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تأثير نشانگان پيش از قاعدگى (SMP) بر سوگيرى توجه (BA) با استفاده از الگوى 
رايانه  اى دات  پروب 

هدف: پژوهش حاضر يك پژوهش آزمايشــى اســت كه به منظور ارزيابى سوگيرى توجه در زنان 
مبتلا به نشانگان پيش از قاعدگى انجام شد. روش: سوگيرى توجه با آزماية دات پروب كه مبتنى بر 
پردازش اطلاعات چهره هاى هيجانى است، سنجيده شد. گروه مبتلا به اين سندرم با كمك پرسشنامة 
علامت شناسى آبراهام و تايلور (MSQ)، جدول معيارهاى تشخيصى DSM-IV-IR، فرم ثبت علايم 
روزانه  (DRF)، پرسشنامة فشارهاى قاعدگى موس (MMDQ) و مصاحبه غربال گرى شدند.  اين 
گروه 38 نفر بودند كه در دو مرحلة پيش (T1) و پس (T2) از قاعدگى با استفاده از آزماية دات پروب 
 (HSD) آزمون شــدند. يافته ها: داده ها با روش تحليل واريانس اندازه گيرى مكرر و آزمون تعقيبى
تحليل شد. نتيجه گيرى: نتايج حاكى از آن است كه نشانگان پيش از قاعدگى بر سوگيرى توجه تأثير 
دارد و افراد مبتلا به اين سندروم در رويارويى با چهره هاى هيجانى خشمگين از خود اجتناب نشان 

مى دهند.
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Measuring the effectiveness of premenstrual syndrome 
(PMS) on attentional bias (AB) by computerized dot-

probe paradigm
Objective: The present researchis an experimente study to investigat the effect of 
premenstrual syndrome (PMS) on attention bias (AB). Method: We used the dot-probe 
paradigm, also known as the visual-probe task, to investigate selective attention to threat.  
Thirty eight women with premenstrual syndrome were selected and tested before and 
after menstruation. The sample subjects were selected based on their scores in MSO, 
DSM-IV-IR, DRF, and MMDQ questionnaires and interviews. Then, the computerized, 
pictorial version of the modified dot-probe task was carried out on them. Results: Data 
analysis revealed that females with PMS had significant attention bias when confronting 
angry faces, and reacted through avoidance (p<0.05).  Conclusion: Women with PMS by 
perceiving a threatening stimulus apply avoidance as a defense mechanism, which could 
maintain their conditions and symptoms.    
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تاراج و همكاران

دليل تغييرات منظم زيستى به صورت تغييرات خلقى بروز كند. 
ــق و خوى ادوارى زنان در مدت 28 روز دورة فيزيولوژيك  خل
مى تواند مستقيماً بر شيوة فعاليت و معاشرت آنها تأثير بگذارد. 
ــه عنوان تنش  ــت و ب ــديد اس ــن تغييرات در برخى زنان ش اي
ــى آنها را مختل كند. اين تنش  ــش از قاعدگى مى تواند زندگ پي
ــال ها قبل معرفى، ولى به علايم و نشانه هاى آن در سال هاى  س
ــميت8 و همكاران، 2005). علايم  ــده است (اش اخير توجه  ش
ــه، زوال قدرت  ــانگان كاهش تمركز و حافظ ــناختى اين نش ش
ــت. تصميم گيرى، پارانويا، افكار انتحارى و كاهش مهارت هاس
ــانگان پيش از قاعدگى  ــيارى از محققان نش      امروزه، بس
ــايع ترين اختلال هاى مزمن در جهان  (PMS) را يكى از ش
ــانگان،  ــر برخى از آنها مبتلايان به اين نش ــد و به نظ مى  دانن
ــكيل  ــد مراجعان به بخش بيمارى هاى زنان را تش 50 درص
ــانگان بيش از 150 علامت ذكر شده  مى دهند. براى اين نش
است و تخمين زده مى شود كه 90 درصد زنان دست كم يكى 

