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  چكيده
يكي از عوامل  .گذارد ثير ميأيك بيماري مغز و اعصاب است كه از نظر اتيولوژي چندين عامل در شروع و يا تشديد آن ت ميگرن :زمينه

ي بررسبه  قيتحق نيا، در باشد ميآوري و سلامت عمومي  هاي دفاعي، تاب چون مكانيزمهمشناختي  عوامل روان يمارين بياثر بر ؤم
آوري  افراد مبتلا به ميگرن كه داراي تابي عموم سلامتي نيب شيپ نيهمچن و يدفاع يها سميو مكان يآور ، تابيسلامت عموم نيب رابطه

  شود. نمايند، پرداخته مي استفاده مي افتهي رشدي دفاعي ها سميمكان از بالايي بوده و
و  يآور ، تابيدفاع يها سبك ي ده از پرسشنامهشهرستان بوشهر با استفا يگرنينفر از زنان مبتلا به سردرد م 50ق ين تحقيدر ا :ها مواد و روش
 مورد مطالعه قرار گرفتند. 17 ويرايش SPSS افزار در نرمون يرسون و رگرسيپ يهمبستگ يآزمون آمار قيطر از و يسلامت عموم

ن يب و كنند يم استفاده آزرده روان و افتهينا رشد يدفاع سميمكان از شتريب يگرنيم سردرد به مبتلا افراد كه دهد يم نشان جينتا ها: يافته
ن وخامت با ين ايو ب) p=003/0(معنادار  يافته رابطه منفي رشد يسم دفاعين با مكانيو همچن يآور با تاب يوخامت سلامت عموم

طرف  وجود دارد. از يرابطه مثبت معنادار )p=040/0(روان آزرده هاي دفاعي  مكانيسم و )p=041/0( افتهينا رشد يدفاع يها سميمكان
بين و  يرابطه منف) p=009/0(افته ينا رشدهاي  مكانيسم با آوري تابو  )p=04/0( روان آزرده يدفاع يها سميبا مكان يآور  ن تابيگر بيد

 يها زميشتر از مكانين هر اندازه فرد بيوجود دارد. همچن )p=003/0( يافته رابطه مثبت معناداري رشد يدفاع يها سميبا مكانآوري  تاب
تر  يقو يآور ر تابين رابطه با حضور متغيز كاسته خواهد شد، اما اياو ن يزان وخامت سلامت عموميافته استفاده كند از مي رشد يعدفا

 خواهد شد. 

 آوري بالا از در شرايط تابكنند  استفاده مييافته  هاي دفاعي رشد از مكانيسم اي كه افراد ميگرني ن مطالعه نشان داد كهيا :گيري نتيجه
    .تري (وخامت كمتر در سلامت عمومي) برخوردار خواهند شد سلامت عمومي مطلوب

  يدفاع يها سمي، مكاني، سلامت عموميگرني، سردرد ميآور تاب :واژگان كليدي
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  مقدمه
 شتريب در بالا يفراوان با عيشا يعلامت سردرد
 علت ده از يكي و است يرشناسيگ همه يها پژوهش

  ).1( باشد يم پزشكان هب مارانيب مراجعه عيشا
 3 تا 2 زنان در و باشد يم درصد 10 باًيتقر گرنيم وعيش

 نيب آن وعيش نيشتريب كه باشد يم مردان از تر عيشا برابر
 كي يگرنيم سردرد). 2( است يسالگ 55 تا 15 نيسن

 يعصب يگذرا مئعلا با شونده تكرار دار ضربان سردرد
 و استفراغ هوع،ت همراه به معمولاً سردرد حملات. است
 يجگاهيگ هيناح در معمولاً .باشد يم صدا و نور از زيگر
 نوع دو به سردرد نيا). 1( شود يم ظاهر يشانيپ اي و
) دهنده هشدار ميعلا اي اورا با همراه( كيكلاس گرنيم
  ).2( گردد يم ميتقس) اورا بدون( عيشا گرنيم و
 يا خچهيتار يماريب نيا به مبتلا افراد از ياريبس

 كه ستين معلوم اما دارند، سردردها نيا از يخانوادگ
. داشته باشد اشاره مشترك تجارب اي وراثت به امر نيا

 راتييتغ با است ممكن يگرنيم سردرد حملات
 و يمكان تيموقع رييتغ بلوغ، مانند يزندگ يزا تنش

 از يخاص انواع واسطه به و گردد آغازغيره  و ياجتماع
 يفشارها). 3( شود جاديا بتجار و ها خلق حوادث،

