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 Introduction: In addition to physical health, premenstrual dysphoric syndrome has a negative
 effect on psychological health. This study aimed to determine the effectiveness of acceptance
 and commitment therapy (ACT) on the emotional regulation and intensity of pain in girls with
premenstrual dysphoric syndrome. Materials and Methods: This study was a semi-experimen-
 tal study with a pretest-posttest and follow-up with a control group. The statistical population
 was made up of female high school students suffering from premenstrual dysphoric symptoms
 in Tabriz, Iran. In total, 30 people were selected by purposive sampling method and randomly
 divided into two groups (15 people each). Members of the experimental group received their
 treatment in eight sessions of 1.5 hours. The control group did not receive any treatment. Both
 groups answered the 36-question difficulty regulating emotions Gratz and Romer and the
 20-question pain intensity McGill before and after the intervention, as well as a follow-up test
 after 3 months. Results: There was no significant difference between the scores of emotional
 regulation and intensity pain in the experimental and control groups in the pre-test. The results
showed that ACT increased and reduced emotional regulation and intensity of pain, respec-
 tively, in girls with premenstrual dysphoric syndrome in the post-test, compared to the control
group. The effect of ACT on emotional regulation and intensity of pain was lasting in the fol-
 low-up phase. Conclusion: Our data indicate that the ACT can probably improve emotional
regulation and reduce the intensity of pain in girls with premenstrual dysphoric syndrome.e
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مقدمــه: ملال پیــش از قاعــدگی علاوه بــر سلامــت جســمانی بر سلامــت روانشــناختی تأثیر منــفی دارد. 
ایــن مطالعــه بــا هــدف تعییــن اثربخــشی درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد بــر تنظیــم هیجان و شــدت 
درد دختــران مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی انجــام شــد. مــواد و روش هــا: ایــن پژوهــش 
ــود. جامعــه آمــاری را  ــا گــروه کنتــرل ب ــا پیش آزمــون- پس آزمــون و پیگــری ب ــوع نیمه آزمایــشی ب از ن
دانش آمــوزان دختــر دبیرســتانی مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی شــهر تبریــز، ایــران در ســال 
ــا روش نمونه گیــری هدفمنــد انتخــاب و به صــورت تصــادفی  1402 تشــکیل داد. در مجمــوع، 30 نفــر ب
در دو گــروه )هــر کــدام 15 نفــر( قــرار گرفتنــد. اعضــای گــروه آزمایــش درمــان خــود را در 8 جلســه 1/5 
ســاعته دریافــت کــرد. گــروه کنتــرل درمــانی دریافــت نکــرد. هــر دو گــروه بــه پرسشــنامه های 36 ســوالی 
ــز و رومــر و 20 ســوالی شــدت درد مک گیــل، پیــش، پــس و 3 مــاه  دشــواری در تنظیــم هیجــان گرات
پــس از مداخلــه پاســخ دادنــد. یافته هــا: بیــن نمــرات تنظیــم هیجــان و شــدت درد در گــروه آزمایــش 
و کنتــرل در پیش آزمــون تفــاوت معــنی داری وجــود نداشــت. نتایــج نشــان داد کــه درمــان مبتــنی بــر 
پذیــرش و تعهــد در دختــران مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی در پس آزمــون به ترتیــب باعــث 
افزایــش و کاهــش تنظیــم هیجــان و شــدت درد نســبت بــه گــروه کنترل شــده اســت. تأثیر درمــان مبتنی 
بــر پذیــرش و تعهــد بــر تنظیــم هیجــان و شــدت درد در مرحلــه پیگیــری مانــدگار بــود. نتیجه گیــری: 
داده هــای مــا نشــان می دهنــد کــه درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد احتمــالًاً می توانــد تنظیــم هیجــان 
را بهبــود ببخشــد و شــدت درد را در دختــران مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی کاهــش دهــد.

    اطلاعات مقاله:
    دریافت: 27 اسفند 1402                        اصلاحیه: 20 مرداد 1403                          پذیرش: 22 مرداد 1403
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مقدمه
بــا آغــاز دوران بلــوغ، تغییرهــای روانی و جســمانی در دختــران 
روی می دهــد کــه یــکی از چالــش  برانگیزتریــن آن هــا شــروع 
قاعــدگی یــا عــادت ماهانــه اســت. یــکی از مشــکل های مربــوط 
ــه  ــت ک ــدگی1 اس ــش از قاع ــانگان ملال پی ــدگی، نش ــه قاع ب
شــامل مجموعــه ای از تغییرهــای رفتــاری، خلــقی و جســمانی 
اســت کــه پیــش از دوره قاعــدگی یــا در طــول آن به صــورت 
ــدید  ــدری ش ــد، و به ق ــته رخ می ده ــنی و پیوس ــل پیش بی قاب
اســت کــه بعــضی از جنبه هــای زنــدگی دختــران را تحت تأثیــر 
ــه کاهــش عملکــرد ســالم، مشــکل هایی  ــرار داده و منجــر ب ق
در روابــط بین فــردی و اختلاف هــای خانــوادگی می شــود )1(. 
ــبب  ــه س ــود ک ــده می ش ــدر آزاردهن ــه گاهی آن ق ــن چرخ ای
بــروز مشــکل های جســمانی و روانی در دختــران نظیــر تنــش، 
اضطــراب، افســردگی، تحریک پذیــری و پرخاشــگری می شــود 
)2،3(. همچنیــن، بررسی هــا نشــان می دهنــد کــه دختــران و 
زنــان درگیــر بــا نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی در تنظیــم 
هیجــان خــود در شــرایط روزمــره مشــکل دارنــد )4(؛ بنابراین، 
تنظیــم هیجــان یــکی از ابعــاد بسیــار مهــم در آسیب شــناسی 
نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی محســوب می شــود و از 
ــانی  ــکی از معیارهــای مهــم تشــخیصی و درم ــد ی ــن رو، بای ای
در مداخله هــای روان شــناختی افــراد مبــتلا بــه نشــانگان 
ــر  ــه شــود  )5(. علاوه ب ــدگی در نظــر گرفت ــش از قاع ملال پی
ــانگان  ــه نش ــتلا ب ــان مب ــران و زن ــدت درد در دخت ــن، ش ای
ملال پیــش از قاعــدگی زیــاد اســت کــه ایــن مشــکل ها 
تأثیرهــای منــفی بــر ابعــاد روانی، عاطــفی و جســمی گذاشــته 
ــدگی می شــود )6،7(. ــت زن ــت و رضای و باعــث کاهــش کیفی

