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Abstract
Introduction: Several factors may disrupt the emotional health of nurses and lead to negative coping 
behaviors such as the tendency to use drugs. Therefore, the present study was conducted with the 
aim of investigating the role of dissociative experiences, mindfulness and loneliness in predicting the 
tendency to use substance in nurses.
Methods: The method of this study was descriptive-correlation. The statistical population was formed 
by all the nurses of Tehran city in 2023. From among the statistical population, 220 nurses working 
in Tehran hospitals were selected as convenience sampling and answered the scale of analytical 
experiences, the scale of mind-awareness assessment, the questionnaire of feelings of loneliness and 
the scale of readiness for addiction. The collected data were analyzed using Pearson's correlation 
coefficient and multiple regression analysis in SPSS-24 software.
Results: The results showed that there is a positive and significant relationship between dissociative 
experiences and loneliness with the tendency to use drugs (P<0.01). there is a negative and significant 
relationship between mindfulness and the tendency to use drugs (P<0.01). Also, the results of 
the multiple regression analysis revealed that 0.684 of the variance of the active tendency to use 
substance and 0.638 of the variance of the passive tendency to use substance in nurses is explained 
by dissociative experiences, mindfulness and loneliness.
Conclusions: The result of the research shows the significant role of analytical experiences, 
mindfulness and loneliness in predicting the tendency to use substance in nurses; Therefore, health 
care systems should focus resources on supporting the psychological and emotional health of nurses, 
and in this regard, special attention should be paid to the role of the components of this study in order 
to design effective therapeutic interventions with the aim of preventing the tendency to drug use in 
nurses.
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چکیده
مقدمــه:  عوامــل متعــددی ممکــن اســت ســامت هیجانــی پرســتاران را مختــل نمــوده و منجــر بــه رفتارهــای مقابلــه ای منفــی ماننــد 
گرایــش بــه مصــرف مــواد شــود. از ایــن رو پژوهــش حاضــر بــا هــدف بررســی نقــش تجــارب تجزیــه ای، ذهــن آگاهــی و احســاس 

تنهایــی در پیــش بینــی گرایــش بــه مصــرف مــواد در پرســتاران انجــام شــد.
روش کار: روش ایــن مطالعــه، توصیفــی- همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری را کلیــه پرســتاران شــهر تهــران در ســال 1402 تشــکیل 
دادنــد. از میــان جامعــه آمــاری 220 پرســتار شــاغل در بیمارســتان هــای شــهر تهــران بــه صــورت نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب 
شــدند و بــه مقیــاس تجــارب تجزیــه ای، مقیــاس ارزیابــی ذهــن آگاهــی، پرسشــنامه احســاس تنهایــی و مقیــاس آمادگــی بــه اعتیــاد 
SPSS- پاســخ دادنــد. داده‏هــای جمــع آوری شــده بــا اســتفاده از ضریــب همبســتگی پیرســون و تحلیــل رگرســیون چندگانه در نــرم افــزار

24 تحلیــل شــدند.

یافتــه هــا: نتایــج نشــان داد کــه بیــن تجــارب تجزیــه ای و احســاس تنهایــی بــا گرایــش بــه مصــرف مــواد رابطــه مثبــت و معنــاداری 
وجــود دارد )P>0/01(. بیــن ذهــن آگاهــی بــا گرایــش بــه مصــرف مــواد رابطــه منفــی و معنــاداری وجــود دارد  )P>0/01(. همچنیــن 
نتایــج تحلیــل رگرســیون چندگانــه نیــز آشــکار کــرد کــه 0/684 واریانــس گرایــش فعــال بــه مصــرف مــواد و 0/638 واریانــس گرایــش 

منفعــل بــه مصــرف مــواد در پرســتاران بــه وســیله تجــارب تجزیــه ای، ذهــن آگاهــی و احســاس تنهایــی تبییــن مــی شــود.
نتیجــه گیــری: نتیجــه پژوهــش بیانگــر نقــش معنــادار تجــارب تجزیــه ای، ذهــن آگاهــی و احســاس تنهایــی در پیــش بینــی گرایــش 
ــت از ســامت روان- ــع را روی حمای ــد مناب ــن سیســتم‌های مراقبت‌هــای بهداشــتی بای ــواد در پرســتاران اســت؛ بنابرای ــه مصــرف م ب

شــناختی و هیجانــی پرســتاران متمرکــز کننــد و در ایــن راســتا بــه نقــش مولفــه هــای ایــن مطالعــه در جهــت طراحــی مداخــات درمانــی 
اثربخــش و بــا هــدف جلوگیــری از گرایــش بــه مصــرف مــواد در پرســتاران توجــه ویــژه مبــذول شــود.

کلیدواژه ها: احساس تنهایی، پرستاران، تجارب تجزیه ای، ذهن آگاهی، مصرف مواد.
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مقدمه
پرســتاری شــغل بســیار ســخت و حســاس اســت و نیازمنــد دانــش 
شــیوه هــای پزشــکی، توانایــی مدیریــت ســبک هــای بیــن فردی، 
ــه عــاوه مدیریــت زمــان اســت )1(. همچنیــن  خواســته هــا و ب
عوامــل محیطــی و مرتبــط بــا کار، آســیب پذیــری هــای روانــی- 
ــی  ــترس زا و دسترس ــای اس ــط ه ــه کاری، محی ــی، اضاف اجتماع
آســان بــه روان گــردان هــا بــه میــزان قابــل توجهــی ســبب شــده 
کــه پرســتاران )nurses( جهــت کاهــش فشــار روانــی خویــش، بــه 
مصــرف مــواد گرایــش پیــدا کننــد )2(. بــه عبــارت دیگر، براســاس 
مــدل خوددرمانــی، افــرادی کــه اســترس هــای مختلفــی را تجربــه 
ــکین  ــه تس ــواد ب ــتفاده از م ــا اس ــت ب ــن اس ــد، ممک ــی کنن م
 substance( ــواد ــرف م ــد )3(. مص ــود بپردازن ــای خ ــانی ه پریش
ــروه  ــژه در گ ــه وی ــت و ب ــروه از جمعی ــن گ ــن چندی use( در بی