 يها يآشفتگ با همراه) استرس( ياجتماع - يروان
 از يكي يزندگ حوادث با مقابله در يناتوان و يجانيه
 تعداد و شدت( سردرد حملات يها كننده ينيب شيپ

 فرد سلامت بر تواند يم كه گردد يم محسوب) حملات
  .)4( بگذارد ريثأت

 سردرد به مبتلا ادافر اكثر كه دهد يم نشان قاتيتحق
 نيهم كه باشند يم يافسردگ و اضطراب يدارا يگرنيم

). 5( شود يم مارستانيب در آنها شدن يبستر به منجر امر
 كه يا گونه به است، جانبه دو عوامل نيا نيب ارتباط البته
 يكل طور به). 6( برد يم بالا را يگريد جاديا خطر ،كي هر

 آن با فرد مقابله ي وهنح فرد، بر وارده يزندگ يفشارها

 ديتشد و جاديا بر فشارها تحمل و مقاومت زانيم و فشار
 سردردها نيبنابرا. دارد ياديز ريثأت يگرنيم حملات

 مشكل كي تنها نه ،يگرنيم يسردردها ژهيو به
 بلكه است مبتلا فرد خود يشناخت روان و كينورولوژ

 يزندگ تيفيك شده، يكل يها ييناتوانا به منجر يگاه
  .دينما يم مختل را خانواده ياعضا و ماريب

 يمعنادار رابطه كه دهد يم نشان گوناگون يها پژوهش
 يها وهيش و يزندگ تيفيك ،يگرنيم يسردردها نيب

 جينتا نيهمچن). 7( دارد وجود يزندگ حوادث با مقابله
 همكاران و) Levor( وريل توسط شده انجام مطالعات

 يگرنيم يسردردها به مبتلا افراد كه دهد يم نشان
 و خود از يافراط ييجو بيع و سرزنش از ييالگو
 از). 3( دهند يم نشان را يپرخاشگر و خشم و گرانيد

 يعامل چند يولوژيات نظر از اختلال نيا كه ييآنجا
 نقش آن بروز در يمختلف يشناخت روان عوامل و است
شده است تا با  يق سعين تحقيدر ا نيبنابرا دارند،

 يژگيوو ارتباط آن با  يدفاع يها سميالعه مكانهدف مط
 به مبتلا افراد يعموم سلامت و يآور تاب يتيشخص
ن سلامت ي) ب1ات، يفرض يبه بررس يگرنيم سردرد
در افراد مبتلا  يدفاع يها سميو مكان يآور ، تابيعموم

) افراد مبتلا به 2ارتباط وجود دارد و  يگرنيبه سردرد م
 رشد يدفاع يها سميت مكانيكه فعال يگرنيسردرد م

بالا از  يآور ط تابيشتر است در شرايافته در آنها بي
 برخوردارند، پرداخته شود. يشتريب يسلامت عموم

  

  ها  مواد و روش
  شركت كنندگان -

 به انيه مبتلاياز كل عبارتند يبررس جامعه مورد

 به كه ص پزشك متخصص)ي(با تشخ يگرنيم يسردردها

اعصاب شهرستان بوشهر مراجعه مغز و  يها كينيكل
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 يتصادف يريگ ق نمونهينفر از طر 50ن آنها يكردند كه از ب
   عنوان گروه نمونه انتخاب شدند. منظم به يا خوشه

  

  ابزار پژوهش -
  DSQ(1( يدفاع يها سبك پرسشنامه - 

 ن بار توسط باندينخست يدفاع يها پرسشنامه سبك

)Bond( يها سميمكان يمنظور بررس و همكاران به 
ن يتدو 1983مار در سال يدر افراد بهنجار و ب يدفاع
ر سال دز يو همكاران ن )Andrews( د. آندروزيگرد

ن يوال داشت تدوئس 40د آن را كه ينسخه جد 1993
را در سه  يسم دفاعيمكان 20ن پرسشنامه يكردند. ا

افته مورد ينا افته، روان آزرده و رشدي سطح رشد
ران توسط يپرسشنامه مزبور در ادهد.  يقرار م يابيارز
ن پرسشنامه (بر ي. ا)8( ديگرد يابينسب هنجار يدريح

سازه  ييروا ينئو) دارا يعامل 5اساس پرسشنامه 
ق يز از طريب اعتبار آن نين ضريباشد، بالاتر يم يمطلوب

كرونباخ در مردان  يو محاسبه آلفا ييروش بازآزما
آموز  دانش ن آلفا در دخترانيو بالاتر 81/0 دانشجو

