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 مقاله پژوهشي 

  ران و عراقین رزمندگان جنگ ایاز استرس پس از ضربه در ب یناش یحرکت – یل اختلالات حسیتحل
  

  ١تورج محمدزاده
 

  27/12/1395تاریخ پذیرش  26/10/1395تاریخ دریافت 
 
 يدهچک

گ ا دو عضو خود را در جنيک يکه  يجانبازان يين رزمندگان و جانبازان است. از سويدر ب ياختلالات روان نيترعيشااسترس پس از ضربه از : هدف و زمينهپيش
 يت اضطرابدر اثر اختلالا يحرکت – ياختلالات حس يبررس، ن مقالهي. هدف اشونديمز ين يدچار اختلالات حرکت، در اثر استرس پس از ضربه، انددادهاز دست 

  ران و عراق است.ين رزمندگان جنگ ايدر ب
ل شده است. گروه اول ين نمونه در سه گروه تشکيران و عراق است که اينفر از جانبازان مرد جنگ ا ۱۵۰، قين تحقيدر ا موردمطالعهتعداد نمونه : هامواد و روش

 ليکنترل را تشک و گروه انددهيند بيو آسدر جنگ شرکت نداشته  نفر که ۵۰و گروه سوم  يقطع عضو اندام تحتان نفر با ۵۰گروه دوم ، ينفر با قطع عضو فوقان ۵۰
 ق استفاده شد. يدن به هدف تحقيرس ينگ برايو مصاحبه و آزمون تمپ نامهپرسشمنظور از ني. بددهنديم

در گروه اول و  يحرکت يهاتيرشد فعال يعني .کنديم تأييدرا  يصحت روند آمار P > ۰۰۱/۰با احتمال ، آمددست به tکه با شاخص  ييهاافتهي يبررس: هاافتهي
ش ياول و دوم نسبت به گروه سوم افزا يهاگروهدر  يحرکت يزان خطاهايم، ميش سرعت ترسين خطا همراه بود. ضمناً با افزايشتريدوم نسبت به گروه سوم با ب

  دهد.ينشان م
درصد  ۲/۲۴رساندند و در گروه اول حدود  ۲۶به  ۳۳دهد که افراد گروه کنترل تعداد اشتباهات خود را از ينگ نشان ميج آزمون تمپينتا: يريگجهيبحث و نت

 ۱ن جانبازان گروه سوم يدرصد بوده و در ب ۱۳ن عدد يافت. در ارتباط با جانبازان گروه دوم ايش يدرصد افزا ۵/۱۷زان يبه م يروند کاهش يجازان اشتباهات بهيم
 يزان خطاهايم، يحرکت – يب حسيها نشانگر آن است که به نسبت نوع آسافتهين يدر مرحله سوم). ا ۴/۵ ± ۳۷در مرحله دوم و  ۱/۱ ± ۳۶درصد است (

  ابند.ييش ميافزا يحرکت
 ران و عراقيجنگ ا، يحرکت – ياختلالات حس، آثار استرس پس از ضربه: هاکليدواژه

  
 ١٣٩٦ ارديبهشت، ۱۳۸-۱۴۴ ص، دوم شماره، هشتميست و بدوره ، يهارومي پزشکمجله 

  
  ۰۹۱۴۳۴۶۸۰۴۸تلفن:  ه، ياروم :آدرس مکاتبه

Email:  

  
  مقدمه

 درد به واناتيح واکنش ١٩٢٧ سال در کانن بردفورد والتر
 هيطرفداران نظر از او د.ينام »استرس« را يروان عوامل و يجسم

 شواکن يسازآماده و يهومئوستاز سميمکان شدن فعال نيب ارتباط
 ازنظر استرس مفهوم .)١( است بوده فرار اي مبارزه يبرا يرفتار

 بدن يکيولوژيزيف يهاسميمکان يکل عبارت است از واکنش يليسا
مورد  به پاسخ در کيولوژيزيف واکنش تکثر از يبيترک صورتبه

 واکنش( »يعموم انطباق نشانگان« از ياجلوه بوده که زااسترس
 لازاروس .)٢( .ديآيمبشمار ) سميارگان از مشترک محافظ يانطباق

 جهيدرنت يروان استرس«: کنديم فيتوص گونهنيا را يروان استرس
 تيفيک و انسان عملکرد بر که است ياحساس حالت کي ديتحد

                                                             
 ارمنستان يدانشگاه مل ،يشناسروان ي. دکتر١

 يگريد علت« سدينويم لازاروس .)٣( »گذارديم تأثير آن عملکرد
 اي مولياست گردديم استرس واکنش در راتييتغ باعث که
 »آورديم به وجود را آن که است يتدافع روند از ينوع اديزاحتمالبه
 را يروان استرس مفهوم جاديا معتقد است »بودروف. آ.و« .)٣(
 جاديا و کرد محسوب نهيزم نيا در بزرگ يآورد دست توانيم