از علايم اين نشانگان را تجربه كرده اند  (تقى زاده، 1382).
ــارى اختلال هاى روانى  ــخيص و آم   در كتاب راهنماى تش
ــانگان تحت عنوان اختلال ملال  (DSM.IV.TR)، اين نش
ــتة اختلال هاى خلقى  ــش از قاعدگى9 (PMDD) در دس پي
ــت. از معيارهاى تشخيصى اين نشانگان  طبقه بندى شده اس
ــاس نااميدى، افكار  ــردة واضح، احس ــوان به خلق افس مى ت
ــى، دردهاى عضلانى،  ــلال در تمركز، گيج ــى، اخت خودكش

كاهش انرژى و اضطراب قابل توجه اشاره كرد.
ــانگان پيش از قاعدگى و مطالعات  با وجود شيوع بالاى نش
ــال اخير، هنوز اين اختلال يكى از معماهاى  مرتبط در 50 س
حل نشدة زنان است و از آنجا كه به عنوان يكى از شايع ترين 
ــام10 و تيلور11، 1990)  ــناختى در زنان (آبراه اختلال هاى ش

مقدمه 
ــت از فعاليت هايى همچون  ــناختي مجموعه اي اس  نظام ش
ــن2 (2010)  ــر. آيزنك1 و كي ــه و تفك ــه، ادراك، حافظ توج
ــه دنبال  ــردازش مي دانند كه ب ــتاري از پ ــناخت را پيوس ش
تحريك حسي با فرآيندهايي مثل توجه، ادراك و فرآيندهاي 
ــري و اقدام عملي  ــروع و در نهايت به تصميم گي ــري ش فك
ــود. يكي از ملاك هاي اصلي تفكيك مؤلفه هاي  منجر مي ش
ــايي چگونگي پردازش  آنهاست. نحوة بروز  شناخت، شناس
ــه به نوع پردازش متفاوت  ــناخت، با توج هر يك از ابعاد ش

است.
ــيله اي است  ــناخت، وس   " توجه3"، به عنوان اولين مؤلفة ش
ــيلة آن به صورت  ــدودي از اطلاعات به وس ــه ميزان مح ك
فعال پردازش مى شود. اين اطلاعات محدود از حجم عظيم 
ــار حواس، حافظة  ــت كه در اختي ــده اس اطلاعاتي گرفته ش
ذخيره شده و ساير فرآيند هاي شناختي قرار دارد (استرنبرگ4، 

1387؛ ترجمة خرازي و حجازي). 
ــه كاركردهاي مختلفي دارد كه يكي از مهمترين آنها      توج
ــت.  ــي علامت5 و گوش به زنگ بودن6 اس ــي ردياب چگونگ
ــراي توجه به يك  ــگ بودن يعنى توانايي فرد ب گوش به زن
ميدان تحريكي در طي دوره اي طولاني كه در جريان آن  فرد 
در پي رديابي ظهور محرك خاص يا هدف مورد علاقة خود 
ــت. وقتي فرد گوش به زنگ است، با دقت منتظر مى ماند  اس
ــخص  ــت در زمان نامش تا علامت محركي را كه ممكن اس
ظاهر شود رديابي كند (استرنبرگ، 1387؛ ترجمة خرازي و 
ــتى، روان شناختى، اجتماعى، شناختى  حجازي). عوامل زيس

و جز آن مى توانند بر نظام توجه پردازشگر تأثير بگذارند.
ــانگان پيش  ــيت، نش ــتى مرتبط با جنس     يكى از عوامل زيس
ــى از زندگى عاطفى  ــت. بخش مهم ــى7 (PMS) اس از قاعدگ
ــتى تشكيل مى دهند. زنان از نظر عاطفى  زنان را ريتم هاى زيس
ويژگى هاى خاصى دارند. پاره اى از اين ويژگى ها ممكن است به 

