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 چکیده 
  

Abstract 

به  حاضر  مقاپژوهش  به    یریسوگ  سهی منظور  توجه 
مقابله با    یهاسردرد و سبک  کنندهانیب  یاچهره   یهاحالت

انجام شد. جامعه   یو افراد عاد  گرنیدرد در افراد مبتلا به م
دارا  یآمار بزرگسال  همتا  گرنیم  صیتشخ  یافراد   ان یو 

تعداد   نمونه مورد مطالعه،  بودند.  تهران    44بهنجار ساکن 
 43سال و    50تا    18  یدر دامنه سن  گرنیم   صیبا تشخ  رنف

  شدند،یبهنجار محسوب م  یر عصبکه از نظ  یانینفر همتا
در دسترس انتخاب شدند.   یریگبودند که به روش نمونه

در  یامقابله یهاسبک اههیها از سداده  یآورمنظور جمعبه 
پروب با استفاده از دات  فیدرد و تکل  یزا استرس  طیشرا
برا  کنندهان یب  یاچهره   یهالتحا شد.  استفاده   یسردرد 

نشان    جی استفاده شد. نتا  یتنیومان  ها از آزمونداده   لیتحل
دو گروه متفاوت   نیب  ،یامقابله  یهاداد که استفاده از سبک

افراد گروه کنترل به شکل معنادار از   یبود، بدان معنا که 
مسأله   یاجتناب  یهاسبک بو  گر  شتریمدار  به   وه از  مبتلا 

م  گرنیم سوگکردندیاستفاده  اما،  ن  یری.  به  توجه  سبت 
ب  کنندهانیب  یاچهره   یهاحالت در  افراد   نیسردرد  گروه 

احتمالاً    نیو گروه کنترل وجود نداشت. بنابرا  گرنیم  یدارا
سوگ نقش  رانهیتوجه  درد  م  ی به  ابقا  اما    گرنیدر  ندارد، 

به درد مزمن  انیلابا درد در مبت یامقابله  یهاسبک  یبررس
در روند    دی آنان، باکارآمد به    یامقابله   یهاو آموزش روش 

 .ردیدرمان مد نظر قرار گ
کلیدی:ژهوا سبک  یاچهره  یهاحالت  های   یهاسردرد، 

 گرنیتوجه، م یر یسوگ ،یامقابله 

 The purpose of this study was to investigate 

the relationship between different types of 

pain coping styles and attentional bias to 

facial expressions of headache in people 

with migraines. To this end, 44 individuals 

with migraine and 43 healthy controls in the 

age range of 18 to 50 years were selected as 

a sample of this study through available 

sampling method. The materials that we 

used in this study were the “Coping styles” 

questionnaire and “Dot Probe task”. Mann 

Whitney test was used to statistically 

analyze the data. The results show in terms 

of coping styles, there was a significant 

difference between the two groups. The 

control group used avoidance and problem-

oriented styles significantly more than the 

individuals in migraine group. no 

significant difference between attentional 

bias towards facial expressions of headache 

in people with migraines and healthy 

controls. This finding potentially indicates 

that information processing with pain 

content in these people is carried out 

without any biases and probably has no role 

in maintaining the disease. However, 

attention to pain coping styles should be 

considered in the treatment process and 

teaching effective coping techniques. 

Keywords: Attentional bias, Facial 

expressions of headache, Coping styles, 

Migraine 
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 مقدمه •
)ایگنبروت و همکاران،    دیآیم  حساب  بهنوع سردرد    نیترعیشا  یمزمن است که پس از سردرد تنش  یسردردها  انواع  از  یکی گرنیم

  ،حمله از حملات سردرد  5که    ی. در صورتشودیمسـردرد استفاده  مللی  الانجمـن بـین   اسیمق  از  گرنیم  صیتشخ  منظور به (    2021

دار بودن، ج(  طرفه بودن، ب( ضربان الف( یکهای  بـا دو علامـت از علامت  همراه  ساعت،  72  تا  1به مـدت    دنیکش  طول   یهایژگیو

 ،ترس از نور و ترس از صدا  وبا حالت تهوع یا استفراغ    همراهد(    ،و ممانعت از فعالیت روزانه(   تداخلشدت متوسـط تـا شـدید )بـا  

اجتماعی، های شناختی، زندگی  ، عملکردیسلامت روان  از جمله  هاهین زمدر تمام   اتتأثیر اختلال نیا.  شودیمداده    گرنیم  صیتشخ  ؛باشد

خود   یگرنیحملات م  وعوق  نی. همچنشود  یگرنیم  حملات  عود  باعث  تواندیم  استرس  (.2009)سارو و بکر،   گذاردیم  و شغلی افراد

شود که تعداد یم  وبیمع  ورد  کی  جادیحملات منجر به ا  نیابالقوه    طور به   جهیزا عمل کند، در نتعامل استرس  کیتواند به عنوان  یم

است که   ییزااسترس  طیاز شرا  یکی   گرن،یمزمن مانند م  درد  (.  2021)ایگنبروت و همکاران،    دهدیم  شیرا افزا  گرنیحملات مدفعات  

عامل مهم،   کی  گرن،یکنند. از آنجا که در تعامل استرس ومیاستفاده م  یمختلف  یو رفتار  یشناخت  یها راهبردافراد در مقابله با آن از  

زا در افراد مبتلا به  عوامل استرس  ریتأث کاهش    باعث   ،استرس  تیریمؤثر در مد  یهامهارتزا است، کسب  استرس  عواملپاسخ فرد به  

   (.2021)استابراد و همکاران،  دشویم گرنیم

 یهاوهیش.  ردیبگ  قرار  یبررس  مورد  گرنیم  به  مبتلا  افراد  در  باید  که  است  ییرهایمتغ   جمله  از  استرس،  با  مقابله  یهاوه یش  نیبنابرا

 اطلاق   است،  زااسترس  تیموقع  فشار  رساندن  حداقل  بهآنها    هدف  که  یشناخت  و  یرفتار   یهاپاسخ   از   یامجموعه   به  استرس  با  مقابله