، )يکيزيف( يجسم، احساس يهااسترس نهيزم در مختلف قاتيتحق
 هينظر و مفهوم نيا قبول موجب گريد انواع و ضربه از پس، ياجتماع

 نيا در )ي(مفهوم يادراک دستگاه توسعه به منجر نيا .است دهيگرد
، »يعاطف«، »ياتيعمل« مقوله در يروان استرس فيتعر زيتما و نهيزم
 جينتا يليتحل يهايبررس. ديگرد رهيغ و »هوشمند«، »اطلاعات«
 تطابق عدم، استرس گونهنيا اساس که دهديم نشان مطالعات نيا
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. آ. و« ازنظر. است شخص خود يهاييتوانا و تيفعال يازهاين نيب
 و ظهور يهايژگيو، هااسترس گونهنيا يمحتوا ليتحل »بودروف
 يروان استرس انواع جزو را هاآن که گردديم باعث هاآن عواقب

 حالات از يبخش توانيم را يعاطف استرس. ) ٤(کرد  محسوب
 هموستاز راتييتغ آن در گرفت که نظر در وستهيپ طرح يجانيه
 ينييپا اريبس سطح از کامل يتفاوتبي طيشرا در يکيولوژيزيف

 (استرس »يشانيپر« مفهوم دو )۱۹۶۶( يلو. ل. است برخوردار
 نهيهب  (سطح »ديمف استرس« و )يمنف احساسات با مرتبط يعاطف

 يجانيه حالات. است جدا کرده گريکدي از را بدن) ستميس عملکرد
 يکيولوژيزيف هموستاز سطح در راتييتغ با، نديناخوشا و نديخوشا
 دست از« را زااسترس تيموقع تيماه j Everstin .)۵( است همراه
 طيشرا از خاص نوع Fraisse. آورديم شمار به »کنترل دادن

 نيا خصوصبه و دينام استرس را emotiogenic يکيژنت ياحساس
 کنديم اطلاق) مزمن( متداوم اي تکرارشونده يهاتيبه موقعرا  واژه
 دارند را خوردن برهم امکان يسازگار اختلالات طيشرا آن در که

 فيتعر »حالت« کي عنوانبهرا  يروان استرس) ۱۹۹۵( يپر. گ .)۴(
 او از يريجلوگ ابد کهييم يطيشرا در را خود فرد آن در که کنديم

 طيشرا انکار به فيتعار يکل روند. کنديم دايپ ييشکوفا خود
 طيمح است. هر استرس دکنندهيتول که دارد اشاره يراختصاصيغ

 قضن  موجب که موارد آن تنها بلکه، نشده  استرس بروز باعث تقاضا
 استرس جاديا گردنديم  ييخودشکوفا از مانع و کنترل، انطباق

 شيپ، را گراف مک فرمول )۱۹۹۲( »نيکولودز. ب« .) ۶( کنديم
 در تيوضع تياهم با است برابر استرس شدت آن طبق که کشديم

. ا. . آ)۷( هاآن ياجرا امکان از يآگاه و موردنياز سطح نيب تفاوت
 يروح تيوضع) ۱۹۱۳( سال در ژاپن و هيروس جنگ طول در تاراس

 يحرو تيوضع .است کرده فيتوص نبرد از شيپ را سربازان يروان و
 خپاس، تيحساس شيافزا، رمعموليغ يريرادگيا قالب در هاآن يروان

 رظاه  خاص يتيشخص ساختار کي چارچوب در مشکلات به يعاطف
. د. ب ولف ويا. ؛ وب، گوباچف. م. ويبه اعتقاد  .)۸( است شده

که در برابر عوامل  يدر طول مدت يفرد وقت"  )۱۹۷۶( يکارواسارسک
ه ب يابيخودارزاز  ينسبت به شناخت اصل، رديگيزا قرار ماسترس
 مطلوب يامر اي ديتهد جادشدهيا طيشرا اساس بر که آورديعمل م

 و آمدهشيپ تيوضع از جادشدهيا درک به با توجه. گردديم يتلق
 و ابدييبروز م يمتفاوت يهاالعملعکس، شخص توسط آن يابيارز

. رديگيم شکل زااسترس عامل نسبت به يمتناسب ياحساس واکنش
 مدتطولاني اي يقو ازحدشيب پاسخ کي يپ در يجسم اختلالات

 کنديم ذکر. ف. ن لوايخايم. )۹( دهديم رخ ياحساس و يعاطف پاسخ
 اراتانتظ نيب تناقض حاصل، ازحدشيب ياحساس و يعاطف پاسخ که
 گريد يسو از يزندگ يهاتيواقع و سوکي از يتيشخص يهايژگيو و
 .)۱۰(باشد يم

