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چكيده
مقايسة پردازش است كه با هدف اي مقايسهـ عليّ هاي اين پژوهش از نوع پژوهش

هاي اضطرابي صورت انتخابي اطلاعات و نقش توجه آگاهانه در اين فرايند در اختلال

ها شامل گروه افراد بهنجار  نفري از آزمودني15بدين منظور سه گروه . گرفته است

گروه بيماران مبتلا ، )مند از بين همراهان بيماران انتخاب شدندتصادفي نظامصورت به(

و گروه بيماران مبتلا به اختلال استرس پس از (GAD)به اختلال اضطراب منتشر

هاي شناسي و مطبكننده به مراكز درماني روان از بين بيماران مراجعه(PTSD)سانحه

 و سپس در ندصورت تصادفي انتخاب شدخصوصي روانپزشكي در شهر نيشابور به

يك موقعيت آزمايشي با آزمون استروپ و آزمون بازشناسي مورد آزمايش قرار 

نتايج پژوهش نشان داد كه سوگيري توجه بيماران مبتلا به اختلال اضطراب . گرفتند

هاي تهديد بدني و اجتماعي است منتشر در مقايسه با دو گروه ديگر، به سمت نشانه
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(P<0/01  فقط به سمت PTSDبيماران مبتلا به اختلال در حالي كه سوگيري توجه . (

ها را به طور انتخابي پردازش است و اين محركPTSDهاي تهديد مربوط به نشانه

رغم پردازش هاي پژوهش اين بود كه علييكي ديگر از يافته. (P<0/01)كنندمي

هاي تهديد  و نيز نشانهGADروه مبتلا به هاي تهديد بدني و اجتماعي در گبيشتر نشانه

ها بعد از آزمايش ، از نظر يادآوري اين نشانهPTSDتلا به ب در گروه مPTSDمربوط به 

.(P>0/05)بين سه گروه تفاوت معناداري وجود نداشت

 پردازش انتخابي اطلاعات، سوگيري توجه، اختلال اضطراب منتشر، :ها واژهدكلي

. سانحهاختلال استرس پس از

مقدمه
دهند كه از ي و مشاوره را افرادي تشكيل ميسشنابسياري از مراجعان به مراكز روان

برآورد ) 1999 (2براساس مطالعات كدوارد و كوپر. برند رنج مي1هاي اضطرابياختلال
. شده است كه بين دو تا سه درصد جمعيت عمومي مبتلا به حالات اضطرابي هستند

 درصد افراد مبتلا به اختلال 80اند كه بيشتر از گزارش داده) 1998( و همكاران 3فوآ
 درصد بيماران مبتلا 39 و 4اضطراب منتشر در طول زندگي خود اختلال هراس يا فوبي

).1375؛ 1374جاني، نقل از توزنده(اند داشتهبه فوبي اختلال وحشتزدگي 
ني و پديدارشناسي هاي هيجاهاي مربوط به اختلالدر سالهاي اخير پژوهش

پردازش هاي پژوهشي شناخت فرايند يكي از حوزه. توجهي داشته استهاي قابلپيشرفت
در ديدگاه شناختي اعتقاد بر اين است كه . هاي رواني استاطلاعات در اختلال

هاي خاصي يا در ارتباط با مشكلات خاصي به وقوع هاي فكري كه در موقعيتاختلال
هايي است ها نگرانياساس اين آشفتگي. شوندضطراب محسوب مي منشأ ا،پيوندندمي

از . كنداحساس مي) ويژه تهديدهاي شخصيبه(كه فرد در رابطه با خطر يا تهديد 
 و در مورد آنها هها و تهديدها بيشتر توجه نمودگونه محركرو ممكن است به ايناين

).2001، 5هايمبرگ و بارلو(در حافظه پردازش بيشتري انجام شود 

−1 anxiety disorders −2 Kedward & Cooper

−3 Foa −4 phobia

−5 Heimberg & Barlow
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هاي حافظه و هاي اضطرابي اختلالترين حالات شناختي اختلاليكي از شايع
در ) 2003 (2هايمبرگ و ياستر.  است1اطلاعات انتخابي سوگيري توجه و يا پردازش

 فرد به هنگام ةالگوي شناختي خود در مورد اضطراب، اساساً بين ارزيابي اوليه و ثانوي
.شوديدكننده تفاوت قايل ميهاي تهدرويارويي با محرك
كننده در ارتباط با معتقدند كه افكار و تصورات تهديد) 1995 (3بك و امري

سه مؤلفة شناختي اضطراب در . پذيري شديد هستندبيني يا تصور خطر و آسيبپيش
هاي مبهم  بيماران مضطرب در مقايسه با ساير افراد موقعيت.1: ديدگاه بك اين است كه

هايمبرگ (كند داند تفسير ميهايي كه شخص آنها را تهديدكننده ميوان موقعيترا به عن
 در يك موقعيت خطرآفرين نسبت به خطري كه متوجه آنهاست .2). 2001و بارلو، 

