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 خلاصه

هاا  شصیای   دار، درد خفیف یا متوسط که بتواند ماانع فااییات  سردرد تنشی نوعی سردرد شایع است که با درد دوطرفه غیرضربانمقدمه: 

شود. این پژوهش با هدف تایین اثربصشی درمان مبتنی بر بهبود کیفیات نناد ی بار سیاسایت اضا رابی و خودشناسای       شود، مشصص می

 به سردرد تنشی انجام شد. انیجامی ننان مبتلا

تمامی نناان  ، آنمون و  روه  واه با پیگیر  سه ماهه بود. جاماه آمار پس-آنمونبا طرح پیش آنمایشینیمهساضر، پژوهش ها: روشمواد و 

ر  در دساتر  تااداد    یا . با نمونهندبود 8931کننده به بصش اعیاب و روان بیمارستان میلاد تهران در سال مبتلا به سردرد تنشی مراجاه

سیاسیت اض رابی و خودشناسی انیجامی را تکمیا  کردناد. در    ها ها  آنمایش و  واه قرار  رفتند و پرسشنامهنفر انتصاب و در  روه 93

هاا   اروه ساعته( اجرا  ردید. پس ان پایان درماان ان   5/8جلیه  8ا  جلیه )هفته 1 روه آنمایش، درمان مبتنی بر بهبود کیفیت نند ی در 

  . ندشد  یر  مکرر تحلی س با اندانهها با روش واریانآنمون  رفته شد. دادهپس

دار  بهباود  یطور مانا   روه آنمایش پس ان انجام مداخله نیبت به  روه  واه بهمیانگین نمره خودشناسی انیجامی و ابااد آن در  :هایافته

 خلاف  اروه  اواه ساودمند باود     ها   روه مداخله برض رابی و ابااد آن در آنمودنیکیفیت نند ی بر کاهش سیاسیت ا(. ،p=335/3) یافت

(338/3=p  تأثیرات این برنامه بر متغیرها  وابیته در دوره پیگیر .) تداوم داشتنیز (338/3=p). 

اسی و مهار سیاسیت اض رابی در کیفیت نند ی با بهبود خودشن برنامه توان نتیجه  رفت کهاسا  نتایج پژوهش ساضر می بر: گیرینتیجه

 شود. مبتلایان به سردرد تنشی همراه است. استفادۀ ان این برنامه برا  مبتلایان به سردرد پیشنهاد می

 نند ی، سیاسیت اض رابی، خودشناسی انیجامی، سردرد تنشی کیفیت بردرمان مبتنی  :یکلیدهای واژه
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 مقدمه

ترین عنوان شایعبه (Tension headaches)سردرد تنشی 

 یار غطرفاه  ه درماان آن دشاوار اسات، باا درد دو    سردرد  کا 

)فشار یا سفتی، درد کُند، شابیه بانادای یاا کالاه(، درد      یضربان

هاا  روناناه شاود،    یات خفیف یا متوسط که بتواناد ماانع فاای  

مبتلایان به سردرد تنشی  %13سردرد در  .[8] شودتاریف می

کاه  طاور  شود، به نند ی می بیایییت طباعث اختلال در فاا

هاا  دیگار کااهش    یا فااییات توانایی کار کردن  هاآن %03در 

تارین  ها  انجام شده در ایران شاایع طبق بررسی .[2] یابدمی

علت مراجاه بیماران به درمانگاه اعیاب و روان، سردرد تنشای  

است که این وضایت، سردرد را به هدفی بزرگ برا  مداخلات 

 .[9]  کرده است سلامتی تبدی

اند کاه سیاسایت   ها نشان دادهدر چند سال اخیر پژوهش

 نقااش اساساای در علاات (Anxiety sensitivity) اضاا رابی

 کناد خیوص سردرد ایفا می به تنی-روان ها بیمار شناسی 

دهنده می  به تفییر پیامادها   سیاسیت اض رابی نشان .[4]