 يب آلفايز ضريدست آمد. بشارت و همكاران ن به 69/0
افته، روان يرشد يها ك از سبكي هر يكرونباخ را برا
 74/0و  73/0، 75/0ب برابر يترت افته بهينا آزرده و رشد

 82/0هفته  4را با فاصله  ييب اعتبار بازآزمايو ضر
  .)8اند ( گزارش كرده

  

  CD-RISC(2(آوري بزرگسالان  قياس تابم - 
و ديويدسون ) Conner(اين مقياس كه توسط كانر 

)Davidson (ه باشد ك يال مئوس 25داراي  ساخته شد
نادرست) تا چهار  در مقياس ليكرت بين صفر (كاملاً

شود. نمره ميانگين  گذاري مي (هميشه درست) نمره
است و هر چه نمره آزمودني بالاتر از  52اين مقياس 

تر  ي بيشتر و هر چه به صفر نزديكورآ تاب ،باشد 52

                                                 
1 Questionnaire Defense Styles  
2
 Conner-Davidson Resilience Scale 

منظور تعيين پايايي  شود. به آوري كمتر مي شود تاب
مقياس از روش آلفاي كرونباخ استفاده گرديد و 

ن يهمچن ،بود درصد 89ضريب پايايي حاصله برابر با 
ن آزمون با استفاده از ضريب آلفاي كرونباخ يپايايي ا

در سال ز ي). محمدي ن9د (يبرآورد گرد درصد 79
 و جوكار ،يآن را در ايران هنجاريابي كرد. سامان 1384

 ييايپا يبرا 87/0 كرونباخ يآلفا بيز ضرين صحراگرد

  ).10( آوردند دست به آزمون نيا
  

  )GHQ( يرسشنامه سلامت عمومپ - 
 منظور به كه است يآزمون يعموم سلامت پرسشنامه

 يها تيوضع در كه گسسته رروانيغ اختلالات يبررس
 و است شده يطراح شود يم افتي جامعه مختلف

. گردد يم استفاده حاد طيشرا در افراد كردن سرند يبرا
 يدارا و ديگرد ميتنظ گلدبرگ توسط پرسشنامه نيا

 B ،)يبدن يها نشانه( A اسيمق ريز 4 با سوال 28
) ياجتماع يور كنش نارسا( C ،)يخواب يب و اضطراب(
 پرسشنامه نيا ييروا). 11( باشد يم) يافسردگ( D و
 از آمد دست به بخش تيرضا يمتعدد مطالعات در

 و 60/0 ،69/0 ،54/0 ،48/0 يهمبستگ بيضر جمله
 آزمون كورنل، يپزشك شاخص با بيترت به 57/0

 اسيمق بك، يديناام اسيمق سوتا، نهيم يتيشخص
 آن اعتبار. زانگ يافسردگ پرسشنامه و يعاطف موازنه

 سوي يك و چان امز،يليو ،گلدبرگ قيتحق در زين
 آمد دست به غيره و 88/0 ،93/0 ،93/0 ،95/0 بيترت به
 مزبور پرسشنامه اعتبار بيضرا يتقو محمدرضا. )8(
 و يفيتنص ،يسنج دوباره روش سه از استفاده با را
 دست هب 93/0 و 90/0 ،70/0 بيترت به كرونباخ يآلفا
 مارستانيب پرسشنامه از استفاده با زين آن ييروا. آورد

  ). 12( آمد دست به 55/0 دلسكسيم
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  اجرا روند
 باشد يم يهمبستگ نوع از قيتحق كي يكنون يبررس
 يدفاع يها سميمكان و يآور تاب ريمتغ آن در كه
 است، شده گرفته نظر در مستقل يرهايمتغ عنوان به

 و دارد را يا واسطه ريمتغ ارزش يآور تاب ريمتغ البته
 يريگ اندازه وابسته ريمتغ عنوان به يعموم سلامت ريمتغ
 است شده كنترل پژوهش، نيا در جنس ريمتغ. شود يم
 ياجرا جهت. اند گرفته قرار يبررس مورد زنان تنها و

 و مغز يتخصص يها كينيكل به مراجعه با ابتدا قيتحق
 جهت( متخصص پزشك با يهماهنگ و اعصاب

 كادر ريسا و) افراد در يگرنيم سردرد صيتشخ
 50 و ييشناسا يگرنيم سردرد به مبتلا افراد ،يپرسنل
 تيرضا جلب از بعد سپس شدند، انتخاب آنها از نفر