بيني و پر از دسيسه و  آنها معتقدند كه آينده غيرقابل پيش.3. كنندبيش از حد غلو مي
).2000، 4ديويدسون(خطر است 

خطاهاي ) 1992 و همكاران، 6؛ كوهن2004، 5هيوز(گران شناختي پژوهش
پردازش طبيعي اطلاعات را اغلب همانند پردازش اطلاعات در شرايط واقعي در نظر 

بر يا هاي مياناشخاص براي پردازش اطلاعات همانند شرايط معمولي از شيوه. گيرندمي
توانند پردازش اطلاعات را ن است كه نميعلت اين كار احتمالاً اي. كننداكتشافي استفاده مي

).2000، 7برن و ديويدسونبلك(گير انجام دهند طور سنجيده و وقتبه
هاي بيروني و دروني و چگونگي توجه و تفسير محركبررسي چگونگي 

پردازش آنها و سوگيري توجه يا پردازش اطلاعات مربوط به اين تهديدها مسأله و 
).2002، 8سالكوسكيس و جيكس(آيد  حساب ميها بهموضوع اين پژوهش
هاي بنديصورت يا پردازش انتخابي اطلاعات ريشه در يك گروه 9سوگيري توجه

ارهايي ـت اينكه در حافظة بلندمدت ساختـنخس. ربي داردـهاي تجنظري و آزمايش

−1 selective information processing −2 Juster

−3 Beck & Emery −4 Davidson

−5 Hughes −6 Cohen

−7 Blackbern and Davidson −8 Salkoveskis & Jakes

−9 attention bias
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د وجود دارند كه در سازمان بخشيدن به جريان ورود اطلاعات جدي) 1هاييطرحواره(
هاي  محركشود و در انتخابهنگامي كه يك طرحواره فعال مي. نقش فعالي بر عهده دارند

گذارد، يادآوري موضوعات مربوط را از حافظه تسهيل بعدي مورد هدف تأثير مي
).2004، 2ترنر و بيدل(نمايد كند و اهميت كلي آن محرك را براي فرد تعيين ميمي

ها ها در داخل يك گروه خرده سيستمطرحوارهدوم اينكه فرض بر اين است كه 
در .هاي انگيزشي وسيعي هستنداند كه منطبق با همبستهي سازماندهي شدهيهايا شيوه

رسد كه خرده سيستم خطر يا ترس فعاليت بيشتري دارد اختلالات اضطرابي، به نظر مي
ن خرده سيستم از  اي،انجامندو حتي هنگامي كه تهديدها براي مدت كوتاهي به طول مي

).1998، 3ويلموت(ايستد فعاليت باز نمي
ري در پردازش اطلاعات هستنديهاي اضطرابي مربوط به سوگسوم اينكه اختلال

آگاهانه و يك سوگيري نيمه. باشندمي) ويژه تهديدهاي شخصيبه(كه همراه با تهديد 
ها ممكن است حوارهها مطابق با محتواي اين طريافته براي ثبت محركتوجهنيمه

 تسخير خود در آورند و اطلاعات مربوط بهها توجه فرد را موجب شود كه اين محرك
ها ممكن است به صورت ترجيحي پردازش و در حافظه رمزگرداني به اين محرك

نهايي نتيجة . بخش ديگر ناديده گرفته شوندشوند و در اين هنگام اطلاعات اطمينان
هاي مبهم نيز به اي فعال در حافظه باشد كه در موقعيتهرممكن است ايجاد طرحوا
).2000ديويدسون، (آساني حضور پيدا كند 

هاي اضطرابي نتيجة افكار و باورهاي نادرست، براساس ديدگاه شناختي، اختلال
) آميز نسبت به مخاطرات محيطيويژه باورهاي غيرمنطقي اغراقبه(غيرمنطقي و غيرواقعي 

 فعاليتهاي  ديدگاه به نقش فعال فعاليتهاي شناختي و پردازش اطلاعات دردر اين. هستند
).1993، 4لر و متيوستبا(شود رفتار ظاهري، عاطفي، هيجاني و زيستي توجه مي

 تمايل به پردازش PTSD و GADاعتقاد بر اين است كه افراد مبتلا به اختلال 
ان در موضوعات مبهم با دو معني اين بيمار. خابي اطلاعات مرتبط با تهديد دارندتان

).2004ترنر و بيدل، (ضمني، بيشتر به انتخاب مفهوم تهديدي تمايل دارند 

−1 schema −2 Turner Beidel

−3 Vilmuth −4 Butler & Mathews
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 اضطرابي هايكه بيماران مبتلا به اختلالالگوهاي شناختي بر اين فرض تأكيد دارند 