و  دنبال نقصبه يت نامناسب فرديت و وضعيمحروم، تيمعلول
ه که با توجه ب شوديم يمانع از انجام نقش کهيطوربه، است يناتوان
 يقتل يعيطب، فرد يبرا يو فرهنگ ياجتماع، يجنس، يط سنيشرا

، شوديم يفلج و ناتوان، موجب نقص تنهانهت ي. عارضه معلولگردديم
رنج ، يبدن اثرگذار است و باعث افسردگ يهادستگاهه يبلکه بر کل

، يتحرک يهاتيمعلول. شوديمگران يازمند شدن به ديو ن يوابستگ
و دارند که قطع عض هاتيمعلولان انواع يوع را در ميزان شين ميبالاتر

ر يافراد ز ياغلب قطع عضوها). ۱۱(است  هاآن نيترعيشااز  يکي
حوادث ، مرتبط با تصادفات يهابيآسعلت تروما و سال به ۵۰

 ).۱۲( افتديماتفاق  توسعهدرحال يا جنگ در کشورهاي يصنعت
درصد کل قطع عضوها را شامل  ۸۵حدود  يقطع عضو اندام تحتان

 . از)۱۳(افتد يا هر دو پا اتفاق بيک يکه ممکن است در  شوديم
 ز بر کند شدن و بروز اشتباهيگر آثار استرس پس از جنگ نيد يسو

سال  ۲۰۰۰در «است.  رگذاريتأثجانبازان  يو حرکت يدر اعمال حس
پس از جنگ آشنا  يروان علائمان باستان با يمصر، لاديش از ميپ

ش از يسال پ ۴۵۰ان پس از وقوع جنگ ماراتن در يونانيبودند و 
 علائم، داد يو دولت آتن رو يش هخامنشوين سپاه داريلاد که بيم

» پس از سانحه را در سربازان خود مشاهده کردند يزاتنشاختلال 
از  يمتماد يهاسال. اختلال استرس پس از سانحه در طول )۱۴(

 ،رانياز اردوگاه اس يچون سندرم ناش يمختلف ياسام، شروع جنگ
ه به خود گرفت بارانگلولها شوک يسندرم قلب سرباز و موج انفجار 

تنام در سال يبازگشته از جنگ و ييکاي. سربازان آمر)۱۵(است 
ت داشتند و يشبانه شکا يهاکابوساسترس و ، از ترس، ۱۹۷۵

. انجمن )۱۴(شد  يپزشکروانوارد عالم  PTSDجنگ واژه  نيازاپس
 يو آمار يصيتشخ ين کتابچه راهنمايکا در اوليآمر يپزشکروان

د يتحت عنوان واکنش شد PTSD) از DSM Iروان ( يهايماريب
) از اختلال DSM IIن کتابچه (ياسترس نام برده است. در دوم

) تحت DSM IIIن کتابچه (يگذرا استفاده شد و در سوم يتيموقع
قرار  ).۱۶(شده است  يبندعنوان اختلال استرس پس از ضربه طبقه

 ياختلالات روان ييتنهابهو جنگ  ييايميگرفتن در معرض عوامل ش
 آورنديموجود مانند اختلال استرس پس از سانحه به يمزمن و جد

ست ا ياز اختلالات استرس ي. اختلال استرس پس از سانحه نوع)۱۷(
 ئمعلا صورتبهات يح دکنندهيتهدک حادثه يا يکه پس از برخورد 

حادثه و  يادآوري، کابوس شبانه، يمانند پرخاشگر يمختلف روان
البته ). ۱۸( شوديمک مشخص يو کاهش آستانه تحر ياسترس علائم

باشد که  يشدت ضربه به حد -۱: ن کردندييتع يطيضربه شرا يبرا
فراتر از دامنه تجارب  -۲جاد کند. يا يشانيبارز پر علائمدر اکثر افراد 

افت. ير ييضربه تغ يهاملاک، ن کتابچهيمعمول بشر باشد. در چهارم
ز ا ياريمتفاوت است و بس، در افراد مختلف را پاسخ به استرسيز

 نياست. به هم هاآن يعيافراد در قلمرو تجربه طب يبرا هااسترس
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قرار  ک را ملاکيداد تروماتيبه رو يقربان ين پاسخ ذهنيل بارزتريدل
 .)۱۹( دادند

از  يناش يحرکت – ياختلالات حس يبررس، ن مقالهيهدف ا
ه ران و عراق با استفاديرزمندگان جنگ ان ياسترس پس از ضربه در ب

نگ  است. يمصاحبه و با روش آزمون تمپ، نامهپرسش ياز ابزارها
ز ا استرس پس اياست که آ طرحقابلن يق چنيه تحقيسؤال و فرض

