آرام آموزش و رفتاری -تیشناخ درمان استرس،
. است موثر بوده مجدد علایم تجربه کاهش بر بیوفیدبک با همراه

 برابر سازی در ایمن روش کارگیری هدادند که ب آنها نشانهمچنین 
 افکار توقف عمیق، تنفس عضلانی،سازی  آرام فنون جمله از س،استر
حادثه  به مربوط منفی افکار کشیدن چالش به و خودگویی مثبت ،منفی
تاثیرگذار  علایم برانگیختگی نتیجه در و اضطراب و کاهش خشم در

و  نسب سپهریتوسط  ۱۳۹۴دیگر که در سال  یدر پژوهش. [13]است
تحت عنوان اثربخشی مدیریت استرس بر امید و سازگاری  ثابت حسین
های پژوهش حاکی  ن انجام گرفت، یافتهفردی معتادان تحت درما بین

رفتاری بر  - شناختی  از اثربخشی مداخله مدیریت استرس به شیوه
 به اعتقاد آنها و بودها، اضطراب و افسردگی  هیجانات منفی، استرس

  . [14]شودها موجب کنترل بیشتر افراد بر هیجاناتشان میاین شیوه
 های رفتاری ودرماناست که  ایندهنده  در مجموع تحقیقات نشان

شناختی بیشترین تاثیرات را در درمان این اختلال داشته است. با این 
روش درمانی متقن در این زمینه به دست نیامده و  تاکنون حال،

 شناختی رو به گسترش است. حال با  های رفتاری وهمچنان درمان
اثربخشی آموزش شده کمتر به  که در تحقیقات انجام توجه به این

بر کاهش  رفتاری) -شناختی  عنوان یک شیوه (به مدیریت استرس
، لذا پرداخته شده PTSDمبتلا به  شده در جانبازان کااسترس ادر

آموزش مدیریت استرس بر پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی 
   انجام شد. PTSDمبتلا به  شده در جانبازان استرس ادراککاهش 

  
  ها مواد و روش
آزمون با گروه  آزمون و پس آزمایشی با طرح پیش هاین مطالعه نیم
در بین جانبازان مبتلا به اختلال استرس  ١٣٩٦- ٩٧کنترل در سال 

شده در بیمارستان ایثار شهر اردبیل اجرا شد.  پس از سانحه بستری
بدین صورت که بعد از کسب مجوزهای لازم از دانشگاه علوم پزشکی 

گیری یثار، با استفاده از روش نمونهپزشکی ا اردبیل و بیمارستان روان
تحصیلات و  ،که از نظر سن از جانبازان محترم نفر ٢٢در دسترس 

و شده انتخاب  ،اجتماعی شبیه به هم بودند - وضعیت اقتصادی
نفر) قرار  ١١کنترل ( و نفر) ١١( صورت تصادفی در دو گروه آزمایش به

استرس پس از  گرفتند. معیارهای ورود به مطالعه، داشتن اختلال
پزشک، عدم ابتلا به سایر  سانحه با تشخیص متخصصان روان

نکردن هیچ گونه آموزش مدیریت  پزشکی و دریافت اختلالات روان
استرس قبل از مداخله بودند. معیارهای خروج از مطالعه نیز شامل 
عدم تمایل برای ادامه پژوهش و غیبت بیش از یک جلسه بود. پس 

وگرافیک اعم از سن، جنس، شغل و وضعیت تاهل از ثبت اطلاعات دم
تمایل خود را برای شرکت در  PTSDو بعد از این که جانبازان مبتلا به 

نامه کتبی برای شرکت در پژوهش از آنها  کردند، رضایتپژوهش اعلام 
شد. همچنین به همه اعضای گروه (آزمایش و کنترل) اطمینان گرفته 

  ماند. صورت محرمانه باقی می ژوهش بهداده شد که نتایج حاصل از پ
  آوری داده نیز از ابزارهای زیر استفاده شد: منظور جمع به
نامه استرس  پرسش :(PSS)شده  نامه استرس ادراک پرسش - ۱

