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چکیده
ــن  ــزم ای ــا مکانی ــرار می‌دهــد ام ــر ق ــراد را تحــت تاثی ــد کــه درد مزمــن کیفیــت زندگــی اف ــف نشــان داده‌ان ــدف: مطالعــات مختل ــه و ه زمین

ــد. ــرات می‌باش ــن تاثی ــرای درک ای ــری ب ــای نظ ــه چارچوب‌ه ــتگی از جمل ــوری دلبس ــت. تئ ــن نیس ــذاری روش اثرگ
 مــواد و روش‌هــا: ایــن مطالعــه از جملــه طرح‌هــای توصیفــی و از نــوع همبســتگی می‌باشــد. بــه شــیوه نمونــه گیــری در دســترس، 345 بیمــار 
مبتــا بــه درد مزمــن کــه در فاصلــه بیــن زمســتان 1395 تــا تابســتان 1396 بــه کلینیک‌هــای درد، روماتولــوژی و طــب ســوزنی شــهر مشــهد 

مراجعــه کردنــد، انتخــاب شــدند و پرسشــنامه‌های کیفیــت زندگــی)QOL-SE( و دلبســتگی)RQ(را تکمیــل نمودنــد. 
ــی، ســامت روان و  ــط اجتماع ــای رواب ــد مقیاس‌ه ــه ســبک ایمــن و دلمشــغول می‌توان ــه گام نشــان داد ک ــل رگرســیون گام ب ــا: تحلی یافته‌ه
ســامت جســمانی ایــن گــروه از بیمــاران را پیش‌بینــی نمایــد. در خصــوص مقیــاس ســامت محیطــی، عــاوه بــر دو ســبک دلبســتگی فوق‌الذکــر 

ســبک دلبســتگی بیمنــاک نیــز توانســت از جملــه عوامــل پیش‌بینــی کننــده باشــد. 
ــزی مداخــات هیجــان  ــری: ســبک‌های دلبســتگی یــک متغیــر اثرگــذار در کیفیــت زندگــی بیمــاران درد مزمــن می‌باشــد و طرح‌ری نتیجه‌گی

مــدار بــرای حــوزه ســامت نیــز می‌توانــد بــه ارتقــای کیفیــت زندگــی بیمــاران منجــر گــردد.

واژه‌های کلیدی: دردمزمن، سبک‌های دلبستگی، کیفیت زندگی 

                               مقـاله پژوهشـی
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نقش سبک‌های دلبستگی در کیفیت زندگی بیماران مبتلا به درد مزمن

تاریخ بازبینی: 1397/2/15    تاریخ پذیرش: 1397/2/16تاریخ دریافت:  1397/1/9 

مقدمه
ــن موضوعــات عمومــی ســامت  درد مزمــن یکــی از مهــم تری
ــک  ــت. در ی ــه اس ــی و هزین ــت زندگ ــیوع، کیفی ــث ش از حی
پیمایــش بین‌المللــی کــه 18 کشــور را در بــر می‌گرفــت، 
شــیوع 12 ماهــه درد مزمــن در کشــورهای توســعه یافتــه 

ــده  ــود)1(. در س ــعه 41% ب ــال توس ــورهای در ح 37% و در کش
بیســتم میــادی و بــه دنبــال ناکافــی بــودن درمان‌هــای طبــی 
و معرفــی ابعــاد ســه گانــه درد توســط ملــزاک و وال)1956( در 
نظریــه کنتــرل دروازه درد، کــه شــدت و ماهیــت درد را تابعــی 
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

کیفیــت زندگــی را تصــورات افــراد از موقعیــت خــود در زندگــی 
ــه محتــوای فرهنگــی و ارزشــی سیســتمی کــه در  ــا توجــه ب ب
ــتانداردها و  ــداف، اس ــا اه ــه ب ــد و در رابط ــی می‌کنن آن زندگ
نگرانی‌هــای آنــان تعریفــی می‌کنــد. کیفیــت زندگــی بــه 
ــی  ــم متفاوت ــده‌ی مفاهی ــر گیرن ــترده در ب ــوان وازه ای گس عن
از قبیــل وضعیــت بدنــی، انســجام اجتماعــی، وضعیــت روحــی، 
ــای  ــاس ارزیابی‌ه ــر اس ــه ب ــت ک ــامتی اس ــی و درک س روان
ــار،  ــرد بیم ــامتی، عملک ــت س ــد کیفی ــواردی مانن ــکی م پزش
ــت از بیمــار توصیــف  ــر درمــان و کارآمــدی ان و مراقب تاثی
ــه  ــد ک ــان می‌ده ــه نش ــن مطالع ــه چندی ــر چ ــردد)3(. اگ می‌گ
درد اثــر منفــی بــر کیفیــت زندگــی می‌گــذارد و می‌توانــد بــه 
ــه  ــی ک ــا مکانیزم‌های ــردد ام ــر گ ــراب منج ــردگی و اضط افس
ــدان  ــد، چن ــرار می‌کنن ــاط برق ــی و درد ارتب ــانه ذهن ــن نش بی
ــن و  ــای مزم ــاد، درده ــای ح ــاف درد‌ه ــت. برخ ــن نیس روش
مــداورم معمــولا هیــچ گونــه عملکــرد بیولوژیــک هشــداردهنده 
ــت  ــازمان بهداش ــی و س ــای تحقیقات ــروزه انجمن‌ه ــد. ام ندارن
ــک شــاخص  ــوان ی ــه عن ــی از مفهــوم کیفیــت زندگــی ب جهان
بــرای ارزیابــی موفقیــت برنامه‌هــای بهداشــتی-رفاهی و انــدازه 
گیــری وضعیــت ســامت، ســودمندی درمــان و توصیــف 
ــج  ــد)4(. نتای ــان اســتفاده می‌کنن ــی تشــخیص و درم ــج کل نتای
ــا  ــاران مبت ــکاران)2011( نســان داد بیم ــه ســوزا و هم مطالع
بــه درد‌هــای لگنــی کــه از شــدت درد بیشــتری رنــج می‌برنــد، 