ناوان  ه عاض رابی بو اجتماعی تجارب  اختیشنجیمانی، روان

صاورت یاچ چرخاه مایاوب     ه که بباشد، دهنده میامور  آنار

وجاود دارد و   یرها  منفیابها و تبین اسیاسات بدنی، ارنیابی

مداوم و پایدار فرد را در سایت  وش به ننگ نیبت باه  ه طور ب

 .[4، 5]د دارها  بدنی مرتبط با اض راب نگه مینشانه

ها  مصتلف دارا  ر جمایتشواهد ساکی ان آن است که د

 رابی، سیاسیت تنی و مشکلات خلقی و اض-ها  روانبیمار 

است. همچنین، مشصص شده اسات کاه    اض رابی بییار شایع

 س وح بالا  سیاسیت اضا رابی باا افازایش دفااات وقاو  و     

 به نظار ، سو یگردان  .[0] شودتشدید سملات سردرد همراه می

-Integrative self) رسااد کااه خودشناساای انیااجامی ماای

knowledge) ان  کاه   افاراد  ر  مرتبط باشد و ودتنظیمبا خ

 ار   اسیا  انیجام روانی قاو  برخوردارناد در خاودتنظیم   

تر بوده و میزان کمتار  ان ساردرد را   نند ی خویش نیز موفق

خودشناسای انیاجامی شاام      .[7]  کنناد ادراک و  زارش می

شاوند و  ل تجرباه مای  هاایی کاه در نماان ساا    توجه به تجرباه 

هاا   ششاته اسات و باا پیامادها  م بات       یاد یر  ان تجربه

هاا   همچون مقابلاه کارآماد و بهزییاتی روانای در جمایات     

 .[1، 3] مرتبط است ینیبای یرغلف بایینی و مصت

در ها  دارویی در مبتلایان به سردرد تنشای  کارایی درمان

و  نیااد،  اما شای ، [83]ت ده اسشبررسی ها  مصتلف پژوهش

-پاسخ درمانی مناسا  و افازایش مشاکلات روانای    عدم ایجاد 

 یار غهاا   درمانسو  متصییان به  جل  نظراجتماعی باعث 

رفتاار   -درمان شناختی ،یورکله طب. [88] شده است ییدارو

مؤثرترین درمان بارا  کااهش درد و علا ام مارتبط باا آن در      

ماانی باه ویاژه    رود اما این شایوه در می به شماربیماران مزمن 

، 89]نمانی مؤثر است که با داروها  ضدافیرد ی همراه باشد 

ها  اخیار ماورد توجاه    رویکردهایی که در سالجمله  ان. [82

درماان مبتنای بار بهباود     محققان و پژوهشگران قرار  رفتاه،  

 (Treatment based on quality of life)کیفیات نناد ی   

و  رفتاار  -د شاناختی آن را با ترکی  رویکار  Frisch که است

آرامای و مراقباه   به همراه استفاده ان تان  نگرشناسی م بتروان

 .[84] نمود ارا ه

کیفیت نند ی به یحاا  عملای باه    درمان مبتنی بر بهبود 

اما ان نظر رویکارد، اتکاا     وابیته استرفتار  -فنون شناختی

نوعی رویکارد   ،برنامهاین  نگر دارد.شناسی م بتنیاد  به روان

نگر اسات کاه باه سالامت روان در بافات نناد ی رونماره        ک 

عاما   دهد و سای دارد تا تمامی ابااد مرتبط با این اهمیت می

درمان مبتنی بر بهبود  .[7، 84] را در بافت نند ی اصلاح کند

عنوان به .است شدهاد  استفاده در تحقیقات نیکیفیت نند ی 

شاان دادناد کاه    در پژوهشای ن  [85]و همکاران  Reich، م ال

برنامه کیفیت نناد ی بار افازایش تبایات ان رییام درماانی و       

کاهش علا م اض راب بیمااران پوساتی ساودمند باوده اسات.      

نیز نشاان داد ایان رویکارد     [80]و همکاران  Nadyها  یافته

شاناختی و کیفیات نناد ی    بار بهباود علا ام روان    ،مداخلاتی

و  Yousfpoor مبتلایان به سرطان اثار م بات داشاته اسات.    

به این نتیجه رسیدند کاه مبتلایاان باه ساوگ      [81]همکاران 

پیچیده با دریافات ایان شایوه ماداخلاتی در میازان خشام و       

شواهد تجربی در مورد تأثیر ایان  اند. بهبود نشان دادهاض راب 

با مشکلات متفااوت  ها  مصتلف و روش مداخلاتی در جمایت

 باار اسااا امااا ، [84-83] شااناختی روبااه افاازایش اسااتروان

، تاکنون پژوهش میتقیمی به بررسای  انجام شدهجیتجوها  

شاناختی مبتلایاان باه    هاا  روان اثربصشی این روش بر ساانه 

سردرد تنشی نپرداخته است. بنابراین، با توجه به شیو  نیابتا   
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و باا توجاه باه تاأثیرات      ،[2]ننان بالا  سردرد تنشی در بین 

م ایاه ساضار   ،[8، 9] مبتلایاننانه ها  روآن بر فااییتمنفی 

 کیفیت نند یدرمان مبتنی بر بهبود با هدف تایین اثربصشی 

ر سیاسیت اض رابی و خودشناسی انیجامی در نناان مباتلا   ب

 به سردردها  تنشی انجام شد.

 

 هاروشمواد و 

و آنمون پس-آنمونبا طرح پیش آنمایشینیمهن پژوهش ای

تماامی نناان   . انجاام شاد  روه  اواه   ماهه با پیگیر  سه  دوره

کننده به بصاش اعیااب و روان   مبتلا به سردرد تنشی مراجاه

جامااه آماار     8931بیمارستان میلاد شاهر تهاران در ساال    

 تااداد  هاآنان بین تشکی  دادند. نفر  828به تاداد پژوهش را 

)ان رون  20و طای  در دساتر    یار   نفر باا روش نموناه   93

 ااروه دو در انتصاااب ( 23/5/8931یغایاات  9/5/8931تاااریخ 

در ایان پاژوهش جهات تایاین      آنمایش و  واه  مارش شدند.

 G*Powerافازار  ان نارم  Fleissعلاوه بار ماادیاه    سجم نمونه

نشاان داد بارا  دساتیابی باه تاوان       افزارنرماستفاده شد. این 

 85به  35/3دار  یدر س ح مان 1/3با اندانه اثر  33/3آمار  

 بار اساا   همچناین  . [23]نی در هر  اروه نیاان اسات    آنمود

مایار سیاسایت اضا رابی در   انحراف) σ=08/8 ماادیه مشکور

بانه اطمینان که میزان ) 2d=537/4، (آنمون  روه آنمایشپس

تر میاانگین نموناه ان میاانگین    بودن بالاتر یا پایین اغماضقاب 

نظار   در α=35/3و  Power=33/3 ،(دهاد جاماه را نشان مای 

 37/82 برا  هر  روه ماادیه، سجم نمونه بر اسا  رفته شد. 