يج براي مثال، نتا. كنندتر از ساير گروهها تعبير ميهاي اجتماعي را تهديدكنندهموقعيت

طور نشان داد كه بيماران مبتلا به هراس اجتماعي به) 1993 (1 كلارك و استوپاقتحقي

آنها همچنين . كردندمعناداري بيشتر از دو گروه ديگر تعبيرهاي منفي را گزارش مي

هاي منفي اين بيماران از عملكردشان حداقل تا حدودي گزارش دادند كه ارزيابي

).2000ديويدسون، (تحريف شده است 

ري ي كه سوگنشان دادهاي اضطرابي اختلالدر مورد ) 1990(مطالعة متيوس 

توجه در اين بيماران ناشي از سازوكارهاي خودكار در پردازش اطلاعات تهديدكننده 

هايي كه قادر نيستند كلمات تهديد را از طريق گيري نمود كه آزمودنيوي نتيجه. است

هاي نشانه) خودكار(در به پردازش معاني ناآگاهانه آزمون بازشناسي يادآوري كنند، قا

.تهديد نيز نيستند

در مورد بيماران مبتلا به وسواس و ) 2002(پژوهش سالكوسكيس و جيكس 

 صرف خواندن رنگ يافراد بهنجار نشان داد كه بيماران مبتلا به وسواس زمان بيشتر

.كنندميدر آزمون استروپ هاي مرتبط با گناه نشانه

 پردازش دهندةنشاننيز ) 1990( و همكاران 3، هاوتون)1994 (2طالعات بروينم

، اختلال وحشتزدگي در مراحل PTSDهاي تهديدكننده در بيماران بيشتر محرك

).2000ديويدسون، (باشد مي) شنود دو گوشي(آزمايش 

مبتلا  بيماران .1: هاي پژوهشنظري و به منظور بررسي فرضيهبا توجه به اين اساس 

به اختلال اضطراب منتشر در مقايسه با دو گروه ديگر از سوگيري توجه بيشتري براي 

 بيماران مبتلا به اختلال .2. هاي تهديد بدني و اجتماعي برخوردارندپردازش نشانه

استرس پس از سانحه در مقايسه با دو گروه ديگر زمان بيشتري صرف پردازش 

هايي كه زمان بيشتري صرف نشانه يادآوري .3. دكنن ميPTSDهاي مربوط به نشانه

اند كه دهكرپژوهشگران تلاش . شودصورت آگاهانه انجام ميشود بهپردازش آنها مي

−1 Klarck & Stoapa −2 Brewin

−3 Hughtone
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پردازش رو سوگيري توجه يااز اين. گيري كنندمتغيرهاي دخيل در اين فرايندها را اندازه

 تشكيل داده  تحقيقات راهاي اضطرابي موضوع بسياري ازانتخابي اطلاعات در اختلال

ايم كه همگام با ساير تحقيقات انجام شده و با دهكردر اين تحقيق ما سعي . است

شناسي متناسب و موسوم در اين حوزه، سوگيري توجه يا پردازش استفاده از روش

انتخابي اطلاعات را در اختلال اضطراب منتشر و اختلال استرس پس از سانحه در 

.بهنجار مورد بررسي قرار دهيممقايسه با افراد 

روش تحقيق
اي است كه در آن سه گروه پانزده نفري هاي علّي ـ مقايسهاز نوع پژوهشاين پژوهش 

 موقعيت هاي مختلف در يكمنظور ارزيابي سوگيري توجه يا پردازش انتخابي نشانهبه

.تجربي استروپ مورد آزمايش قرار گرفتند

ل كلية بيماران مرد مجرد و متأهل مبتلا به اختلال  اين پژوهش شامجامعة آماري

بود كه به مراكز ) در شهر نيشابور(اضطراب منتشر و اختلال استرس پس از سانحه 

لازم به . كردندهاي روانپزشكي خصوصي و مركز بوستان اميد مراجعه ميدرماني، مطب

 عمده از بين كساني طورذكر است كه بيماران مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه به

 ماه پس از 6طي (انتخاب شدند كه در روستاي دهنو نيشابور به دليل انفجار قطار 

.دچار اين اختلال شده بودند) سانحه

بود )  ساله44 تا 19( آزمودني مرد مجرد و متأهل 45نمونة اين پژوهش شامل 

گروه اختلال (د ر تصادفي انتخاب شدند و در سه گروه جداگانه تقسيم شدنطوكه به

هاي  آزمودني).اضطرابي منتشر، گروه اختلال استرس پس از سانحه و گروه افراد بهنجار

بين  از مندر تصادفي نظامطو و بهDSM-IVهاي تشخيصي دو گروه بيمار براساس ملاك

 خصوصي هاي روانپزشكيشناسي و مطبكننده به مراكز درماني روانبيماران مراجعه

هاي تشخيصي لازم براي هيچ و گروه بهنجار شامل افرادي بود كه ملاكانتخاب شدند 

گروه . كردپريشي در مورد آنها صدق نميرنجوري و روانهاي روانيك از اختلال

كننده گيري در دسترس از بين همراهان بيمار مراجعه تصادفي و نمونهطوربهنجار به

.انتخاب شدند
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ها ها در مورد هر يك از گروههاي نشانهنشانهزمان صرف شده براي تعيين رنگ 