ــد)4(. ــری دارن کیفیــت زندگــی پایین‌ت
ــز اهمیــت بخصــوص در روانشناســی  ــه حائ ــان نکت ــن می در ای
ــت  ــد کیفی ــه می‌توان ــت ک ــی اس ــن متغیرهای ــامت، یافت س
زندگــی بیمــاران را علیرغــم رنجــی کــه از درد می‌برنــد، تحــت 
ــی از  ــتگی یک ــوری دلبس ــه تئ ــا ک ــد و از آنج ــرار ده ــر ق تاثی
عمیــق تریــن نظریــات در توضیــح روابــط اجتماعــی افــراد بــه 
ــراد از کیفیــت  ــط اجتماعــی در ادراک اف شــمار مــی‌رود و رواب
ــذا در  ــت ل ــوردار اس ــژه ای برخ ــگاه وی ــود، از جای ــی خ زندگ
ــتگی  ــبک‌های دلبس ــش س ــا نق ــم ت ــد داری ــش قص ــن پژوه ای
ــورد  ــن م ــه درد مزم ــا ب ــاران مبت ــی بیم ــت زندگ را در کیفی
ــد راه را  ــات می‌توان ــل مطالع ــن قبی ــم. ای ــرار دهی ــی ق بررس
بــرای طراحــی مداخــات روانشــناختی کــه در آنهــا متغیرهــای 

ــتند،  ــناختی می‌دانس ــی و ش ــی، عاطف ــای حس ــاز و کاره از س
ــن  ــه ای ــوط ب ــای مرب ــناختی و درمان‌ه ــل روانش ــش عوام نق

ــد)2(. ــدا کردن عوامــل اهمیــت پی
درد مزمــن، بهزیســتی، توانایــی حفظ ســبک زندگی مســتقلانه، 
ــرار  ــی افــراد را تحــت تاثیــر ق ــط اجتماع ــره وری و رواب به
ــولا افســردگی،  ــن معم ــه درد مرم ــا ب ــاران مبت ــد. بیم می‌ده
ــه ویــژه روابــط خانوادگــی،  آشــفتگی در روابــط بیــن فــردی ب
آشــفتگی در خــواب، خســتگی و کاهــش کارکردهــای فیزیکــی 
ــد)3(. از آنجــا کــه درد مزمــن  ــه می‌کنن و روانشــناختی را تجرب
می‌توانــد عملکــرد و کیفیــت زندگــی افــراد را تحــت تاثیــر قــرار 
دهــد، شناســایی ایــن مجموعــه عوامــل روانشــناختی اهمیــت 
ــی  ــای خانوادگ ــه زمینه‌ه ــد ک ــان می‌دهن ــا نش دارد. پژوهش‌ه
ــی در  ــز نقش ــد نی ــداوم می‌یاب ــا ت ــه درد در آنه ــی ک و اجتماع
ــد)4(. مدل‌هــای  ــه عهــده دارن ــی ناشــی از درد ب اســتمرار ناتوان
ــناختی در درد  ــی و روانش ــل اجتماع ــش عوام ــه نق ــی ب مختلف
ــد. یکــی از ایــن مدل‌هــا، مــدل دلبســتگی  مزمــن پرداختــه ان
می‌باشــد. ایــن تئــوری توضیــح می‌دهــد کــه روابــط صمیمانــه 
ــک  ــتگی ی ــه دلبس ــرد. رابط ــکل می‌گی ــه ش ــت چگون و مراقب
پیونــد عاطفــی اســت کــه حمایــت و مراقبــت ایــده‌آل و مطلوب 
ــاس  ــد و احس ــم می‌کن ــد فراه ــا تهدی ــاری ی ــگام بیم ــه هن ب