ــا متخصصــان  متخصصــان بهداشــت تفاوتــی نــدارد. در ارتبــاط ب
پرســنل پرســتاری، نــرخ هــا بیــن 6 تــا 8 درصــد متغیــر اســت کــه 
در زمینــه اســتفاده بــی رویــه از آرام بخــش هــا بیشــتر اســت )4(. 
بــه طــور کلــی، بــا توجــه بــه اینکــه بررســی گرایــش بــه مصــرف 
ــتاران  ــتی و پرس ــای بهداش ــت ه ــدگان مراقب ــه کنن ــواد در ارائ م
کمتــر مــورد توجــه قــرار گرفتــه و بــه نوعــی تابــو محســوب مــی 
ــن پرســتاران نقــش مهمــی در سیســتم مراقبــت  شــود و همچنی
هــای درمانــی ایفــا مــی کننــد، لــذا بررســی فــرض هــای مختلــف 
ــی  ــه هــای روان شــناختی در پیــش بین ــژه برخــی مولف ــه وی و ب

گرایــش بــه مصــرف مــواد در پرســتاران حائــز اهمیــت اســت.
ادبیــات پژوهشــی نشــان مــی دهــد کــه تجزیــه یکــی از مولفــه 
هــای مهــم در پیــش بینــی گرایــش بــه مصــرف مــواد اســت )5، 
6(. همچنیــن افــرادی کــه در طــول زندگــی در معــرض اســترس و 
تروماهــای مختلــف بودنــد، تجربــه تجزیــه )dissociation( در آنها 
یــک پاســخ شــایع قلمــداد مــی شــود )7(. مــدل تجزیــه اشــاره می 
کنــد کــه افــرادی کــه در معــرض اســترس هــای فراوانی هســتند، 
بــا جــدا کــردن آگاهــی از تجربــه، پریشــانی خــود را مدیریــت مــی 
ــواد  ــا اســتفاده از م ــراد ممکــن اســت ب ــن اف ــن ای ــد، همچنی کنن
بــه مدیریــت هیجانــات ناراحــت کننــده ناشــی از تجزیــه بپردازنــد 
)5(. پاســخ‌های تجزیــه‌ای )ماننــد فراموشــی تجزیــه‌ای، بی‌حســی 
ــه  ــردی اســت ک ــی و مســخ شــخصیت( نشــان‌دهنده راهب عاطف
ــتفاده  ــده اس ــت کنن ــات ناراح ــی از احساس ــش آگاه ــرای کاه ب
می‌شــود. در واقــع، تجزیــه بــا جلوگیــری از دسترســی درون گرایانه 
بــه محتویــات غیرقابــل تحمــل روانــی، فــرار ذهنــی از پریشــانی 
ــن  ــن اســت کــه ای ــه مهــم ای ــر مــی ســازد و نکت را امــکان پذی

اســتراتژی مقابلــه ای ناســازگار تلقــی مــی شــود؛ زیــرا بــا پــردازش 
ــل دارد )5(.  ــده تداخ ــت کنن ــات ناراح ــازگارانه تجربی ــی س هیجان
لــذا افــراد جهــت مدیریــت هیجانــات ناخوشــایند بــه مصــرف مــواد 
روی مــی آورنــد. بنابرایــن در جامعــه پرســتاری مــی تــوان گفــت 
کــه بــا توجــه بــه نوبــت هــای کاری مختلــف در شــیفت شــب و 
اضافــه کاری، مواجهــه بــا حــوادث تروماتیــک ماننــد زخمی شــدن 
و مــرگ و میــر بیمــاران در بیمارســتان، همچنیــن ســابقه برخــی 
تروماهــا در زندگــی شــخصی، احتمــال تجربــه تجزیه بعــد از چنین 
ــالا باشــد و از  حــوادث تروماتیکــی در پرســتاران ممکــن اســت ب
ایــن رو گرایــش بــه مصــرف مــواد را مــی تــوان بــه عنــوان یــک 
عامــل خطــر در جمعیــت هــای پرســتاری در نظــر گرفــت. یکــی 
از فرضیــات ایــن پژوهــش نیــز ایــن اســت کــه تجربــه تجزیــه در 

پرســتاران، پیــش بینــی کننــده مصــرف مــواد اســت.
برخــاف تجزیــه کــه نوعــی جــدا کــردن آگاهــی از تجربــه اســت، 
ذهــن آگاهــی )mindfulness( یکــی از مولفــه هــای اســت کــه به

صــورت توجــه کامــل بــه تجربــه لحظــه حــال، نگــرش مبتنــی بــر 
پذیــرش، عــدم قضــاوت و گشــودگی تعریــف مــی شــود )8(. ذهــن 
آگاهــی یــک فراینــد شــناختی اســت کــه در ایــن فراینــد، ذهــن 
فــرد بــا تمرکــز بــر تجربــه احساســات و اتفاقاتــی کــه در لحظــه 
حــال در خــود یــا اطرافــش رخ مــی دهــد، آگاهــی دارد. نگرشــی 
ــا  ــه شــخصی منجــر مــی شــود ت ــه تجرب ــی نســبت ب غیرقضاوت
افــراد واکنــش کمتــر و در مقابــل پذیرش بیشــتری نســبت بــه این 
تجــارب داشــته باشــند )8(. درواقــع بیــن ابعــاد ذهــن آگاهــی بــا 
اعتیــاد )addiction( رابطــه وجــود دارد )9(. پذیــرش غیرقضاوتــی، 
کلیــد فراینــد بــه چالــش کشــیدن شــناخت هــای منفــی در اعتیــاد 
ــی نشــان مــی دهــد کــه ذهــن  اســت )9(. پژوهــش هــای بالین
ــناختی،  ــری ش ــاف پذی ــود انعط ــبب بهب ــد س ــی توان ــی م آگاه
کنتــرل توجــه و تنظیــم هیجــان شــود و بــه افــراد کمــک کنــد تــا 
بــا مدیریــت موثرتــر شــناخت هــا، احســاس هــا و رفتارهــای خــود 
ــرف  ــل مص ــر از قبی ــای پرخط ــه رفتاره ــترس زا ب ــرایط اس در ش
مــواد روی نیاورنــد )10(. بــه عبــارت دیگــر مــی تــوان گفــت کــه 
وجــود شایســتگی هــای ذهــن آگاهــی مــی توانــد بــه تــاب آوری 
و خودتنظیمــی بیشــتر افــرادی کــه در معــرض شــرایط اســترس 
ــه  ــا ب ــش آنه ــزان گرای ــد و می ــک کن ــتند، کم ــش هس زا و پرتن
ــا  ــز ب ــه نی ــن مطالع ــد )11(. در ای ــش دهن ــواد را کاه ــرف م مص
توجــه بــه وجــود موقعیــت هــای چالــش زا و پراســترس در محیــط 
کاری پرســتاران، فــرض بــر ایــن اســت کــه ذهــن آگاهــی یکــی از 
مولفــه هایــی اســت کــه ممکــن اســت نقــش پیــش بینــی کننــده 
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ای در جلوگیــری از گرایــش بــه مصــرف مــواد در پرســتاران داشــته 
باشــد.