هیجان هــا در پاســخ دهی رفتــاری، فرآینــد تصمیم گیــری، 
ارتقــاء حافظــه بــرای وقایــع مهــم و تســهیل تعامل هــای 
ــان  ــم هیج ــد. تنظی ــا می کن ــمی را ایف ــش مه ــردی نق بین ف
ــراد هیجانات شــان  ــق آن اف ــه از طری ــوان فرآیندهــایی ک به عن
ــه  ــه و ناهشیاران ــطی هشیاران ــات محی ــخ به توقع ــرای پاس را ب
تعدیــل می کننــد، درنظــر گرفتــه می شــود و مکانیســمی اســت 
کــه افــراد به واســطه آن )دانســته یــا ندانســته( هیجانات شــان 
را بــرای رسیــدن بــه پیامــد موردنظــر تغییــر می دهنــد )8،9(. 
دشــواری در تنظیــم هیجــان یــا بدتنظیــمی هیجــان فرآینــدی 
واحــد و همگــون نیســت، بلکه از طریــق ســازوکارهای مختلفی 
ــا  ــاً ب ــان غالب ــویی هیج ــتلال در نظم ج ــد. اخ ــق می یاب تحق
ــردازش  ــه و پ ــا تجرب ــه ب ــایی در مقابل ــدم توان ــواری و ع دش
ــج پژوهش هــا نشــان  هیجان هــا مشــخص می شــود )10(. نتای
می دهــد کــه بیــن تنظیــم هیجــان و شــدت درد در دختــران 
مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی رابطــه معــنی داری 
ــد )11(.  ــالاًیی برخوردارن ــا از شــدت درد ب وجــود دارد و آن ه
ــم هیجــانی  ــه تنظی ــگی روانی منجــر ب ــع، به هــم  ریخت در واق
ــانی  ــم هیج ــه تنظی ــرانی ک ــان و دخت ــود. زن ــد می ش ناکارآم

ناکارآمــدی دارنــد، در دوران قاعــدگی ضمــن بــروز مشــکلاتی 
در بافــت ارتبــاطی یــا کل مســائل زندگی شــان، انعطاف پذیــری 
روان شــناختی پاییــنی را نشــان می دهنــد کــه باعــث می شــود 
از  پیــش  ملال  اخــتلال  از  نــاشی  فیزیولوژیــکی  علائــم 
قاعــدگی از جملــه درد در آن هــا بیش تــر آشــکار شــود )12(.

ــت  ــایندی اس ــانی ناخوش ــا هیج ــسی ی ــه ح ــک تجرب درد ی
ــامل  ــت و ش ــط اس ــوه مرتب ــا بالق ــعی ی ــب واق ــا آسی ــه ب ک
درد  حــسی  بعــد  می باشــد.  عاطــفی  و  حــسی  بعــد  دو 
به شــدت درد اشــاره دارد و بعــد عاطــفی آن بــه  میــزان 
ــد، اطلاق می شــود  ــه می کن ــرد تجرب ــک ف ــه ی ناخشــنودی ک
ــکلاتی  ــه مش ــدگی از جمل ــش از قاع ــانگان ملال پی )13(. نش
ــار  ــط بیم ــده توس ــه  ش ــزان درد تجرب ــه در آن می ــت ک اس
جنبه هــای  از  بسیــاری  کــه  اســت  آزاردهنــده  به شــدت 
حــتی  و  روانی  جســمانی،  جنبه هــای  ماننــد  زنــدگی 
اجتمــاعی فــرد را بــا مشــکلات جــدی روبــه رو می کنــد )14(.

عــدم توجــه بــه مشــکلات و معــضلات برآمــده از ملال پیــش 
ــون  ــادی هم چ ــکلات زی ــر مش ــران را درگی ــدگی، دخت از قاع
مشکلات شــان  حــل  جهــت  زیــاد  هزینه هــای  پرداخــت 
می کنــد کــه ایــن امــر تأثیــرات مخــربی بــر کیفیــت زنــدگی 
آن هــا دارد )15(. بــا توجــه بــه این کــه زنــان و دختــران 
ــا توجــه بــه  نیــمی از افــراد جامعــه را تشــکیل می دهنــد، و ب
این کــه شیــوع نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی در دختــرانی 
کــه تــازه بــه دوران بلــوغ می رســند زیــاد اســت، بایــد در کنــار 
مــداخلات پزشــکی بــه حــل مشــکلات روان شــناختی آن هــا از 
طریــق مــداخلات روان  شــناختی پرداخــت. نتیجــه یــک بررسی 
ــنی  ــناختی مبت ــداخلات روان ش ــواع م ــه ان ــد ک نشــان می ده
بــر ذهــن آگاهی بــر علائــم ملال پیــش از قاعــدگی و کیفیــت 
زنــدگی دختــران اثربخــش هســتند کــه یــکی از آن هــا درمــان 
ــر پذیــرش و تعهــد4 اســت )16(. دلیــل اســتفاده از  مبتــنی ب
ــن  ــش  ای ــن پژوه ــد در ای ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت درم
اســت کــه ایــن درمــان جــزو درمان هــای مــوج ســوم رفتــاری 
ــناختی  ــرات ش ــای تغیی ــه از مولفه ه ــر این ک ــت و علاوه ب اس
برخــوردار اســت، بــه مولفــه مهــم پذیــرش فعالاًنــه نیــز توجــه 
ویــژه ای دارد و ایــن می توانــد بــر غنــای درمــان بیفزایــد )17(.

درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد یــک مداخله روانشــناختی 
مبتــنی بــر شــواهد اســت کــه راهبردهــای پذیــرش و 
ذهــن آگاهی را به شیوه هــای مختلــفی بــا راهبردهــای تعهــد و 
تغییــر رفتــار ادغــام می کنــد )18(. ایــن امــر بــا هــدف افزایش 
انعطاف پذیــری روان شــناختی انجــام می شــود. انعطاف پذیــری 
روان شــناختی بــه ایــن معــنی اســت کــه فــرد بــه  طــور کامــل 
بــا لحظــات کنــونی تمــاس داشــته باشــد و براســاس مقتضیات 
وضعیــتی کــه در آن قــرار دارد متعهــد شــود کــه رفتــار خــود 
ــا  ــر ی ــت تغیی ــده اس ــه برگزی ــایی ک ــتای ارزش ه را در راس
ــد  ــراد می توانن ــان اف ــن درم ــک ای ــا کم ــد )17(. ب ــه ده ادام

1 Premenstrual dysphoric symptoms
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بــا پذیــرش  افــکار و احساســات بــه  جــای اجتنــاب از آن هــا و 
بــا آگاهی و شــناخت از ارزش هــای اصــلی شــخصی در زنــدگی 
ــه  ــد ک ــاب کنن ــلی را انتخ ــف عم ــای مختل ــن گزینه ه در بی
ــه  ــد، ن ــر باش ــان نزدیک ت ــه ارزش هایش ــد و ب ــب تر باش مناس
ــات،  ــکار، احساس ــاب از اف ــت اجتن ــاً جه ــلی صرف ــه عم این ک
ــه فــرد تحمیــل شــود )19(.  ــا تمــایلات آشــفته ب خاطــرات ی
ــر  نتایــج پژوهش هــا حــاکی از ایــن اســت کــه ایــن درمــان ب
ــاره قاعــدگی و اســترس  ــم قبــل از قاعــدگی، نگــرش درب علائ
ادراک شــده، ســندرم پیــش از قاعــدگی، اســترس ادراک شــده 
ــدگی و خودکارآمــدی و  و پرخاشــگری، اضطــراب، کیفیــت زن
نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی و فاجعه پنــداری درد دختران 
مبــتلا بــه نشــانگان پیش از قاعــدگی اثربخش اســت )20-24(.
ــر  ــش حاض ــده، در پژوه ــرح  ش ــب مط ــه مطال ــه ب ــا توج ب
ــد رویکــردی را عملیاتــی کننــد کــه  پژوهشــگران ســعی دارن
ــر  ــدی را در ب ــه جدی ــش، جنب ــرایی پژوه ــت اج ضمــن قابلی
ــه  ــا ک ــاسی آن ه ــه اس ــال، فرضی ــد و در عین ح ــته باش داش
ــم  ــر تنظی ــد ب ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت ــد درم معتقدن
هیجــان و شــدت درد دختــران مبــتلا بــه نشــانگان ملال 
ــرار  ــررسی ق ــورد ب ــد را م ــر می باش ــدگی موث ــش از قاع پی
دهــد. بــا توجــه بــه این کــه نتایــج پژوهش هــای قبــلی 
ــد  ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت ــشی درم ــتای اثربخ در راس
ــانگان  ــه نش ــتلا ب ــران مب ــناختی دخت ــکلات روان ش ــر مش ب
ــم هیجــان و شــدت  ــای تنظی ــه  متغیره ــدگی ب پیــش از قاع
ــا از  ــن متغیره ــه ای ــن ب ــن رو پرداخت ــد، از ای درد نپرداخته ان
جنبه هــای نــوآوری پژوهــش حاضــر می باشــد. بنابرایــن، ســوال 
اصــلی پژوهــش حاضــر ایــن اســت کــه آیــا درمــان مبتــنی بــر 
ــران  ــم هیجــان و شــدت درد دخت ــر تنظی ــرش و تعهــد ب پذی
مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی اثربخــش اســت؟

مواد و روش ها
روش پژوهــش حاضــر، نیمه آزمایــشی و طــرح آن از نــوع 
ــود.  ــرل ب ــروه کنت ــا گ ــری ب ــون و پیگی ــون- پس آزم پیش آزم
جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر را کلیــه دانش آمــوزان مــدارس 
دولــتی دخترانــه دوره متوســطه شــهر تبریــز در ســال 1402 
تشــکیل داد کــه مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی 
ــادفی  ــری غیرتص ــری از روش نمونه گی ــرای نمونه گی ــد. ب بودن
هدفمنــد اســتفاده شــد؛ به طوری کــه پــس از کســب رضایــت از 
مســئولین، پرسشــنامه های دشــواری در تنظیــم هیجــان گراتــز 
و رومــر2 و شــدت درد مک گیــل در بیــن دانش آمــوزان 8 
مدرســه کــه مایــل بــه شــرکت در پژوهــش بودنــد توزیــع شــد 
)232 نفــر( و از بیــن آن هــایی کــه در ایــن پرسشــنامه ها یــک 
انحــراف معیــار بالاًتــر از میانگیــن نمــره کســب کردنــد )187 
نفــر( )توضیــح این کــه پرسشــنامه ها توســط آزمودنی هــا 
ــن  ــر گرفت ــا درنظ ــدند(، ب ــر ش ــگران پپ ــور پژوهش و در حض
ــدگی  ــش از قاع ــندرم ملال پی ــه س ــتلا ب ــای ورود )اب معیاره