 ود؟شين رزمندگان منجر ميدر ب يحرکت – يضربه به اختلالات حس
 

  مواد و روش کار
به  يابيدست ياست. برا يو کاربرد يفيق به روش توصين تحقيا

استفاده شده است.  نامهپرسشاز  شدهمطرحهدف و پاسخ سؤال 
نفر از جانبازان مرد  ۱۵۰ق شامل ين تحقيدر ا موردمطالعهت يجمع

ن تعداد ي. از اشوديم ۷۵تا  ۵۵ يهاسالن يران و عراق بياز جنگ ا
عضو اندام  نفر با قطع ۵۰، ک دست)ي( ينفر با قطع عضو فوقان ۵۰

 و يکيزيب فيآس گونههيچنفر که  ۵۰ا هر دو پا) و يک ي( يتحتان
ترل گروه کن، اندنداشتهز در جنگ شرکت يو ن زخم را تجربه نکرده

 يهاروهگبرخلاف ، خود يدادند. افراد گروه کنترل در زندگل يرا تشک
ت يرمعمول نبوده و مشغول فعاليعوامل غ گونهچيه تأثيرگر تحت يد
 تقريباًمختلف  يهادر گروهن مطالعه ي. ااندبودهروزمره  يزندگ و

م جامعه به چهار گروه يانجام شده است. پس از تقس زمانهم طوربه
مام ت کهيطوربه، ق سه بار در هفته انجام شده استيتحق، يشيآزما

 يتا از سخت کردنديمقات شرکت يک هفته در تحقيظرف  هاگروه
جام ان يو شرکت در مصاحبه خسته نشوند. برا نامهپرسشل يتکم

 طيشرا ليبه دلاما ، ز وجود داردين يکيروش الکترون، ن آزمونيا
استفاده شده است.  يکيق از روش گرافيط تحقيو شرا يجامعه آمار

ت مورد آزمون قرار يشخص يت حرکتين روش روند فعاليدر ا
 استفاده شده است.نگ يتمپ نامهاز پرسش ن منظوريبدرد و يگيم

 يشد که بر رويه ميمطابق دستورالعمل به افراد مورد آزمون توص
د يبان کار نيرا رسم کنند. هنگام ا ين به بالا خطوطيياز پا يخط افق
د دو يک خط نباين با يشدند و همچنيمجاور وارد م يهابه خانه

ل نبود يکه مطابق م ييهانشانه يدادند. تماميخانه را پوشش م
رون يها بکه از خانه يو خطوط ومعوجکجشد. خطوط يم ياشتباه تلق

شد. بر يداد اشکال محسوب مين خانه را پوشش ميا چنديزد يم
د افراد بر اساس تعدا، يحرکت – يت حسينگ فعالياساس آزمون تمپ

د. رنيگيقرار م موردبررسيم خطوط) يانجام شده (ترس يهاکل عمل
فرد مورد ، کيرد. با شماره يگيه صورت ميثان ۵بار در  ۴ آزمونن يا

بر  را يخطوط يعه فوقانيا راست نسبت به ضايآزمون با دست چپ 
 يبدون آنکه توقف، کشد. با شماره دوينامه مخط اول پرسش يرو

رسد. با يدهد و به سطر دوم ميادامه م يگذارکرده باشد به علامت

با شماره چهار به سطر چهارم  هايتدرنشماره سه به سطر سوم و 
 رسد.يم

شود که ين عمل به فرد مورد آزمون گفته ميپس از اتمام ا
از  ن است. سپس اويک تمرين کار او يا، با روند کار ييآشنا منظوربه

مطلع و روند آزمون با همان محتوا و عمل شروع  يشروع آزمون اصل
شود که به عمل يشود. فقط در سطر سوم به فرد گفته ميم

ق آزمون ين تحقيهدف ا، طين شرايسرعت ببخشد. در ا يگذارخط
  مستقل است. يحرکت يهاييتوانا

مطابق دستور افراد مورد آزمون شروع به انجام آزمون کرده و 
ن بار خطوط در سطر سوم يا يکشد. وليه طول ميثان ۵ز ين روند نيا

تمام اعمال افراد  يهماهنگ، شوند. در سطر سوم آزمونيگذاشته م
 موردبررسيمداوم و متحرک ، ک عمل سختيمورد آزمون به هنگام 

شود که سرعت خود را يرد. به افراد مورد آزمون گفته ميگيقرار م
 ن عمل فرصتيت کار بکاهند. با ايفيبدون آنکه از ک، بالا ببرند

 اشتباهات يالعمل در پاز عکس ياسترس ناش يص و بررسيتشخ
دست آوردن گردد. افراد مورد آزمون فرصت بهيفراهم م ياحتمال

موفق به اصلاح  هاآناز  ياريکنند و بسيدا ميره را پيذخ يروين
 ينکه از سرعت خود کم کنند. وليبدون ا، شوندياشتباهات خود م