ــد. ــاد می‌کن ــامت ایج ــت و س امنی
مــدل گرایــش دلبســتگی بــه درد مزمــن، کــه بــه تاثیــر دوجانبه 
ــتگی  ــه دلبس ــی‌دارد ک ــان م ــردازد)5( بی ــتگی می‌پ درد و دلبس
ناایمــن زمینــه ســاز رشــد و گســترش درد مزمــن اســت. افــراد 
دلبســته ناایمن نشــانگان افســردگی بیشــتری گــزارش می‌کنند، 
ــری  ــدی کمت ــی و خودکارآم ــر انطباق ــه غی ــای مواجه راهبرده
ــدی  ــات چن ــد)6(. مطالع ــراد دلبســته ایمــن دارن ــه اف نســبت ب
ــن دلبســتگی و متغیرهــای  ــط همبســتگی بی ــه بررســی رواب ب
ــگاری)7( گــوش  ــای خودبیماران ــه باوره ــه درد از جمل ــوط ب مرب
ــه درد، ترس‌هــای افزایشــی  ــه زنگــی بیــش از حــد نســبت ب ب
ــا  ــف ب ــه ضعی ــا درد)8( کاهــش آســتانه درد)9( و مقابل ــط ب مرتب
ــد. ایــن نتایــج نشــان می‌دهنــد کــه کیفیــت  درد)10( پرداخته‌ان
زندگــی بیمــاران مبتــا بــه درد مزمــن نســبت بــه افــراد ســالم 
متفــاوت و احتمــالا ضعیف‌تــر اســت. ســازمان بهداشــت جهانــی 
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ــاه گذشــته(. ــداوم درد در ســه م ــدم ت تشــخیص درد مزمن)ع
طیف ســنی نمونه از 18 تا 60 ســال با میانگین 42/5 می‌باشــد. 
همــه آزمودنی‌هــا ابزارهــای پژوهشــی را تحــت نظــر پزوهشــگر 
یــا دســتیار وی تکمیــل نمودنــد. در ابتــدا بــه توضیــح طــرح و 
ــرم  موافقــت شــفاهی بیمــاران پرداختــه شــد و ســپس آنهــا ف
ــد.  ــا می‌زدن ــوده و امض ــل نم ــه را کام ــی آگاهان ــت کتب رضای
چنانچــه بیمارانــی مایــل بــه شــرکت در پژوهــش نبودنــد با ذکر 
اینکــه ایــن عــدم رضایــت خللــی در فراینــد پذیــرش و درمــان 
انهــا در کلینیــک مربوطــه ایجــاد نخواهــد کــرد، مــورد ســنجش 
روانشــناختی قــرار نمــی گرفتنــد. بیمارانــی کــه اعــام رضایــت 
ــه اتاقــی کــه شــرایط مناســبی داشــت،  کتبــی کــرده بودنــد ب
هدایــت شــده و پرسشــنامه‌ها در اختیــار آنــان قــرار می‌گرفــت.
ــی  ــت زندگ ــنامه کیفی ــد از پرسش ــنامه‌ها عبارتن ــن پرسش ای
.)RQ-24( و پرسشــنامه ســبک‌های دلبســتگی )QLQ-26(

)RQ(پرسشنامه سبک‌های دلبستگی
ســنجش  بــرای  هوروویتــز)12(  و  بارتولومیــو  توســط  کــه 
ــامل  ــه ش ــد ک ــاخته ش ــالی س ــتگی بزرگس ــبک‌های دلبس س
ــرت  ــاس لیک ــاس مقی ــر اس ــی ب ــد و آزمودن ــم می‌باش 24 آیت
ــا کامــا موافــق  5 درجــه‌ای در پیوســتاری از کامــا مخالــف ت
موافقــت  بــه  بیشــتر  ارزش  پاســخ می‌دهــد کــه  آن  بــه 
بیشــتر و قوی‌تــر در دلبســتگی تعلــق می‌گیــرد و چهــار 
ــان  ــده را نش ــکار کنن ــاک و ان ــغول، بیمن ــن، دلمش ــبک ایم س
ــان  ــرای زن ــبک‌ها ب ــب س ــه ترتی ــون ب ــی آزم ــد. پایای می‌ده
ایمــن0/65، دلمشــغول0/82، بیمنــاک0/79و انکارکننــده 0/75 
ــاک0/52و  ــردان ایمــن0/63، دلمشــغول 0/54، بیمن ــرای م و ب
ایــن  پایایــی  اســت)13(.  گــزارش شــده  انکارکننــده 0/71 
پرسشــنامه در یــک مطالعــه داخلــی بــر اســاس ضریــب آلفــای 
کرونبــاخ بــرای ســبک‌های دلبســتگی ایمــن 0/73، انکارکننــده 
ــد)14(. ــت آم ــه دس ــاک 0/77 ب ــغول 0/71 و بیمن 0/76، دلمش

)WHOQOL-BREF(پرسشنامه کیفیت زندگی
ــی  ــت بررس ــا جه ــه عمدت ــی ک ــود گزارش ــنامه خ ــن پرسش ای
کیفیــت زندگــی و ســامت اســتفاده می‌شــود. یــک پرسشــنامه 

ــد.  ــاز کن ــد، ب ــرار می‌گیرن ــه ق ــاج مداخل ــذار، آم مهــم و تاثیرگ
از ســوی دیگــر علیرغــم پژوهش‌هــای مختلــف در زمینــه 
ــای ســامت و  ــر در ارتق ــل روانشــناختی موث ــن، عوام درد مزم
ــه درد مزمــن هنــوز  بهزیســتی روانشــناختی بیمــاران مبتــا ب
بــه طــور کامــل شناســایی نشــده اســت و مطالعــات بیشــتری 