 نظر مورد يها پرسشنامه ،يهمكار جهت مارانيب
 نام و نام ذكر بدون( محرمانه و يانفراد طور به

 يآور جمع از بعد. ديگرد اجرا آنها يرو بر) يخانوادگ
 يآمار آزمون قيطر از آمده دست به يها داده اطلاعات،
 يريچندمتغ ونيرگرس و رسونيپ يگشتاور يهمبستگ

   SPSS افزار نرم در 05/0 با سطح معناداري
)SPSS Inc، Chicago، Il، USA(  مورد 17ويرايش 

 .گرفت قرار ليتحل و هيتجز

 
  ها يافته

 بر يفيتوص آمار ليتحل و هيتجز به مربوط اطلاعات
 مورد يرهايمتغ دارداستان انحراف و نيانگيم اساس
  .است آمده 1 جدول در مطالعه

  

  يآور تابوي عموم سلامت ،يدفاعيهاسميمكانيرهايمتغيفيتوصآماريهاشاخص)1 جدول

ريتغم
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  50  تعداد
5/62  

50  
16/8  

50  
08/10  

50  
31/10  

50  
2/14  

50  
08/13  

50  
8  

50  
 نيانگيم  8/10

 98/4 16/3 01/4 73/3 64/2 84/2 5/2 8/6 استاندارد انحراف

  
گروه هدف  يفيتوص اطلاعات از آمده دست به جينتا

 6/32ن سني زنان مورد مطالعه دهد كه ميانگي نشان مي
درصد آنها  49سال بوده و از لحاظ تحصيلات نيز 

درصد ديپلم و مابقي تحصيلات  36داراي ليسانس، 
 نشاننيز  رهايمتغنتايج توصيفي  زير ديپلم دارند.

 سبك از شتريب يگرنيم سردرد به مبتلا افراد كه دهد يم
 با( يتراش ليدلژه يو به افتهينا رشد يدفاع يها سميمكان

 و) 08/12 نيانگيم با( يساز يبدن و) 6/13 نيانگيم
 ژهيو به آزرده روان يها سميمكان سبك از سپس

 نيانگيم با( ابطال و) 8/12 نيانگيم با( يگردوستيد
 يكل نمره نكهيا با البته. كنند يم استفاده) 1/10

 نقطه( 10 نمره از كمتر افتهي رشد يدفاع يها سميمكان
 سميمكان كدام از فرد نكهيا نييتع رمنظو به برش

 يدفاع سميمكان نمره يول باشد، يم) است كرده استفاده
 نشان) 6/12 نيانگيم با( ينگر شيشاپيپ افتهي رشد

 هدف گروه در زين مزبور سميمكان نيا كه دهد يم
  .شود يم گرفته كار هب مزبور

 نيب نمرات نكهيا به توجه با يعموم سلامت ريمتغ در
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 فرد وضع وخامت انگريب اسيمق ريز هر در 21 تا 14
 نشان 1 جدول در موجود يها داده نيبنابرا باشد، يم
  Aاسيمق ريز در يگرنيم سردرد به مبتلا افراد دهد يم
 نشان را يخستگ احساس و يبدن سلامت تيوضع كه(
 سر به) 2/14 نيانگيم با( يميوخ تيوضع در) دهد يم
 يخواب يب و اضطراب كه( B اسيمق ريز در البته. برند يم
) 08/13 نيانگيم( يمطلوب تيوضع در) دهد يم نشان را

 يور كنش نارسا( C يها اسيمق ريز در يول ندارند، قرار

 ينامطلوب طيشرا در) ميوخ يافسردگ( D و) ياجتماع
 نيانگيم كه دهد يم نشان نيهمچن 1 جدول. دارند قرار
  . باشد يم 5/62 افراد يآور تاب نمره
 وجود( يپژوهش اول فرضيه آزمون به مربوط عاتاطلا

 يها سميمكان و يآور تاب ،يعموم سلامت بين ارتباط
 2 جدول در) يگرنيم سردرد به مبتلا افراد در يدفاع
  .است آمده

  

  پژوهش اصلي متغيرهاييكلنمراتنيبهمبستگيماتريس)2جدول
 يدفاعسميمكان يآورتاب متغيرها

 افتهيرشدنا

  ي دفاعمسيمكان
 افتهيرشد

  ي دفاع سميمكان
 آزرده روان

 يعموم سلامت

 1 344/0* -571/0** 356/0* 529/0** يعموم سلامت

 - 1 -684/0* 539/0** -357/0* آزرده رواني دفاع سميمكان

 - - 1 -549/0** 543/0** افتهي رشدي دفاع سميمكان

 - - - 1 -470/0** افتهينا رشدي دفاع سميمكان

 - - - - 1 يآور تاب
  01/0معناداري در سطح **      ،  05/0معناداري در سطح *

رها در جدول يمتغ يس همبستگيگونه كه در ماتر همان
با  ين وخامت سلامت عموميمشخص شده است ب 2