ترس عدم انجام امور محوله سرعت انجام کار  ياز رو، برعکس يبرخ
ر روند آزمون وجود يين تغييامکان تع ،يطور موازکنند. بهيرا کم م

ز ذکر شده است نشانگرها هم ين يه آماريکه در نظر طورهماندارد. 
روند مثبت است و هم  دهندهنشانتوانند با علامت + باشند که يم
ه افول روند است. ب يايباشند که گو يتوانند همراه با علامت منفيم

سطح آن قابل مشاهده روند استرس و ، هنگام کاهش روند آزمون
مون د و فرد مورد آزياين بييت انجام کار پايفيخصوص اگر کاست. به

زمره رو ياط در زندگين احتيسک کند. ايل نداشته باشد که ريتما
  ز قابل مشاهده است.يفرد ن

صورت  يوتريو هم کامپ يمحاسبات هم به روش دست يتمام
ار يط بسيامکانات و شرا کهيهنگام يط تجربيگرفته است. در شرا

 يمحاسبه و بررس کنندهنيتضمانتخاب روش مناسب ، محدود است
  ها است.ق دادهيدق

نگ يق روند رشد آزمون تمپيبه هدف تحق يابيدست يبرا
  : گرددير ارائه ميله فرمول زيوسبه

TP = ∑ ଶି ∑ ଷ
∑ ଶ

 × 100 

∑ن فرمول يدر ا  در صورت گرفته يکيگراف يهامجموع عمل 2
∑صورت گرفته در   يهاو مجموع عمل است ستون دوم ستون  3

  : شده است محاسبهر يز قيبه طر يانيم يسوم است. نشانگرها
x = ∑ ௩

ே
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هر نوع اندازه مشخص است و بر  يايدر فرمول فوق نشانه گو
ار از يگردد. انحراف معين محاسبه ميانگيم، هااساس تعداد اندازه

  : است محاسبهقابلر يق فرمول زيطر
∂ =  ± ඨ

∑ 2ܦ

ܰ − 1
 

  D = μ −  ير تفاوت دارند. براين مقاديانگيسه با ميدر مقا ܸ
 مورداستفادهب ارزش تنوع يضر يصورت موازانس کل بهيف واريتوص

 يوعل نين دليندارد و به هم يقرار گرفت که به ارزش مطلق بستگ
به ر محاسيز به شرح زيرات نييب تغياست. ضر» چ مقدار اتهاميه«از 
  : ودنت استيار استيدر آن نشانه مع شود کهيم

μଵ − μଶ

ඥ݉ଵ
ଶ − ݉ଶ

ଶ
 ≥  ݐ

ر جدول در مورد سطح صفر يسه با مقاديدر مقا  tتجربي ارزش 
نان از يمنظور اطمموارد به يکند. در برخياست تجاوز نم ۰۵/۰که 
  ستون استفاده شده است.يار توافق ک. پريمع

است.  يتصادف، جهيدرنتن است که تفاوت يبر ا يفرض صفر مبتن
رد. يگيه صورت ميدقت فرض يابيارز يبرا يبعد يآمار يهايبررس
ر (ب يقين رابطه انتظار و اعداد حقيمجموع مربعات تفاوت ب زمانهم

ون يه صفر) متعلق به تعداد مورد انتظار و مجموع فراکسياساس فرض
سه ير مقايجدول به روش ز يهاآمده با دادهدستبه يهااست. اندازه
  : شده است

µ = ∑ (௉భି ௉మ
௉బ

)ଶ 

P� = عدد واقعي          P� = مقادير کسري در کل          
P� = عدد مورد انتظار 

  
  هاافتهي

 يکيله آزمون گرافيوسکه به يتحرکات معمول يبرگزار به هنگام
ه يدر مرحله اول گروه کنترل از بق، قرار گرفت يابينگ مورد ارزيتمپ

ز يج گروه سوم جانبازان نينتا حالدرعينداشت.  يج بهترينتا هاگروه
اما تعداد اشتباهات صورت گرفته توسط جانبازان ، ک بوديبه آن نزد

صورت ني). بد۲شتر از اشتباهات گروه کنترل بود (جدول يب مراتببه
 ۱/۳± ۳۱حدود  يکيگراف يهان نشانهيتعداد اول، که در گروه کنترل

سه ين افراد گروه اول در مقاياست. در ب ۳/۰±۱۲زان اشتباهات يو م
) P > ۰۵/۰( ۳/۲ ± ۲۴گر حداقل است که حدود يد يهاگروهبا 

 ± ۱۹شتر است که حدود يب مراتببهزان اشتباهات يم يول، است
۱/۳ )۰۰۱/۰ < Pنگيتمپ يکيآزمون گراف ي) است. نشانگر عدد 