می‌طلبــد.   را 

روش مطالعه
مطالعــه حاضــر از جملــه پژوهش‌هــای توصیفــی و از نــوع 
همبســتگی می‌باشــد. جامعــه مــورد مطالعــه در ایــن پژوهــش 
تمامــی بیمــاران مبتــا بــه درد مزمــن بودنــد. نمونه‌گیــری بــه 
ــه اینکــه حداقــل  ــا توجــه ب شــیوه در دســترس انجــام شــد. ب
ــه  ــت ب ــر اس ــی 200 نف ــدل یاب ــات م ــه در مطالع ــم نمون حج
گونــه‌ای کــه بــرای هــر متغیــر حداقــل 10 الــی 30 آزمودنــی 
لازم اســت)11(. بــر ایــن اســاس و بــا توجــه بــه تعــداد متغیرهــا 
ــا( حجــم  ــا )8 ت در پژوهــش حاضــر و خــرده مقیاس‌هــای آنه

ــه حداقــل 300 نفــر در نظــر گرفتــه شــد. نمون
نمونــه بالینــی کــه شــامل 221 نفــر می‌باشــند از بیــن 
مراجعه‌کننــدگان بــه کلینیــک درد، روماتولــوژی و طب ســوزنی 
بیمارســتان امــام رضــا0ع9 و نیــز چند مطــب روماتولوژی شــهر 
مشــهد انتخــاب شــدند کــه از بهمن‌مــاه 95 تــا تیرمــاه 96 بــه 
ایــن مراکــز مراجعــه کــرده بودنــد)7 مــاه(. بدیــن منظــور ابتــدا 
ــهد  ــکی مش ــوم پزش ــگاه عل ــق دانش ــام کار از طری ــوز انج مج
گرفتــه شــد. حــدود 124 نفــر نمونــه ســاب کلینیــکال از بیــن 
ــا جهــت  ــد ام ــن بودن ــه واجــد ملاک‌هــای درد مزم ــرادی ک اف
درمــان مراجعــه نکــرده بودنــد، انتخــاب شــدند. ایــن افــراد بــه 
صــورت زنجیــره‌ای بــه گونــه‌ای کــه هــر بیمــار، فــرد مبتــای 
ــرار  ــنجش ق ــورد س ــاب و م ــود، انتخ ــی می‌نم ــر را معرف دیگ
گرفتنــد. ملاک‌هــای ورود بــه ایــن پژوهــش عبــارت بــود 
ــا  ــکلتی-عضلانی ب ــای اس ــه درد‌ه ــه ماه ــل س ــابقه حداق از س
شــکایت از درد بــه صــورت هــر روزه، ســن حداقــل 18 ســال، 
ســواد حداقــل ابتدایــی. ملاک‌هــای خــروج عبــارت بــود 
ــواد  ــتن س ــال، نداش ــر 18 س ــا زی ــال ی ــالای 60 س ــن ب از س
حداقــل ابتدایــی، داشــتن تابعیــت غیــر ایرانــی و عــدم دریافــت 

39نقش سبک‌های دلبستگی در کیفیت زندگی بیماران مبتلا به  ...
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

ــم، %28/1  ــر دیپل ــم و زی ــه، تحصیــات دیپل ــراد نمون 57% از اف
ــتند.  ــد داش ــی ارش ــی و 11/8% کارشناس ــات کارشناس تحصی
2/4% نیــز از حجــم نمونــه به افــراد در حال تخصیص تعلــق دارد. 
81% افــراد نمونــه متاهــل، 13/5% مجــرد و 6/5% بیــوه، مطلقه یا 
متارکــه‌ای بودنــد. از نظــر وضعیــت شــغلی 48/8% بیــکار، %45/3 
ــاران،  ــد. 32% از بیم ــل بودن ــه تحصی شــاغل و 5/9% مشــغول ب
ــای  ــی و 68% در اندام‌ه ــای تحتان ــن در اندام‌ه ــار درد مزم دچ
فوقانــی بودنــد. میانگیــن ســنی نمونــه 42/5 ســال اســت.

در ابتــدا بــا اســتفاده از آزمون t مســتقل در خصــوص متغیرهای 
پژوهــش مشــخص گردیــد کــه بیــن دو گــروه بالینــی و شــبه 
بالینــی از ایــن لحــاظ تفاوتــی وجــود نــدارد و ایــن دو گــروه در 
ــر دو  ــای حاصــل از ه ــذا داده‌ه ــروه می‌باشــند ل ــک گ ــع ی واق
گــروه بــه صــورت یــک جــا در تحلیــل رگرســیون وارد گردیــد. 
ــه اینکــه کیفیــت زندگــی دارای 4 خــرده مقیــاس  ــا توجــه ب ب
ــک از  ــر ی ــرای ه ــه ب ــیون چندگان ــد، رگرس ــه می‌باش جداگان

ایــن متغیرهــای مــاک بــه طــور جداگانــه انجــام گردیــد.