  اتفاقات   توانندی م  هاواکنش  نیاباشند که    یشناخت  ای  یرفتار   یهاممکن است واکنش  (coping responsesی )امقابله   یها. پاسخ شودیم

، عملکرد آن کاهش ی امقابله   پاسخ  نوعصرف نظر از    (.2021)اباریوس و همکاران،    دهند  قرار  تأثیرتحت را    یحالات داخل  ایو    یخارج

 رغمیعل  فرد  که  معنا نیبه ا  ،شود  یبا درد م  یمنجر به سازگار  ز یآمتیموفق   با درد است. مقابله   یسازگار  لیو تسه  زااسترس  عامل  ریتأث

 شوندیم  یبنددسته  یمتنوع  یهاوهی ش  به  یامقابله   یهاراهبرد   .دهد  نشان  زااسترس  طیشرا   به  یانطباق  یها پاسخ   تواندیم  زا،استرس  عوامل

 است   یو اجتناب  مدارجانیه  مدار،مسأله   نوع  سه  به  یامقابله   یراهبردها  یبندطبقه  ها،یبندطبقه  نیا  هجمل  از(.  2004)لوکن و همکاران،  

کنند که بر اساس آن فرد اعمالی را برای کاهش یا از بین ی را توصیف مییهاوهیمدار شمسأله  یامقابله   ی. راهبردها(1966)لازاروس،  

مسأله، تغییر ساختار مسأله از نظر شناختی و   ه اطلاعات بیشتر دربار   ی جستجوها شامل  رفتار  نیازا انجام دهد.  بردن یک عامل استرس

  کنند که برهایی را توصیف میمدار شیوهای هیجان مقابله  یراهبردهاشود.  هایی برای کانون توجه قراردادن مسأله می ن به گاماولویت داد

تلاش تمام  و  شده  متمرکز  بر خود  فرد  آن،  ناخوشایند خود  خود  اساس  احساسات  کاهش  متوجه  واکنشمی  شرا  مقابلکند.   ه های 

، تینهادر  پردازی است.  جویانه، اشتغال ذهنی و خیالبانی و ناراحت شدن، پرداختن به رفتارهای عیبکردن، عص مدار شامل گریههیجان 

رفتارهای   .استزا  ها و تغییرات شناختی است که هدف آنها اجتناب از موقعیت استرسای اجتنابی مستلزم فعالیتمقابله  یراهبردها

آوردن به یک فعالیت جدید و درگیرشدن با آن یا روی آوردن به اجتماع و دیگر افراد ظاهر ای اجتنابی ممکن است به شکل روی  مقابله 

   (.1397)قبادی و همکاران،  شود

  ی برا  یمختلف  یها وهیش  از  افراد  که  شودیم  گرفته  نظر   در  ییزااسترس  طیشرا  از  ی کی  عنوان  به  مزمن  درد  مختلف،  یهاپژوهش   در

. ( 2015؛ هیگینز و همکاران،  2018؛ لامی و همکاران،  2015)الشورمیسلی و همکاران، کنندیم  استفاده  آن  به  کردن  توجه  و  آن  با  مقابله

 گرید  یبرخ  به  توجه  از  انصراف  لازمه آن  و  است  محرک دیگر  نیچند  نیب  از  افکار  از  یارهیزنج  ای  ایاش  گرفتن  اریاخت  دربه معنای    توجه

همکاران،  )ادیب  دارد  اشاره  اصلیهای  محرک  به  موثر  پرداختن  یبرا  هامحرک  از و  جیمز،  1402نیا   توجه   یریسوگ(.  1980؛ 

(attentional bias)    دارند   مختلف  افراد  با  یخاص  ارتباط  که  ییهامحرک  ایو    زیبرجسته و متما  یهاتوجه به محرک  دادن  اختصاص به 

 مراحل  شامل   توجه  یریسوگ  یاصل  یهارمجموعهی( اشاره دارد. ز مزمن  درد  یدارا  افراد  یبرا  درد  هکنندتظاهر   یهامحرک  مثال  طوربه)

  نشان  یپژوهش  در  (. 2019)دوربس، و همکاران،    شودیپردازش اطلاعات م  یاطلاعات برا  ینگهدار  مرحلهو    توجه   هیاول  یریگجهت

)مور، و   دهندیم  نشان   درد  به  نسبت  یکمتر  توجه  یریسوگ  دارند،  خود  مزمن  درد  به  نسبت  یشتری ب  رشیپذ  که  یافراد   که  شد  داده

 سردرد   هکنندانیب  یاچهره  یهاحالت  از  خود  توجه  ر ییتغ  به  لیتما  کمتر،  استرس  و  اضطراب  با  مزمن  درد  ی دارا  افراد  و  ( 2012همکاران،  
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 ی ر یسوگ  کنترل،  گروه  به  نسبت  مزمن  یسردردها  یدارا  افراد  که  شد  داده   نشان  یپژوهش  در  نیهمچن  (.2009)اسموندسون و کتز،    دارند

 ن یا  در  درد   یهانشانه  در  توجه  ثبات  و  یماندگار  از  نشان  نیهم  که  دادند   نشان   سردرد  کنندهان یب  یاچهره  یهاحالت  به   یشتری ب  توجه

 ماران یکه در ب  گزارش داد  لیفراتحل  همطالع  کتناقض با این یافته ی  در  (.2012؛ اسکات وهمکاران،  2003)دهقانی و همکاران،  دارد  گروه

 ی تفاوت معنادار  یریسوگ  نیا  و  سردرد وجود دارد  هکنند ان یب  یاچهره  یهاحالت به    نسبت  ی بسیار ناچیزیتوجه  یریسوگ  ،درد مزمن  با

 ن یشیپ  مطالعات  از  حاصل  یهاافتهی  که  رسدیم  نظر  به   نیبنابرا(.  2013)کرومبز و همکاران،  کنترل ندارد  گروه   افرادتوجه در    یریبا سوگ