1- Eysenck
2- Keane
3 - attention
4- Sternberg
5 -signal detection
6 -vigilance

7- Pre Menstrual Syndrome (PMS)
8 - Schmitt
9- Premenstrual Dysphoric Disorder (PMDD)
10- Abraham
11- Taylor
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ــود. اين پديده گوش به زنگي نام  سازوكارهاى توجه مى ش
ــن اين يافته ها،  ــش17، 2008). در تبيي ــاور16 و دالگلي دارد (پ
ــي ـ اجتناب18 (موگ19، برادلي20، بنو21  فرضية گوش به زنگ
ــنهاد شده  است كه بر اساس آن افراد  و پينتر22، 1997) پيش
ــان به تهديد معطوف مي شود، اما در  مضطرب ابتدا توجه ش
ــعي مي كنند  ــلاش به منظور كاهش خلق مضطرب خود س ت
ــريح جزئيات آن بپرهيزند. اين الگوي پردازش باعث  از تش
پايدار ماندن خلق مضطرب در آنها شده و محرك تهديدكننده 
ظرفيت خود را در برانگيختن اضطراب حفظ مي كند (موگ، 

برادبري23 و برادلي، 2006). 
ــش از قاعدگي،  ــانگر پي ــناختي نش ــارة پيامدهاي ش    درب
ــده است. برخي پژوهش ها بيانگر  پژوهش هاي محدودي ش
رمزگرداني متفاوت زنان مبتلا به اين نشانگر و زنان غيرمبتلا 
ــايگنتلر26؛ 2006). تاراج، زارع و  ــتند (اتُل24، اوتا25 و س هس
ــانگان  ــي به مطالعة تأثير نش كرمي نوري (1388) در پژوهش
ــره و رويدادي  ــرد حافظة روزم ــش از قاعدگي بر عملك پي
ــانگر بر عملكرد حافظه  ــان دادند كه اين نش پرداختند و نش
ــرد حافظة رويدادي،  ــته و باعث افت عملك تأثير منفي داش
ــت. زارع و تاراج  ــده اس به ويژه در مرحلة يادآوري آزاد، ش
ــانگان پيش از قاعدگي را بر  ــى تأثير نش (1388) در پژوهش
ــة كوتاه مدت، بلندمدت و آينده گراى زنان مبتلا به اين  حافظ

مى تواند بر چگونگى كاركردهاى شناختى آنها تأثير بگذارد، 
بررسى نيازها و مشكلات زنان مبتلا به اين نشانگان ضرورى 

است.
ــش از قاعدگى  ــانگان پي ــى اثر نش    تبيين نظرى و پژوهش
ــناختى، در پژوهش هاى زيادى مورد  بر ابعاد مختلف روان ش
ــه و چون يكى از ويژگى هاى آن  ــى قرار گرفت بحث و بررس
اضطراب است، برخى پژوهش ها به آن پرداخته اند. اضطراب 
ــي2 اطلاعات  ــبب رمزگردان ــوگيري پردازش1،كه س ــا س ب
ــود،   ارتباط دارد. بيشتر يافته هاي پژوهشي  تهديدكننده مي ش
ــان داده اند كه مشخصة اصلي اضطراب، سوگيري توجه3  نش
ــت (ويليامز5، واتس6، مك  دراطلاعات همخوان با خلق4 اس
ــوگيري در مراحل اولية  ــوس8، 1997). اين س ــود7 و متي لئ
ــكار مي شود،  پردازش، يعني جنبه هاي خودكار پردازش، آش
ــل بعدي پردازش نظير رمزگرداني و بازيابي9 از  اما در مراح
ــناختي، افراد مضطرب در  حافظه وجود ندارد. از ديدگاه ش
ــوگيري دارند (بك10، 1976؛  باور، 1981؛  نظام شناختي س
آيزنك11، 1997، 1992) و هنگام پردازش اطلاعات تهديدزا، 
ــروز مي دهند (متيوس،  ــناختي12 را ب ــوگيري هاي ش انواع س
ــر ويليامز و  ــد15، 2007). به نظ ــوك14 و وين ــدوي13، ك راي
ــمت ابتدايي سامانة  همكاران (1997)، افراد مضطرب در قس
ــه و توجه) و افراد  ــردازش اطلاعات (فرآيند پيش از توج پ
ــامانة پردازش اطلاعات (يعني  ــرده در بخش انتهايي س افس