سه ياست و تعداد اشتباهات در مقا )P > ۰۵/۰( ۴/۱ ± ۲۶حدود 
جه در ين نتياست. ا ۴تر و حدوداً نييمراتب پابا اعداد گروه اول به

 شتر است).يعدد ب ۳ست (ين يجه بديج گروه اول نتيسه با نتايمقا

  
  قيموردتحق يهاگروهن ياعداد در ب يجستجو به هنگام يحس يهاالعملج عکسينتا: )۱(جدول 

  يحرکت يروان ينشانگرها  يريگمتوسط اندازه ينشانگرها

P گروه سوم  P گروه دوم  P گروه کنترل  گروه اول  

ک يت حرکت در گرافيفعال  ۳۱ ± ۶/۰  ۲۴ ± ۳/۲  > ۰۵/۰  ۲۶ ± ۴/۱  > ۰۵/۰  ۲۹ ± ۵/۰  > ۰۵/۰
  نگيتمپ

  اشتباهات  ۱۲ ± ۳/۰  ۱۹ ± ۱/۳  > ۰۰۱/۰  ۱۵ ± ۴/۴  > ۰۰۱/۰  ۱۵  ± ۱/۲  > ۰۵/۰
  اول يسر  ۴۸ ± ۷/۰  ۴۰ ± ۳/۱  > ۰۰۱/۰  ۴۲ ± ۴/۲  > ۰۰۱/۰  ۴۵ ± ۴/۴  > ۰۰۱/۰
  اشتباهات  ۲۸ ± ۶/۰  ۳۴ ± ۸/۰  > ۰۱/۰  ۳۱ ۲/۴±  > ۰۰۱/۰  ۳۲ ± ۱/۳  > ۰۱/۰
  دوم يسر  ۵۳ ± ۸/۰  ۴۲ ± ۴/۲  > ۰۰۱/۰  ۴۷ ± ۱/۲  > ۰۰۱/۰  ۵۲ ± ۳/۱  > ۰۰۱/۰
  اشتباهات  ۳۳ ± ۷/۰  ۴۰ ± ۶/۱  > ۰۰۱/۰  ۳۸ ± ۴/۱  > ۰۰۱/۰  ۳۶ ± ۱/۱  > ۰۰۱/۰
  سوم يسر  ۵۶ ± ۹/۰  ۴۰ ± ۳/۳  > ۰۰۱/۰  ۴۴ ± ۶/۴  > ۰۱/۰  ۴۹ ± ۶/۴  > ۰۰۱/۰
  اشتباهات  ۲۵ ± ۹/۰  ۳۷ ± ۵/۳  > ۰۰۱/۰  ۴۰ ± ۲/۱  > ۰۰۱/۰  ۳۷ ± ۴/۵  > ۰۰۱/۰
دا يپ يصرف شده برا زمانمدت  ۶۹ ± ۵/۱  ۷۹ ± ۲/۲  > ۰۰۱/۰  ۷۴ ± ۱/۵  > ۰۵/۰  ۷۰ ± ۴/۲  > ۰۵/۰

  ه)ياعداد (به ثان کردن
  اشتباهات  ۳ ± ۲/۰  ۶ ± ۵/۰  > ۰۰۱/۰  ۵ ± ۳/۰  > ۰۱/۰  ۴ ± ۳/۰  > ۰۵/۰

  نگارنده: مأخذ
 ۵/۰ ± ۲۹حدود  يکيگراف يهادر گروه سوم تعداد نشانه

)۰۵/۰< Pيج گروه کنترل فرق چندانيسه با نتاي) است که در مقا 
شتر است يب مراتببه صورت گرفتهزان اشتباهات يم يول، ندارد

 يکيگراف يهادر ارتباط با نشانه آمدهدستبهج ي). نتا۶/۲ ۱۵±(
 يگذارنشانه يد با سرعت بالاتريکه بايهنگام، مربوط به نوبت دوم

ز جانبازان گروه ين مرحله نيارسد. در يم به نظرجالب ، شديم
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 يهاگروه. اگرچه در اندمتفاوتخود  يحرکت يهاييکنترل با توانا
گرفته در زان اشتباهات صورتيم، ز نشانگرها بالا رفته استيگر نيد
شود. ين محسوب مييار پايار بالا است که نشانگر بسين مرحله بسيا

ز در ارتباط با آزمون عملکرد يج مشابه در مرحله سخت آزمون نينتا
مشخص است در که  طورهماندست آمده است. نگ بهيتمپ يتحرک

 يد خطوط عمود را در خانه مخصوص که با محور افقين مرحله بايا
نادرست و  يهايتلاق ينمود. تمام يگذارعلامتکند يم يتلاق

مجاور و ... اشتباه محسوب  يهان خطوط کج و عبور به  خانهيهمچن
ان زيلکن م، ستيچندان ن هاگروهن ياول تفاوت ب يشود. در سريم