ــات  ــور در جلس ــایی حض ــک، توان ــخیص پزش ــاس تش ــر اس ب
ــل از  ــای روان پزشــکی قب ــتفاده از داروه ــدم اس ــداخلات، ع م
ــای  ــه بیماری ه ــتلا ب ــدم اب ــش، ع ــن پژوه ــش و در حی پژوه
ــدید،  ــردگی ش ــد افس ــناختی- روانی مانن ــب ش ــدید عص ش
ــه  ــتلا ب ــدم اب ــدید، ع ــنوایی ش ــایی، ش ــکلات بین ــرع، مش ص
بیمــاری اخــتلالاًت شــخصیتی )توضیــح این کــه ارزیــابی 
ــوارد توســط یــک روان پزشــک انجــام  ــن م ــه ای ــتلا ب عــدم اب
شــده اســت(، دامنــه ســنی 16 تــا 18 ســال، طبقــه اجتماعی- 
اقتصــادی متوســط و عــدم برخــورداری از مشــکلات هورمــونی 
ــاب  ــر انتخ ــن 131 نف ــر از بی ــک( 30 نف ــخیص پزش ــه تش ب
ــه دو  ــادفی( ب ــازی تص ــادفی )روش بلوک س ــورت تص ــه  ص و ب
گــروه آزمایــش و کنتــرل تقسیــم شــدند )هــر کــدام 15 نفــر(. 
چــون اختصــاص بیــش از 15 نفــر بــرای گــروه  درمــانی مانــع 
شــکل گیری مناســب پویــایی گــروه می شــود، از ایــن رو بــرای 
هــر گــروه 15 نفــر در نظــر گرفتــه شــد. توضیــح  این کــه بــرای 
مقابلــه بــا انتقــال محتــوای جلســات درمــانی از طریــق اعضــای 
گــروه آزمایــش بــه اعضــای گــروه کنتــرل، ترتیــبی اتخــاذ شــد 
کــه اعضــای دو گــروه از دانش آمــوزان یــک مدرســه نباشــند. 
ملاک  خــروج از مطالعــه )غیبــت بیــش از دو جلســه در فرآینــد 
ــول اخلاقی  ــام اص ــه تم ــر اســت ک ــایان ذک ــود. ش ــان( ب درم
در ایــن مقالــه رعایــت گردیــده اســت. شــرکت کنندگان 
اجــازه داشــتند هــر زمــان کــه مایــل بودنــد از پژوهــش خــارج 
شــوند. اطلاعــات آن هــا محرمانــه نگــه داشــته شــد. در پایــان 
ــت.  ــرار گرف ــه ق ــت مداخل ــز تح ــرل نی ــروه کنت ــان، گ درم
ــه ای  ــچ هزین ــراد هی ــانی، از اف ــات درم ــزاری جلس ــرای برگ ب
ــ  ــه از نمونه ه ــناختی ک ــات جمعیت ش ــد. اطلاع ــت نش دریاف
ــود. ــلی ب ــع تحصی ــن و مقط ــامل س ــوند ش ــع آوری ش جم

ابزار پژوهش
مقیــاس بــد تنظیــمی هیجــان گراتــز و رومــر: مقیــاس 
بدتنظیــمی هیجــان توســط گراتــز و رومــر در ســال )2004( 
ســاخته شــده اســت و دارای 36 عبــارت می باشــد. حداقــل 
ــت.  ــر آن 180 اس ــنامه 36 و حداکث ــن پرسش ــره در ای نم
نمــره بــالاً نشــان دهنده دشــواری در تنظیــم هیجــان 
ــاس 5 درجــه ای لیکــرت،  ــر اســاس مقی اســت. پاســخ ها ب
ــدی  ــه( نمره بن ــاً همیش ــا 5 )تقریب ــز( ت ــاً هرگ از 1 )تقریب
شــده اند. ســوالاًت 1، 2، 6، 8، 10، 17، 20، 22، 24 و 34 
به صــورت معکــوس نمره گــذاری می شــوند. نتایــج مربــوط 
بــه پایــایی در پژوهــش گراتــز و رومــر نشــان می دهنــد کــه 
ــاس(  ــالاً )کل مقی ــانی درونی ب ــاس دارای همس ــن مقی ای
ــن  ــان ای ــان روایی همزم ــش امینی ــت )25(. در پژوه اس
ــل  ــن قاب ــواهی زاکرم ــش نامه هیجان خ ــا پرس ــاس ب مقی
پژوهــش  در   .)r=0/26( اســت  شــده  گــزارش  قبــول 
ــف  ــاخ و تصنی ــای کرونب ــه دو روش آلف ــایی ب ــان پای امینی
محاســبه شــد و به ترتیــب 0/86 و 0/8 به دســت آمــد. 
ــد  ــت آم ــاس 0/85 به دس ــرای کل مقی ــانی درونی ب همس

2 Gratz and Romer
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)26(. روشــنی گلنبــر و همــکاران در پژوهــش خــود، پایــایی 
کل ایــن مقیــاس را توســط ضـــریب آلفـــای کرونبـــاخ 0/81 
محاســبه کردنــد )27(. پایــایی کل ایــن مقیــاس در پژوهــش 
حاضر توسط ضـــریب آلفـــای کرونبـــاخ 0/82 محاسبه گردید.

پرسشــنامه درد مک گیــل: پرسشــنامه درد مک گیــل در ســال 
ــه  ــد و دارای 20 مجموع ــاخته ش ــزاک3 س ــط مل 1997 توس
عبــارت اســت و هــدف آن ســنجش درک افــراد از درد از ابعــاد 
ــفی  ــسی درد، ادراک عاط ــد ادراک ح ــار بع ــف درد )چه مختل
ارزیــابی درد و دردهــای متنــوع و گوناگــون(  ادراک  درد، 
ــای  ــته ترین ابزاره ــل از برجس ــنامه درد مک گی ــت. پرسش اس
ــار توســط ملــزاک  اندازه گیــری درد اســت کــه بــرای اولیــن ب
ــد  ــج می برن ــف دردهــا رن ــواع مختل روی 297 بیمــار کــه از ان
ــت. نســخه اصلاح شــده پرسشــنامه  ــرار گرف ــورد اســتفاده ق م
ــک  ــرای ی ــکاران ب ــزاک و هم ــط مل ــز توس ــل نی درد مک گی
ــه در  ــه درد ســاخته شــد ک ــد در زمین ــا مفی ــاه ام ــدام کوت اق
250 مطالعــه بــه کار گرفتــه شــده اســت. پرسشــنامه درد 
ــه  ــت ک ــش اس ــه بخ ــکل از س ــل متش ــده مک گی تعدیل ش
عبارت انــد از: بخــش اول شــامل 15 توصیــف کلامی در دو 
گــروه اصــلی )حــسی 11 شــاخص، عاطــفی 4 شــاخص( کــه 
هــر توصیــف دارای رتبــه ای خاص در محــدوده )بــدون درد=0، 
خفیــف=1، متوســط=2 و شــدید=3( اســت. بخــش دوم شــامل 
مقیــاس دیــداری درد اســت کــه از »صفــر تــا 10« رتبه بنــدی 
ــک  ــود روی ی ــود را از درد موج ــابی خ ــار ارزی ــود و بیم می ش
ــدیدترین درد(  ــا 5 )ش ــدون درد( ت ــر )ب ــدرج از صف ــط من خ
ــش  ــان خط ک ــداری درد هم ــاس دی ــد. مقی ــدی می کن رتبه بن
درد اســت شــامل خــطی افــقی اســت کــه از صفر تــا 10 مدرج 
شــده و صفــر نشــانگر بی دردی مطلق و 10 نشــانه درد غیرقابل 
تحمــل اســت )28(. بخــش ســوم شــامل درد در حــال حاضــر 
ــده،  ــف، 2= ناراحت کنن ــدون درد، 1= خفی ــدوده )0= ب در مح
ــوع  ــت. مجم ــقت بار( اس ــتناک، 5= مش ــرآور، 4= وحش 3= زج
نمــرات کل درد بیمــار برابــر بــا نمــره کل حاصل شــده از کلیــه 
ــره در  ــل نم ــت. حداق ــف درد اس ــاد مختل ــا در ابع مجموعه ه
ــره  ــه نم ــت؛ ک ــر آن 75 اس ــر و حداکث ــنامه صف ــن پرسش ای
ــت )29(. روایی و  ــر اس ــدت در بیش ت ــان دهنده ش ــر نش بالاًت
ــن2 و  ــن پرسشــنامه در ســال 2009 توســط دورکی ــایی ای پای
همــکاران  مــورد بــررسی قــرار گرفتــه اســت )28(. پایــایی این 
پرسشــنامه در مطالعــات داخــلی مناســب گــزارش شــده اســت 