از مولفــه هــای مهــم دیگــر در پیــش بینــی گرایــش بــه مصــرف 
ــی  ــی )Loneliness( اســت. احســاس تنهای ــواد احســاس تنهای م
مشــکل پیچیــده ای اســت کــه رفــاه روانــی و اجتماعــی را تحــت 
الشــعاع قــرار مــی دهــد )12(. در سیســتم مراقبــت های بهداشــتی، 
پرســتاران اغلــب بــا شــفقت، تفکــر انتقــادی همــراه بــا همدلــی، 
پذیــرش و مراقبــت از بیمــاران کارشــان را انجــام مــی دهنــد، بــا 
ایــن حــال پرســتاران اغلــب بــدون همدلــی، پذیــرش و حمایــت 
رهــا مــی شــوند )13(. لــذا ایــن مــی توانــد باعــث شــود پرســتاران 
ــته  ــان داش ــدن از کارش ــزوا و جداش ــت، ان ــی، غیب احســاس تنهای
باشــند )13(. احســاس تنهایــی، پاســخی بــه فقــدان یــک رابطــه 
مثبــت رضایــت بخــش بــا ســایرین اســت و ســالیوان ایــن حالــت 
را حاصــل محــروم بــودن از نیــاز اساســی بشــر بــه صمیمیــت مــی 
دانــد. ایــن حالــت احســاس محرومیــت از روابــط اجتماعــی اســت 
ــناختی،  ــده ش ــان کنن ــارب پریش ــه تج ــی ب ــاس تنهای )14(. احس
هیجانــی و رفتــاری منجــر شــده و بــا تشــدید ایــن علائــم گرایش 
ــی  ــد )15(. احســاس تنهای ــی نمای ــاد را تســهیل م ــه اعتی ــرد ب ف
بــا تضعیــف تعامــات اجتماعــی و کاهــش شایســتگی اجتماعــی 
ــه  ــت کــرده ب ــرد را تقوی ــه حــاد شــدن تنــش هــای ف ــرد زمین ف
ــه  ــاد را ب ــه اعتی ــرد در چنیــن وضعیتــی گرایــش ب طــوری کــه ف
عنــوان روشــی بــرای رهایــی از ایــن وضعیــت دردنــاک انتخــاب 
مــی کنــد. بنابرایــن رونــد گرایــش فــرد بــه مصــرف مــواد تســریع 
بیشــتری پیــدا خواهــد کــرد )15(. بنابرایــن فــرض بــر ایــن اســت 
کــه احســاس تنهایــی در پرســتاران مــی توانــد پیــش بینــی کننــده 

گرایــش بــه مصــرف مــواد در آنــان باشــد.
ــا شــدت تجــارب  ــه مراقبــت ب ــرات منفــی ارائ ــی اث ــه طــور کل ب
آســیب زا کــه پرســتاران در معــرض آن قــرار مــی گیرنــد، تشــدید 
ــی از  ــت گروه ــن اس ــیب زا ممک ــات آس ــن تجربی ــود. ای ــی ش م
ــک  ــت، تحری ــتگی، عصبانی ــد خس ــایند مانن ــات ناخوش احساس
ــم  ــی تصمی ــال در توانای ــذت و اخت ــس ل ــش ح ــری، کاه پذی
گیــری و مراقبــت از بیمــاران را زنــده کنــد. متعاقبــاً، در برخــی از 
پرســتاران رفتارهــای مقابلــه ای منفــی از جملــه مصــرف یــا ســوء 
مصــرف الــکل و مــواد مخــدر ایجــاد مــی کننــد )16(. بنابرایــن بــا 
ــه  ــر جنب ــار مخــرب آن ب ــاد و آث ــزون اعتی ــه رشــد روزاف توجــه ب
هــای مختلــف زندگــی افــراد و بــه عــاوه توجــه کمتــر بــه ایــن 
ــش در  ــتان، پژوه ــان بیمارس ــنل و کادر درم ــن پرس ــده در بی پدی
ایــن زمینــه و شناســایی پیشــایندهای آن حائــز اهمیــت می باشــد. 

از ایــن رو هــدف پژوهــش حاضــر بررســی نقــش تجــارب تجزیــه 
ای، ذهــن آگاهــی و احســاس تنهایــی در پیــش بینــی گرایــش بــه 

ــود. مصــرف مــواد در بیــن پرســتاران ب

روش کار
ــال بررســی  ــه دنب ــوع همبســتگی ب ــی از ن ــن پژوهــش توصیف ای
نقــش تجــارب تجزیــه ای، ذهــن آگاهــی و احســاس تنهایــی در 
پیــش بینــی گرایــش به مصــرف مــواد در پرســتاران در بیمارســتان 
هــای شــهر تهــران بــود. جامعــه آمــاری را کلیــه پرســتاران شــهر 
ــاری  ــه آم ــان جامع ــد. از می ــال 1402 تشــکیل دادن ــران در س ته
220 پرســتار شــاغل در بیمارســتان هــای شــهر تهــران بــه صورت 
نمونــه گیــری دردســترس انتخــاب شــدند. میانگیــن ســه پژوهــش 
پیشــین حجــم نمونــه پژوهــش را تعییــن نمــوده اســت )17، 18، 
19(. معیارهــای ورود بــه مطالعــه شــامل داشــتن حداقــل دو ســال 
ــدید  ــناختی ش ــدم مشــکلات جســمی و روان ش ــابقه کاری، ع س
ــای  ــود. معیاره ــش ب ــرکت در پژوه ــت ش ــل جه ــت کام و رضای
ــود.  ــا ب ــنامه ه ــص پرسش ــل ناق ــز تکمی ــش نی ــروج از پژوه خ
پــس از اخــذ مجوزهــا و انجــام هماهنگــی هــای لازم اقــدام بــه 
ــد  ــد. فراین ــهر ش ــطح ش ــتان‌های س ــش در بیمارس ــام پژوه انج
ــرای  ــی انجــام شــد. ب ــه شــیوه میدان ــز ب جمــع آوری داده هــا نی
ــی  ــن پژوهــش کدهــای اخلاق ــی در ای اجــرای ملاحظــات اخلاق
مطــرح‌ شــده توســط انجمــن روان‌پزشــکی آمریــکا از جملــه اصــل 
محرمانگــی و رازداری، رضایــت کتبــی شــرکت در پژوهــش مــورد 
توجــه قــرار گرفــت. تجزیــه و تحلیــل داده‌هــا بــا اســتفاده از آزمون 
همبســتگی پیرســون و تحلیــل رگرســیون چندگانــه از طریــق نــرم‌ 
ــتفاده  ــورد اس ــنامه-های م ــد. پرسش ــام ش ــزار SPSS-24 انج اف