 ار بالا است. ياشتباهات بس
) ۶/۰±۲۸توسط اشخاص گروه کنترل ( صورت گرفتهاشتباهات 

 ۸/۰ ± ۳۴سه با مجموع اشتباهات سه گروه نسبت به يدر مقا
)۱/۰< P ۱/۰( ۱/۳ ± ۳۱) و < P( يهنگام، است. در مرحله دوم

 جدداًمن نشانگرها يبالاتر، آزمون انجام شود يد با سرعت بالاتريکه با
سه با يتوان در مقاين تفاوت را مياما ا؛ مربوط به گروه کنترل است

 چراکهج گروه سوم جانبازان در سطح روند آزمون مشاهده نمود. ينتا
 ازحدشيباشتباهات گروه سوم  P >۰۵/۰رش صحت يدر صورت پذ

) است. در مرحله سوم به P > ۰۰۱/۰( ۱/۱ ± ۳۶حدود ، معمول
شود که در حد امکان سرعت کار را کم يشنهاد ميآزمون پ يهاگروه

، جهيدرنتت کار را بهبود بخشند. يفيک، ن حفظ زمانينکرده و در ع
کاهش داد و  ۲۵به  ۳۲گروه کنترل تعداد اشتباهات خود را از 

بالاتر رفت.  ۵۶تا  ۵۳از  هاآندر  يکين تعداد حرکات گرافيهمچن
 يليمسه تکيانجام مقاق امکان يتحق يج اصليدست آمدن نتاپس از به

همچون  يينشانگرها يخصوص بررسر شد. بهيپذن دو گروه امکانيب
، تداوم انجام عمل در مراحل، مستقل در حرکات يهاييتوانا ييبرپا

، با حفظ سرعت انجام کار زمانهمداشتن کنترل هنگام انجام کار 
وحشت ، اطيهمچون احت يموارد، يرونيو ب يعبور از مشکلات درون

 طورهمانقرار گرفتند.  موردمطالعهصورت جداگانه ت بهياز عدم موفق
که ذکر شد در مرحله سوم از اشخاص خواسته شد که با همان 

در حد توان از  يول، مرحله دوم کارها را انجام داده، سرعت عمل
از يامت ۲هر اشتباه  ين مرحله برايارتکاب اشتباه اجتناب ورزند. در ا

 يهاييشود. امکان توانايانجام شده کاسته م ياز کارهاياز امت
مرحله دوم در  يکيگراف يهاج سمبليش نتايمستقل بر اساس افزا

  قرار گرفت. يابيسه با مرحله سوم مورد ارزيمقا
  

  يريگجهينتبحث و 
در  که طورهمانست. ياد نيز يليج خيتفاوت در نشانگرها و نتا

 يهاگروهسه با گروه کنترل و يدر مقا، شوديده ميد ۱جدول شماره 
همراه  ياديبا اشتباهات ز يحرکت يهاتيرشد فعال، مورد آزمون

ط خاص در مرحله سوم يدر شرا ياست. توان کنترل حرکات شخص

خصوص در رزمندگان به، ن شاخصيقرار گرفته است و ا موردبررسي
از آزمون  يترقرار دارد. در مرحله سخت ينييگروه اول در سطح پا

 ۲۶به  ۳۳افراد گروه کنترل تعداد اشتباهات خود را از ، نگيتمپ
 يجازان اشتباهات بهيدرصد در گروه اول م ۲/۲۴رساندند و حدود 

افت. در ارتباط با يش يدرصد افزا ۵/۱۷زان يبه م يروند کاهش
ن جانبازان گروه يدرصد بوده و در ب ۱۳ن عدد يجانبازان گروه دوم ا

در  ۴/۵ ± ۳۷در مرحله دوم و  ۱/۱ ± ۳۶درصد است ( ۱سوم 
افت دستور افزودن سرعت يمرحله سوم). افراد گروه کنترل پس از در

دا يرا پ يکيش روند حرکات گرافيتوان افزا، و کاهش اشتباهات
طور ن گروه در مرحله دوم آزمون بهيج مربوط به ايکردند. نتا

 ۹/۰ ± ۵۶زان يبه م ۸/۰ ±۵۳زان يافت و از ميش يافزا يريچشمگ
)۰۰۱/۰ < Pب اگر در مرحله دوم سهم اشتباهات ين ترتيد. بدي) رس

در مرحله سوم ، بوده است ۶/۱ ± ۴۰دگان حدود يددر گروه صدمه
ده است و اگرچه در گروه يرس ۵/۳ ± ۳۷زان يو به م افتهيکاهش

شته ز نداين يصعودروند ، صورت نگرفته ياريرات بسييمهاجران تغ
  و در حال کاهش است.