فراتحلیلی تاد و همکاران   بر اساس مطالعه  .است  تناقض  دچار  مزمن  درد  با  افراد  انیم   در  درد  یهامحرک  به  توجه  یریسوگ  ه حوز  در

، در در مقابل انتظار درد  ،(، این تناقض ممکن است در نتیجه تجربه متفاوت افراد از درد باشد. برای مثال تجربه دست اول درد2018)

 شود. را سبب می سوگیری توجه متفاوتی نسبت به درد آینده

.  شود یم دهیسنج تصویری پروبدات یوتریکامپ فیتکل استفاده از با سردرد کنندهانیب یاچهره  یهاحالت   به نسبت توجه یریسوگ

مختلف توجه از   یهالفهؤم  نیدر درد مزمن آغاز شده است و ب  توجه  یریسوگ  سطح  دو  تفاوت  تیکشف اهم  یبرا  راًیاخ  هاپژوهش 

 در  (.2016)ماگ و بردلی،    نداقائل شده سردرد تفاوت    هکنندانیب  یاچهره  یهاحالت  ی روتوجه و حفظ توجه    هیاول  یر یگجمله جهت 

 ی سطح اول توجه که به معنا  هدهندنشان (  هیثانیلیم  500  تا  300)مانند    ارائه   کوتاه  یهازمان  مدت  در  توجه  یریسوگ  ،پروبدات  فیتکل

 ی ماندگار  ه دهندنشان  ندتوایم  ،تر ارائه محرکیتوجه در مدت زمان طولان  یریمقابل، سوگ  در.  باشدیم  است،توجه    ه یاول  یریگجهت

 شتریکه زمان ب  ییاز آنجا  (.2013؛ سالوم و همکاران،  2023)ابودوش و همکاران،    باشد  محرک  از  توجه  گسستندر    ی توجه و دشوار

 ممکن   هیثانیلیم  1250در    یریسوگ،  شوند  یبررس  با دقت بیشتری  هامحرک  اتیدهد تا جزئیاجازه م  ها،محرک  معرض  در  گرفتن  قرار

دهد تا در هر دو مرحله  ی به محققان اجازه م  پروبدات   فیتکل  پردازش اطلاعات هیجانی مرتبط با محرک باشد.  کنندهمنعکس  است

 .  درا کشف کنن  یریسوگتوجه، 

تجربه و کنار    زانیعوامل اثرگذار بر م  نیسردرد از مهمتر  یمحتوا  با  اطلاعاتتوجه نسبت به    یر یمقابله با درد و سوگ  یهاسبک

؛ برادبن  2019)روسو و همکاران،  این عوامل به شکل جداگانه در تحقیقات پیشین بررسی شده است تأثیرکه   است گرنیآمدن با درد م

درد   کنندهانیب  یا چهره   یهاحالت  به  نسبت  توجه  یریسوگ  و  درد  با   مقابله  یهاسبک  نیب  ارتباط  پژوهشیک  در    .(2021و همکاران،  

شدن توجه با منبع استرس )درد(    ریدرگ  یهاتواند شامل پاسخ یم  یامقابله  یهاکه سبک  حاکی از این بوده  جینتاکه    شده است  یبررس

و احساسات،    جاناتیو ابراز ه  یجانیه  م ی، تنطمدارمسأله   ه مقابل  یهاها شامل سبکسبک  نیتوجه از منبع استرس باشد. ا  یو رهاساز

توجه از منبع استرس )درد( در جهت منحرف   یرهاساز  یامقابله   یهامورد درد خود است. در مقابل، سبک  درد و افکار مثبت در  رشیپذ

مقاله   نی. ااستانکار درد  و    یاجتناب  یهاها شامل سبکسبک  نی. اکندیفرد به آن تلاش م  یهاکردن توجه از منبع استرس و واکنش

آن  یمنف  ریکاهش تأث ی و برا  درد یهابه دور کردن توجه به نشانه  جرمن ،ممکن است یعمد یاجتناب یاسبک مقابله کی کند که ی م انیب

های مقابله با درد و سوگیری توجه در سردرد میگرنی ای تاکنون به بررسی سبکاما مطالعه  (.2004و همکاران،   )لوکن  استفاده شود 

 ت.نپرداخته اس

  (2018؛ کئوگ و همکاران، 2023ی )فیلینگیم، مختلف مطالعات که استاز سوی دیگر از عوامل مهم در درک و تجربه درد جنسیت 

 جذبتوجه،    یریسوگ  گرفتن  نظر  درزنان و مردان با    سهیمقا  در  .انددلالت کرده  درد  تجربه   و  درک  در  مردان  و  زنان  نیب   هاتفاوت   به این

که از تفاوت   دارد  وجود  یدیشواهد جد  ییاحشا  مزمن  درد  یهامحرکجدا شدن از   یبرا  یدشوارو   درد  یهامحرک با  شدن  ریدرگ  و

. از دهند  یمنشان    درد  یهاو محرک   دیتهد  به  یشتریتوجه ب  یریخاص، مردان درگ  طوربهکند.  یم  تیتوجه حما  یریسوگدر    تیجنس

 تیاهم  نیبنابرا(.  2020)لابرنز و همکاران،    نداه نشان داد  درد  یهاو محرک  دیتهد  از  شدن  جدا  یبرا  یبارزتر   مشکلات  زنان   گر،یطرف د

 . دشوی م مشخص درد  به توجه یریسوگ  یبررس در  تیجنس یبررس

مانند   یافراد و نقش عوامل شناخت  یدر زندگ  یماریب  نیا  تأثیرو    گرنیخصوص ممزمن به   یهاموضوع سردرد  تیبا توجه به اهم

هدف   گرن،یم  یبا درد متفاوت در افراد دارا  مقابله  یهاسبک  از  استفاده  و  سردرد  هکنندانیب  یاچهره  یهاتوجه نسبت به حالت   یریسوگ

و گروه کنترل است.   گرن یمسردرد در افراد مبتلا به    کنندهانیب  یاچهره   ی هاتوجه نسبت به حالت  یریسوگ  سهیمقاپژوهش    نیاز انجام ا