بعد از آزمايش اصلي بلافاصله از يك آزمون بازشناسي . گرديدثبت ميبه طور جداگانه 

هاي ثبت شده و نمرات زمان(هاي به دست آمده در پايان داده. شدنيز استفاده مي

كرر بين سه گروه هاي مگيريبا روش تحليل واريانس دو عاملي با اندازه) بازشناسي

.مقايسه و مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

ابزارهاي پژوهش

 تشخيصي و هاي مصاحبه در راهنمايي اين مصاحبه بر مبناي ملاك:مصاحبة تشخيصيـ 1

.كردشناس باليني اجرا ميگرفت و روانپزشك و روانهاي رواني انجام ميآماري اختلال

هاي مورد نشانه. ردكار ببه1935 در سال استروپ اين آزمون را:آزمون استروپـ 2

هاي تهديد اجتماعي، هاي تهديد بدني، نشانهبودند از نشانهاستفاده در آزمون عبارت

ايي كه از نظر هيجاني مثبت ه و نشانهPTSDهاي تهديد اختصاصي مربوط به نشانه

 آبي، سبز و مشكي به هر يك از آنها به طور تصادفي با يكي از رنگهاي قرمز،. بودند

شد و آنها بايد بدون توجه به محتواي معنايي ها ارائه ميصورت نوشتاري به آزمودني

را با نوشتن حرف اول آن در مقابل نشانه ثبت ه سريعتر رنگ هر نشانه نشانه و هر چ

پايايي .  گزارش كرده است93/0حدود ) 1372(پور كردند اعتبار آزمون را جمعهمي

.ز مناسب گزارش شده استآزمون ني

16 براي تهية آزمون بازشناسي مجدداً براي هر يك از گروهها :آزمون بازشناسيـ 3

 نشانة تهديد 16 نشانة تهديد اجتماعي، 16 نشانة تهديد بدني، 16نشانة ديگر، يعني 

ها هيچ كدام در آزمون اين نشانه.  نشانة مثبت انتخاب شد16 و PTSDمربوط به 

هايي بودند كه به كار نرفته بود، اما از نظر محتوا شبيه به نشانه) زمون اصليآ(استروپ 

مجموع چهار گروه نشانة اخير با . در آزمون اصلي مورد استفاده قرار گرفته بودند

طور و به)  نشانه128(مجموعه چهار گروه نشانة به كار رفته در آزمون اصلي جمع شده 

)1372(پور اعتبار آزمون را جمعه. ه پخش شدند كاغذ جداگانةتصادفي در يك صفح
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 گزارش 89/0 حدود PTSDجمعيت بيماران مبتلا به اختلال اضطراب منتشر و بر روي 

. و در حد مناسب گزارش شده است78/0پايايي بازآزمايي آزمون . كرده است

ده  ثانيه براي ثبت زمان صرف ش2/0 شامل يك عدد كرونومتر با دقت :كرونومترـ 4

.بود

روش اجراي پژوهش

 سطر جابتدا برگ اول آزمون اصلي كه شامل دستورالعمل آزمايش، دو سطر مثال و پن

ها قرار گرفت و از آنها خواسته شد كه دستورالعمل را به تمرين بود، در مقابل آزمودني

در اين صفحه و صفحات بعد «در دستورالعمل آزمون آمده بود كه . دقت بخوانند

 كلمة رنگي نوشته شده است و شما بايد حرف اول رنگ هر كلمه را در قسمت تعدادي

از آزمودني خواسته شده بود كه به مثال داده شده توجه كند و » .راست آن بنويسيد

همچنين. تمرين مربوط را نيز انجام دهد تا كاملاً با نحوة اجراي آزمايش آشنا شود

تر و  و بايد اين تكليف را هر چه سريعتذكر داده شده بود كه وقت آن محدود است

ها يكي پس از ديگري در آزمونهبعد از طي اين مرحله، خرد. بدون اشتباه انجام دهد

دادن به هر گرفت و آزمونگر زمان صرف شده را براي پاسخ  قرار ميمقابل آزمودني

زم به ذكر است لا. كردها به طور جداگانه به وسيلة كرونومتر ثبت ميآزمونيك از خرده

ر طوها نيز بهآزمون خردهةشد و ترتيب ارائصورت انفرادي اجرا ميكه آزمون به

بعد از انجام آزمون اصلي، بلافاصله آزمون بازشناسي در مقابل آزمودني . تصادفي بود

هاي قبلي و با رنگهاي شد كه كلماتي را كه در برگگرفت و از وي خواسته ميقرار مي

 از ميان فهرست داده شده انتخاب كند و دور آنها را دايره ، شده بودندمختلف نوشته

.بكشد

نتايج پژوهش

طور هاي آماري بهها و نتايج تحليلدر اين قسمت نتايج آمار توصيفي مربوط به آزمون

.شودمختصر ارائه مي



)زمان برحسب ثانيه(در چهار وضعيت آزمايشي هاي زمانيـ ميانگين و انحراف معيار نمره1جدول 