شــامل مــوارد زیــر اســت.
ــه ای ــارب تجزی ــاس تج ــه ای: مقی ــارب تجزی ــاس تج 1-مقی

ــی  ــری فراوان ــدازه گی ــرای ان ــاه، ب ــنجی کوت ــزار خودس ــک اب ی
تجــارب گسســتگی مــی باشــد کــه در ســال 1986 توســط 
ــامل 28  ــاس ش ــن مقی ــد )20(. ای ــاخته ش ــم س ــتاین و باتن برنش
ســوال اســت. نشــانه هــای تجزیــه ای را در یــک طیــف لیکــرت 
ــرار  ــی ق ــورد ارزیاب ــه= 9 م ــا همیش ــز= 0 ت ــه ای از هرگ 10درج
ــاس شــامل  ــاس ســه خــرده مقی ــن مقی ــن ای مــی دهــد. همچنب
ــوالات 7، 11، 12، 13، 27 و 28«،  ــا س ــتن ب ــت از خویش »گسس
»فراموشــی تجزیــه ای بــا ســوالات 3، 6، 8، 10، 25 و 26« و 
ــوالات 2، 14، 15، 16، 17، 18، 20، 22 و  ــا س ــذب ب ــل و ج تخی
ــوالات 1، 4، 5، 9، 19، 21 .  ــد. س ــی کن ــری م ــدازه گی 23« را ان
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24 در هیــچ کــدام از خــرده مقیــاس هــا قــرار نمــی گیــرد )21(. 
ــی  ــاس را 76/. و ویژگ ــن مقی ــیت ای ــم، حساس ــتاین و پاتن برنش
ــون  ــک و اولس ــش ب ــود )20(. در پژوه ــان نم ــز 76/. بی آن را نی
ــی 84/. و  ــی بازآزمای ــاس 70/. و پایای ــن مقی ــی ای همســانی درون
ــرای کل مقیــاس 94/. گــزارش شــده  ــاخ ب ضریــب آلفــای کرونب
ــی  ــتفاده م ــرش 30 اس ــره ب ــاس از نم ــن مقی ــت )22(. در ای اس
ــر روی  ــی‌زاده )23( ب ــجادی و دهقان ــش س ــود )20(. در پژوه ش
نســخه فارســی مقیــاس تجــارب تجزیــه‌ای، آلفــای کرونبــاخ ایــن 
مقیــاس 93/. محاســبه شــد. ضریــب همبســتگی درونــی تجــارب 
تجزیــه‌ای بــا افــکار خودکشــی و صفــات حالــت عاطفــی منفــی؛ 
ــه ترتیــب 524/.،  جدایــی؛ بازداری‌‌‌زدایــی و روان‌پریشــی خویــی ب
236/.، 251/.، 331/. و 179/. بــه دســت آمــد کــه گویــای روایــی 
همگــرای ایــن ابــزار بــا ســازه هــای مشــابه بــود. ضریــب آلفــای 
کرونبــاخ ایــن مقیــاس در مطالعــه حاضــر 0/89 بــه دســت آمــد.
2-مقیــاس ارزیابــی ذهــن آگاهــی: ایــن مقیــاس توســط بــراون

و ریــان )24( طراحــی شــده و بــرای ســنجش ذهــن آگاهــی بــکار 
مــی‌رود. ایــن مقیــاس از اعتبــار خوبــی برخــوردار اســت، بــه طوری 
کــه روی هفــت گــروه نمونــه اجــرا شــده و آلفــای کرونبــاخ آن بین 
82/.  تــا 87/. گــزارش شــده اســت )24(. روایــی ایــن مقیــاس نیــز 
در حــد بالایــی گــزارش شــده اســت بــه طــوری کــه همبســتگی 
بســیار بالایــی )P>0/0001( را بــا تعــدادی از متغیرهــای ســامت 
روان دارد )24(. همچنیــن روایــی ســازه و مــاک ایــن مقیــاس در 
بیمــاران ســرطانی ســنجیده شــده اســت. نمــرات بــالا در مقیــاس 
ــی  ــق و نشــانه‌های تنیدگ ــن خل ــا آشــفتگی پایی ذهــن آگاهــی ب
ــز  ــران نی ــه ای ــاس در جامع ــن مقی ــت )25(. ای ــط اس ــم، مرتب ک
ــا  ــن ب ــزارش شــد. همچنی ــای آن 82/. گ اجــرا شــده اســت و آلف
متغیرهــای مربــوط از جملــه خودشناســی و ســامت روان، ارتبــاط 
معنــادار نشــان داده اســت )26(. آلفــای کرونبــاخ مقیــاس مذکــور 

در ایــن مطالعــه 84/. بــه دســت آمــد.
3-پرسشــنامه احســاس تنهایــی: ایــن پرسشــنامه توســط

دهشــیری و همکاران )27( ســاخته شــده اســت و شــامل 38 ســوال 
اســت کــه ســه مولفــه احســاس تنهایــی ناشــی از ارتبــاط خانــواده 
ــوالات 4، 2، 9، 12، 16، 14، 18، 20، 23، 24، 25، 26، 32،  ــا س ب
ــا  ــا دوســتان ب 33، 35 و 37، احســاس تنهایــی ناشــی از ارتبــاط ب
ســوالات 1، 3، 5، 10، 11، 15، 19، 21، 29، 30، 31 و 38 و نشــانه 