نفر آنمودنی انتصاب شاد   93تاداد  ،. برا  اطمینانآمد بدست

 85سان  )پرتاب تا ( در دو  روه میااو   و به شیوه تیادفی

نفر  قرار  رفتند، به این صورت کاه اعاداد فارد بارا   اروه      

  رفته شد.   در نظرآنمایش و اعداد نوج برا   روه  واه 
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، سان  ساال  23داشتن ساداق    مایارها  ورود به م ایاه:

نامه کتبی ان متصییین خواندن و نوشتن، مارفیداشتن سواد 

مغز و اعیاب در خیوص بیمار  )سردرد تنشی(، عدم شرکت 

صااورت پزشاکی باه  شاناختی یااا روان ت رواندر ساایر ماداخلا  

تشااصیص اخااتلال رواناای ساااد و اخااتلالات  ، عاادمنمااانهاام

، عدم ابتلا  به اختلالات سایکوتیچ، اشتغال ذهنای  شصییت

یا افکار خودکشی )باا توجاه باه اطلاعاات منادرج در پروناده       

مراجاان و بنا به تشاصیص متصیاص اعیااب و روان مرکاز(،     

تمای  به بهبود  بدون میارف دارو و موافقات بیمااران بارا      

. مایارهاا  خاروج ان م ایااه،    رماانی باود  سضور در جلیات د

و عادم تمایا    بیش ان یچ جلیاه در جلیاات درماانی    غیبت 

 تایین شد.بیماران به ادامه درمان 

درماان مبتنای بار بهباود     جلیاه   1 روه آنماایش تحات   

-دقیقاه  33جلیه  8ا  هفته) به شیوه  روهیکیفیت نند ی 

شهر تهران و در ساین بر زار  همایشات بیمارستان میلاد  ا (

. کیفیت نند ی قرار  رفتشناسی بایینی توسط متصیص روان

  اواه روه  ا اجرا شد.  Frisch [84]با توجه به پروتک   درمانی

ا  را دریافت نکردند و در یییت انتظاار قارار    ونه مداخلههیچ

. یاچ  ها تکمیا  شاد  ابزارها  پژوهش توسط آنمودنی رفتند. 

ها و اجارا  مرسلاه     پرسشنامهن محققین در نمان تکمیا نفر

آنمااون در مکااان ساضاار بااوده و چنانچااه آنمااودنی در  پاایش

ابهام داشات توساط و  توضایحات لانم ارا اه      سؤاییخیوص 

منظور پیشگیر  ان تبادل اطلاعات یا تورش تونیاع  به  شد.می

ها  مورد پاژوهش، باه   ( بین  روهDiffusion biasاطلاعات )

خیوص اهاداف پاژوهش اطالا  داده    طور مجزا در هر  روه به

و مرسلا   آنماون(  پاس -شد و مراس  مصتلف سانجش )پایش  

درماان  جلیاات  محتاوا   . انجام شاد ماه باد ان آن  9پیگیر  

 ارا ه شده است.  8در جدول  کیفیت نند یمبتنی بر بهبود 

در خیوص رعایت نکات اخلاقی ان قبی  راندار ، محرمانه 

ها اطمیناان  به آنمودنیها داده طلاعات هویتی و تحلی ماندن ا

 ،نامه کتبای رضایت اده شد. پس ان اخش موافقت و امضا لانم د

آنمون نیز در پایان مداخلاه انجاام   آنمون انجام شد و پسپیش

ها پرسشنامه سیاسایت اضا رابی تجدیادنظر     رفت. آنمودنی

شده و پرسشنامه خودشناسی انیجامی را قب  و باد ان برناماه  

دهی توسط خپاس و پس ان توضیح دستورایام  نحوه  امداخله

 پژوهشگر تکمی  نمودند.  

 anxiety sensitivity) پرسشانامه سیاسایت اضا رابی   

questionnaire):  توسط 2337این ابزار خود زارشی در سال 

 Taylor    9بااا  سااؤال 80و همکاااران تاادوین شااد و دارا 

، تار  ان  ی()س ح جیمان ها  بدنیتر  ان نگرانی نیرمقیا 
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و تر  ان مشاهده شدن )س ح شناختی( عدم کنترل شناختی 