هانشانه

Xگروهها
SDB1

هاي مثبتنشانه

B2
هاي تهديد بدنينشانه

B3
هاي تهديد اجتماعينشانه

B4
PTSDهاي مربوط به نشانه

)1A(گواه بهنجار 
X
SD768/18

666/158

964/23

583/163

423/16

583/160

182/21

166/156

)GAD) 2Aمبتلا به 
X
SD221/25

5/164

582/36

583/191

177/26

175

967/23

083/163

)PTSD) 3Aمبتلا به 
X
SD593/19

083/161

466/17

833/165

333/13

166/156

261/19

417/179

)هاي آزمايشيوضعيت(به آزمون بازشناسي هاي مربوطـ ميانگين و انحراف معيار نمره2جدول 

هانشانه

Xگروهها
SDB1

هاي مثبتنشانه

B2
هاي تهديد بدنينشانه

B3
هاي تهديد اجتماعينشانه

B4
PTSDهاي مربوط به نشانه

)1A(گواه بهنجار 
X
SD979/2

83/3

132/2

4

975/1

416/3

208/2

833/2

)GAD) 2Aمبتلا به 
X
SD151/2

583/2

622/2

166/5

34/2

25/3

764/1

75/3

)PTSD) 3Aمبتلا به 
X
SD094/2

25/3

764/1

75/3

832/1

416/2

037/2

833/4
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زمان (دست آمده هاي زماني بهبراي ارزيابي فرضية اول و دوم پژوهش نمره

به عنوان شاخص اصلي در نظر گرفته شد و ) هاصرف شده براي تعيين رنگ نشانه

روش آماري مورد استفاده، . براساس اين شاخص تجزيه و تحليل آماري صورت گرفت

هاي مكرر بود كه با توجه به طرح پژوهش در گيريتحليل واريانس دو عاملي با اندازه

روش شاخص ياد شده ) گروهها*موقعيت آزمايش  (3*4نس اين تحقيق تحليل واريا

. ارائه شده است3خلاصة نتايج تحليل واريانس در جدول . صورت گرفت

هايگيريـ خلاصة نتايج تحليل واريانس دو عاملي با اندازه3جدول 

هاي زماني آزمون استروپمكرر مربوط به نمره

مجموع منبع تغييرات

مجذورات

درجه 

آزادي

يانگين م

مجذورات

FP

(B.S)گروهها 

A

S /A 

566/59322

389/4598

54724/167

35

2

33

195/2299

31/1658

386/1N.S

(W.S)هاي آزمايشي موقعيت

B

22960

834/3016

108

361/1005791/701/0

ABهاي آزمايشي تعامل گروهها و موقعيت

AB

166/7165

166/7165

6

99

194/1194

07/129

252/901/0

(T)556/82282143 كل

F = 01/0) 2 و 35 = (F11/4 =05/0) 2 و 35 = (35/7

 تحليل واريانس دوطرفه با F تابع ةدهد، انداز نشان مي3جدول طور كه همان
F) (28/3=F= 386/1و A) 01/0=Pهاي مكرر در مورد گروهها يعني عامل گيرياندازه

 در مورد Fاندازه تابع . دهدتفاوت معناداري را در بين گروهها نشان نمي) عيارم
 معيار با F) (98/3 = F = 791/7 و B) 01/0 = Pهاي آزمايش يعني عامل موقعيت

هاي  موقعيتدهندة تفاوت معنادار بينباشد و نشانمعنادار مي)df = 3 و 99درجه آزادي 
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 عامل هاي آزمايشي يعنير مورد تعامل گروهها و موقعيت دFاندازة تابع . آزمايشي است
AB) 01/0= P 252/9 و = F( ازF معيار )99/2 = F ( درصد 99و در سطح اطمينان 

 با گروهها B و A( كه بين سطوح معيني از متغير دهد مينشاناين يافته . بزرگتر است
.تفاوت معناداري وجود دارد) هاي آزمايشيو موقعيت

توجه بيماران مبتلا «طور كه قبلاً گفته شد، فرضية اول پژوهش اين بود كه همان
به اختلال اضطراب منتشر در مقايسه با بيماران مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه و 

هاي تهديد بدني و اجتماعي است و زمان بيشتري را افراد بهنجار بيشتر به سوي نشانه
طور كه نتايج نشان همان» .كنندها ميگونه محركصرف پردازش اطلاعات مربوط به اين

به . شودتفاوت معناداري مشاهده نمي) Aعامل (مورد آزمايش دهد بين گروههاي يم
GAD،PTSDاطلاعات در گروههاي عبارت ديگر سوگيري توجه يا پردازش انتخابي 

.و بهنجار تقريباً يكسان است و تفاوتي با يكديگر ندارند
 اجتماعي و  بدني،هاي تهديديعني نشانه) گروهيدرون(هاي آزمايش اما در موقعيت

براي بررسي اين فرضيه با استفاده از آزمون .  با يكديگر تفاوت دارندPTSDهاي نشانه
هاي آزمون نشان ابتدا عملكرد بيماران مبتلا به اختلال اضطراب منتشر در خرده(t)شفه 