ــایی کل  ــد و همــکاران در پژوهــش خــود، پای )30(. کولیون
این مقیاس را توسط ضـــریب آلفـــای کرونبـــاخ 0/86 محاسبه 
کردنــد)31(. در پژوهــش حاضــر، پایــایی کل ایــن پرسشــنامه 
توســط آزمــون آلفــای کرونبــاخ 0/81 محاســبه شــده اســت.

روش اجرا
ــش طی  ــروه آزمای ــای گ ــون، اعض ــرای پیش آزم ــس از اج پ
ــک  ــه ای ی ــاه؛ هفت ــم م ــک و نی ــه ای )ی ــه 90 دقیق 8 جلس
ــورت  ــد را به ص ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت ــه( درم جلس
ــت  ــس3 دریاف ــس و لیلی ــانی هی ــه درم ــق برنام ــروهی طب گ
کردنــد )جــدول 1(؛ امــا اعضــای گــر وه کنتــرل هیــچ درمــانی 
را دریافــت نکردنــد )17(. بــرای جلوگیــری از تبــادل اطلاعــات 
بیــن افــراد گــروه   آزمایــش و کنتــرل، از آن هــا خواســته شــد 
تــا ســه مــاه پــس از اتمــام درمــان، دربــاره محتــوای جلســات 
ــانی،  ــات درم ــند. جلس ــته باش ــویی نداش ــر گفتگ ــا یکدیگ ب
دوشــنبه ها بعــد از ظهــر، از ســاعت 17 الی 18 و نیــم، توســط 
یــک مشــاور بــا درجــه دکتــری تخصــصی مشــاوره، دو مشــاور 
ــناس  ــک روان ش ــد و ی ــناسی ارش ــه کارش ــا درج ــواده ب خان
ــد  در  ــناسی ارش ــه کارش ــا درج ــوان ب ــودک و نوج ــنی ک بالی
ــز برگــزار شــد.  یــک مرکــز مشــاوره خصــوصی در شــهر تبری
بعــد از اتمــام جلســات )پس آزمــون( و ســه مــاه پــس از 
ــا اســتفاده  اتمــام درمــان )پیگیــری(، اعضــای هــر دو گــروه ب
از ابزارهــای اندازه گیــری ارزیــابی شــدند. جهــت جلوگیــری از 
ــک  ــا تک ت ــه ب ــه اولی ــن مصاحب ــا، حی ــزش اعضــای گروه ه ری
ــه  ــبت ب ــود را نس ــد خ ــد تعه ــته ش ــا خواس ــا از اعض آن ه
ــول  ــر در ط ــن ام ــد. ای ــظ کنن ــات حف ــرکت در کل جلس  ش
جلســات نیــز رصــد می شــد و همبســتگی گــروهی کــه بیــن 
ــد. ــروه گردی ــراد گ ــزش اف ــع ری ــود، مان اعضــا ایجــاد شــده ب

تجزیه و تحلیل داده ها
 SPSS نرم افــزار  تجزیــه و تحلیــل آمــاری از  بــرای 
ورژن 24 اســتفاده شــد. در ایــن پژوهــش از آزمــون تی 
مســتقل، خی دو و تحلیــل واریانــس بــا اندازه گیری هــای 
ســطح  حاضــر،  پژوهــش  در  گردیــد.  اســتفاده  مکــرر 
شــد. گرفتــه  نظــر  در   0/05 معــادل  معــنی داری 

یافته ها

3 Melzack

جدول 1- خلاصه جلسات درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد
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اطلاعــات مربــوط بــه ویژگی هــای جمعیت شــناختی دختــران 
مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی در جــدول 2 ارائــه 
ــا  ــزشی در نمونه ه ــچ ری ــش هی ــن پژوه ــت. در ای ــده اس ش
ــل  ــش به طــور کام ــو گــروه آزمای ــاق نیفتــاد و 15 عض اتف
مداخلــه را دریافــت کردنــد. در جــدول 2، یافته هــای توصیــفی 
ــا آورده شــده  ــلی آزمودنی ه متغیرهــای ســن و مقطــع تحصی
اســت. در جــدول 2، ســطوح معــنی داری به دســت آمــده 
ــروه از نظــر ســن و  ــن اعضــای دو گ ــه بی ــد ک نشــان می دهن
.)P>0/05( مقطــع تحصیــلی تفــاوت معــنی داری وجــود نــدارد

ــری  ــا اندازه گی ــس ب ــل واریان ــون تحلی ــای آزم در پیش فرض ه
ــرض  ــه پیش ف ــد ک ــون شــاپیرو-ویلک نشــان دادن ــرر، آزم مک
طبیــعی بــودن توزیــع متغیرهــای مــورد مطالعــه در نمونه مورد 
ــر z محاســبه  شــده  ــرا مقادی ــررسی محقــق شــده اســت؛ زی ب
در ســطح )P>0/05( معــنی دار نیســتند. در آزمــون ام باکــس، 
از آن جــایی کــه F متغیرهــای تنظیــم هیجــان )F=1/482( و 
ــطح 0/180 و 0/144  ــب در س ــدت درد )F=1/601( به ترتی ش
ــانی  ــه همس ــه مفروض ــت ک ــوان گف ــد، می ت ــنی دار نبودن مع
ــده  ــرار ش ــا برق ــرای متغیره ــس ب ــس  واریانس-کوواریان ماتری
اســت. از ســوی دیگــر، آزمــون کرویــت موخــلی نشــان دادنــد. 