ای در جا که تاکنون هیچ مطالعهاز آن.  است  گروه کنترل  افراد  و  گرنیم  یدار  افراد  در  درد  با  مقابله  یهاسبک  سهیمقا  دوم  هدف  نیهمچن
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اهمیت ای  مطالعههای مقابله با درد را در این افراد بررسی نکرده است، لزوم چنین  طور همزمان سوگیری توجه و سبکه حوزه میگرن ب

توان دریافت که آیا سوگیری متفاوت نسبت به اطلاعات مرتبط . با بررسی سوگیری توجه در افراد مبتلا به میگرن میکندبیشتری پیدا می

آیا مبتلایان   توان دریافت کهای این افراد با گروه کنترل میهای مقابله با درد در بیماری آنان اثری دارد یا خیر. همچنین، با مقایسه سبک

 کنند یا خیر. به میگرن از راهکارهای متفاوتی برای مقابله با درد استفاده می

   روش •
  تهران   شهر   در  اعصاب   و  مغز  یتخصص  کینیکل  کی  به  کنندهمراجعه  گرنیم  به  مبتلا  مارانیب  جامعه  در  یاسه یمقا  -ی علّ  پژوهش   نیا

نفر در گروه کنترل بود که از نظر عصبی بهنجار    43تشخیص میگرن در گروه آزمایش و  نفر با    44نمونه شامل  .  شد  انجام  1399  زییپا  در

هل همتا أ سال قرار داشتند و علاوه بر سن از نظر جنسیت، تحصیلات و وضعیت ت  50تا    18بودند. افراد در هر دو گروه در بازه سنی  

بر اساس   گرنیم  یماری، داشتن بگرنیگروه م  یه پژوهش براورود ب  یهااریمع  دسترس بود.  گیری از نوع درشده بودند. روش نمونه

دلیل انتخاب این بازه سنی بیشترین بود.    سال  50  تا  18  یسن  بازهسردرد و    یالملنیانجمن ب  یهاپزشک متخصص و ملاک  صیتشخ

 داشتن   و  یعصب  دستگاه   به  دهوار  بیآس  ه سابق  ،گرنیخروج گروه م  اریمع( بود.  2021شیوع میگرن در بزرگسالی )استاونر و همکاران،  

  گروه  خروج  یارهایمع . بود وتریکامپ با   در کار ییتوانا  نداشتنو   بخش آرام یداروها مصرف گذشته، سال کی یط  در مزمن یهایماریب

اخلاق دانشگاه    هتیکم   در  حاضر  همطالعبود.    ،که خود فرد گزارش کند  مزمن  درد   نوع  هر  وجود  علاوه  به   ،گرنیم  گروهمشابه با    زینکنترل  

 د شد.ییأت  IR.SBU.REC.1399.38با کد  یبهشت دیشه

 ها ابزار •
ه سیاهاین    (: coping inventory for stressful situations-CISS)  زااسترس  طیشرا  در   ی امقابله های  سبک  ه الف( سیاه 

ها به روش لیکرت ماده است که پاسخ   48شامل    هسیاه  .ت( ترجمه شده اس1376اکبرزاده )  ه وسیلو به ( تهیه  1990)اندلر و پارکرتوسط  

در جهت   مسألهیا برخورد فعال با    مدارمسأله  ه مقابل  شاملای  رفتارهای مقابله   ( مشخص شده است و سه زمینه5( تا همیشه )1از هرگز )

. با توجه ردیگیمر بمسأله را درنابی یا فرار از  اجت  هو مقابل   مسألههای هیجانی به  یا تمرکز بر پاسخ   مدارهیجان   ه مقابل  ن،مدیریت و حل آ

. آزمودنی با انتخاب فقط یک است  کیو حداقل    پنجحداکثر نمره برای هر ماده    است،لیکرت    هدرج  پنج  صورتبه به این که پاسخ  

رویارویی غالب   هکند. شیومشخص می   زااسترسالعمل خود را در شرایط  عکس   وعداند، ن گزینه در هر گویه که برای خود مناسب می

رویارویی   ه عنوان شیوبه   ،را کسب کند  نمره  نبالاتری  که   یشود و رفتارمشخص می   ،کند ای که در آزمون کسب می فرد با توجه به نمره

اصلی آن در   گزارش شده است. این ضریب برای سه مقیاس  92/0پرسشنامه    نیضریب همسانی درونی کل ا  شود.فرد در نظر گرفته می

 ب ی ترتبه  یاجتناب  همقابل  ی، برا82/0و    85/0  بیبه ترت  مدارجان یه  ه، مقابل92/0و    90/0  بیترتبه   زنان  و   مردانبرای    مدارمسأله  ه مقابل

 بود.  80/0ها بالاتر از مقیاسو ضریب همسانی تمام خرده  89/0کل در مطالعه حاضر نیز ضریب همسانی درونی . است 85/0و  82/0

 ( 1986  لود و همکاران،)مک پروبدات   فیتکل  از  افراد  توجه  یری سوگ  یبررس  یبرا  (:dot probe task)  پروبدات  فیتکلب(

( و روایایی و پایایی بالای 2011گزارش شده است )دیر و همکاران،    =r  26  روایی این تکلیف برابر با  ،در مطالعات درد.  شد  استفاده

 مورد   یهامحرک  جفت  قیتحق  نیا  دریید قرار گرفته است.  مورد تأ  ،(1392نسخه فارسی این تکلیف در ایران توسط ملکی و همکاران )

مشخص در سمت   ی مدت زمان  یط  یدارینخست دو محرک د  ه . در مرحلاست  یخنث  محرک  کی  و  درد  محرک  کی  شامل   استفاده

. شودی م  ظاهر  هامحرک  نیا  از  یکی   مکان  در)پروب(    نقطه  کی  و  شده  محو  هامحرک  سپس،.  شوندیداده م  شینما  صفحه  راست و چپ