 محاسبه شده tدر اين مورد مقدار . تهديد بدني و اجتماعي با دو گروه ديگر مقايسه شد
)66/7 = t ( از مقدارt بحراني )55/4 = t (سپس عملكرد بيماران مبتلا به . بزرگتر بود

آزمون تهديدهاي بدني و تهديدهاي اجتماعي با اختلال اضطراب منتشر در خرده
هاي مربوط هاي مثبت و نشانهآزمون نشانهخرده(آزمون ديگر عملكرد آنها در دو خرده

 بحراني tاز ) t = 95/5( محاسبه شده tين مورد نيز  در ا.مقايسه گرديد) PTSDبه 
)55/4 = t (هاي فوق مشخص شد كه بيماران مبتلا به با توجه به داده. بزرگتر بود

طور معناداري زمان بيشتري را اختلال اضطراب منتشر در مقايسه با دو گروه ديگر به
ن ترتيب فرضية اول اند و بديهاي تهديد بدني و اجتماعي كردهصرف پردازش نشانه

.شودپژوهش تأييد مي
 در PTSDبيماران مبتلا به «براي بررسي فرضية دوم پژوهش مبني بر اينكه 

مقايسه با افراد بهنجار و بيماران مبتلا به اختلال اضطراب منتشر زمان بيشتري را صرف 
 مبتلا به ابتدا عملكرد بيماران»  خواهند كردPTSDهاي تهديد مربوط به پردازش نشانه

PTSDهاي تهديد مربوط به  براي پردازش نشانهPTSDدر .  بين گروهها مقايسه شد
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. بود) t = 47/4( بحراني tبزرگتر از مقدار ) t = 93/4( محاسبه شده tاين مورد، مقدار 
مربوط به هاي تهديد آزمون نشانه در خردهPTSDسپس، عملكرد بيماران مبتلا به 

PTSD در اين مورد نيز مقدار .ها مقايسه گرديدآزموندر ساير خرده با عملكرد آنها t
 كه نشان دادهاي فوق داده. بزرگتر بود) t = 55/4( بحراني tاز ) t = 86/4(محاسبه شده 

هاي مربوط به  و دو گروه ديگر از نظر ميزان پردازش نشانهPTSDبين بيماران مبتلا به 
PTSDبارت ديگر، بيماران مبتلا به به ع.  تفاوت معنادار وجود داردPTSD نسبت به دو 

. كرده بودندPTSDهاي مربوط به گروه ديگر، مدت زمان بيشتري را صرف پردازش نشانه
هايي كه زمان بيشتري نشانه«فرضية سوم پژوهش مبني بر اينكه براي بررسي 

 اين امر مانند و در آزمون بازشناسي بيشتر به ياد مي،صرف پردازش آنها شده است
عبارت ديگر، به. ها استدهندة دخالت توجه آگاهانه در پردازش اين نشانهنشان

تحليل واريانس مربوط به » ها به طور آگاهانه صورت گرفته استپردازش اين نشانه
: ارائه شده است4در جدول ) آزمون بازشناسي(هاي يادآوري نمره

هايگيريلي با اندازهـ خلاصة نتايج تحليل واريانس دو عام4جدول 
)آزمون بازشناسي(هاي يادآوري مكرر مربوط به نمره

مجموع منبع تغييرات

مجذورات

درجه 

آزادي

ميانگين 

مجذورات

FP

(B.S)گروهها 

A

S /A 

576/150

722/0

854/149

35

2

33

361/0

280/17

021/0N.S

(W.S)هاي آزمايشي موقعيت

B

25/570

354/36

108

3118/12496/2N.S

ABهاي آزمايشي تعامل گروهها و موقعيت

AB

333/53

563/480

6

99

888/8

854/4

831/1N.S

(T)826/720143 كل

F = 01/0) 2 و 35 = (F11/4 = 05/0) 2 و 35 = (35/7
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حاسبه شده  مFآوري شده و معنادار نبودن تفاوت بين با توجه به اطلاعات جمع
)021/0 = F ( وF معيار )28/3 = F( درصد اطمينان فرضية سوم در مورد تفاوت 99، با 

هايي كه زمان بيشتري صرف پردازش بين گروهها در يادآوري و بازشناسي بيشتر نشانه
.شودآنها شده است رد مي

) F= 496/2وP= 01/0) (گروهيدرون(هاي آزمايشي  در مورد موقعيتFاندازة تابع 
 درصد 99شود و با بنابراين فرض صفر تأييد مي.كوچكتر است) F = 28/3 معيار Fاز 

عبارت ديگر به. ها وجود نداردگيريم كه تفاوت معناداري بين ميانگيناطمينان نتيجه مي
.هاي آزمايشي نيز تفاوتي با يكديگر ندارندگروههاي مورد نظر در موقعيت

ABهاي آزمايشي يعني عامل گروهها و موقعيتامل  در مورد تعFاندازه تابع 
)01/0 = P 831/1 و = F ( نيز كوچكتر ازF معيار )28/3 = F (بنابراين نتيجه . است