بــا توجــه بــه این کــه مقــدار کرویــت موخــلی )0/600( 
متغیــر تنظیــم هیجــان در ســطح خطــای داده شــده )0/445( 
و مقــدار کرویــت موخــلی )0/650( متغیــر شــدت درد در 
ســطح خطــای داده شــده )0/301( معــنی دار نیســت، می تــوان 
کرویــت ماتریــس واریانــس- کواریانــس متغیرهــای وابســته را 
ــت. در  ــرار اس ــز برق ــرض نی ــن پیش ف ــن، ای ــت؛ بنابرای پذیرف
ــس  ــری واریان ــررسی براب ــرای ب ــن ب ــون لوی ــج آزم ــر، نتای آخ
خطــا در پیش آزمــون، پس آزمــون و پیگیــری نشــان داد 
ــا در  ــدار F متغیره ــنی داری مق ــدم  مع ــه  ع ــه ب ــا توج ــه ب ک
ســطح خطــای کوچک تــر از )0/05( می تــوان گفــت کــه 
پیش آزمــون،  در  پژوهــش  متغیرهــای  خطــای  واریانــس 
ــت  ــن جه ــوده و از ای ــر ب ــم براب ــا ه ــری ب ــون و پیگی پس آزم
فــرض همســانی واریانس هــای خطــا نیــز برقــرار اســت.

همانطــور کــه در جــدول 3 نشــان داده شــده اســت، میانگیــن 
نمــرات تنظیــم هیجان و شــدت درد در گــروه آزمایش و کنترل 
قبــل از مداخلــه یکســان بوده و بعد از مداخلــه در گروه آزمایش 
به ترتیــب افزایــش و کاهــش داشــته اند و ایــن کاهــش تــا ســه 
مــاه پــس از درمــان و در مرحلــه پیگیــری دارای ثبــات اســت.

اندازه گیــری  بــا  واریانــس  تحلیــل  نتایــج   4 جــدول  در 

جــدول 2- میانگیــن و انحــراف معیــار، و فــراوانی یافته هــای توصیــفی دختــران مبــتلا بــه نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی شــهر تبریــز در ســال 1402 )تعــداد در هــر گــروه 15 
نفــر(؛ )آزمــون: تی مســتقل•، خی دو•• ٭ P>0/05 اخــتلاف معــنی دار(
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درد  و شــدت  تنظیــم هیجــان  متغیرهــای  بــرای  مکــرر 
ــد  ــان می ده ــج نش ــه نتای ــه ک ــت. همان گون ــده اس ــه ش ارائ
ــش  ــه افزای ــر ب ــد منج ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت درم
ــران  ــدت درد دخت ــش ش ــان و کاه ــم هیج ــنی دار تنظی مع
ــت. ــده اس ــدگی ش ــش از قاع ــانگان ملال پی ــه نش ــتلا ب مب

ــروهی  ــر بین گ ــد اث ــج جــدول 4 در بع ــه از نتای ــه ک همان گون
و همچنیــن مقایســه میانگین هــا در جــدول 3 مشــهود اســت، 
ــود  ــاداری وج ــاوت معن ــرل تف ــش و کنت ــروه آزمای ــن گ بی
داشــته اســت؛ بــه ایــن معنــا کــه در مقایســه بــا گــروه کنتــرل، 
مداخلــه در گــروه آزمایــش منجــر بــه بهبــود معــنی داری هــم 
در تنظیــم هیجــان و هــم شــدت درد شــده اســت. همچنیــن 
ــرل  ــروه کنت ــان در گ ــا در طــول زم ــررسی مقایســه پیامده ب
نشــان داد کــه بیــن نمــرات آزمودنی هــا در تنظیــم هیجــان و 
هــم شــدت درد در پیش آزمــون، پس آزمــون و دوره پیگیــری 
ــه در  ــنی ک ــن مع ــه ای ــنی  داری وجــود نداشــت؛ ب ــاوت مع تف
ــد،  ــادار باش ــاری معن ــه از لحــاظ آم ــودی ک ــان بهب ــول زم ط
بــرای ایــن گــروه حاصــل نشــده اســت. در واقــع در ایــن گــروه 
از نظــر نمــرات تنظیــم هیجــان و هــم شــدت درد بیــن ســه 
مرحلــه پیش آزمــون، پس آزمــون و دوره پیگیــری تفــاوت 
معــنی داری وجــود نداشــت )P>0/05(؛ در صورتی کــه در 
ــان نشــان داد  ــا در طــول زم ــش مقایســه پیامده گــروه آزمای

کــه در هــر دو متغیــر تنظیــم هیجــان و هــم شــدت درد بیــن 
ــبت  ــون نس ــون و پیش آزم ــه پس آزم ــبت ب ــون نس پیش آزم
بــه پیگیــری تفــاوت معــنی داری وجــود داشــت )P>0/05(. امــا 
بیــن پس آزمــون نســبت بــه دوره پیگیــری تفــاوت معــنی داری 
وجــود نداشــت )P>0/05(. ایــن بدیــن معناســت کــه تــا زمانی 
ــانگان ملال  ــه نش ــتلا ب ــران مب ــر روی دخت ــه ب ــه مداخل ک
ــم  ــا در تنظی ــرات آن ه ــه نم ــدگی صــورت گرفت ــش از قاع پی
هیجــان و هــم شــدت درد بهبــود یافتــه اســت و پــس از پایــان 
مداخلــه ایــن بهبــودی ثابــت مانــده و تغییــری نکــرده اســت.