 اشار   نماره . اسات )س ح اجتمااعی(  اض راب توسط دیگران 

کم= نماره صافر تاا    ا  )خیلیدرجه 5در طیف ییکرت  سؤالات

شاود. درجاه تجرباه تار  ان     ( انجاام مای  4نیاد= نماره  خیلی

ود. دامناه  شا ها  اض رابی با نمرات باالاتر مشاصص مای   نشانه

سانند ان ابازار   .[28] باشدمی 04اکتیابی بین صفر تا  نمرات

همیانی درونی این ابزار را با استفاده ان ضری  آیفا  کرونباا   

بااد ان دو هفتاه   آن را پایاایی بانآنماایی   و  38/3تا  79/3بین 

در نموناه ایرانای    این ابازار پایایی  .[28] اند زارش کرده 75/3

سااه روش  باار اسااا   [22]و همکاااران  Kalantariتوسااط 

همیانی درونی، بانآنمایی و تنییفی محاسبه شد که برا  ک  

، 35/3، 39/3آن به ترتی  برابر باا   ها پرسشنامه و نیرمقیا 

نیز ضری  در پژوهش ساضر  محاسبه شده است. 37/3و  13/3

و سه نیرمقیاا  باه    38/3برا  ک  پرسشنامه  آیفا  کرونبا 

 محاسبه شد. 33/3و  17/3، 13/3ترتی  

-integrative self) پرسشاانامه خودشناساای انیااجامی 

knowledge questionnaire):  ایاان اباازار خود زارشاای در

تدوین شاده   [29]و همکاران  Ghorbaniتوسط  2339سال 

خودشناسای تاأملی و   نیرمقیاا    2با  سؤال 82است و دارا  

در طیاف   تساؤالا   اشار  نماره . اسات ا  خودشناسی تجرباه 

 =عمادتا  درسات  نمره تا  8= عمدتا  نادرست)ا  درجه 5ییکرت 

میاتقیم و   صورتبه  3و  0، 9 سؤالاتد. شونمره( انجام می 5

دامناه  د. نشاو  اشار  مای  صورت واروناه نماره  به  سؤالاتبقیه 

نمارات باالاتر باه    باشاد و  مای  03تاا   82نمرات اکتیابی بین 

د ان ابزار در م ایاه خاود  ساننمانا  خودشناسی بالاتر است. 

بر رو  سه نمونه ایرانی و سه نمونه آمریکاایی، ضاری  آیفاا     

 باه ترتیا    ایرانی ، دوم و سوماول ها را در نمونهآن کرونبا  

، 71/3به ترتی   یکاییآمر ها و در نمونه 18/3و  18/3، 12/3

. اعتبار همگرا، مالاک افتراقای و   اندکرده زارش  74/3و  71/3

 اسات شاده  تأییاد   هاآنیشی این پرسشنامه نیز در م ایاه افزا

[29] .Shariat  همیانی درونای ایان   ضری   [24]و همکاران

 اازارش  71/3پرسشاانامه را بااا اسااتفاده ان آیفااا  کرونبااا    

در پژوهش ساضر ضاری  آیفاا  کرونباا  بارا  کا        .اندکرده

و  17/3باه ترتیا     آن نیرمقیاا  دو برا  و  32/3پرسشنامه 

 محاسبه شد. 38/3

افازار آماار    هاا ان نارم  در این پژوهش بارا  تحلیا  داده  

SPSS  آمار  توصیفی و آنمون تحلیا    ها روشو  20نیصه

دار  ید. سا ح مانا  اساتفاده شا  هاا    یار  واریانس با اندانه

  رفته شد. در نظر 35/3

 
 1931کننده به بیمارستان میلاد تهران در سال در زنان مبتلا به سردرد تنشی مراجعه Frisch [11]کیفیت زندگی  درمان مبتنی بر بهبودخلاصه محتوای جلسات  -1جدول 

 

 محتوای جلسات  جلسات

 اول
جهت حضـور در جلسـات، معرفـی و بحـ       کنندگانشرکتبرقراری ارتباط و معرفی اعضا، بیان قوانین گروه، اهداف و معرفی برنامه درمانی، اخذ تعهد از 

 فیت زندگی، رضایت زندگی و هیجانات مثبت.پیرامون کی

 دوم
گانه زندگی کـه کیفیـت کلـی زنـدگی فـرد را       18 هایحیطهمروری بر بح  جلسه قبل، تعریف کیفیت زندگی درمانی، معرفی ابعاد کیفیت زندگی، معرفی 

 اعضا، خلاصه بح  و ارائه بازخورد.   آفرینمشکل، کشف موارد دهندمیتشکیل 

 سوم

(، اسـتانداردهای فـرد   Attitudeهـا ) (، نگـرش Circumstancesاصـلی یعنـی شـراین زنـدگی )     به عنوان پنج ریشه CASIOسه قبل، معرفی جل رمرو

(Standardارزش ،)( هاImportant( و رضایت کلی از زندگی )Overall Satisfaction) شروع کردن با یکی از ابعاد، معرفی ،C    به عنـوان اسـتراتژی اول و

 گانه کیفیت زندگی.     18آن در ابعاد  کاربرد

 گانه کیفیت زندگی. 18به عنوان استراتژی دوم در ابعاد  A، معرفی CASIOجلسه قبل، معرفی  رمرو چهارم

 به عنوان استراتژی سوم جهت افزایش رضایت در زندگی، آموزش اصول کیفیت زندگی. S، معرفی CASIO، بح  پیرامون جلسه قبل رمرو پنجم

 به عنوان استراتژی چهارم و کاربرد این اصل برای افزایش رضایت. I، بح  پیرامون اصول مربوط به کیفیت زندگی و معرفی جلسه قبل رمرو ششم

 به عنوان استراتژی پنجم. O، ادامه بح  درباره اصول، معرفی جلسه قبل رمرو هفتم

 هشتم
، اربرد اصـول در ابعـاد مختلـف زنـدگی    در شراین مختلف زندگی و ک CASIOو آموزش  بندیعجماز مطالب عنوان شده در جلسات قبل،  ایخلاصهارائه 