ج ينتا، توان حدس زد که افراد گروه کنترليم بيترت نيبد
 کنترل امور محوله را، تيم قابليو با توان تنظ اندرا رقم زده يبهتر

ود ت کار خيفيک تنهانهافراد گروه کنترل  زمانهمرند. يگيدست مبه
برند. در يز بالا ميرا ن بلکه سرعت عمل خود، انددهيبخشرا بهبود 

، گردديماز يامت ۲که هر اشتباه موجب کسر يصورت خطر هنگام
 تيفعال توانيموجود دارد و  ييهاروش يش توان حرکتيافزا يبرا

ت يفيک، در عوض بدون کاهش روند انجام کار يول، ن آوردييرا پا
 د.يانجام کار را بهبود بخش

ر د خصوصبهافراد گروه کنترل ، آمدهدستبهج يبر اساس نتا
ت يز هستند و قابليمرحله سوم آزمون به لحاظ ثبات عمل متما

ن يانگيم جزبه يآزمون داشتند. ول يتوان خود را تا انتها ينگهدار
 ست.ا توجهقابلز ين يج انفرادينتا، آزمون يهاگروهج مربوط به ينتا

ج يصورت گرفت. نتا tشاخص  لهيوسبهنان از صحت تفاوت ياطم
 P >۰۰۱/۰که با احتمال  سازديمن امکان را فراهم يا آمدهدستبه

 توانيمج حاصله يانجام شده داشت. از نتا يبر صحت کار آمار تأکيد
 يهاهگرورات نشانگرها در ييبا توجه به تغ کرد کهن استنباط يچن

ج دور از حد يگروه کنترل نتا جزبهموارد  يدر تمام، مورد آزمون
زان يم يول، ستياد نيز هاآنرات در ييتغ هرچندمعمول است. 

ت که افراد ل اسين دلين بديار بالا است. ايگرفته بساشتباهات صورت
هستند و توان  يد و طولانيشد يهااسترس يدارا هاگروهن يا

ص و يت تشخيگر قابليد يدارند و از سو يمحدود يحرکت
ه د اذعان داشت کيدر انجام عمل ندارند. با يزگيو پاک يريگميتصم

مربوط به آزمون در خصوص سرعت عمل و عدم  يهاخواستهتنوع 
 يو ذهن يکيزيف يارتکاب اشتباه در مراحل مختلف موجب خستگ
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از ارتکاب  ينگران، مربوط به آزمون يهاخواستهبر  علاوه. گردديم
 ددگريمموجب استرس ، آن يجه منفياشتباه در هر مرحله و بروز نت

   گذار است.تأثيرجه آزمون يخود بر نت نوبهبهکه 
را  هاخواسته ياست که افراد گروه کنترل تمام ين در حاليا

ه ب ياتکا يهاتيقابل ين دارايو همچن دهنديمبدون استرس انجام 
زند و در يگر متمايد يهاگروهنفس و کنترل بر خود هستند و از 

 گر گروهيد يهايژگيو خصوصبههستند.  ترموفقانجام امور محوله 
ط يدر شرا يمربوط به عوامل منف يهاتنشمقاومت در برابر ، کنترل

موجب  هايژگيون يو توان اراده است و ا يثبات احساس، رمعموليغ
  .شوديمگر يد يهااز گروهن گروه يز ايتما
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Abstract 
Background & Aims: Post-traumatic stress is a common psychiatric disorder among soldiers and 
veterans. Meanwhile, veterans who have lost one or two of their members in the war, due to post-
traumatic stress, are also experiencing movement disorders. The purpose of this paper was to examine 
sensory disorders - anxiety disorders among warriors of Iran-Iraq war.  
Materials & Methods: This study was conducted on 150 male veterans of Iran-Iraq war which was 
composed of three groups. The first group included 50 patients with upper limb amputations, the second 
group of 50 patients with lower limb amputation, and a control group of 50 not-wounded subjects. For 
this purpose, questionnaires, interviews, and temping tests were used. 
Results: The findings showed the possibility of p<0.001 that confirmed the accuracy of the statistical 
process. The growth of the movement in the first group and the second to the third group was associated 
with more errors. In addition, by increasing the drawing speed, the motion errors in the first and second 
groups showed an increase compared to the third group. 
Conclusion: Temping test results showed that the control group decreased the number of their errors 
from 33 to 26. On the other hand, the number of mistakes of the first group of approximately was 24.2% 
instead of 17.5%. The second group of veterans was 13%; and the third group was 1% among (1.1±36 
in the second stage and third stage 5.4±37). These findings indicate that damage to the sensory-motor 
and motor error rates increases. 
Keywords: Effects of post-traumatic stress, Sensory disorder, Iran-Iraq War 
 
Address: Urmia 
Tel: (+98) 9143468048 
Email:  

 
SOURCE: URMIA MED J 2017: 28(2): 144 ISSN: 1027-3727 

                                                             
1 PhD in Psychology, Armenia State University, Armenia 