ــرای مقایســه  در جــدول 5 نتایــج آزمــون تقیــبی بونفــرونی ب
ــده  ــان داده ش ــری نش ــون و دوره پیگی ــون، پس آزم پیش آزم
ــاً  ــرر صرف ــری مک ــا اندازه گی ــس ب ــل واریان ــت. در تحلی اس
ــا بیــن میانگین هــا در دو گــروه در  مشــخص می شــود کــه آی
ــا  ــر؛ ام ــا خی ــاوت وجــود دارد ی ــف ســنجش تف ســطوح مختل
نمی توانــد مشــخص کنــد کــه ایــن تفــاوت مربــوط بــه کــدام 
مراحــل ســنجش بــوده اســت. به همیــن دلیــل از مقایســه های 
دوتــایی بیــن گروه هــا اســتفاده می شــود. یعــنی تفــاوت نمــرات 
در مراحــل ســنجش را در دو گــروه بــا هــم مقایســه می کنــد. 
ــون- ــن پیش آزم ــد بی ــان می ده ــدول نش ــه ج ــه ک همان گون

پس آ زمــون و پیش آزمــون- پیگیــری تفــاوت معــنی داری 
وجــود دارد کــه ایــن نشــان دهنده ایــن اســت کــه تــا زمــانی 

جــدول 3- میانگیــن و انحــراف معیــار متغیــر تنظیــم هیجــان و شــدت درد در پیش آزمــون، پس آزمــون و پیگیــری زنــان مبــتلا بــه درد مزمــن شــهر تبریــز در ســال 1402؛ )نــوع 
آزمــون: تحلیــل واریانــس آمیختــه ٭P>0/05 اخــتلاف معــنی دار(

جدول 4- تحلیل اندازه گیری مکرر نمره نمرات تنظیم هیجان و شدت درد در مرحله پس آزمون و پیگیری بین گروه ها
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کــه درمــان صــورت گرفتــه بیــن دو گــروه آزمایــش و کنتــرل 
تفــاوت معنــاداری از نظــر میانگین هــا وجــود داشــته و در واقــع 
مداخلــه ای کــه بــر روی گــروه آزمایــش انجــام گرفتــه، باعــث 
ایــن تفــاوت شــده اســت. امــا بــررسی نتایــج در پس آزمــون- 
ــه در  ــن دو مرحل ــن ای ــاوتی بی ــه تف ــان داد ک ــری نش پیگی
مقایســه بیــن گــروه آزمایــش و گــروه کنتــرل وجــود نداشــته 
ــان  ــر درم ــظ اث ــان دهنده حف ــو نش ــن از یک س ــه ای ــت ک اس
ــه  ــروه ب ــن دو گ ــاوت بی ــان و از ســوی دیگــر تف در طــول زم
مداخلــه ای برمی گــردد کــه بــر روی گــروه آزمایش اعمال شــده 
اســت؛ زیــرا بــا اتمــام درمــان تفــاوتی مشــاهده نشــده اســت.

بحث و نتیجه گیری
هــدف پژوهــش حاضــر تعییــن اثربخــشی درمــان مبتــنی بــر 
ــران  ــم هیجــان و شــدت درد دخت ــر تنظی ــرش و تعهــد ب پذی
ــا  ــل داده ه ــود. تحلی ــه نشــانگان پیــش از قاعــدگی ب ــتلا ب مب
نشــان داد کــه درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد بــر تنظیــم 
ــش  ــانگان پی ــه نش ــتلا ب ــران مب ــدت درد دخت ــان و ش هیج
ــز  ــری نی ــه پیگی ــر آن در مرحل ــر دارد و تأثی ــدگی تأثی از قاع
ــرات  ــه تغیی ــا نشــان داد ک ــن یافته ه ــدگار اســت. همچنی مان
نمــره تنظیــم هیجــان و شــدت درد در زمان هــای مــورد 
ــنی دار  ــان مع ــر زم ــوده و اث ــاوت ب ــا متف ــررسی در گروه ه ب
اســت؛ یعــنی اثــر متقابــلی بیــن زمــان و مداخلــه وجــود دارد و 
بــا گذشــت زمــان از شــروع مداخلــه، نمــرات تنظیــم هیجــان 
و شــدت درد دختــران مبــتلا بــه نشــانگان پیــش از قاعــدگی 
ــاشی از  ــرات ن ــد و تأثی ــش یافتن ــش و کاه ــب افزای ــه ترتی ب
حضــور در گــروه آزمایــش بــا نزدیک شــدن بــه پایــان مداخلــه 
ــروه  ــراد گ ــدت درد اف ــان و ش ــم هیج ــرات تنظی ــر روی نم ب
ــای  ــج پژوهش ه ــتا نتای ــن راس ــود. در ای ــت ب ــش مثب آزمای

ــر و همــکاران،  ــگ و همــکاران، شــعاعی و همــکاران، برزگ یان
آل یاسیــن و همــکاران  و الفتی کیــا و همــکاران به ترتیــب 
ــر  ــد ب ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت ــه درم ــد ک ــان دادن نش
ــاره قاعــدگی و اســترس  علائــم قبــل از قاعــدگی، نگــرش درب
ادراک شــده، ســندرم پیــش از قاعــدگی، اســترس ادراک شــده 
ــدگی و خودکارآمــدی و  و پرخاشــگری، اضطــراب، کیفیــت زن
نشــانگان ملال پیــش از قاعــدگی و فاجعه پنــداری درد دختران 
ــه نشــانگان پیــش از قاعــدگی اثربخــش اســت )20- مبــتلا ب

ــا نتایــج پژوهش هــای  ــوعی ب 24(. نتایــج پژوهــش حاضــر به ن
مذکــور همســو می باشــد. در تبییــن چنیــن همســویی در ایــن 
متغیرهــا بایــد اشــاره نمــود کــه درمــان مبتــنی بــر پذیــرش 
ــت و  ــراد اس ــط اف ــه توس ــرش فعالاًن ــال پذی ــد به دنب و تعه
ایــن چیــزی اســت کــه ایــن رویکــرد بــا ســاختار تبیین شــده 
خویــش آن را هدف گــذاری و جســتجو می کنــد، اهــداف 
درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد در مسیــر تغییــر به گونه ای 
ــل  ــکل و عم ــه مش ــبت ب ــرش نس ــر در نگ ــه تغیی ــت ک اس
ــن عوامــل در پژوهــش حاضــر  ــد؛ کــه ای ــه را می طلب متعهدان
نیــز ســبب تأثیرگــذاری درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد 
شــده اســت. همچنیــن، دلیــل دیگــر تبییــن چنیــن همســویی 
ــکل  ــک پروت ــن اســت کــه همــه پژوهش هــای مذکــور از ی ای
ــچ  ــه در هی ــر اســت ک ــد. لاًزم به ذک ــتفاده کرده ان ــانی اس درم
ــج پژوهــش حاضــر به دســت  ــا نتای ــر ب ــج مغای ــشی نتای پژوه
ــم. ــرار دهی ــث ق ــورد بح ــویی را م ــل ناهمس ــا دلی ــده ت نیام