هــای عاطفــی تنهایــی 6، 7، 8، 13، 17، 22، 27، 34، 28 و 36 را 
انــدازه گیــری مــی کنــد. شــیوه نمــره گــذاری آن بــه صــورت 5 
درجــه ای بــه ایــن صــورت کــه خیلــی زیــاد نمــره 0، زیــاد نمــره 
1، متوســط نمــره 2، کــم نمــره 3 و خیلــی کــم نمــره 4 تعلــق مــی 
ــال  ــکاران در س ــیری و هم ــط دهش ــنامه توس ــن پرسش ــرد. ای گی
ــا  1387 هنجاریابــی شــده اســت )27(. قابلیــت اعتمــاد مقیــاس ب
اســتفاده از روش آلفــای کرونبــاخ و بازآزمایــی بــه ترتیــب برابــر بــا 
0/91 و 0/83 گــزارش شــده و ضریــب درســتی همگــرای مقیــاس 
از طریــق همبســتگی بــا مقیــاس احســاس تنهایــی و پرسشــنامه 
افســردگی بــک برابــر 0/60 و 0/56 اســت )27(. آلفــای کرونبــاخ 

ایــن مقیــاس در مطالعــه حاضــر 0/91 بــه دســت آمــد.
ــاس ــش از مقی ــن پژوه ــاد: در ای ــه اعتی ــی ب ــاس آمادگ 4-مقی

ایرانــی آمادگــی بــه اعتیــاد کــه توســط زرگــر )28( ســاخته شــده 
اســتفاده شــد. ایــن مقیــاس دارای 36 مــاده و 5 مــاده دروغ ســنج 
نســبت بــه اعتیــاد اســت. زرگــر ایــن پرسشــنامه را بــا توجــه بــه 
ویژگــی هــای روانــی- اجتماعــی جامعــه ایرانــی تدویــن و مــورد 
روایابــی قــرار داده اســت. نمــره گــذاری آن بــر روی یــک پیوســتار 
از صفــر )کامــا مخالفــم( تــا )کامــا موافقــم( مــی باشــد. در عامل 
آمادگــی فعــال بیشــتر نمادهــا بــه ترتیــب مربــوط بــه رفتارهــای 
ضــد اجتماعــی، میــل بــه مصــرف مــواد، نگــرش مثبــت نســبت 
بــه مــواد، افســردگی و هیجــان خواهــی می باشــد و در عامــل دوم 
)آمادگــی منفعــل( بیشــتر نمادهــا مربــوط بــه عــدم ابــراز وجــود و 
افســردگی مــی باشــند. پایایــی آن بــه روش آلفــای کرونبــاخ 0/90 
محاســبه شــده اســت و روایــی ســازه مقیــاس از طریــق همبســته 
کــردن آن بــا مقیــاس 25 مــاده ای فهرســت بالینــی علائــم بالینی 
0/45 محاســبه شــده اســت کــه معنــی دار مــی باشــد )28(. آلفــای 

کرونبــاخ در ایــن مطالعــه 0/92 بــه دســت آمــد.

یافته ها
ــر  ــد. 30 نف ــر بودن ــن پژوهــش 220 نف ــی هــا در ای ــداد آزمودن تع
ــانس،  ــد( لیس ــر )60 درص ــم، 132 نف ــوق دیپل ــد( ف )13/6 درص
ــد(  ــر )6/4 درص ــانس و 14 نف ــوق لیس ــد( ف ــر )20 درص 44 نف
ــراف  ــن 41 37/77 و انح ــن س ــد. میانگی ــرا بودن ــجوی دکت دانش

ــود. ــن 7/210 ب ــار س معی
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نمونه افراد شناختی جمعیت جدول 1: اطلاعات

درصدفراوانیجمعیت شناختی

سن

21167/28 تا 25 سال
262511/36 تا 31 سال
3210246/36 تا 40 سال
417735 سال به بالا

220100کل
میانگین سن= 37/41           انحراف معیار سن= 7/210

تحصیلات

3013/6فوق دیپلم
13260لیسانس

4420فوق لیسانس
146/4دانشجوی دکترا

220100کل

شــامل کلموگــروف اســمیرنوف را نشــان مــی دهــد.جــدول 2 میانگیــن و انحــراف معیــار و آمــاره هــای نرمــال بــودن 

جدول 2: میانگین، انحراف معیار، نرمال بودن متغیرهای پژوهش

معناداریksانحراف معیارمیانگینمتغیرهای پژوهش

11/508/0670/7050/236گرایش فعال به مواد
7/036/5020/7140/235گرایش منفعل به مواد
15/4612/5360/6110/235گسست از خویشتن
14/6711/5480/7080/318فراموشی تجزیهای

21/5115/3000/7100/303تخیل و جذب
51/6536/5470/9220/502نمره کل تجارب تجزیه ای

29/6414/5160/7500/199ذهن آگاهی
26/9713/4330/8510/702تنهایی خانواده
24/7512/7380/6550/120تنهایی دوستان
21/979/3080/7760/164تنهایی عاطفی

73/7034/8490/6620/354نمره کل احساس تنهایی

بعــد از بررســی یافتــه هــای توصیفــی در جــدول 2 و پیــش فــرض 
هــای همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندگانــه در ابتــدا بــرای 
بررســی رابطــه بیــن تجــارب تجزیــه‏ای، ذهن‏آگاهــی و احســاس 
ــتگی  ــب همبس ــواد از ضری ــرف م ــه مص ــش ب ــا گرای ــی ب تنهای
پیرســون اســتفاده شــده اســت کــه نتایــج آن در جــدول 2 آمــده 
ــتگی  ــب همبس ــرای ضری ــل از اج ــش قب ــن پژوه ــت. در ای اس
ــه پیــش فــرض هــای آن بررســی  پیرســون و رگرســیون چندگان
شــدند. توزیــع نمــرات متغیرهــای پژوهــش بــا 95 درصــد اطمینان 
ــای  ــاداری آماره‏ه ــطوح معن ــه س ــی ک ــت. از آنجای ــی اس طبیع

ــاره  ــدار آم ــد )P<0/05(. مق ــر از 0/05 بودن ــودن بزرگت ــال ب نرم
ــان  ــه نش ــت ک ــرار داش ــی 2/5 ق ــن 1/5 ال ــون بی ــن واتس دوربی
ــدم  ــه ع ــی مفروض ــت. بررس ــا اس ــتقلال خطاه ــده ی اس دهن
همخطــی چندگانــه بــا ضریــب تحمــل و تــورم واريانــس نشــان 
داد کــه هیــچ کــدام از مقادیــر آمــاره تحمــل کوچکتــر از حــد مجاز 
0/1 و هیــچ کــدام از مقادیــر عامــل تــورم واریانــس بزرگتــر از حــد 
مجــاز 10 نمــی باشــند. بنابرایــن براســاس دو شــاخص ذکــر شــده 
وجــود هــم خطــی چندگانــه در متغیرهــای پیــش بیــن مشــاهده 