 گانه زندگی.    18 هایحیطهدر  CASIOکاربرد 

 

 54/91±42/1آنماایش   ها در  روهآنمودنیمیانگین سنی  هایافته

آنمون . (p=980/3) بودسال  11/93 ± 28/83 واه در  روه و 
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هاا  دو  دار  بین آنماودنی یاد تفاوت مانمجشور کا  نشان د

سااواد   (، ساا حp=883/3 ااروه ان نظاار وضااایت تأهاا  )   

(482/3=p( وضااااایت شااااغلی ،)973/3=p ماااادت اندواج ،)

(337/3=p ( و داشتن فرنناد )589/3=p   .وجاود نادارد )  نتاایج

آنمون و پیگیر  د در  روه آنمایش در مراس  پسدهنشان می

نمره ک  سیاسایت اضا رابی و    آنمون میانگیننیبت به پیش

کاه میاانگین   یافتاه اسات در ساایی    کاهشان ابااد آن  هر یچ

نمرات سیاسیت اض رابی در  اروه  اواه در مراسا  مصتلاف     

هاا  توصایفی   تفااوت چشامگیر  نداشات. شااخص     سنجش

هاا  دو  امی و ابااد آن به تفکیاچ آنماودنی  خودشناسی انیج

 ارا ه شده است. 2 روه و در مراس  مصتلف سنجش در جدول 

 
کننده به در زنان مبتلا به سردرد تنشی مراجعهآزمون و پیگیری آزمون، پسو خودشناسی انسجامی در مراحل پیشحساسیت اضطرابی نمرات میانگین و انحراف معیار  -2جدول 

 (11)تعداد در هر گروه= 1931بیمارستان میلاد تهران در سال 
 

 پیگیری آزمونپس آزمونپیش گروه متغیر پژوهش

 میانگین ±انحراف معیار میانگین ±انحراف معیار میانگین ±انحراف معیار

 81/18 ± 18/2 84/18 ± 74/2 84/11 ± 78/4 آزمایش های بدنیترس از نگرانی

 22/11 ± 78/4 24/11 ± 14/8 44/11 ± 18/8 گواه

 11/11 ± 10/2 44/12 ± 88/1 48/18 ± 87/2 آزمایش ترس از عدم کنترل شناختی

 84/18 ± 14/1 81/18 ± 20/2 84/17 ± 84/2 گواه

 ترس از مشاهده شدن اضطراب 

 توسن دیگران

 17/18 ± 28/2 11/18 ± 71/1 44/22 ± 28/8 آزمایش

 40/21 ± 72/1 81/21 ± 04/4 81/21 ± 04/4 گواه

 41/48 ± 81/8 11/47 ± 11/8 88/74 ± 88/12 آزمایش نمره کل حساسیت اضطرابی

 11/78 ± 82/0 28/78 ± 17/12 11/74 ± 04/12 گواه

 81/11 ± 18/1 78/11 ± 11/1 18/0 ± 88/4 آزمایش خودشناسی تأملی

 17/14 ± 87/4 21/14 ± 88/4 42/11 ± 71/4 گواه

 44/18 ± 01/1 80/18 ± 84/2 88/12 ± 24/1 آزمایش ایخودشناسی تجربه

 12/11 ± 12/1 18/11 ± 18/1 42/11 ± 10/1 گواه

 81/20 ± 40/1 84/20 ± 71/1 84/21 ± 84/1 آزمایش نمره کل خودشناسی انسجامی

 40/21 ± 70/1 80/21 ± 81/1 44/22 ± 02/1 گواه

 

هاا در  نتایج آنمون یوین برا  بررسی تیاو  واریانس  روه

متغیر سیاسیت اض رابی و خودشناسای انیاجامی نشاان داد    

ر بزر تبرا  هر دو  روه در متغیرها  وابیته دار  یس ح مان

ان نظار   هاوهدرصد اطمینان  ر 35/3است. بنابراین، با  35/3ان 

آنمون یکیان هیتند. نتاایج آنماون   پراکند ی نمرات در پیش

ویلچ نشان داد شرط نرماال باودن تونیاع نمارات در     -شاپیرو

همچناین، ان  (. p>35/3آنمون رعایت شاده اسات )  مرسله پس

هاا ان مفروضاه   استفاده شد و چاون داده نمون کرویت ماچلی آ

کرویت تص ی نکرد، نیان به تیحیح نباود و ان آنماون تحلیا     

تأثیر درماان  تایین منظور به  ها  مکرر یر اندانهواریانس با 

بار سیاسایت اضا رابی و     کیفیات نناد ی  مبتنی بار بهباود   

هاد  دنشاان مای   9جادول  استفاده شد.  خودشناسی انیجامی

 ی روها  ینبتااملی  روهی و ، درونی روهینبعضویت  اتاثر

 روهی بار نماره کا  سیاسایت اضا رابی و اباااد آن       و درون

، باین  روهای  دار است. همچنین، هر ساه اثار عضاویت    یمان

 روهی بار نماره   و درون بین  روهی روهی و اثر تااملی درون

 (.4دول )ج بوددار یک  خودشناسی انیجامی و ابااد آن مان

 
کننده به بیمارستان میلاد تهران در سال در زنان مبتلا به سردرد تنشی مراجعه حساسیت اضطرابیگیری مکرر در بررسی تأثیر متغیر مستقل بر نتایج تحلیل واریانس با اندازه -9جدول 