و همکاران تهیه شده و دارای  کوهنتوسط  ١٩٨٣شده در سال  ادراک
 ای است که برای سنجش استرس عمومی ماده١٤ و ١٠، ٤نسخه  ٣

شده در یک ماه گذشته به کار رفته، افکار و احساسات درباره  درک
های زا، کنترل، غلبه، کنارآمدن با فشار روانی و استرسحوادث استرس

دهد. همچنین این مقیاس، عوامل شده را مورد سنجش قرار می تجربه
زا را  خطرزا در اختلالات رفتاری را بررسی کرده و فرآیند روابط تنش

نامه به این شکل است که  گذاری پرسش نمره .[15]دهد ینشان م
" هرگز تقریباً نمره صفر، " "هرگز"ای لیکرت به درجه پنجبراساس طیف 

بسیاری از "و  ٣" نمره اغلب اوقات، "٢" نمره گاهی اوقاتنمره یک، "
 طور هب ١٣و  ١٠، ٩، ٧، ٦، ٥، ٤سئوالات  .گیردتعلق می ٤" نمره اوقات

شده صفر و  کمترین امتیاز کسب. شونداری میگذ معکوس نمره
شده  دهنده استرس ادراک نمره بالاتر نشانو  است ٥٦بیشترین نمره 
ضریب آلفای کرونباخ برای پایایی این آزمون را  صالحی .بیشتر است

نیز ضریب  و همکاران سپهونددر پژوهش  .[16]ذکر کرده است ٧٥/٠
روایی همزمان آن  .[17]آمددست ه ب PSS ۸۰/۰ آلفای کرونباخ برای

های  نامه دار با نمرات پرسش های مثبت معنی وسیله همبستگی به
 اثباتتاثیر حوادث زندگی، نشانگان افسردگی و اضطراب اجتماعی به 

و همکاران، روایی  باستانیهمچنین طی پژوهش . [15]رسیده است
ای نامه تایید شده و پایایی آن به شیوه ضریب آلف محتوایی پرسش

   .[18]و گزارش شده است محاسبه ٨٢/٠کرونباخ 
 :PTSD پی سی سی نامه اختلال استرس پس از سانحه می پرسش - ٢

 در همکاران و کیناین آزمون یک مقیاس خودگزارشی است که توسط 
های اختلال  تدوین شده و برای ارزیابی شدت نشانه ۱۹۸۸ سال

وال دارد و ئس ۳۵ رود. این مقیاس استرس پس از سانحه به کار می
دهند  ای پاسخ می درجه پنجها در یک مقیاس  والئها به این س آزمودنی

گذاری  نمره ۵ و ۴، ۳، ۲، ۱ با نمرات ها به ترتیب که این گزینه
خواهد بود و نمره  ۱۷۵تا  ۳۵شوند. دامنه کل نمرات یک فرد از  می
 .رد استو بالاتر بیانگر وجود اختلال استرس پس از سانحه در ف ۱۰۷

گزارش شده  ۹۴/۰تا  ۸۶/۰ضریب آلفای کرونباخ این آزمون در دامنه 
و همبستگی خیلی خوبی  استاعتبار بالایی دارای این آزمون  .است

این  .[19]با دیگر ابزارهای سنجش اختلال استرس پس از سانحه دارد
اعتباریابی شده و ضریب آلفای  [20]گودرزیمقیاس در ایران توسط 

تعیین روایی همزمان این  برایگزارش شده است.  ۹۲/۰برابر کرونباخ 
و سیاهه  PTSDمقیاس از سه ابزار فهرست وقایع زندگی، فهرست 

پی با هر  سی سی د که ضریب همبستگی مقیاس میشپادوا استفاده 
  . [21]گزارش شده است ۷۵/۰و  ۸۲/۰، ۲۳/۰یک به ترتیب برابر 