. شودیم  ارائه  یخنث  یهامحرک   گاهیجا  در  نقطه   ناهمخوان  یهاکوشش   در  و  ی جانیه  یها محرک   گاهیجا  در  نقطه   همخوان  یهاکوشش   در

. کنند   مشخص  را  آن  مکان  ،حیصح  د یکل  فشردن  با  و  دهند  صیتشخ  ممکن  زمان  نیترعیسر  در  را  نقطه  نیا  گاهیجا  باید  کنندگانشرکت

 در   و  مانده  یباق  سمت  آن  در  فرد  نگاه  جهت  ها،محرک  از  یکی  به  توجه  یریسوگ  وجود  صورت  در  که  است  آن  بر  فیتکل  نیا  اساس

 شامل  پژوهش  نی ا  پروبدات  فیکلت.  بود  خواهد  ترکوتاه   پاسخ  زمان  مدت  شود  ظاهر  محرک  آن  سمت  در  نقطه  که  یصورت  در  جهینت

که توسط محقق ساخته   بود  زن  یهامدل  از  نفر  14  و  مرد  یهامدل  از  نفر  16  از  یخنث  و  سردرد  هکنندانیب  یاچهره   یهاحالت  یهامحرک



 1402/289/289  پاییز  /  3، شماره  هفتمسال بیست و    /  107مجله روانشناسی  

 

 کوشش  96  نیکوشش وجود داشت. ا  96شامل دو بلوک بود که در هر بلوک تعداد    فیتکل  ن یا.  نفری اعتباریابی شد  50و در یک نمونه  

همخوان و ناهمخوان در   یهاکوشش   و  هیثانیلیم  500  در  ناهمخوان  و  همخوان   یها)کوشش  هامحرک  هارائ  مختلف  حالت  4  ه ندردربردا

 هیثان  یلیم  500ها بعد از  . محرکداشت  وجود  یاصل  آزمون  در   کوشش  192  تینها  در  کوشش،  96  نیا  تکرار  با  و  بود(  هیثان  یلیم  1250

ارائه   صلیب تثبیتراست    ایچپ و    سمت در    یکاملا تصادف  صورتبه  هیثان  یلیم  1250و    500متفاوت    زماندر دو    ،صلیب تثبیتظهور  

راست   یهاد یفرصت داشتند تا با کل  کنندگانو شرکت   شدیارائه م  هیثان  ی لیم  1500ها، نقطه به مدت  شدند. پس از محو شدن محرکیم

واکنش و شاخص   زمان بود.    ینیکوشش تمر  10  شامل  فیتکل  نیازمان ممکن پاسخ دهند.    نیترعیبه آن در سر  دیو چپ صفحه کل

همخوان   یهازمان کوشش   نیانگیدر توجه فرد با کم کردن م  یریسوگ  ه باشند. نمریم  پروبدات آزمون    یداد اصلتوجه دو برون   یریسوگ

  یمنف  هفرد به سمت محرک مورد نظر و نمر  یتوجه انتخاب  هدهندنشان   مثبت  ه. نمردی آیناهمخوان به دست م  یهاکوشش  نیانگیاز م

 نوشته ی  کوپایسا  افزارنرم  از  استفاده  با   پروبدات  یوتریکامپ  ه برنام  قیتحق  نی. در ااستپرت شدن توجه فرد از آن محرک    هدهندنشان 

 .شد

بیان   کنندهشرکتبرای    پروبدات  فیتکل  و  یامقابله  یهاسبک  هدستورالعمل تکمیل پرسشنام  ابتدا  : هاداده   لیتحلاجرا و    روش

تکلیف .  پرداختیم  ها پرسشنامه   لیو پس از آن به تکم  دادهرا انجام    پروبدات  یوتر یکامپ  فیابتدا تکل  در  کنندهشرکت  هر.  دشمی

مقابله با    یهاتوجه و سبک  یهاشاخص  هسیمقا  جهتها،  نبودن توزیع دادهدلیل نرمال ه . بدیانجامبه طول    قهیدق  15  حدوداً  پروبدات

افزار نرم  یآمار  یهااستفاده شد. جهت انجام آزمون   یتنیو  -مردان و زنان از آزمون مان  نیو سالم و همچن  گرنیدرد در دو گروه مبتلا به م

SPSS 25 شد استفاده. 

 ها افتهی •
  زن،  25)نفر  43  و  گرنیم  به  مبتلا  آنهااز    (ageM=  15/29  زن،  24)نفر  44  که  کردند  شرکت   پژوهش  نیا  در  نفر  87  مجموع   در

21/30=ageM)  .از آنها در گروه کنترل قرار گرفته بودند  ( 0.05تفاوت معناداری از نظر آماری بین دو گروه از نظر سن و جنس نبود<p  .)

   آورده شده است. 1و کنترل در جدول  گرنیافراد گروه م ییگودقت و سرعت پاسخ یهاشاخص 

 کنترل  و  گرنیم  گروه افراد  ییگو پاسخ  تسرع و  دقت ی هاشاخص و توجه یر یسوگ میانگین )انحراف معیار( . 1 جدول

 ریمتغ

 ه یثانی لیم 1250محرک به مدت  ارائه  ه یثانی لیم 500محرک به مدت  ارائه 

 گرن یم کنترل گرن یم کنترل

 ناهمخوان  همخوان  ناهمخوان  همخوان  ناهمخوان  همخوان  ناهمخوان  همخوان 

 ی دهپاسخ  دقت
97 /0 

(03 /0 ) 

97 /0 

(03 /0 ) 

98 /0 

(02 /0 ) 

97 /0 

(03 /0 ) 

98 /0 

(02 /0 ) 

98 /0 

(02 /0 ) 

98 /0 

(02 /0 ) 

98 /0 

(03)/0 

 واکنش  سرعت 
498 

(51) 

498 

(51) 

506 

(73) 

510 

(79) 

477 

(52) 

477 

(51) 

484 

(73) 

484 

(72) 

 ی ریسوگ
5 /0 

(17) 

3 

(24) 

4 /0 

(19) 

6 /0 

(19) 