26 ســوالی اســت کــه کیفیــت زندگــی کلــی و عمومــی فــرد را 
ــی از  ــط گروه ــال 1996 توس ــاس در س ــن مقی ــنجد. ای می‌س
کارشناســان ســازمان بهداشــت جهانــی و بــا تعدیــل گویه‌هــای 
فــرم 100 ســوالی ســاخته شــد. ایــن پرسشــنامه دارای 4 
ــا  ــر مقیاس‌ه ــن زی ــت. ای ــی اس ــره کل ــک نم ــاس و ی زیرمقی
عبارتنــد از: ســامت جســمی، ســامت روان، روابــط اجتماعــی 
ــر  ــرای ه ــام ب ــره خ ــک نم ــدا ی ــی. در ابت ــامت محیط و س
ــک  ــق ی ــد از طری ــه بای ــد ک ــت می‌آی ــه دس ــاس ب ــر مقی زی
فرمــول بــه نمــره ای اســتاندارد بیــن 0 تــا 100 تبدیــل شــود. 
ــت)15(. ــتر اس ــی بیش ــت زندگ ــان‌دهنده کیفی ــر نش ــره بالات نم

یافته‌ها
پرسشــنامه‌های 345 بیمــار کــه بــه طــور کامــل پــر شــده بــود 
بــا اســتفاده از نــرم افــزار SPSS-24 مــورد تحلیــل قــرار گرفــت. 
64% از حجــم نمونــه را نمونــه بالینــی و 35/9% را نمونــه شــبه 
بالینــی تشــکیل می‌دهنــد. 77/5% را زنــان )265 نفــر( و %22/5 

را مــردان )77نفــر( تشــکیل می‌دهنــد.

زهرا بهفر  و همکاران

جدول1: تحلیل واریانس و مدل رگرسیون چندگانه گام به گام متغیر پیش بین سبک‌های دلبستگی و
خرده مقیاس روابط اجتماعی کیفیت زندگی

RR2Adj Rسطح معنادارینمرهF درجه آزادیdfمدل رگرسیون

190/0790/0000/4560/2080/206رگرسیون)سبک ایمن(

343باقیمانده

344کل

256/2830/0000/4980/2480/243رگرسیون)دلمشغول(

342باقیمانده

344کل

نتایــج جــدول شــماره 1 نشــان می‌دهــد کــه ســبک‌های 
ــاس  ــرده مقی ــس خ ــهم واریان ــد 24% از س دلبســتگی می‌توانن
روابــط اجتماعــی پرسشــنامه کیفیــت زندگــی بیمــاران مبتــا 
بــه درد مزمــن را تبییــن نمایــد. ایــن ســهم تبییــن مختــص دو 

 Fــون ــا آزم ســبک دلبســتگی ایمــن و دلمشــغول می‌باشــد ام
ــادار  ــاوت معن ــاک و بی‌تف ــن بیمن ــبک ناایم ــه دو س ــوط ب مرب
ــط  ــی رواب ــدرت پیش‌بین ــبک از ق ــن دو س ــن ای ــود. بنابرای نب
ــد.  ــوردار نبودن ــن برخ ــه درد مزم ــا ب ــاران مبت ــی بیم اجتماع
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وزن ضرایــب بتــای بــه دســت آمــده بــرای ســبک ایمــن بیــش 
ــد. ــغول می‌باش ــبک دلمش از س

دلمشـغول بـه معادلـه رگرسـیون بـه )0/345( کاهـش یافت که 
نشـان از وزن بتای سـبک دلمشـغول )0/245-( دارد اما ضرایب 
F مربـوط بـه دو سـبک ناایمـن بیمنـاک و بی‌تفـاوت معنـادار 
نبـود. بنابرایـن ایـن دو سـبک قادر بـه پیش‌بینی سلامت روان 

بیمـاران مبتلا بـه درد مزمن نمی‌باشـند.

ــا ورود  ــه ب ــود ک ــن )0/456( ب ــبک ایم ــرای س ــا ب ــب بت ضری
ســبک دلمشــغول 0/20- کاهــش یافــت. مقایســه t بــه دســت 
آمــده بــرای ایــن دو حاکــی از معنــاداری ایــن ضرایــب دارد امــا 

نتایج جدول شـماره 2 نشـان می‌دهد که سـبک‌های دلبسـتگی 
مقیـاس سلامت  واریانـس خـرده  از سـهم  می‌تواننـد %0/20 
روان پرسشـنامه کیفیـت زندگـی بیمـاران مبتلا بـه درد مزمن 
را تبییـن نمایـد. هماننـد مقیـاس روابـط اجتماعـی نیـز ضرایب 
بتـای مربـوط بـه سـبک ایمـن )0/377( بـود که با ورود سـبک 

نقش سبک‌های دلبستگی در کیفیت زندگی بیماران مبتلا به  ...