 و بیماران پس از انتخاب هک بود صورت این پژوهش به اجرای روش
 پس کنترل، و و آزمایشنفری) ۲۲( گروه دو در آنها تصادفی قراردادن

 اطلاعات فرم تحقیق، مراحل و طرح مورد در توضیحاتی ارایه از
و اختلال استرس پس  استرس های بررسی نامه دموگرافیک و پرسش

قرار داده  گروه دو هر در اختیار درمانی مداخله ارایه از از سانحه قبل
 مدیریت رفتاری - شناختی آموزش  تحت آزمایش گروهسپس  شد.

 صورت به ای، دقیقه٤٥جلسه  ۱۰ درمانی در جلسات. گرفت قرار استرس
ارشد  پژوهشگر (کارشناس توسط جلسه دو ایهفته گروهی و

روش مدیریت  .شد برگزارایثار  بیمارستان شناسی بالینی) در روان
توسط گروه  ١٩٨٠رفتاری در سال  -یشناخت  استرس به شیوه

درمانگرهای رفتاری دانشگاه میامی طراحی شده است. این برنامه 
های کاهش انواع گوناگون آرمیدگی، تصویرسازی و دیگر تکنیک

رفتاری معمول مانند بازسازی  - شناختی اضطراب را با رویکردهای 
خشم شناختی، آموزش مقابله موثر، آموزش ابرازگری و مدیریت  

). پس از اجرای مداخله درمانی، مجدداً ١ترکیب کرده است (جدول 
  ها در اختیار دو گروه قرار گرفت.  نامه پرسش

ویلک برای  –اسمیرنوف و شاپیرو - های کولموگروف در ابتدا آزمون
آزمون لوین برای بررسی همگنی ها و  بررسی توزیع نرمال داده

افزار  ها توسط نرم تحلیل دادهبه کار رفت. سپس تجزیه و  هاواریانس



 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــی و همکاران مولو زیپرو ۷۰

   ۱۳۹۸، بهار ۲، شماره ۱۱دوره                                                                                         پژوهشی طب جانباز                                                                                                              - نامه علمی فصل

SPSS 21متغیری و  تک واریانس تحلیلهای ، با استفاده از آزمون
  چندمتغیری صورت گرفت.

  
  رفتاری) -آموزش مدیریت استرس (شناختی) ۱جدول 

  جلسه اول 
معرفی خود و اعضا، توضیحات کوتاهی در مورد تاثیر مدیریت استرس بر کاهش

  PTSDآن بر شده و تاثیر  استرس ادراک
  جلسه دوم
زمون، درک اهمیت و آگاهی از تاثیرات جسمی و روانی استرس وآ اجرای پیش

زاهااهمیت مدیریت و نظارت بر سطوح استرس و ایجاد فهرستی از استرس
  (تمرینات آرمیدگی)

  جلسه سوم 
درک ارتباط بین افکار و احساسات و یادگیری فرآیند ارزیابی (تمرینات آرمیدگی با
تنفس دیافراگمی)، تمرین شناسایی انواع مختلف افکار منفی، درک تاثیر افکار 

  صورت تصویرسازی) منفی بر رفتار (تمرینات آرمیدگی به
  جلسه چهارم

های جایگزینی افکار منطقی شناسایی خودگویی منطقی و غیرمنطقی، آموختن گام
  فراگمی)صورت تصویرسازی همراه با تنفس دیا (تمرینات آرمیدگی به

  جلسه پنجم
کارآمد یا موثر مقابله خود، ای مقابله سبک شناسایی مقابله، انواع آموختن
  دیافراگمی) تنفس با همراه تصویرسازی صورت به آرمیدگی (تمرینات

  جلسه ششم
زاهای استرس برای کردن نرم تمرین موثر، ای مقابله های گام تمرین و تنآموخ
  مثبت) خودالقایی همراه تصویرسازی صورت به آرمیدگی (تمرینات فرسا طاقت