صفر ض هاي مورد مقايسه تفاوت معناداري وجود ندارد و فرگيريم كه بين ميانگينمي
 و بهنجار GAD ،PTSDهاي فوق به اين معني است كه گروههاي داده. شودتأييد مي

به عبارت ديگر گروهها از . هاي مختلف آزمايشي تفاوتي با يكديگر ندارنددر موقعيت
تفاوتي ندارند و ) در آزمون بازشناسي(هاي مختلف با يكديگر نظر ميزان يادآوري نشانه

.ها دخالتي نداشته استجه توجه آگاهانه در پردازش نشانهيدر نت

گيرينتيجه
هاي پژوهش اين بود كه سوگيري توجه بلاً اشاره شد، يكي از يافتهكه قطور همان

هاي بيماران مبتلا به اختلال اضطراب منتشر در مقايسه با ساير گروهها به سمت نشانه
ها از آنجا ناشي شد كه در گروه بيماران مبتلا به اين يافته. تهديد بدني و اجتماعي است
دخالت (يد بدني و تهديد اجتماعي اثر تداخلي هاي تهداختلال اضطراب منتشر نشانه

اي را در آزمايش استروپ هيجاني بسيار برجسته) محتوي نشانه در زمان تعيين رنگ
).1998فوآ و همكاران، (نشان دادند 

اگر فرض كنيم كه عواملي چون طول لغات از نظر نوشتاري و يا مشكل بودن 
بايد انتظار داشته باشيم كه اند، بنابراين ش داشتهنق) اثر تداخلي(آنها در ايجاد اين پديده 

دهندة دخالت لغات تهديد در هر سه گروه الگوي مشابهي از كندي عملكرد كه نشان
خصوص كه اين سه گروه به(بدني و اجتماعي در زمان تعيين رنگ آنهاست ديده شود 



علوم تربيتيدانش و پژوهش در �28

). ه بودنداز نظر برخي متغيرهاي مهم نظير جنس، ميزان تحصيلات و سن همتا شد
ها نشان داد كه فقط گروه بيماران مبتلا به اختلال منتشر چنين الگويي از اثر داده

توان به عواملي چون طول لغات بنابراين اين اثر تداخلي را نمي. دهند ميتداخلي نشان
.يا مشكل بودن آنها و يا احتمالاً عوامل مشابه ديگر نسبت داد

 به فقطي و اجتماعي در عملكرد تعيين رنگ را دخالت لغات تهديد بدنچنانچه 
سطح اضطراب افراد نسبت دهيم، در اين صورت بايد انتظار داشته باشيم كه اين 

. هاي ارائه شده در آزمون نيز كندي عملكرد نشان دهندبيماران در رابطه با ساير نشانه
توان بنابراين مي. اي نبوديمهاي پژوهش شاهد چنين پديدهدر حالي كه در ميان يافته

هاي تهديد گفت كه چنانچه سطح اضطراب افراد در كندي عملكرد آنها در برابر نشانه
 اين امر توأم با برخي عوامل ديگر بوده است ،بدني و اجتماعي نقش داشته است

).1990؛ متيوس، 1999كدوارد و كوپر، (
حافظه به) هاطرحواره(توان گفت كه وجود ساختارهاي از اين ديدگاه مي
هاي تهديد بدني و اجتماعي موجب سوگيري توجه بيماران اقتضاي تناسب آنها با نشانه

ها شده و سپس پردازش بيشتري مبتلا به اختلال اضطراب منتشر به سمت اين نشانه
از آنجا كه اين روند مستلزم صرف زمان و نيرو . ها صورت گرفته استنشانهروي اين 

اين تبيين با . گرديده است) هاتعيين رنگ نشانه(رد افراد است موجب كندي عملك
هاي اضطرابي مبني بر اينكه هاي شناختي سالهاي اخير در مورد اختلالبنديفرمول

) هاطرحواره(بيماران مبتلا به اضطراب در حافظة درازمدت خود داراي ساختارهايي 
عنوان مثال، بك و امري، به(هستند كه در ارتباط با تهديد و خطر است مطابقت دارد 

؛ نقل از 1992؛ كوهن و همكاران، 2002؛ هيوز، 2000برن و ديويدسون، ؛ بلك1995
).2002سالكوسكيس و جيكس، 

منتشر فقط به سمت اضطراب به اختلال اين يافته كه بيماران مبتلا بالاخره، 

گيري توجه اند و سوهاي تهديد بدني و اجتماعي سوگيري توجه نشان دادهنشانه

گوياي بوده است، PTSDهاي مربوط به  فقط به سمت نشانهPTSDبيماران مبتلا به 

هاي مربوط به تهديد و خطر و ارتباط آنها با تجارب واقعي و اختصاصي بودن طرحواره

شناختي و نيز پژوهشگران سالهاي پردازانكما اينكه نظريه. حوادث زندگي گذشته است

ذكر اين نكته نيز ضروري است كه يافتة اخير هماهنگ . كنندشاره مياخير به اين نكته ا
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بك و همكاران، ،براي مثال(با نتايجي است كه در تحقيقات قبلي به دست آمده است 