جدول2: تحلیل واریانس و مدل رگرسیون چندگانه گام به‌گام متغیر پیش بین سبک‌های دلبستگی و
خرده مقیاس سلامت روان کیفیت زندگی

RR2Adj Rسطح معنادارینمرهF درجه آزادیdfمدل رگرسیون

156/8390/0000/3770/1420/140رگرسیون)سبک ایمن(

343باقیمانده

344کل

243/1380/0000/4490/2010/197رگرسیون)دلمشغول(

342باقیمانده

344کل

جدول3: تحلیل واریانس و مدل رگرسیون چندگانه گام به گام متغیر پیش بین سبک‌های دلبستگی و
خرده مقیاس سلامت جسمی کیفیت زندگی

RR2Adj Rسطح معنادارینمرهF درجه آزادیdfمدل رگرسیون

126/6660/0000/2690/0720/069رگرسیون)سبک ایمن(

343باقیمانده

344کل

222/1030/0000/3380/1140/109رگرسیون)دلمشغول(

342باقیمانده

344کل
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

قــادر بــه پیش‌بینــی تغییــرات متغیــر ســامت جســمی بودنــد. 
ضرایــب بتــا در متغیــر ایمــن)0/249( و دلبســتگی دلمشــغول 
ــادار  ــدار t در ســطح P>0/01 معن ــه مق ــا توجــه ب )0/207-( ب
ــبک  ــای دو س ــون F متغیره ــا و آزم ــب بت ــا ضرای ــد ام می‌باش

ــود. ــادار نب ــاوت معن ــاک و بی‌تف دلبســتگی بیمن

نتایــج جــدول شــماره 3 نشــان می‌دهــد کــه ســبک‌های 
ــاس  ــرده مقی ــس خ ــهم واریان ــد 11% از س دلبســتگی می‌توانن
ســامت جســمی پرسشــنامه کیفیــت زندگــی بیمــاران مبتــا 
بــه درد مزمــن را تبییــن نمایــد. در ایــن رابطــه نیــز هماننــد دو 
خــرده مقیــاس قبلــی تنها ســبک دلبســتگی ایمن و دلمشــغول 

زهرا بهفر  و همکاران

جدول4: تحلیل واریانس و مدل رگرسیون چندگانه گام به گام متغیر پیش بین سبک‌های دلبستگی و
خرده مقیاس سلامت محیط کیفیت زندگی

RR2Adj Rسطح معنادارینمرهF درجه آزادیdfمدل رگرسیون

139/6830/0000/3220/1040/101رگرسیون)سبک ایمن(

343باقیمانده

344کل

226/9890/0000/3690/1360/131رگرسیون)دلمشغول(

342باقیمانده

344کل

319/8670/0000/3860/1490/141رگرسیون)بیمناک(

341باقیمانده

344کل

نتایــج جــدول شــماره 4 نشــان می‌دهــد کــه ســبک‌های 
ــاس  ــرده مقی ــس خ ــهم واریان ــد 14% از س دلبســتگی می‌توانن
ســامت محیطــی پرسشــنامه کیفیــت زندگــی بیمــاران مبتــا 
ــر دو  ــه درد مزمــن را تبییــن نمایــد. در ایــن رابطــه عــاوه ب ب
ســبک دلبســتگی ایمــن و دلمشــغول کــه آزمــون F نشــان از 
ــدرت  ــت ق ــم توانس ــاک ه ــبک بیمن ــا دارد، س ــاداری آنه معن
پیش‌بینــی نشــان دهــد. ضریــب بتــای ســبک دلبســتگی 
و   )-0/131( دلمشــغول  ســبک  ورود  بــا   )0/322( ایمــن 
ــا  ــن یافته‌ه ــت. ای ــش یاف ــه 0/263 کاه ــاک )0/131-( ب بیمن
نســان دهــد کــه ایــن ســه ســبک بــا هــم قــادر بــه پیش‌بینــی 
ــند. ــن می‌باش ــه درد مزم ــا ب ــاران مبت ــط بیم ــامت محی س

بحث
ــد  ــه ســبک‌های دلبســتگی می‌توان ــه نشــان داد ک ــن مطالع ای
ــه درد مزمــن را پیش‌بینــی  کیفیــت زندگــی بیمــاران مبتــا ب
ــب  ــه ترتی ــی ب ــن و پیش‌بینی‌کنندگ ــدرت تبیی ــن ق ــد. ای نمای
در دو مقیــاس روابــط اجتماعــی و ســامت روان بیشــتر از 
ــد.  ــای ســامت جســمی و ســامت محیطــی می‌باش مقیاس‌ه
ایــن نتایــج بــا تحقیقــات دیگــری کــه در خصــوص ســبک‌های 
ــام  ــمی انج ــای جس ــامت و بیماری‌ه ــوزه س ــتگی در ح دلبس
شــده اســت، همخوانــی دارد، هــر چنــد کــه ایــن تحقیقــات در 
ــای  ــی حوزه‌ه ــن گوناگون ــا همی ــوده ام ــن نب ــه درد مزم زمین
ــذار  ــدی و اثرگ ــش کلی ــت از نق ــمی حکای ــای جس بیماری‌ه
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فصلنامه علمی پژوهشی بیهوشی و درد، دوره 8، شماره 4، تابستان  1397 

معکــوس وجــود داردیعنــی کــه نجــات یافتــگان ســرطانی کــه 
دلبســتگی ناایمــن داشــتند در مقایســه بــا آنهــا کــه دلبســتگی 
ــوردار  ــری برخ ــف ت ــی ضعی ــت زندگ ــتند از کیفی ــن داش ایم