  جلسه هفتم
آموختن مدیریت خشم (انجام تمرینات مراقبه مانترا؛ مراقبه مانترا یکی از تمرینات

فکری است که برای تمرکز  بسیار موثر در ایجاد خلا فکری و قرارگرفتن در وضعیت بی
گیرد،دقیقه صورت می ٢٠حواس خیلی کاربرد دارد. این تمرین روزی دوبار و هر بار 
نشیند و با خود یک ذکر رابدین صورت که فرد در یک حالت نشسته و راحت می

کند. لازم به یادآوری است که به هیچ وجهدقیقه تمرین تکرار می ٢٠مدام در طول 
  نباید از ورود یا عدم حضور افکار خود جلوگیری نماید.)

  جلسه هشتم
حل مهارت از استفاده و ابرازگرانه ارتباط تمرین فردی، بین های سبک یادگیری
  تنفس) شمارش مراقبه تمرینات (انجام مساله

  جلسه نهم
آموختن اجتماعی، حمایت حفظ موانع یشناسای اجتماعی، حمایت فواید درک

آرمیدگی (تمرینات اجتماعی حمایت حفظ برای استرس مدیریت های تکنیک
  دیافراگمی) با تنفس همراه تصویرسازی صورت به

  جلسه دهم
ریزی برنامه برنامه، مرور کل شامل شخصی استرس مدیریت برنامه تمرینات انجام
اجرای شخصی، استرس مدیریت برنامه یک ایجاد خانگی، آرمیدگی تمرین برای
   آزمون پس

  
 هایافته

 ۵۱کننده در مطالعه در گروه سنی  شرکت PTSDاکثر جانبازان مبتلا به 
  ). ۲ساله، متاهل، زیر دیپلم و بیکار بودند (جدول ۵۵الی 

آزمون گروه آزمایش نسبت به گروه کنترل در میانگین نمرات پس
تر از شده) پایین و استرس ادراک PTSDمتغیرهای وابسته (علایم 

آزمون بود، در حالی که در گروه کنترل تفاوت چشمگیری  مرحله پیش
شده  و استرس ادراک PTSDمشاهده نشد. همچنین تفاوت علایم 

دار بود و افرادی آزمون معنی آزمایش و کنترل در مرحله پس بین گروه
شده  ترس ادراکو اس PTSDکه در گروه آزمایش قرار داشتند علایم 

  ). ۳کمتری از خود نشان دادند (جدول 
با یکدیگر  PTSDشده و کاهش علایم  دو گروه از نظر استرس ادراک

) و آموزش مدیریت استرس در کاهش p=۰۰۱/۰تفاوت داشتند (
؛ ۷۳۳/۶=F( PTSD) و علایم p=۰۰۱/۰؛ F=۱۱۶/۵۱شده ( استرس ادراک

۰۱۷/۰=p .موثر بود (  
  

اوانی مطلق و نسبی متغیرهای دموگرافیک در دو گروه (تعداد در توزیع فر )۲جدول 
  نفر؛ اعداد داخل پرانتز درصد هستند) ۱۱هر گروه= 

متغیرهای 
  گروه کنترل  گروه آزمایش  دموگرافیک

  گروه سنی
  ٣) ٣/٢٧(  ٣) ٣/٢٧(  ساله٤٦- ٥٠
  ٧) ٦/٦٣(  ٥) ٤/٤٥(  ساله٥١-٥٥
  ١) ١/٩(  ٣) ٣/٢٧(  ساله٥٦-٦٠

  سطح تحصیلات
  ٩) ٨/٨١(  ٨) ٧/٧٢(  زیر دیپلم
  ٢) ٢/١٨(  ٣) ٣/٢٧(  دیپلم

  وضعیت تاهل
  ١) ١/٩(  ٣) ٣/٢٧(  مجرد
  ١٠) ٩/٩٠(  ٨) ٧/٧٢(  متاهل
  اشتغال وضعیت
  ٦) ٦/٥٤(  ٧) ٦/٦٣(  بیکار
  ٥) ٤/٤٥(  ٤) ٤/٣٦(  شاغل