1931  
 

 توان آماری اندازه اثر F pآماره  منابع تغییر متغیر پژوهش

 804/4 884/4 *441/4 844/44 گروه های بدنیترس از نگرانی

 728/4 847/4 *441/4 804/178 زمان
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 848/4 724/4 *441/4 008/81 تعامل گروه و زمان

 800/4 824/4 *444/4 884/14 گروه ترس از عدم کنترل شناختی

 822/4 847/4 *441/4 788/84 زمان

 801/4 808/4 *442/4 808/24 تعامل گروه و زمان

ترس از مشاهده شدن 

 اضطراب توسن دیگران

 084/4 402/4 *441/4 118/24 گروه

 084/4 714/4 *441/4 701/142 زمان

 087/4 881/4 *448/4 218/48 تعامل گروه و زمان

 802/4 828/4 *441/4 148/11 گروه نمره کل حساسیت اضطرابی

 888/4 788/4 *441/4 811/01 زمان

 041/4 848/4 *441/4 488/41 تعامل گروه و زمان

51/5> p* داراختلاف معنی  

 

درماان مبتنای    شودده میمشاه 4که در جدول  طورهمان

موجاا  بهبااود نماارات سیاساایت  کیفیاات ننااد یباار بهبااود 

هااا   ااروه اضاا رابی و خودشناساای انیااجامی در آنمااودنی 

 ویا  این است  ی روهدرونآنمایش شده است. همچنین، اثر 

آنمون آنمون به پسمرسله پیشمتغیرها  وابیته ان  که نمرات

و پیگیر  بهبود داشته است. اثرات تااملی بیانگر این است که 

داخله و نماان آنماایش )مرسلاه( باه      رفتن اثرات م در نظربا 

و در تاام  با یکادیگر نیاز نمارات سیاسایت      نمانهمصورت 

شاته  دار  دامانای تغییار  اضا رابی و خودشناسای انیاجامی    

 است.

 
کننده به بیمارستان میلاد تهران در در زنان مبتلا به سردرد تنشی مراجعهگیری مکرر در بررسی تأثیر متغیر مستقل بر خودشناسی انسجامی نتایج تحلیل واریانس با اندازه -1جدول 

 1931سال 
 

 توان آماری اندازه اثر F pآماره  منابع تغییر متغیر پژوهش

 444/4 140/4 *447/4 211/4 گروه خودشناسی تأملی

 878/4 882/4 *424/4 487/8 زمان

 807/4 812/4 *448/4 178/4 تعامل گروه و زمان

 881/4 277/4 *411/4 204/1 گروه ایخودشناسی تجربه

 801/4 841/4 *414/4 481/1 زمان

 788/4 811/4 *440/4 144/1 تعامل گروه و زمان

 804/4 847/4 *441/4 441/4 گروه خودشناسی انسجامی

 822/4 411/4 *442/4 487/8 زمان

 708/4 810/4 *448/4 178/4 تعامل گروه و زمان

51/5> p* داراختلاف معنی  

 

 بح 

درماان مبتنای بار    این پژوهش با هدف تایاین اثربصشای   

بار سیاسایت اضا رابی و خودشناسای      کیفیت نناد ی بهبود 

نشاان  تنشی انجام شاد. نتاایج   انیجامی ننان مبتلا به سردرد 

دار  را در نمارات  یبرنامه کیفیات نناد ی تغییارات مانا    داد 

سیاسیت اض رابی ننان باا ساردرد تنشای  اروه آنماایش در      

 [25]و همکاران  Laposa. آنمون ایجاد کرده استسله پسمر

آنماون و  پایش در پژوهشی نشاان دادناد کاه میاانگین نماره      

مااران مباتلا باه وساوا      سیاسایت اضا رابی بی  آنماون  پس

 ،در برنامه کیفیت نند ی توأم با برنامه شاناختی  کنندهشرکت

هاا   سیاسیت اض راب آنماودنی  ادار  داشت امیتفاوت مان

 روه کنترل که در یییت انتظاار درماان قارار  رفتاه بودناد،      

که نتایج این م ایاه با یافته پژوهش ساضر همیو  نیافت بهبود

نیز در پژوهشای همیاو    [20]همکاران  و Behenckباشد. می

ن نمره با یافته ساضر به این نتیجه دست یافتند که بین میانگی

مباتلا باه اخاتلالات     روه ها  سیاسیت به اض راب آنمودنی

و  روه کنترل برنامه کیفیت نند ی  کنندهیافتدر یپزشکروان

 دار  وجود دارد.یتفاوت مان آنموندر مرسله پس

Yazdi نیز همیو با این یافته ان پژوهش  [27]ران و همکا

میاانگین نماره بهزییاتی    ساضر در پژوهشی نشان دادناد کاه   
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جلیاه درماان    1بیماران مباتلا باه دیابات کاه     شناختی روان