ــد)17(. بودن
ــه التهــاب  ــا ب ــر روی بیمــاران مبت ــه ب ــه دیگــری ک در مطالع
ــوان  ــه عن ــن ب ــتگی ناایم ــبک دلبس ــز س ــد نی ــام ش روده انج
ــن بیمــاران  یــک پیش‌بینــی کننــده مهــم کیفیــت زندگــی ای
توصیــف گردیــد. در ایــن مطالعــه ســبک‌های دلبســتگی 
ــه  ــادر ب ــغولی( ق ــد دلمش ــم در بع ــاد و ه ــد اعتم ــم در بع )ه
پیش‌بینــی ســامت روان )از خــرده مقیاس‌هــای کیفیــت 
ــمانی  ــامت جس ــوص س ــا در خص ــود ام ــاران ب ــی( بیم زندگ

ــت)18(. ــده نداش ــی کنن ــش پیش‌بین ــتگی نق ــل دلبس عام
ــی  ــن و پیش‌بینی‌کنندگ ــدرت تبیی ــم ق ــر ه ــه حاض در مطالع
ســبک‌های دلبســتگی در خصــوص ســامت روان بیــش از 
ســامت جســمی بــود کــه بــا نتایــج مطالعــات بــالا همخوانــی 
دارد، امــا اینکــه چطــور چنیــن نتیجــه‌ای رقــم می‌خورد بیشــتر 
بــه جنــس متغیرهــای مــورد بررســی قــرار می‌گیــرد چــرا کــه 
ــیارند  ــذار بس ــی اثرگ ــل فیزیک ــم عوام ــامت جس ــوزه س در ح
ــت  ــناختی اس ــر روانش ــک متغی ــتگی ی ــبک‌های دلبس ــا س ام
ــتری  ــتگی بیش ــامت روان همبس ــا س ــه ب ــت ک ــی اس و طبیع
داشــته و در نهایــت از قــدرت تبییــن بالاتــری برخــوردار باشــد.

ــه  ــه در س ــت ک ــن اس ــا ای ــن یافته‌ه ــث در ای ــل بح ــه قاب نکت
ــط  ــی رواب ــی یعن ــت زندگ ــنامه کیفی ــاس پرسش ــرده مقی خ
اجتماعــی، ســامت روانــی و ســامت جســمی تنهــا دو ســبک 
دلبســتگی ایمــن و دلمشــغول دارای قــدرت پیش‌بینــی بودنــد 
ــی تفــاوت از  امــا دو ســبک ناایمــن دیگــر یعنــی بیمنــاک و ب
چنیــن قدرتــی برخــوردار نبودنــد. لازم بــه ذکــر اســت کــه در 
ــی شــامل دو  ــز ســبک اجتناب ــو و هورویت پرسشــنامه بارتولومی
ــه  ــه ب ــا توج ــال ب ــد و ح ــاوت می‌باش ــی تف ــاک و ب ــوع بیمن ن
نتایــج بــه دســت آمــده در ایــن پژوهــش می‌تــوان گفــت کــه 
ســبک اجتنابــی از قــدرت پیش‌بینــی برخــوردار نبــوده اســت. 
اینکــه چگونــه چنیــن نتیجــه ای رقــم می‌خــورد نکتــه‌ای اســت 
کــه جــای بررســی بیشــتری دارد. بــا طراحــی مطالعاتــی کــه بــا 
ــی ســبک‌های دلبســتگی  اســتفاده از ســایر مقیاس‌هــای ارزیاب

ــه عنــوان یکــی از تعییــن کننده‌هــای  ســبک‌های دلبســتگی ب
کیفیــت زندگــی بیمــاران جســمی دارد. 

از آن جــا کــه نظریــه دلبســتگی یــک چارچــوب نظــری بــرای 
ــه  ــک و صمیمان ــردی نزدی ــن ف ــط بی ــت رواب ــی کیفی ارزیاب
درد  حــوزه  در  و  می‌باشــد  مزمــن  بیماری‌هــای  بســتر  در 
ــه صــورت یــک مــدل مفهومــی اثرگــذار مطــرح  مزمــن نیــز ب
ــه  ــی ب ــط اجتماع ــش رواب ــر نق ــوی دیگ ــت)5( و از س ــده اس ش
ــترس‌ها و  ــر اس ــده در براب ــت کنن ــل محافظ ــک عام ــوان ی عن
ــورد  ــات پژوهشــی روانشــناختی مطــرح و م بیماری‌هــا در ادبی
ــت  ــار داش ــوان انتظ ــا می‌ت ــس طبع ــت پ ــوده و هس ــد ب تایی
کــه عامــل ســبک دلبســتگی از طریــق تاثیرگــذاری بــر روابــط 
اجتماعــی موجبــات ارتقــای کیفیــت زندگــی بیمــاران را فراهــم 