نشــد. 
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جدول 3: نتایج ماتریس همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش

1234567891011متغیرهای پژوهش

11- گرایش فعال

1**20/735- گرایش منفعل

1**0/514**30/723- گسست از خویشتن

1**0/552**0/614**40/632- فراموشی تجزیه ای

1**0/550**0/614**0/442**50/552- تخیل و جذب

1**0/562**0/552**0/711**0/614**60/550- نمره کل تجارب 

1**0/518-**0/642-**0/617-**0/512-**0/617-**0/620-7- ذهن آگاهی

1**0/518-**0/550**0/614**0/618**0/255**0/515**80/414- تنهایی خانواده

1**0/617**0/555-**0/317**0/617**0/617**0/644**0/325**90/352- تنهایی دوستان

1**0/600**0/512**0/412-**0/600**0/518**0/635**0/741**0/414**100/641- تنهایی عاطفی

1**0/660**0/414**0/612**0/335-**0/500**0/620**0/625**0/551**0/502**110/550- نمره کل تنهایی

** معنادار در سطح 0/01 

براســاس جــدول 3 نتایــج ماتریــس ضریــب همبســتگی پیرســون 
نشــان داد بیــن تجــارب تجزیــه ای و احســاس تنهایــی بــا گرایش 
ــاداری  ــت و معن ــه مثب ــواد رابط ــرف م ــه مص ــل ب ــال و منفع فع
ــه  ــا گرایــش فعــال و منفعــل ب وجــود دارد. بیــن ذهــن آگاهــی ب
ــج در  ــود دارد. نتای ــاداری وج ــی و معن ــه منف ــواد رابط ــرف م مص
ســطح P>0/01 معنــادار بودنــد. از آنجایــی کــه بیــن متغیرهــای 

پژوهــش رابطــه معنــاداری وجــود دارد ایــن امــر ادامــه تحلیــل را 
ــی گرایــش  ــرای پیــش بین ــن ب ــر مــی ســازد، بنابرای امــکان پذی
فعــال بــه مصــرف مــواد براســاس تجــارب تجزیــه‏ای، ذهن‏آگاهــی 
و احســاس تنهایــی از رگرســیون چندگانــه اســتفاده مــی شــود کــه 

نتایــج آن در جــدول 4 آمــده اســت. 

 جدول 4: خلاصه ضرایب رگرسيون چندگانه گرایش فعال به مصرف مواد بر اساس تجارت تجزیه ای، ذهن آگاهی و احساس تنهایی

معناداریRR2Fپيش بيني كننده ها
F

βtSigتولرانسVIF-دوربین
واتسون

)constant( عدد ثابت

0/8270/68465/4930/001

-1/8410/067--

2/525

0/2662/9290/0250/2014/971گسست از خویشتن
0/3004/0290/0010/2693/716فراموشی تجزیه ای

0/2072/2510/0120/2044/892تخیل و جذب
2/5550/0110/1935/170-0/224-ذهن آگاهی 
0/2662/8990/0370/1449/894تنهایی خانواده
0/2553/2530/0210/1323/356تنهایی دوستان
0/4382/5720/0110/1519/439تنهایی عاطفی

ــه‏ای،  ــارب تجزی ــه تج ــان داد ک ــج نش ــدول 4 نتای ــه ج ــا توج ب
ــه  ــال ب ــد گرایــش فع ــی مــی توانن ذهن‏آگاهــی و احســاس تنهای
مصــرف مــواد را پیــش بینــی کننــد و قــوی تریــن متغیــر پیــش 
ــا ضریــب بتــای 0/438 اســت. در ادامــه  بیــن تنهایــی عاطفــی ب

بــرای پیــش بینــی گرایــش منفعــل بــه مصــرف مــواد براســاس 
تجــارب تجزیــه‏ای، ذهن‏آگاهــی و احســاس تنهایــی از رگرســیون 
ــده  ــدول 5 آم ــج آن در ج ــه نتای ــود ک ــی ش ــتفاده م ــه اس چندگان

اســت.
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آگاهی و احساس تنهایی ای، ذهن جدول 5: خلاصه ضرایب رگرسيون چندگانه گرایش منفعل به مصرف مواد بر اساس تجارت تجزیه

معناداری RR2Fپيش بيني كننده ها
F

βtSigتولرانسVIFدوربین-واتسون

عدد ثابت 
)constant(

0/7990/638127/9250/001

-0/9330/352--

2/599

0/2682/0100/0140/2014/971گسست از خویشتن
0/2162/2750/0380/2693/716فراموشی تجزیه ای

0/3214/8330/0010/2044/892تخیل و جذب
2/1050/0360/1935/170-0/244-ذهن آگاهی

0/2792/9420/0330/1449/894تنهایی خانواده
0/3792/0650/0280/1323/356تنهایی دوستان
0/3812/8780/0040/1519/439تنهایی عاطفی

ــه‏ای،  ــارب تجزی ــه تج ــان داد ک ــج نش ــدول 5 نتای ــه ج ــا توج ب
ذهن‏آگاهــی و احســاس تنهایــی  مــی تواننــد گرایــش منفعــل بــه 
مصــرف مــواد را پیــش بینــی کننــد و قــوی تریــن متغیــر پیــش 