  
در دو  PTSDشده و علایم  مقایسه میانگین آماری نمرات استرس ادراک) ۳جدول 
  آزمون آزمون و پس زمایش و کنترل در مراحل پیشگروه آ

سطح   Fمقدار   گروه کنترل  گروه آزمایش  متغیرها
  داری معنی

  PTSDعلایم 
آزمون پیش   ٠٣/٩٧±٦١/١٤  ٧٨/٨٢±٢٥/١١  آزمون پس  ٠٠١/٠  ١٨/٧٣  ٧٠/١٠٤±٤٤/٢٠  ٩٠/٩٩±٤٤/١٦ 

  شده استرس ادراک
  ٥٤/٤٥±٧٤/٣  ٦٣/٣٠±٦٠/٥  آزمون پس  ٠١١/٠  ٩٥/٧  ١٠/٤٥±٩٨/٧  ٣٦/٤٦±٢٢/١١  آزمون پیش

  
  بحث

هدف پژوهش حاضر، تعیین اثربخشی آموزش مدیریت استرس بر 
بستری در  PTSDمبتلا به  شده در جانبازان کاهش استرس ادراک

پزشکی ایثار شهر اردبیل بود. همان طور که مشاهده  بیمارستان روان
و علایم  شده گرفته موجب کاهش استرس ادراک شد، مداخله صورت PTSD های این در گروه آزمایش در مقایسه با گروه کنترل شد. یافته

و  رمضانی، [9]و همکاران آبنیکیهای پژوهش همسو با یافته
، [13]و همکاران اقدم احمدزاده، [11]و همکاران حجت، [10]همکاران
و  [24]و همکاران اوست، [23]و همکاران روسیر، [22]و همکاران اکبری
 [22]و همکاران اکبریاست. نتایج مطالعات  [25]و همکاران گلوستر
های مربوط به مدیریت استرس دهنده این است که آموزش نشان

شناختی قصد   های شامل تکالیف و اصولی است که به کمک روش
زا را دارد، یا به تغییر نگرش فرد و ارزیابی مجدد موقعیت استرس

قصد تقویت رفتار مطلوب، کمک تکالیف مبتنی بر درمان رفتاری، 
زا و کاهش خاموشی رفتار نامطلوب را کنترل رفتار در موقعیت استرس

طور همزمان  شناختی و رفتاری به ای از راهکارهای  دارد، یا از مجموعه
توان گفت رفتار نامطلوب فرد پس از کند. بنابراین می استفاده می

گیری   کار اختی و بهشن زا به کمک شیوه ارزیابی مجدد موقعیت استرس
یابد و در نتیجه باعث افزایش روش مطلوب رفتاری کاهش می

سازگاری جانبازان مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه در مواجهه 
  شود.زا میهای استرس یا فکرکردن به موقعیت

توان گفت اختلال استرس پژوهش نیز می این هاییافته تبیین در
اع اختلالات روانی است که در آن علایم پس از سانحه، یکی از انو

پذیری، یا حملات خشم،  پایدار مبنی بر افزایش برانگیختگی (تحریک
اشکال در تمرکز، گوش به زنگ بودن، واکنش فیزیولوژیک در هنگام 

زا و غیره) وجود دارد که باعث رویارویی یا نمادهای رویداد آسیب
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های مهم ل در سایر زمینهاختلال در عملکرد اجتماعی، شغلی یا اختلا
. مجموعه این علایم باعث سازگاری رفتاری پایین [26]شودزندگی می

 PTSDشده در جانبازان مبتلا به  و در نتیجه موجب استرس ادراک
شود. از طرفی چون فقدان مهارت در کنترل و مدیریت استرس می