ــد.  نمای
ــترس زا  ــل اس ــک عام ــن ی ــاری مزم ــر بیم ــه‌ای دیگ از زاوی
اســت کــه خــود مجموعــه‌ای از رفتارهــای دلبســتگی را فعــال 
متغیــر  می‌توانــد  دلبســتگی  ســبک  بنابرایــن  می‌نمایــد 
ــا  ــا واکنش‌هــای ســالم ی ــار ی ــم رفت ــده‌ای در فه تبیین‌کنن
ــت  ــا کیفی ــن رفتاره ــه ای ــه مجموع ــد ک ــراد باش ــه اف بیمارگون
زندگــی آنــان را رقــم خواهــد زد. بیشــترین قــدرت پیش‌بینــی 
در ایــن مطالعــه مربــوط بــه مقیــاس روابــط اجتماعــی کیفیــت 
دلمشــغول  و  ایمــن  ســبک‌های  کــه  می‌باشــد  زندگــی 
ــاس  ــرده مقی ــن خ ــس ای ــم 24% از واریان ــتند روی ه توانس
ــه  ــی رابط ــه بررس ــه ب ــه ک ــک مطالع ــد. در ی ــن نماین را تبیی
ــان  ــط و بهزیســتی زن ــت از رواب ســبک‌های دلبســتگی و رضای
ــط اجتماعــی گــروه  ــج نشــان داد کــه رواب ــود، نتای ــه ب پرداخت
ــت  ــر کیفی ــل کار( ب ــه مح ــه و چ ــط در خان ــه رواب ــورد )چ م
زندگــی آنــان اثــر می‌گــذارد)16(. در کیفیــت ایــن روابــط نقــش 
ــی  ــن طبیع ــت. بنابرای ــر اس ــتگی انکارناپذی ــبک‌های دلبس س
ــدرت بیشــتری  ــا ق ــد ب اســت کــه ســبک‌های دلبســتگی بتوان
مقیــاس روابــط اجتماعــی کیفیــت زندگــی بیمــاران مبتــا بــه 

درد مزمــن را پیش‌بینــی نمایــد.
ــه از ســرطان در  ــان نجــات یافت ــر روی زن در مطالعــه‌ای کــه ب
مقایســه بــا همتایــان ســالم آنهــا انجــام شــد. نتایــج حاکــی از 
آن بــود کــه بیــن دلبســتگی ناایمــن و کیفیــت زندگــی رابطــه 

43نقش سبک‌های دلبستگی در کیفیت زندگی بیماران مبتلا به  ...
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

تشکر و قدردانی
مقالــه حاضــر منتــج از پایــان نامــه دکتــری تخصصــی می‌باشــد 
ــکی  ــوم پزش ــگاه عل ــی دانش ــت پژوهش ــت معاون ــا حمای ــه ب ک
مشــهد انجــام شــده اســت. نویســندگان بدیــن وســیله مراتــب 
تشــکر و قدردانــی خــود را از معاونــت پژوهشــی دانشــگاه علــوم 
پزشــکی مشــهد و جنــاب آقــای دکتــر مهــرداد مکــرم )کلینیک 
ــم دکتــر رضایــی )کلینیــک  درد( خانــم دکتــر شــریعتی و خان
ــی و  ــر بدیع ــای دکت ــر خرســند، آق ــای دکت ــوژی( و آق روماتول
ــکاری  ــر هم ــه خاط ــوزنی( ب ــب س ــزی )ط ــر عزی ــم دکت خان
ــادآور  ــا ی ــد. ضمن ــراز می‌دارن ــری، اب ــائبه در نمونه‌گی ــی ش ب
می‌گــردد کــه موضــوع ایــن پژوهــش در راســتای منافــع 

نویســندگان نمی‌باشــد.

ــن موضــوع پرداخــت. ــه بررســی ای انجــام شــود، می‌توانب

نتیجه گیری
ــه از  ــتگی ک ــبک‌های دلبس ــد س ــر می‌رس ــه نظ ــوع ب در مجم
جملــه متغیرهــای بســیار مهــم در ســامت روانشــناختی افــراد 
اســت، در حــوزه ســامت جســمی و بیماری‌هــای مزمــن و بــه 
ویــژه درد مزمــن نیــز از نقــش شــایان توجهــی برخــوردار اســت 
کــه توجــه بــه ایــن عامــل می‌توانــد گامــی در جهــت ارتقــای 
کیفیــت زندگــی بیمــاران درد مزمنــی باشــد. بنابرایــن تمرکــز 
ــه بازســازی روابــط بیــن  ــد منجــر ب ــر راهبردهایــی کــه بتوان ب
فــردی افــراد شــود، می‌توانــد بــه بهبــود کیفیــت زندگــی ایــن 

بیمــاران بینجامــد.

زهرا بهفر  و همکاران 44
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Abstract

Aims and background: Various studies have shown that chronic pain affects quality of life is n people, but the 
mechanism of this effect is not clear. Attachment theory is one of the theoretical frameworks explaining these 
effects.
Materials and methods: In this correlational study a sample of 345 patients with chronic pain referred to pain, 
rheumatoid and acupuncture clinics (Mashhad-Iran) were selected. The patients completed these questionnaires: 
Quality of life(QOL-SF) and Relational questionnaire(RQ). 
Findings: A stepwise regression analysis showed that secure and preoccupied style could predict social relationships, 
mental health, and physical health in patients. In addition to the two other styles, one of the most promising factors 
in terms of environmental health is the fearful style.
Conclusion: Attachment styles are effective variables in the quality of life among patients with chronic pain. 
Utilization of emotional interventions for health can also be effective in improving the quality of life of these 
patients.
keywords: chronic pain, attachment styles, quality of life
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