ــای 0/381 اســت. ــا ضریــب بت بیــن تنهایــی عاطفــی ب

بحث
ــی و  ــن آگاه ــه ای، ذه ــارب تجزی ــش تج ــر نق ــه حاض مطالع
ــه مصــرف مــواد در  احســاس تنهایــی در پیــش بینــی گرایــش ب
پرســتاران را بررســی کــرد. یافتــه هــای پژوهــش نشــان داد کــه 
تجــارب تجزیــه ای بــا گرایــش بــه مصــرف مــواد رابطــه مثبــت و 
معنــی دار دارد. نتایــج ایــن مطالعــه بــا پژوهــش هــای ناجاویتــس 
ــکاران )6(،  ــا و هم ــکاران )5(، چان ــدی و هم ــش )29(، احم و وال
ــن  ــه تبیی ــت. در زمین ــتا اس ــم راس ــکاران )30( ه ــی و هم کلانک
یافتــه هــای ایــن مطالعــه مــی تــوان چنیــن گفــت کــه براســاس 
مــدل تجزیــه، گسســتگی )تجزیــه( بــه عنــوان ناتوانــی در 
ــترس  ــرایط اس ــگام ش ــه هن ــی ب ــی و عاطف ــر حس ــام عناص ادغ
زا و حــوادث تروماتیــک مشــخص مــی شــود. گسســتگی منجــر 
ــه نوعــی تماشــای  ــری از شــرایط اســترس زا و ب ــه گی ــه فاصل ب
حادثــه تروماتیــک از فاصلــه دور مــی شــود و فــرد احســاس مــی 
کنــد کــه قربانــی شــرایط ناگــوار نیســت، لــذا ایــن منجر بــه نقض 
ــود. از  ــی ش ــت م ــخصیت و واقعی ــخ ش ــاس مس ــه و احس حافظ
ایــن رو تجزیــه بدیــن نحــوه، تلاشــی بــرای اجتنــاب از تجــارب و 
احساســات طاقــت فرســا و ناخوشــایند اســت و گرایــش بــه مصرف 
مــواد نیــز بــه عنــوان یــک راهــکار اجتنابــی )اجتنــاب از عواطــف 
ناخوشــایند( احتمــالا از طریــق تجزیــه تســهیل مــی گــردد )30(. 
همچنیــن تمایــل افــراد بــه جــدا کــردن خــود از احساســات، افــکار 
ــوم  ــه مفه ــت ب ــن اس ــه(، ممک ــایند )تجزی ــات ناخوش ــا تجربی ی

جدیدتــر اجتنــاب تجربــه ای یــا شــکل خاصــی از آن مرتبــط باشــد 
ــا گرایــش  ــه ب ــن مولف ــن ای ــر رابطــه بی کــه پژوهــش هــای اخی
ــن اســتفاده از  ــد )5(. بنابرای ــوده ان ــد نم ــواد را تایی ــه مصــرف م ب
مــواد مخــدر یــک اســتراتژی تجزیــه ای بــرای اجتنــاب یــا فــرار از 
تجربیــات ناخوشــایند تلقــی مــی شــود. بــه عبــارت دیگــر، تجزیــه 
ــی در نظــر گرفــت  ــاب هیجان ــوان یــک مکانیســم اجتن را مــی ت
ــات و  ــه ســرکوب هیجان ــه، ب ــا اســتفاده از تجزی کــه کــه افــراد ب
ــد و خــود  ــکار ناخوشــایند مــی پردازن جداشــدگی از عواطــف و اف
ایــن عامــل نیــز زمینــه ســاز گرایــش افــراد بــه ســمت مصــرف 
مــواد تلقــی مــی شــود )5(. بنابرایــن پرســتاران ممکــن اســت در 
ــا اســتفاده  ــای اســترس زا ب شــرایط ســخت کاری و موقعیــت ه
ــی از  ــایند ناش ــرات ناخوش ــت اث ــه مدیری ــدر ب ــواد مخ ــواع م از ان
تجزیــه اقــدام کننــد )5( و لــذا مــی تــوان گفــت تجزیــه یکــی از 
مولفــه هــای مهــم در پیــش بینــی گرایــش بــه مصــرف مــواد در 

پرســتاران اســت.
بخــش دیگــری از نتایــج پژوهــش نشــان داد کــه ذهــن آگاهــی 
بــا گرایــش بــه مصــرف مــواد رابطــه منفــی و معنــی دار دارد. ایــن 
ــتر- اش و  ــکاران )9(، تس ــان و هم ــای خ ــش ه ــا پژوه ــج ب نتای
همــکاران )10( و آرنــو و همــکاران )11( همســو اســت. در تبییــن 
یافتــه هــای بــه دســت آمــده از مطالعــه حاضــر و براســاس مــدل 
ذهــن آگاهــی مــی تــوان چنیــن بیــان کــرد کــه افــراد در شــرایط 
دشــوار مــی آموزنــد کــه تجربــه هــای درونــی خــود را بــا پذیــرش 
ــد، حتــی خاطــرات، احساســات، افــکار و حــس هــای  نظــاره کنن
بدنــی دردنــاک را بــه عنــوان یــک پدیــده ای گــذرا در نظــر بگیرند 
و از دام اجتنــاب تجربــه ای رهایــی یابنــد و رابطــه خــود بــا افــکار 
ــر  ــا تاثی ــد ت ــاهده نماین ــه نحــوی مش ــاک را ب ــات دردن و احساس
ــرار از  ــر شــود و جهــت ف ــر زندگــی شــان کمت ــا ب ــوذ آن ه و نف
احساســات دردنــاک در دام اعتیــاد گیــر نیفتنــد )31(. ذهــن آگاهــی 
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فرآیندهایــی را راه انــدازی مــی کنــد کــه بــه طــور همزمــان هــم 
عملکــرد روان شــناختی را بهینــه ســازی مــی کنــد و هم پریشــانی 
روان شــناختی را کاهــش مــی دهــد. از ایــن رو توانایــی مدیریــت 
هیجانــات منفــی را از طریــق افزایــش آشــنایی بــا زندگــی درونــی 
ــن  ــد و ای ــی بخش ــود م ــه آن بهب ــری ب ــش پذی ــش واکن و کاه
شــناخت زندگــی درونــی مــی توانــد بــه مقابلــه موثــر بــا هیجانــات 
منفــی بیانجامــد. بــه همیــن دلیــل تنظیــم عواطــف و هیجانــات، 
توانایــی مضاعفــی بــرای خــودداری از گرایــش بــه مصــرف مــواد 
در افــراد پدیــد مــی آورد )32(. بــه طــور کلــی ذهــن آگاهــی یــک 
عامــل محافظــت کننــده در برابــر شــدت پریشــانی روانــی اســت. 
ــت  ــه و مدیری ــه مقابل ــناختی ب ــع روان ش ــک منب ــاوه ی ــه ع ب
ــد. ذهــن آگاهــی مــی-  رویدادهــای اســترس زا کمــک مــی کن
ــای  ــای اســترس زا و پاســخ ه ــد اســترس ناشــی از رویداده توان
واکنشــی مرتبــط بــا آن را کاهــش دهــد و از ایــن طریــق ســبب 
افزایــش ســامت جســمی و روان شــناختی و در نتیجــه کاهــش 
گرایــش افــراد بــه ســمت مصــرف مــواد شــود )33(. بنابرایــن مــی 
تــوان گفــت پرســتارانی کــه توانایــی ذهــن آگاهــی بالاتــری دارنــد 
در شــرایط دشــوار و اســترس زا احتمــال گرایــش آنهــا بــه ســمت 