کیفیت نند ی را دریافت کرده بودناد در مقاییاه باا    مبتنی بر 

، ندبیماران دیابتی  روه  واه که در یییات انتظاار قارار داشات    

تاوان  کیفیت نند ی میبرنامه در تبیین اثربصشی . د یافتبهبو

 فت، این درمان به ارا ه یچ ایگو  مناس  جهت مواجهاه باا   

هاا بارا    ها، ارا اه اصاول و مهاارت   ها در تمام سی هنارضایتی

ها پرداخته است و مراجاان را قاادر  کاربرد در هر یچ ان سی ه

ها  مصتلاف ان  ساند برا  افزایش رضایت خویش در سی همی

این مدل و اصول استفاده کنند. کیفیت نناد ی باا اساتفاده ان    

ها و مایارهاا  رویکرد شناختی و رفتار  اقدام به تغییر شناخت

جایگزینی تفکار   نگر بهشناسی م بتتفاده ان روانو با اسکرده 

رساد تغییار   مای  به نظر .[84] پرداندم بت با تفکر قدیمی می

ابااد سیاسیت اض رابی باه هماین دییا      دید اه مراجاان در

بوده است. شاد  و رضایت دو مشصیه اصلی کیفیات نناد ی   

عنوان یچ تجربه شناختی با یت نند ی به. در واقع، کیفندیته

رضایت ان ابااد مهم نند ی ان نظر خود فرد و نیان یاچ تجرباه   

شاود.  یاباد، نشاان داده مای   اسیاسی که با شاد  تظااهر مای  

هاا  روانای ان جملاه    ن دو عام  به کااهش بیماار   افزایش ای

برخاوردار  ان   د. ارد مشکلات خلقای و اضا رابی منجار مای    

نیز اثر شار است   فرد ینبکیفیت نند ی ضایف بر ارتباطات 

ا  و ساان ار   شود کاه فارد ساانوکارها  مقابلاه    و سب  می

نااامؤثر را بااه کااار  رفتااه و در نتیجااه موجاا  افاازایش تاانش 

افزایش تنش باا عواما  فیزیکای و شادت بیماار         ردد ومی

ی ماننااد هااایمیااتقیم دارد، بااه خیااوص در بیمااار  ارتباااط

سردردها  تنشی که افزایش ساردردها در ایان سایات باعاث     

کیفیت نند ی با برنامه رو،  ردد. ان اینمی هاآنکاهش تحم  

شاود تاا   ابااد کیفیت نند ی ان این سانوکار سب  مای  افزایش

 ت اض رابی در این بیماران کاهش یابد.سیاسی

دیگر یافته پژوهش ساکی ان آن بود که بین میانگین نماره  

 اروه در مرسلاه    ننان دارا  ساردرد تنشای دو   یخود انیجام

دار  وجود دارد و برناماه  یآنمون ان نظر آمار  تفاوت مانپس

کیفیت نند ی بر بهبود خودشناسای انیاجامی و اباااد آن در    

بررساای در سااردرد تنشاای تأثیر ااشار بااوده اساات.  ننااان بااا 

مه کیفیت نناد ی بار   برنا تأثیرکه در آن ا  ، م ایاههاپژوهش

ور میتقیم بررسی شده باشاد، یافات نشاد    به ط یخود انیجام

در  یخاود انیاجام  در نمیناه بهباود   ساضر ویی نتایج پژوهش 

و  Einyهاا  پاژوهش   یافتاه افراد  روه آنمایش تاا ساد  باا    

Narimani [21]  .منظاور  در م ایاه آنها که به همیویی دارد

هاا   ه درماانی بار قادرت ایگاو و مکانییام     ارنیابی تأثیر برنام

دفاعی مبتلایان به اختلال شصییت مرن  انجاام شاد، نتاایج    

ایگو نشان داد شرکت در جلیات درمانی موج  افزایش قدرت 

هااا  دفاااعی شااده اساات.    و بهبااود اسااتفاده ان مکانییاام  

Momammadi  در پژوهشای همیاو باا     نیز [23]همکاران و

جلیاه مداخلاه    1م ایاه ساضر نشاان دادناد کاه شارکت در     

درمانی به شایوه پاشیرش و تاهاد در نناان سرپرسات خاانوار       

موج  بهبود میانگین نمره سبچ دیبیتگی ایمن، کاهش نمره 

 ها  دفاعی شده است.نمره مکانییمدیبیتگی ناایمن و بهبود 

کاار یر   هتوان  فت که هدف ان با ن این یافته میدر تبیی

آ اهی بدون وقفه در سال است که فرد را قادر  ،کیفیت نند ی

 یرد. ا میساند متوجه شود چگونه جلو  عملکرد خویش رمی

، ان طریاق  کاار یر  کیفیات نناد ی   در جلیات  روهی با باه 

 ها  فرد بارا  ادراک و پاساخ خالاف، فارد    بیدار کردن قابلیت

ها  ذاتی خاویش واقاف  اردد و در    شود تا به تواناییقادر می

ها دارد، بهتر پاسخ به تکاییفی که نیان به استفاده ان این توانایی

عما  کناد. همچناین، بااا اساتفاده ان اصاول کیفیات ننااد ی       

هاا   توان به ننان دارا  سردرد تنشی در شناخت بن بیتمی

رساایدن بااه  ان طریااق هاااآنرواناای خویشااتن و سااپس ساا  

بااا  خودآ اااهی و سااپس افاازایش آن کمااچ نمااود. در واقااع  

، میاووییت شصیای، تواناایی    فنون کیفیت نند ی یر کار به

 یابد.خودآ اهی مراجاان بهبود میس  مشکلات و همچنین، 

م ارح شاده در   « سه محاور اصالی  » بر اسا تبیین آخر 

کیفیت نناد ی شاام  غناا  درونای، کیفیات نماان و       برنامه 

ایابی در نناد ی ارا اه شاده اسات. در ایان روش افاراد باا        مان

ها   یرند که با ایجاد تاادل بین سونهرویکرد شناختی یاد می

آیای کاه   ارنشمند نند ی که در سال ساضر وجود دارد با ایاده 

میازان بهزییاتی    ،است و رشد همه ابااد نناد ی  هاآنمدنظر 

ط با افزایش روابذهنی و رضایت خاطر ان نند ی و به دنبال آن 