افته يرشد يسم دفاعين با مكانيو همچن يآور تاب
ن يب ) وp=003/0( 01/0معنادار كمتر از  يرابطه منف
 رشد يدفاع يها سميبا مكان يلامت عموموخامت س

 يدفاع يها سمين با مكاني) و همچنp=041/0افته (ينا
) رابطه مثبت معنادار كمتر از p=040/0روان آزرده (

  وجود دارد. 05/0
 يدفاع يها سميبا مكان يآور ن تابيگر بيد يسواز 

) p=04/0( 05/0معنادار كمتر از  يروان آزرده رابطه منف
افته رابطه يرشد يدفاع يها سميو مكان يآور ن تابيو ب

ن ي) و بp=003/0( 01/0مثبت معنادار كمتر از 
 يافته رابطه منفينا رشد يدفاع يها سميو مكان يآور تاب

  .) وجود داردp=009/0( 01/0معنادار كمتر از 
 يا كه نقش واسطه يه دوم پژوهشيجهت آزمون فرض

و  يدفاع يها مسين مكانيرا در رابطه ب يآور ر تابيمتغ

ل يدهد از تحل يمورد توجه قرار م يسلامت عموم
ون گام به گام استفاده شده است كه در آن يرگرس
 يرهاير ملاك و متغيعنوان متغ به ير سلامت عموميمتغ
 يرهايعنوان متغ به يدفاع يها سميو مكان يآور تاب

اند. نتايج اين تحليل در  ن وارد معادله شدهيب شيپ
  .س شده استمنعك 3جدول 
 يدفاع يها سمير مكانيدهد كه متغ ينشان م 3جدول 

انس ين وارييجهت تب يآور ر تابيافته، تنها متغي رشد
ون شده يوارد معادله رگرس ير سلامت عموميمتغ

ل، ين در گام اول تحلييب تعيضرا ياست. بر مبنا
 5/29 ييافته به تنهاي رشد يسم دفاعير مكانيمتغ

ر ملاك (وخامت سلامت يرات متغييدرصد از تغ
)، اما در گام دوم >01/0p( كند ين ميي) را تبيعموم
 ينيب شيقدرت پ يآور ر تابيل افزوده شدن متغيتحل

زان ين ميدهد كه ا يش ميدرصد افزا 9/48را به 
ن هر اندازه ي. بنابرابود) >01/0pز معنادار (يش نيافزا
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ده افته استفاي رشد يدفاع يها زميشتر از مكانيفرد ب
ز كاسته ياو ن يزان وخامت سلامت عموميكند از م

 يآور ر تابين رابطه با حضور متغياما ا .خواهد شد
ن افراد مبتلا به سردرد يتر خواهد شد. بنابرا يقو

افته استفاده ي رشد يدفاع يها سميكه از مكان يگرنيم
 يبالا از سلامت عموم يآور ط تابيكنند در شرا يم

) ير در سلامت عموم(وخامت كمت يتر مطلوب
  خواهند بود. خورداربر

  

  يآور تاب و افتهيرشدي دفاعسميمكانريمتغبريعمومسلامتمتغيررگرسيوننتايج)3 جدول
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 افتهيرشدي دفاع سميمكان: اول
)a(  

  1  5/191  سيونرگر
  

6/9  
  

005/0  
  

295/0  
  

07/1a 
  

543/0- a 
  

1/3- a 
  

  49  9/457  باقيمانده  005/0

  50  4/649  كل

 افتهيرشدي دفاع سميمكاندوم: 
)a + (آور تاب) يb(  

  2  8/317  رگرسيون
  

54/10  
  

001/0  
  

489/0  
  

917/0 a  
1/1 b   

  

47/0a   
45/0 b   

  

3-a   
9/2- a 

  

007/0  
008/0  

  48  6/331  باقيمانده

  50  4/649  كل
  

  بحث
در  يگوناگوناست كه عوامل  يك مشكل جسميگرن يم

غيره  و ييم غذاي، رژيبروز آن از جمله استرس، بدخواب
ستم يس يدارا يگرنينقش دارند. افراد مبتلا به سردرد م