 میانگین  از  استاندارد  انحراف  دو  گرفتن  نظر  در  با   افراد  هایپاسخ   تمام  کننده،شرکت  هر  برای  سوگیری توجه  شاخص  ه محاسب  از  پس

همکاران،    شدند  بررسی و  که2021)پلات  به    یریسوگ  تفاوت.  نشدند  حذف  آنها  از  هیچکدام  (،  نسبت   ی اچهره   یهاحالتتوجه 

 ی قرار گرفت. برا  ی روه کنترل مورد بررسو گ  گرنی در افراد گروه مبتلا به م  هیثان  1250و    هیثان  یلیم   500  سطح  درسردرد    هکنندان یب

توجه نسبت   یریمستقل و سوگ  ریبه عنوان متغ  گرنیآزمون، ابتلا به م  نیا   یاستفاده شد. در اجرا  یتنیو  -از آزمون مان  هیفرض  نیا  یبررس

دست به   جیشدند. بر اساس نتا  نییوابسته تع  یرهایبه عنوان متغ  هیثان  یلیم  1250و    500سطح    درسردرد    کنندهانیب  یاهای چهرهحالت به  

  به   مبتلا   گروه  دو  در  هیثانیلیم  1250  و   500  سطح  درسردرد    کنندهان یب  یاچهره   یهاحالتتوجه نسبت به    یریآزمون، سوگ  نیآمده از ا

 (.   < 05/0p)نداشت یمعنادار تفاوت کنترل گروه و گرنیم
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 سطح   درسردرد    کنندهانیب  یاچهره   یهاحالتتوجه نسبت به    یریسوگ   هنمر  توجه،  یریسوگ   در   تیجنس  نقش  یبررس  یبرا

توجه    یریدو سطح سوگ   نیب  گرنیم  یدر گروه دارا  هیفرض  نیابتدا ا  .شد  سهیمقا   مردان  و  زنان  ن یب  هیثان  یلیم   1250  و   500

 و  500  سطح   درسردرد    کنندهان یب  یاچهره   یهاتوجه نسبت به حالت   یریسوگ   یرهاینشان دادند متغ   جیشد که نتا  یبررس

 هیثانیلیم  500  سطح  در  دامنه  دو  ی معنادار)سطح    ندارد  یمعنادار  تفاوت  گرنیم  به  مبتلا  مردان  و  زنان  نیب  هیثان یلیم  1250

استفاده شد.   یتنیو  -موضوع در گروه کنترل از آزمون مان  نیا  یبررس  ی( سپس برا74/0   هیثانیلیم  1250و در سطح    88/0

  500سطح    درکننده سردرد  انیب  یاچهره   یهاحالتتوجه نسبت به    یریمستقل و سوگ   ریبه عنوان متغ   تیآزمون جنس  نیدر ا

 .دیکنیم مشاهده 2را در جدول  همربوط جی شدند. نتا نییوابسته تع یرهایمتغ  عنوانه ب هیثان یلیم 1250و 

  گروه  مردان  و  زنان  نیب  هیثانیلیم  500  سطح  درسردرد    کنندهان یب  یاچهره   یهاتوجه نسبت به حالت  یریسوگ  اگرچه  جیاساس نتا  بر

سطح    تفاوت  نیااما    نداشت  یمعنادار  تفاوت  کنترل و    نیب  هیثانیلیم   1250در  معنادار  مردانزنان    به  توجه   با .  داد  نشان  یتفاوت 

  زنان که  م یریبگ جهینت می توانیم ه،یثان یلیم 1250توجه در سطح  یری( در سوگ-6/9 =و مردان   3/6 =زنان و مردان )زنان   یهانیانگیم

 در  و دهندی م نشان مردان با سهیمقا در سردرد کنندهانیب یاچهره یها حالت به نسبت هیثانیلیم 1250  سطح در یشتریب توجه یریسوگ

 .دارند یشتریب یدشوار مردان به نسبت سردرد کنندهان یب یاچهره  یهاحالت از خود توجه گسستن

 کنترل  و  گرنیم  به مبتلا گروه  دو در زنان  و مردان در توجه  یر یسوگ ه سیمقا . 2 جدول

 U p زن مرد  گروه

 هیثان یلیم 1250

 0/ 015 2/ 43 6/ 3 -9/ 6 کنترل

 0/ 748 0/ 32 1/ 7 -0/ 3 گرن یم

 هیثان یلیم 500

 0/ 153 1/ 42 1/ 7 -2/ 3 کنترل

 0/ 887 0/ 14 4/ 1 4/ 9 گرن یم

و گروه کنترل از آزمون    گرنیدر افراد گروه مبتلا به م   یو اجتناب  یجانیمدار، همسألهمقابله با درد    یهااز سبک  استفاده  سهیمقا  یبرا

وابسته  یرهایعنوان متغه درد ببا مقابله   هایمستقل و سبک  ری به عنوان متغ گرنیآزمون، ابتلا به م نیا یشد. در اجرا  استفاده یتنیو -مان

 .آمده است 3در جدول  همربوط جیشدند. نتا نییتع

 کنترل   گروه و گرن یم  به انی مبتلا در درد با مقابله  سبک ه سیمقا . 3 جدول

 U p گرن یم کنترل درد  با مقابله سبک 

 < 0.001 518/ 5 45/ 04 53/ 86 مدار مسأله سبک 

 0.072 734 41/ 27 46/ 27 یجانیه ک یس

 < 0.001 422 31/ 63 42/ 25 ی اجتناب ک یس

 دارد  یمعنادار  تفاوت  کنترل  گروه  و  گرنیم  به  مبتلا  گروه  در  یاجتناب  و  مدارمسأله   سبک  در  کنندگانمشارکت   هنمر  ج،ینتا  اساس  بر

(001/0p <   ) نداشته  یمعنادار  تفاوت  کنترل  گروه  و  گرنیم  به  مبتلا  گروه  دو  در  یجان یه  درد  ه مقابل  سبک  در  نمره  امّا  (05/0p >   با .)