د کنناد. آماونش کیفیات    ایجاا  اطرافیان و خودشناسی انیجام

 شود افراد شناخت بیشتر  ان خاود و، باعث میسنند ی ان یچ

ایجاد آ اهی در مورد نقاط قوت  .پیدا کنند هایشانو توانمند 
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به نفس بیشاتر   دتا با اعتما ددهامکان میو ضاف خود به فرد 

هاا   د شاود و در مواجاه باا موقایات    در روابط بین فارد  وار 

 ده کند.استفا ترها  کارآمدتر و مناس ان شیوهمصتلف نند ی 

ان سو  دیگر، با آمونش در نمینه کیفیت نمان و مانایاابی در  

نند ی باعاث کااهش تردیاد در تیامیم و کااهش نااتوانی در       

وظاایف در   مقابله با استر  ادراک شده و به تاویاق اناداختن  

فاازایش خودشناساای انیااجامی در ننااد ی رونمااره ننااد ی و ا

 شود.می

تاوان باه انجاام    ها  پژوهش ساضر میان جمله محدودیت

 یر  در دستر  و سجم نموناه پاایین، عادم بررسای و     نمونه

هاا تنهاا ان   ها  درمانی مصتلف، انتصاب آنماودنی مقاییه روش

یچ جنس و با یچ نو  شکایت ان سردرد و عدم انجاام مرسلاه   

تر اشاره کرد. محادودیت دیگار   یر  در مدت نمان طولانیپیگ

 ردد، نتایج ساضار دال بار   پشیر  نتایج برمیپژوهش به تامیم

 یشاناخت رواناثربصشی کیفیت نناد ی درماانی بار نشاانگان     

و کنترل شده  آنمایشینیمهبیماران با سردرد تنشی در شرایط 

غیرآنمایشای   انجام شده است، بنابراین در تامیم آن به شرایط

بایاد استیااط صاورت     ینیباای  یرغها  بایینی و و بر سایر  روه

ها  آتی در سجم نمونه بزر تر شود پژوهش یرد. پیشنهاد می

 ،سایه صورت  یرد. علاوه بر ایان  یچو با انجام مراس  پیگیر  

در پاژوهش ساضار، بار    استفاده شده اثربصشی پروتک  بررسی 

پزشااکی و رفتااار  تلالات روانهااا  بااایینی و اخااسااایر  ااروه

 شود.مامول پیشنهاد می

 

ها  این پژوهش که نشاان  با توجه به یافته: گیرینتیجه

کیفیت نند ی باعث بهبود خودشناسای انیاجامی و   برنامه  داد

ننان مبتلا به سردرد تنشی شده کاهش سیاسیت اض رابی در 

و  بصشای ریز  ماداخلات تاوان  توان در طرحمیاستمالا  است، 

درمانی برا  بیماران مبتلا به دردهاا  مازمن، ان ایان برناما      

 استفاده نمود. مداخله

 

 تعارض منافع

این م ایاه بدون سمایت مایی نهاد خاصی انجام شده و باا  
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Introduction: Tension headache is a common type of headache characterized by non-throbbing 

bilateral pain, mild to moderate pain that can interfere with personal activities. Therefore, this study 

was conducted to determine the effectiveness of quality of life therapy on anxiety sensitivity and 

cohesive self-knowledge of women with tension headache. 

Materials and Methods: The research was quasi-experimental with pre-test, post-test design and 

control group with quarterly follow-up. The statistical population of the study consisted of all 

women with tension headache admitted to the psychiatric ward of Milad Hospital in Tehran in 

2020. By available sampling, 30 people were selected and divided into experimental (n= 15) and 

control (n= 15) groups. They filled out the anxiety sensitivity questionnaire and the cohesive self-

knowledge questionnaire. In the experimental group, treatment based on improving the quality of 

life was performed in 8 sessions (1 session per week for 1.5 hours). Post-test was taken from the 

groups at the end of treatment. Data analysis was performed using repeated measures variance. 

Results: The results showed that the mean score of coherent self-knowledge and its dimensions in 

the experimental group significantly improved compared to the control group after the intervention 

(Eta=0.61, p=0.005, F=0.37). Moreover, the results showed that the quality of life therapy was 

beneficial in reducing anxiety sensitivity and its dimensions in the subjects of the intervention group 

as compared to the control group (Eta=0.60, p=0.001, F=43.45). The effects of this program on 

dependent variables continued during the follow-up period (p=0.001) 

Conclusion: Based on the results of the present study, it can be concluded that quality of life 

therapy is associated with cohesive self-awareness and controlling anxiety sensitivity in patients 

with tension headache. Use of this program is recommended for patients with headaches. 
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