در جلســات درمــان مبتــنی بــر پذیــرش و تعهــد بــا اســتفاده 
ــراد  ــر مشــاهده کننده، توجــه اف ــی و ضمی ــون ذهن آگاه از فن
بــه افــکار و حــالاًت ذهــن و همچنیــن، بــودن در زمــان حــال 
جلــب می شــود کــه در نمره هــای پس آزمــون و پیگیــری 

جدول 5- نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی
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ــان  ــود )17(. درم ــده می ش ــر دی ــن تأثی ــش ای ــروه آزمای گ
ــکار و  ــردادن اف ــای تغیی ــد به ج ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب مبت
احساســات فــرد به دنبــال تغییــر رابطــه بیمــار بــا ایــن افــکار و 
احساســات اســت و بــه این منظــور بــا اســتفاده از تکنیک هــای 
پذیــرش افــکار و احساســات به جــای اجتنــاب از آن هــا و 
ــه و آگاهی  ــش توج ــور افزای ــن آگاهی به منظ ــای ذه تکنیک ه
فــرد نســبت بــه افــکار، هیجانــات و تمــایلات، باعــث افزایــش 
رفتارهــای  هماهنگ شــدن  روان شــناختی،  انعطاف پذیــری 
ســازگارانه فــرد و افزایــش توانــایی فــرد در جهــت فعالیت هــای 
انفــرادی و اجتمــاعی می شــود کــه در ایــن پژوهــش، تنظیــم 
.)32( اســت  بخشیــده  بهبــود  را  درد  شــدت  و  هیجــان 

لاًزم بــه ذکــر اســت کــه پژوهــش حاضــر از چندیــن محدودیت 
برخــوردار اســت کــه از مهم تریــن آ ن هــا کوچک بــودن حجــم 
ــن پژوهــش جهــت جمــع آوری  ــن، در ای ــود. همچنی ــه ب نمون
داده هــا از پرســش نامه  اســتفاده شــد کــه به دلیــل خــود 
گــزارشی  بــودن ابزارهــا، امــکان ســوگیری در پاســخ دهی 
ــه  ــت جامع ــه محدودی ــه ب ــا توج ــد. ب ــل به نظــر می رس محتم
آمــاری ایــن پژوهــش، پیشــنهاد می شــود جهــت دســتیابی بــه 
نتایــج دقیق تــر به منظــور به کارگیــری یافته هــا، مطالعــات 
ــن  ــود. همچنی ــرار ش ــر تک ــای بزرگ ت ــداد نمونه ه ــا تع آتی ب
بــه  نســبت  مــداخلات درمــانی،  بعــدی در  پژوهشــگران 
ــوان  ــا بت ــد ت ــدام نماین ــه اق ــراد نمون ــر اف ــازی دقیق ت همتاس
ــن،  ــت آورد. همچنی ــج به دس ــری از نتای ــه های دقیق ت مقایس
ــررسی پرسشــنامه ای، از ســایر  ــر ب پیشــنهاد می شــود علاوه ب
روش هــای گــردآوری اطلاعــات نظیــر مشــاهده و مصاحبــه نیز 
اســتفاده شــود. بــا توجــه بــه نقــش مهــم دختــران در آینــده 

ــمانی و  ــت جس ــه سلام ــه ب ــزوم توج ــرفی ل ــه و از ط جامع
روان شــناختی آن هــا پیشــنهاد می شــود کــه در کلینیک هــای 
روان شــناسی دولــتی و خصــوصی، از درمــان مبتــنی بــر 
پذیــرش و تعهــد در زمینــه بهبــود تنظیم هیجان و شــدت درد 
دختــران مبــتلا بــه نشــانگان پیــش از قاعدگی اســتفاده شــود. 

داد  نشــان  حاضــر  پژوهــش  از  به دســت آمده  نتایــج 
ــه  ــد ب ــرش و تعه ــر پذی ــنی ب ــان مبت ــه درم ــس از ارائ ــه پ ک
ــم  ــدگی، تنظی ــش از قاع ــانگان پی ــه نش ــتلا ب ــران مب دخت
ــروه  ــه گ ــهی نســبت ب ــل توج ــزان قاب ــه می ــا ب ــان آن ه هیج
ــذا ایــن  کنتــرل افزایــش و شــدت درد شــان کاهــش یافــت. ل
نتایــج می توانــد چارچــوبی بــه درمانگــران و متخصصیــن 
ــتند  ــران هس ــن دخت ــا ای ــاط ب ــه در ارتب ــت ک ــوزه سلام ح
به منظــور  درمــانی  مــداخلات  برنامه ریــزی  جهــت 
ــد. ــه بده ــا ارائ ــدت درد آن ه ــان و ش ــم هیج ــود تنظی بهب

تشكر و قدردانی

تعــارض  مقالــه  ایــن  در  نویســندگان،  اظهــار  بنابــر 
گــردآوری  بــه  مربــوط  امــور  نــدارد.  وجــود  منافــعی 
داده هــا، نــگارش و تجزیــه و تحلیــل داده هــا، اصلاحــات 
مبــتلا  دختــران  از  متشــکل  نمونــه  شناســایی  مقالــه، 
بــه نشــانگان پیــش از قاعــدگی و اجــرای پیش آزمــون، 
پس آزمــون و پیگیــری بــر عهــده هــر چهــار نویســنده 
ــران  ــه از دخت ــا صمیمان ــت. در انته ــوده اس ــر ب ــه حاض مقال
ــد. ــر و تشــکر به عمــل می آی شــرکت کننده در پژوهــش تقدی
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