 گرنیم  گروه  از  کنترل  گروه  در  یاجتناب  و  مدارمسأله   درد   با  مقابله  سبک  از  استفاده  که  گفت  توانیم  افراد   نمره   نیانگیتوجه به سطح م

 .است شتریب  یمعنادار بشکل

 بحث   •
  ،با درد  مقابله  یهاسبک  نیو همچن  سردرد  کنندهان یب  یاچهره  یهاتوجه نسبت به حالت   یریسوگ  ه سیمقاحاضر با هدف    پژوهش

 دهدی م  نشان  هاافتهی.  تقرار گرف  یمورد بررس   نهیزم  نیدر ا  تینقش جنس  نیو همچن  انجام شدو افراد سالم    گرنیدر دو گروه مبتلا به م

 از   استفاده  و   هیثان  یلیم  1250  و  500  سطح  دو  در  ،سردرد  کنندهانیب  یاچهره   یهاحالت   به  نسبت  توجه   یریسوگ  ریمتغ  دو  نیب  که

 تفاوت   که   شد  مشخص  مزمن،  درد  یپژوهش  هنیشیپ   طبق.  نشد  مشاهده  یدارمعنا  هرابط  گرن،یم  یدارا  افراد  در   درد  یامقابله   یهاسبک
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 یی شناسا  قابل  یسادگ  به  سالم  افراد  و  مزمن   درد  با  افراد  در،  دردرس  کنندهان یب  یاچهره  یهاحالت   یهامحرکتوجه نسبت به    یریسوگ  در

 مزمن   درد  با مارانیب در  درد های  محرک  به   نسبت  توجه  یریسوگ  تأیید  در   تناقض   وجود  بر  یمبن  نیشیپ   یهاافته ی  با   رحاض جینتا.  ستین

 یثرؤم  نقشعلت و حفظ خود درد    جادیتوجه در درد مزمن ممکن است در ا  یریسوگ  (.2011)هاگمن وهمکاران،    دارد  یهمخوان

از   شیب  یذهن  تیولممکن است با مشغ   ،از حد نسبت به اطلاعات مربوط به درد  شیب  یاریهوش  (.2006)کئوگ و همکاران،    باشد  داشته

  شانیرا برا  دیدرد و تهد  تیوضع  که  یطیشرا  ای  هاتیشرکت کردن در فعال  از  یریجلوگ  یبرا  مارانیب  ل یبه تماو    حد با درد همراه باشد

 رش یعدم پذ  ه دهندسردرد ممکن است نشان  کنندهان یب  یاچهره   یهاحالتبه    شتریتوجه ب  یریسوگ ،علاوهه ببه وجود آورد، منجر شود. 

به درد   یاند، توجه کمتررفتهیپذ  شتریکه درد مزمن خود را ب  یافراد  نداداده   نشان  قاتیتحق.  دارد  قرار  آن  در  که  باشد  یتیموقع  از  فرد

دارند  همکاران،    خود  و  د  همطالع  جینتا  با  همسو   یهاپژوهش   در  یطرف  از  (.2013)کرومبز  ه  دهیحاضر  که   ن یب   یتفاوت  چیشد 

 کننده انیب  یاچهره   ی هانظر زمان نگاه کردن به حالت  ازتوجه    یندهایکنترل در فرا  گروهکنندگان  با درد مزمن و شرکت  کنندگانشرکت

توجه،   یسطح زمان  کدام از دو  چیدر ه  مطالعه حاضر  افراد  (.2018؛ فیلینگیم و همکاران،  2018)تاد وهمکاران،    ندارد  وجود  سردرد

تبیین نتایج حاضر باید به این نکته اشاره کرد   در.  ندادند  نشان  سردرد  کنندهانیب  یاچهره  یهاحالت  به  نسبت  یمعنادار  توجه  یریسوگ

پروب متفاوت است. استفاده از کلمات مرتبط با درد و یا تصاویر   -که سوگیری توجه بسته به محرک استفاده شده در تکلیف دات 

با درد به شکل متفاوتی تجربه افراد از درد را بازنمایی می کار رفته شده  محرک به  (. هر چه2018کنند )ونریکگم و کرومبز،  مرتبط 

احتمال درگیری توجه به محرک مرتبط با درد بیشتر خواهد بود. بنابراین عدم مشاهده   ،بازنمایی بیشتری از درد تجربه شده ایجاد کند

در  های استفاده شده  دلیل آن باشد که افراد با تشخیص میگرن با مشاهده محرک ری توجه بین دو گروه ممکن است به تفاوت در سوگی

 یکه کسان   رودیممربوط باشد، انتظار    درد  تجربه  به  توجه  یریاگر سوگ  .را با درد خود مرتبط سازندآنها    پروب نتوانستند  -تکلیف دات

سردرد نسبت به افراد سالم نشان دهند اما   هکنندان یب  یاچهره   یهاحالتنسبت به    یشتریتوجه ب  یریسوگکه در حال حاضر درد دارند،  

د طرف  محرک  یدفعات  تعداداز    یناش  توجه   یهایر یسوگ  اساس  بر  گر،یاز  معرض  در  افراد  قرار    یهاکه  درد  به  ، رندیگی ممربوط 

 مدل   نیتوجه از خود نشان دهند و ا  یریسوگدرد دارند،    یبرا  یاجتماع  ینگران  ای  کنندیم  ینیبشیپ  را   دردکه    یکه کسان  رودیمانتظار

 را   درد  ه درد باشد و تمام موارد تجرب  یهاهمه جانبه به محرک  یتوجه پاسخ  یریسوگسالم خواهد بود. اگر    افراد  در  شتر یب  هایریسوگ

 ه کنندانیب  یاچهره   ی هاحالتنسبت به    توجه  یری، سوگ زیکنندگان سالم نها، از جمله شرکت که همه گروه   رودی ، انتظار مردیبگ  بر  در

 ی ا چهره  یهاحالتدرد و افراد سالم نسبت به   یدر افراد دارا تواندیم  توجه یریسوگ  که کرد ادعا  توانیم نیبنابرا. باشند  داشتهسردرد 