مصــرف مــواد کمتــر اســت.
دیگــر یافتــه هــای پژوهــش نشــان داد کــه بیــن احســاس تنهایــی 
بــا گرایــش بــه مصــرف مــواد، رابطــه مثبــت و معنــاداری وجــود 
ــکاران  ــلیمانی و هم ــای س ــش ه ــا پژوه ــا ب ــه ه ــن یافت دارد. ای
)34(، نیــک منــش و همــکاران )35(، اینگــرام و همــکاران )36( هم 
ســو اســت. در تبییــن یافتــه هــای ایــن پژوهــش مــی تــوان بــه 
نظریــه شــناختی تنهایــی اشــاره نمــود. شــناخت ممکــن اســت در 
توضیــح تنهایــی در میــان افــرادی کــه گرایــش بــه مصــرف مــواد 
دارنــد، مهــم باشــد. ایــن افــراد ممکــن اســت در توضیــح تنهایــی 
ــر  خــود ســبک اســنادی درونــی و پایــدار داشــته باشــند؛ یعنــی ب
ــی شــان  ــا ناشــی از نقــص درون ــی آن ه ــه تنهای ــد ک ــن باورن ای
ــن  ــر اســت. همچنی ــل تغیی ــدار و غیرقاب ــص پای ــن نق اســت و ای
ــط  ــد اجتماعــی در محی ــه تهدی هشــیاری بیــش از حــد نســبت ب
و انتظــارات منفــی از تعامــات اجتماعــی را عامــل اصلــی شــروع 
ــی  ــه عــاوه تنهای ــد )36(. ب ــف مــی کنن ــی توصی ــظ تنهای و حف
ممکــن اســت عــزت نفــس پاییــن، اضطــراب، نقــص در مهــارت 
هــای اجتماعــی، پرخاشــگری، افــکار خودکشــی، عواطــف منفــی 
ــن  ــال داشــته باشــد. بنابرای ــه دنب ــی را ب شــدید و اختــالات روان
افــراد ممکــن اســت جهــت گریــز از تنهایــی و پیامدهــای آن، بــه 
مصــرف مــواد گرایــش پیــدا کننــد. احســاس تنهایــی در پرســتاران 
ــه عــاوه  ــن پیامدهــا و ب ــروز ای ــه ب ــز ممکــن اســت منجــر ب نی
ــه ســوی درون  اختــالات اضطرابــی و افســردگی شــده و آنهــا ب

ــراب و  ــترس و اضط ــن اس ــز از ای ــرای گری ــوق داده و ب ــود س خ
ــی  ــای انحراف ــه رفتاره ــش، ب ــی خوی ــاس تنهای ــردن احس ــر ک پ
جایگزیــن از جملــه مصــرف مــواد روی آورنــد. بنابرایــن احســاس 
ــای  ــط ه ــتاران در محی ــای پرس ــش ه ــد تن ــی توان ــی م تنهای
بیمارســتانی را تقویــت کــرده بــه طــوری کــه ســبب می-شــود در 
چنیــن وضعیتــی گرایــش بــه مصــرف مــواد را بــه عنــوان روشــی 

ــاک انتخــاب کننــد. ــرای رهایــی از ایــن وضعیــت دردن ب

نتیجه گیری
در مجمــوع یافتــه هــای ایــن مطالعــه نشــان دهنــده نقــش معنادار 
تجزیــه، ذهــن آگاهــی و احســاس تنهایــی در پیــش بینــی گرایش 
بــه مصــرف مــواد در پرســتاران بــود. ایــن مطالعــه مــی توانــد در 
ــش  ــی در گرای ــاس تنهای ــه و احس ــش تجزی ــی نق درک چگونگ
ــه عــاوه  ــده باشــد و ب ــواد کمــک کنن ــه مصــرف م پرســتاران ب
نقــش ذهــن آگاهــی در جلوگیــری از گرایــش بــه مصــرف مــواد 
را روشــن تــر کنــد. بنابرایــن تدویــن آمــوزش هــا و رویکردهــای 
درمانــی مبتنــی بــر تجزیــه، ذهــن اگاهــی و احســاس تنهایــی در 
پرســتاران، جهــت جلوگیــری از گرایــش بــه مصــرف مــواد ضروری 
ــران  ــات جب ــد صدم ــی توان ــه م ــن زمین ــی در ای ــت و کوتاه اس
ناپذیــری بــر ارائــه کننــدگان مراقبــت هــای بهداشــتی و پرســتاران 
وارد نمایــد. ایــن مطالعــه بــه ماننــد ســایر مطالعــات دارای 
محدودیــت هایــی اســت. بــا توجــه بــه اینکــه ایــن مطالعــه از نــوع 
همبســتگی اســت نمــی تــوان رابطــه علــی از یافتــه هــای ایــن 
مطالعــه اســتنباط کــرد. همچنیــن ابزارهــای مطالعــه از نــوع مداد- 
ــتاران  ــص پرس ــز مخت ــه نی ــن مطالع ــه ای ــد، جامع ــذی بودن کاغ
ــورت  ــاط لازم ص ــا احتی ــد ب ــا بای ــه ه ــن یافت ــم ای ــت و تعمی اس
گیــرد. انجــام پژوهــش هــای آتی بــر روی جامعــه بزرگتــر و متنوع 
و بــه عــاوه انجــام پژوهــش هــای طولــی و آزمایشــی و همچنین 
اســتفاده از مصاحبــه هــای دقیــق مــی توانــد مشــکلات موجــود را 
ــه در پژوهش‌هــای  ــردد ک ــد. در آخــر پیشــنهاد مــی گ ــع نمای رف
آتــی از ایــن متغیرهــا جهــت طراحــی مداخــات درمانــی اثربخــش 

بــرای پرســتاران اســتفاده شــود.

سپاسگزاری
نویســندگان بــر خــود لازم مــی داننــد از پرســتاران شــرکت کننــده 
ــن  ــام ای ــا را در انج ــه م ــانی ک ــی کس ــش و تمام ــن پژوه در ای

ــر و تشــکر نماینــد. ــد، تقدی ــاری نمودن پژوهــش ی

تضاد منافع
بین نویسندگان هیچ تضاد منافعی وجود ندارد.
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