 ،يطيرات محييهستند كه در برابر تغ يا يارث يعصب
ن يدارند. حال اگر ا ييبالا يختگيو برانگت يحساس

، ي، هنريليت تحصيمثبت (موفق يرهايستم در مسيس
 ييبالا يها تيفرد موفق ،ردي) قرار گغيرهو  يادراك عال

و  يرونيط بيستم از محين سياگر ا يآورد ول يدست م به
بر فرد  ياديو استرس ز د كردهياحساس تهد يدرون

جاد يرا ا يگرنيحملات متواند  ين امر ميجاد شود ايا
از  يادي)، البته واكنش به استرس به عوامل ز13كند (

، يزا، بافت اجتماع ت و شدت عوامل استرسيجمله ماه
ك يعنوان  در برابر آن (به غيره و يآور تاب ييتوانا

  ).14( دارد ي) بستگيانجيم
 يآور كه از تاب يافراد يقات انجام شده بر رويتحق
 يآور تاب ،دهد يز نشان مين برخوردارند ييبالا

حفاظت كننده از فرد در  يانجير ميك متغيعنوان  به
 يآور ن تابي)، بنابرا15( باشد يط سخت ميبرابر شرا

زا را بر  عوامل استرس يرات منفيثأتواند ت يبالا م
  سلامت فرد كاهش دهد. 

 يكه ملاحظه شد همبستگ گونه همانز يق نين تحقيدر ا
دست آمد، به  مثبت به يمت عمومو سلا يآور ن تابيب

 يشتريب يآور كه از تاب يگرنيافراد م يعبارت
شتر بوده يز بيآنها ن يسلامت عموم ،برخوردار بودند

ز ينافته ين يد اييأت يدر راستااست و بالعكس. 
كه با استفاده از  يهنگام دهند يم نشانها  پژوهش
 ت ويفرد تقو يريپذ و انعطاف يآور دبك، تابينوروف

و  يگرنيو شدت حملات م يابد فراوانييبهبود م
ن ي). همچن16( ابدي يكاهش م يوخامت سلامت عموم

نفر از  200 يو همكاران بر رو )Farber( ق فاربريتحق
ن در ييپا يآور دز نشان داد كه تابيافراد مبتلا به ا
و  يبا سلامت جسم يطور معنادار گروه هدف به

  ).17ارد (ن ارتباط مثبت دييپا يروان
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 يكنوندست آمده در پژوهش  جه بهين، نتيبر ا علاوه
ن سه ياز ب يگرنينشان داد كه افراد مبتلا به سردرد م

روان آزرده  يدفاع يها شتر از سبكيب يسم دفاعيمكان
 رشد يدفاع يها كاذب و ابطال) و سبك يگر دوستي(د
كنند كه  ي) استفاده ميساز يو بدن يل تراشيافته (دلينا

تواند منجر به وخامت  يها م ن سبكيفاده از ااست
 آنها شود، يگرنيو سردرد م يبدن يسلامت عموم

روان آزرده بالاخص  يدفاع يها سمين مكانيب يعبارت به
افته ينا رشد يها سميكاذب و مكان يدوست گريد

(اضطراب و  Bاس يرمقيبا ز يتراش ليبالاخص دل
 يادار) رابطه مثبت معني(افسردگ D) و يخواب يب
شتر از يب فرد هرچه يعبارت دست آمد، به به

افته استفاده ينا روان آزرده و رشد يدفاع يها سميمكان
اس ير مقيز بالاخص در زياو ن يكند سلامت عموم

 يميت وخيدر وضع يو افسردگ يخواب ياضطراب، ب
نشان  يفيچه اطلاعات توص رد. البته اگريگ يقرار م

 يگرنيمبتلا به سردرد مافراد  يطور كل دهد كه به يم
كنند  يافته استفاده مي رشد يدفاع يها سميكمتر از مكان

سم (بالاخص ين مكانين ايب يمعنادار يرابطه منف يول
اس يمق ري) با زينگر شيشاپيش و پيوالا يها سميمكان

D و B 05/0( يسلامت عمومp< در همان تعداد (
ده افته استفايرشد يدفاع يها سميكه از مكان يافراد

جه گرفت يتوان نت ين ميبنابرا دست آمد. كردند به يم
افته و روان آزرده ينا رشد يدفاع سمياستفاده از مكان

م ي(وخ يو افسردگ يخواب يش اضطراب، بيباعث افزا
سم ياستفاده از مكان ،) و بالعكسيشدن سلامت عموم