؛ سالكوسكيس و 2000؛ ديويدسون، 1993؛ كلارك و استوپا، 1990؛ متيوس، 1947

).2004؛ نقل از ترنر و بيدل، 2000؛ ديويدسون، 2002جيكس، 

اي و مانند، پردازش طرحواره(با توجه به مطالب گفته شده فرايندهاي شناختي 

هاي متناسب جهان خارجي، جزئي جدا نشدني از توأم با محرك) سوگيري توجه

هاي اضطرابي هستند كه حداقل در سطح اضطراب و تداوم آن نقش مهمي بر اختلال

راستي به«كنند كه اظهار مي) 1990(اران  و همك1ناليدر اين رابطه، مك. عهده دارند

 در لتوان اشكاهاي اضطرابي را ميعملكرد شناختي مركزي و زيرساز اختلال

).2003نقل از هايمبرگ و ياستر، (» سازي مفاهيم تهديد دانستغيرفعال

 در مقايسه با PTSDدر ارتباط با اين فرض كه سوگيري توجه بيماران مبتلا به 

هاي اختصاصي  و بيماران مبتلا به اختلال اضطراب منتشر به سمت محركافراد بهنجار

اين يافته از طرفي همسو با .  است، نتايج به دست آمده مثبت بودندPTSDمربوط به 

زدگي،  اختلال وحشت:مانند(هاي اضطرابي اختصاصي اين عقيده است كه در اختلال

هاي رواني ديگري و اختلال) PTSDهراس و اختلال وسواس فكري و عملي، اختلال 

هاي مربوط به اختلال اطلاعات و محرك) 3اشتهايي رواني و بي2 نمايشگري:مانند(

 ترنر و :به عنوان مثال(شوند مورد نظر به طور انتخابي توسط فرد مبتلا پردازش مي

هاي قبلي در اين از سوي ديگر، با يافته). 2002؛ سالكوسكيس و جيكس، 2004بيدل، 

؛ 1990 متيوس، :به عنوان مثال (PTSDهاي مربوط به اختلال ويژه يافتهنه بهزمي

.هماهنگ است) 2004؛ ترنر و بيدل، 2002؛ هيوز، 2000ديويدسون، 

هايي كه زمان بيشتري صرف  ديگر اين تحقيق اين بود كه بين نشانهةيافت

يادآوري (ازشناسي آزمون بهاي  از نظر نمرههاپردازش آنها شده است و ساير نشانه

هاي  كه در پردازش بيشتر نشانهدهدنشان ميتفاوت معناداري وجود ندارد و ) هانشانه

. مورد نظر سطح توجه آگاهانه دخالتي نداشته است يا دخالت آن بسيار اندك بوده است

−1 McNally −2 exhibitionism

−3 anorexia
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طور هاي تهديد بهترين تبيين اين است كه بپذيريم پردازش نشانهدر اين رابطه ساده

در اين صورت اين .  صورت گرفته است1)پيش توجهي(دكار يا نيمه توجه يافته خو

هاي تهديد  پردازش نشانه،اندنظر هماهنگ با آن دسته از نتايج قبلي است كه نشان داده

به عنوان (گيرد طور خودكار يا نيمه توجه يافته صورت ميهاي اضطرابي بهدر اختلال

؛ نقل از 1986، 2لود؛ متيوس و مك1990متيوس، ؛ 1993 كلارك و استوپا، :مثال

).2001هايمبرگ و بارلو، 

به آن ) 1986 (3اخير موضوعي است كه هولندرتبيين ديگر در رابطه با يافتة 

طور موقت از محتواي معنايي ها به مبني بر اينكه ممكن است آزمودني،كنداشاره مي

يعني پردازش . دن سرعت آن را از ياد ببرها آگاه شوند، اما در جريان آزمايش بهنشانه

در چنين حالتي، بديهي است . آگاهانه صورت گرفته، اما خيلي سريع از ياد رفته است

 اختصاص ها نمرات بالاتري را به خودكه در پايان آزمايش در آزمون بازشناسي اين نشانه

).1990نقل از متيوس، (نخواهند داد 

مانع از » شناختياجتناب«است كه ممكن است پديدة و بالاخره آخرين تبيين اين 

 همكاران فوآ و. اندهايي شده باشد كه بيشتر مورد پردازش قرار گرفتهخاطر ماندن نشانهبه

كنند كه افراد مضطرب توجه خود را شناختي را چنين مطرح ميپديدة اجتناب) 1996(

 جهت ،هاي هيجاني استيهاي طبيعي كه مربوط به نگرانسوي آن دسته از محركبه

در . نيستها با اين حال اين الزاماً به معني دريافت بيشتر در مورد اين محرك. دهندمي

شود، هاي تهديدكننده ميري توجه به طرف محركيحقيقت اگرچه اضطراب منجر به سوگ

. كند ايجاد در پردازش فعال بعدي آنها اختلالممكن استاما اين پديده 

−1 preattentive −2 McLoude

−3 Hollender
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