مبتلا در جانبازان  PTSDهای  باعث افزایش روزافزون علایم و نشانه
 های مربوط به مدیریت استرسآموزششود، به این اختلال می

. نماید رفتارهای نامطلوب این بیماران را کاهش داده و اصلاح می
هایی که باعث کند تا موقعیتمدیریت استرس به این افراد کمک می

ای برای شود را شناسایی کنند و سپس راهبردهای مقابلهاسترس می
شناختی   هایاصلاح ارزیابیها را به کار گیرند. قعیتمواجهه با این مو
شده برای تلفیق  هیهای اراای و تمرینهای مقابلهو بهبود مهارت

کاهش  باعثهای زندگی واقعی شده با موقعیت های آموخته تکنیک
همان طور . [27]شودمیهای ناکارآمد و میزان استرس ادراکی نگرش

های متنوع کنندگان را به تکنیک مه شرکتاین برناکه در بالا ذکر شد، 
منظور کاهش استرس و  توانند از آنها بهکند که میو یکپارچه مجهز می

  . های ناکارآمد استفاده کنندنگرش
 اشاره پژوهش مورد نمونه به توانمی پژوهش این هایمحدودیت از
 بیمارستان در که جانبازانی روی فقط استرس مدیریت آموزش که کرد
 برای را حاصل نتیجه تعمیم و شده انجام بوده اردبیل شهر یثارا

 سختی و بر زمان فرآیند. کندمی مواجه مشکل با شهرها دیگر جانبازان
 همین به داشتند، مشکل ها گزینه فهم و خواندن در جانبازان و بود
 روخوانی به مجبور پژوهشگر پژوهش، دقت میزان افزایش برای دلیل
  .بود اهنامه پرسش از

 جانبازان به را پژوهش این از حاصل نتیجه بتوان این که برای
 حوزه در مندعلاقه پژوهشگران به داد تعمیم نیز دیگر شهرهای
 پژوهش این مشابه هایپژوهش شودمی پیشنهاد PTSD و جانبازان
 همچنین. شود پرداخته حاصل نتایج مقایسه به و داده را انجام
بیمارستان در شده ادراک استرس آموزش هایکارگاه شودمی پیشنهاد

 PTSD اختلال به مبتلا بیماران برای پزشکی روان هایکلینیک و ها
 و داشته خود اختلال به نسبت بهتری بینش بیماران این تا شود برگزار
  . بیایند کنار خود استرس با بتوانند ترراحت

  

  گیرینتیجه
رفتاری در کاهش میزان  - شناختی آموزش مدیریت استرس به شیوه 

شده جانبازان مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه  استرس ادراک
  تاثیر چشمگیری دارد. 

  

از کلیه جانبازان و کادر بیمارستان ایثار که ما را در  تشکر و قدردانی:
 اجرای این پژوهش یاری رساندند کمال تشکر و قدردانی را داریم.

دانشگاه  با زملا یها هماهنگی ،هشوپژ ایجرا از قبل: خلاقیا تاییدیه
 و پزشکی ایثار صورت گرفت و بیمارستان روانبیل علوم پزشکی ارد

  . شد جلب هشوپژ یهانمونه ضایتر
  تعارض منافعی وجود ندارد. :منافع رضتعا
اول)، نگارنده مقدمه  ه(نویسندپرویز مولوی : ننويسندگا سهم

بحث  هندرنگا ،)دوم نویسنده( بیگلو حبیبه سلوت قوجه %)؛۲۵(
 هشگروپژشناس/ روش %)؛ مهریار ندرمحمدی (نویسنده سوم)،۲۵(
%)، سیدمحمد قلائی (نویسنده چهارم) پژوهشگر ۲۵صلی (ا

  %)۲۵کمکی/تحلیلگر آماری (
کلیه منابع مالی این پژوهش از سوی دانشگاه علوم  منابع مالی:

  پزشکی اردبیل تامین شده است. 
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