و  يخواب يافته باعث كاهش اضطراب، بي رشد يدفاع
افراد مبتلا  يبهبود سلامت عموم جهيو در نت يافسردگ

  شود. يم يگرنيبه سردرد م
كند  يد مييأجه مزبور را تيز نتين ياديز يشواهد پژوهش
 و )Marino( نويق ماريجه تحقينكه نتياز جمله ا

انگر يب يگرنيافراد مبتلا به سردرد م يهمكاران بر رو
، دچار يگرنين است كه اكثر افرد مبتلا به سردرد ميا

غيره ا و يك، فوبينا، پياضطراب اختلالات ،)18(يافسردگ
ن اختلالات روان آزرده يكه از ا ي) هستند و افراد19(

افته و روان ينا رشد يها سميشتر از مكانيبرند ب يرنج م
). 20افته (ي رشد يها سميكنند تا مكان يآزرده استفاده م

ز نشان داد كه افراد مبتلا ين )Passchier( ريق پاسچيتحق
افته ينا رشد يدفاع يها سمياز مكان يگرنيردرد مبه س

ش تعداد يز باعث بروز افزاين نيكنند كه ا ياستفاده م
  .)21( شود يآنها م يگرنيحملات سردرد م

 يامدهايبا پ يدفاع يها سمين چون مكانيبنابرا
 نيبنابرا)، 22( هستند در ارتباط يو روان يجسمان

افته در ي رشد يدفاع يها سميكه افراد از مكان يزمان
 اريبسكنند اضطراب آنها  يبرابر اتفاقات بد استفاده م

 رشد يدفاع يها سميشود كه مكان يم يكمتر از افراد
) و از سطح سلامت 23رند (يگ يكار م هافته را بينا

  ).24ز برخوردارند (ين يشتريب يعموم
ماران از جمله ير بيسا يقات انجام شده بر رويتحق
) 25نه (يزنان مبتلا به سرطان س يوق اولندن بر ريتحق
ز نشان داد كه يمزمن ن يافراد مبتلا به سندرم خستگ و
افته ينا رشد يدفاع يها سميشتر از مكانيماران بين بيا

  ).26( كنند يسه با افراد سالم استفاده ميدر مقا
ه يجه حاصله از پژوهش حاضر در خصوص فرضينت

 يسم دفاعيكانر ميكه متغ يز نشان داد كه زمانيدوم ن
ون (جهت يوارد معادله رگرس ييافته به تنهاينا رشد

) يگرنيافراد مبتلا به سردرد م يسلامت عموم ينيب شيپ
ن ييرا تب يدرصد سلامت عموم 5/29فقط توانست  ،شد

درصد  19 يآور ر تابين رابطه با حضور متغيا يكند ول
را به  ينيب شيكه قدرت پ ييد تا جايتر گرد يگر قويد
ن افراد مبتلا به سردرد يش داد، بنابرايدرصد افزا 9/48
افته استفاده يرشد  يدفاع يها سميكه از مكان يگرنيم
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ز هستند از سلامت ين ييبالا يآور تاب يكنند و دارا يم
له يوس نيتوانند بد يبرخوردارند و م يشتريب يعموم

  را كاهش دهند. يگرنيتعداد و شدت حملات م
بالا  يآور تاب يدهد افراد دارا يز نشان ميقات نيتحق

كنار  يها وهيافته و شي رشد يدفاع يها سمياز مكان
م و فعال در برخورد با مشكلات و يآمدن مستق

ن صورت يكنند كه در ا ياستفاده م يزندگ يها استرس
 يزندگ يزا عوامل استرس يزا بيجنبه مخرب و آس

ها باعث  سمين مكانيشود چون استفاده از ا يكمتر م
 ي، شادكاميبدن، سلامت روان يش سلامت عموميفزاا

  .)27( شود و بالعكس يم يرهغو 
افته و روان ينا رشد يدفاع يها سمياستفاده از مكان

ا انكار) نه تنها مشكلات را ي يآزرده (مانند واپس رو
و  يجانيش مشكلات هيحل نكرده بلكه باعث افزا

. )27گردد ( يفرد م يت سلامتيبر وضع ياثرات منف
 يدفاع يها سميكم و استفاده از مكان يآور ن تابيبنابرا
و  يافته و روان آزرده باعث اضطراب، نگرانينا رشد

نه را يشده، زم يماريجه عود بيشتر و در نتيبغيره 
از جمله  يروان تن يها يماريد بيا تشديجهت ابتلا 
گر يعبارت د د، بهينما يفراهم م يگرنيسردرد م