توجه   یریشد که سوگ  مشخص  یگرید  یلیفراتحل  همطالع  در.  تفاوتی بین دو گروه نباشددر عمل  و    داشته باشد  وجودسردرد    کنندهان یب

 ی ر یبا سوگ  یو تفاوت معنادار  است  زیناچ اریبس  کهدرد مزمن وجود دارد،   با  مارانیسردرد در ب  کنندهانیب  یاچهره   یهاحالت به   نسبت

 (. 2013)کرومبز و همکاران،  کنترل ندارد گروه افرادتوجه در 

از گروه مبتلا به   کنترلگروه    در  یو اجتناب  مدارله أمسدرد    استفاده از سبک مقابله با   که  است مطالعه آن    نیا  تیاهم  با  یهاافتهی  از

 یمبتن   یکیبر اجتناب )مثل غذا خوردن( و    ی مبتن  یک ی  یاصل  راهبرددر مواجهه با سردرد دو دسته    .بود  شتریب  یبه شکل معنادار  گرنیم

 قضاوت   حیصح  روش  یکل  طوربه   (.2014؛ گاتزونیس و همکاران،  2019)روسو و همکاران،    دارد  وجود)مثل تمرکز بر درد(،    شیگرابر  

 یهاراهبرد   نیااست و    ا یروند پو  کی   دردکنار آمدن با    کهنکته است    نیتر است، در نظر گرفتن امناسب  راهبرد  کدامکه    نیا  مورد  در

 ش ی گرا  .کنند  استفاده  یمختلف  یامقابله  یهاسبک  از  مختلف  طیشرا  در  افراد  است  ممکن  نیهمچن.  ستندیجدا ن  گریکدیدرد از    بامقابله  

فرد متفاوت   کی  در  استفادهدر طول زمان از نظر تقدم    ندتوانیم   و  هستند  ز یدآمینسبت به اطلاعات تهد  یاساس  یریگدو جهت  ،و اجتناب

 (.2000)چئونگ،    دنشا وجود داشته ب  یفرد  یبراممکن است در هر زمان خاص    درد،اجتناب از    ایآمدن با  و هر دو حالت کنار  ندباش

 مانع   تواندی م  شدن  تری طولان  صورت  در  اما  باشند  دیمف  مدتکوتاه   در  توانندی م  انکار  مانند  یاجتناب  یامقابله   سبک  اشکال   از  یبرخ

 فعال  و  مدارمسأله  یهاسبک  از  استفاده  نیهمچن.  باشند  استرس   و  درد   با  مقابله  در  کارآمدفعال و    ی امقابله   اقدامات  از  افراد  استفاده

 ی هاسبک  از  استفاده  با  ییبالا  یهمسبتگ  تواندیم  یناتوان  و  درد  رشیپذ  و  باشد  یاجتماع  یروان  یسازگار  یهاشاخص   از  یکی  تواندیم

 که   باشد  آن  نیمب  تواندیم  گرنیم  به  مبتلا  افراد  در  یاجتناب  سبک  از  کمتر  استفاده  (.2007)دسموند،    باشد  داشته  مدارمسأله  درد   با  مقابله

 را   افراد   ،یاجتناب  یها سبک  از  کمتر  استفاده.  کردندیم   استفاده  کمتر   را  درد  بر  غلبه  یبرا  مدتکوتاه   یراهبردها  حاضر  مطالعه  در  مارانیب
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 مدار مسأله   سبک  از  کردن  استفاده  کمتر  علاوه،به   (.2013)کرومبز، و همکاران،    داد  خواهد  سوق  مدت  بلند  در  درد  با  شتریب  یسازگار  با

 جهت  در  و  ستندین   آگاه   خود   درد   با  مواجهه  یبرا  کارآمد  و  فعال  ه مقابل  یراهبردها  از  هنوز  افراد  نیا  که   شود  هیتوج  طور  نیا  تواندیم

 .  اندنکرده اقدام ثر ؤم طوربه  خود درد کردنکنترل

 گیرینتیجه •
  ی ریدرگمردان    ،گیریمنتیجه میاز این یافته  .  دیده شد  ثانیهی  لی م  1250در سطح    کنترل   گروهر افراد  د تأثیر جنسیت در سوگیری

 از شدن جدا یبرا یبارزتر  مشکلات زنان گریاز طرف ددهند. میکننده سردرد نشان انیب یاچهره یهاحالت و  دیبه تهد یشتریتوجه ب

 ی ا چهره   یهاحالتتوجه نسبت به    یر یزنان و مردان در سوگ  نیب  به بیان دیگر،.  دسردرد نشان دادن  کنندهان یب  یاچهره  یهاو حالت   دیتهد

  ن ی که مب  یزمان  سطح  نیادر    یشتریتوجه ب   یریزنان سوگ  و  داردوجود    یدارتفاوت معنا  ه،یثانیلیم  1250سردرد در سطح    کنندهان یب

توان های مطالعه حاضر میاز محدودیت.  نددهمیبا مردان نشان    سهیدر مقا   است،سردرد    کنندهانیب  یاچهره   یهاحالت  از توجه    گسستن

دلیل محدود بودن دسترسی به افراد با تشخیص میگرن ایجاد شد. محدودیت دیگر ارائه ه به گسترده بودن بازه سنی نمونه اشاره کرد که ب

عات آینده علاوه بر این نوع نمایش از شود مطالپروب در سمت چپ و راست صفحه بود که پیشنهاد می  -ها در تکلیف داتمحرک

ای های مقابله آموزش پاسخ   ،توان از این مطالعه استنباط کردکه می  نمایش محرک در بالا و پایین صفحه نیز استفاده نمایند. نتایج کاربردی

 مدار به افراد مبتلا به میگرن است.مسأله

 تعارض منافع •

 ندارند.گونه تعارض منافعی نویسندگان هیچ 

 تقدیر و تشکر  •

 از تمامی شرکت کنندگان این مطالعه که در پیشبرد آن به ما کمک کردند، سپاسگزاریم. 
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