بر  يدفاع يها سميمكان يتگافي و رشد يآور تاب
و متعاقباً سلامت  يو اجتماع يروان يكل يسازگار

  ).28دارد ( يرير چشمگيثأفرد ت يپزشك -يبدن
ه اول و دوم و مطابق با يد فرضييأن با توجه به تيبنابرا
جه ين نتيتوان به ا يم )Cyrulnik( كينده كروليعق

مثبت  يسم درونيافت كه استفاده از مكانيدست 
 يآور ش تابيافته) و افزاي رشد يسم دفاعين(مكا
ها،  تيمثبت) كه شامل حما يرونيسم بيعنوان مكان (به

مثبت، فرهنگ و  يعاطف -يارتباطات اجتماع

تواند بر نحوه  ي(كه م يو اجتماع يفرد يها ارزش
ح افراد با مشكلات و نحوه تفكر آنها يصح ييارويرو
 اءانند بر ارتقتو يم يهمگ، )29( شود ير بگذارد) ميثأت

ها و  فرد و كاهش نشانه يو جسمان يسلامت روان
از جمله اختلالات  يگرنيسردرد م يماريعوارض ب

 يرات فراوانيثأت )30( يو بالاخص افسردگ يخلق
دات يتوان با فراهم نمودن تمه ين رو مياز ا .بگذارند

، ارائه يشناخت روان يها لازم (با استفاده از درمان
و  يآور ش تابينه افزايلف در زممخت يها آموزش

ء و ارتقا يزندگ يها ح با چالشيمقابله صح
ا كاهش يو  يريشگي) در پغيره و يرفتار يها مهارت

با  يتاً سازگاريا نهايو  يمارين بيا يامدهايپم و يعلا
  انجام داد. يثرؤاقدامات م يمارين بيا

طور  (همان يگرنيسردرد م يمارينكه بيبا توجه به ا
شك  ياست، ب يعامل چند يماريك بيره شد) كه اشا

در  ياديز يو اجتماع يشناخت ، روانيعوامل ارث
از  يكيد يد آن نقش دارند و شايبروز و تشد

صرف عوامل  يبررس ،يبررسن يا يها يكاست
و  يدفاع يها سمي، مكانيآور تاب يشناخت روان

ن، مطالعه يبر ا ) باشد. علاوهي(روان يسلامت عموم
 50ك شهرستان با تعداد يزنان آن هم در فقط گروه 

و نامساعد  يمارين بياز ا يل درد ناشيدل نفر (به
جه عدم يفرد و در نت يجسمان يت كليبودن وضع

گر يز جزء ديبا محقق) ن يل به همكاريتما
گردد،  يق محسوب مين تحقيا يها تيمحدود
توان در  يتر م ج جامعيدن به نتايرس يبران يبنابرا

ثر بر ؤابعاد مختلف م يبه بررس يآت يها پژوهش
در حجم بالاتر و در هر دو گروه  يمارين بيا

  زنان و مردان پرداخت. يتيجنس
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Abstract 

Background: Migraine is a neurological disease that the etiology, several factors affect its onset or its 
exacerbation. One of the factors affecting disease is psychological factors such as defense mechanisms, 
resiliency, and general health. This study assessed the relationship between general health, resiliency, and 
general defense mechanisms, and also predicts the general health of people with migraine headaches that 
have a high resiliency and use mature defense mechanisms.  
Material and Methods: 50 women with migraine headache in the city of Bushehr using defense 
mechanisms, resiliency, and general health questionnaires were studied. For statistical analysis, Pearson 
correlation and multiple regression tests were used by SPSS 17 software.                                                     
Results: The results showed that most of the defense mechanisms of migraine sufferers are Immature and 
Neuroticism. There is significant negative correlation between the deterioration of general health and 
resiliency as well as the mature defense mechanism (p=0/003), and also there is a significant positive 
correlation between this deterioration with neuroticism (p=0/040) and immature defense mechanisms 
(p=0/041). On the other hand there is significant negative correlation between resiliencies with immature 
(p=0/009) and neuroticism defense mechanisms (p=0/04), and also with mature defense mechanism has a 
significant positive correlation (p=0/003). Also, as more people use the mature defense mechanism, their 
deterioration of general health will be reduced, but this relationship will be stronger with the presence of 
resiliency. So migraine people use the mature defense mechanisms with high resiliency will have more 
favorable general health (less deterioration of general health).  
Conclusion: This study showed that migraine patients use the mature defense mechanisms with high 
resiliency will have more favorable general health (less deterioration of general health). 
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