فرآيندهاي حافظه) سوگيري نشان مي دهند. 
ــناختي نشان داده اند كه محرك تهديد كننده،  نظريه پردازان ش
ــردازش توجه ديداري دارد. در  ــى ويژه اي در جذب پ تواناي
اين ارتباط مدل هاي نظري مختلف پيشنهاد مى كنند كه افراد 
ــبت به تهديد گوش به زنگ هستند. بر اساس  مضطرب نس
اين مدل ها، حساسيت به محرك هاي تهديدكننده (در مقايسه 
با محرك هاى خنثى يا مثبت) در افراد داراي اضطراب باليني 
ــديد، موجب اولويت يافتن محرك هاى تهديدكننده براى  ش

1-  processing bias
2- encoding
3- attentional bias
4- mood-congruent
5- Williams
6- Watts
7- MacLeod
8- Mathews
9- retrieval 
10- Beck
11- Eysenck
12- cognitive bias  
13- Ridgeway 
14- Cook
15- Yiend 

16- power
17- Dalgleish
18- vigilance- avoidance
19- Mogg
20- Bradly
21- Bono 
22- Painter
23- Bradbury
24- Uttle 
25- Ohta
26- Siegnthaler 
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محرك هاي تهديدآميز به وسيلة اجتناب راهبردي بعدي دنبال 
ــون16، لام17 و متيوس (2007)، مبينى18و  ــود. دونالدس مي ش
ــكاران (2006) در حمايت  ــت19 (2007) و موگ و هم گرن
ــه تحقيقاتي كرده اند. در مورد اضطراب اجتماعي  از اين يافت
ــي23 (2006) و  ــك21، فازكاس22 و لان ــز كيمونيس20، فري ني
ــام24 و همكاران (2009)  ــخصيتي تاتن ه در مورد صفات ش
پژوهش هايى انجام دادند. آنها در اين آزمايه از نسخة جديد 
ــه در آن اندازه گيري زمان  ــروب  ك ــف رايانه اي دات پ تكلي
ــر  و فاصلة  ــول مدت نمايش تصاوي ــش با توجه به ط واكن
ــتفاده  ــود، اس ــي مى ش زماني بين آنها  به طور متفاوت بررس

كردند. 
ــته، نشانگان پيش    در اين پژوهش، با توجه به مطالعة گذش
ــراب (در نمونة معرف  ــاخص اصلي اضط ــي با ش از قاعدگ
ــوگيري  ــة دات پروب، در اندازه گيري س ــور)،  با آزماي مذك
ــي و دربارة آن بحث  توجه (گوش به زنگي- اجتناب) بررس

شده است. 
ــيوع، بروز و  ــترة ش ــت كه با توجه به گس ــايان ذكر اس    ش
تعدد علايم اين نشانگان، نمونة اين پژوهش را زنانى تشكيل 

مى دهندكه داراي خلق مضطرب پيش از قاعدگي هستند.

روش
ــجويان  ــه اي را دانش جامعة آماري اين پژوهش علّي- مقايس
رشتة روان شناسي تشكيل مى دادند. نمونه در طى چند مرحله 

ــانگر باعث  ــان دادند كه اين نش ــانگر مطالعه كرده و نش نش
ــود،  كاهش كاركرد حافظه هاى كوتاه مدت و بلندمدت مى ش
ــزان كاركرد حافظة آينده گرا تأثير معنادارى ندارد. ولى بر مي

   نشانگان پيش از قاعدگى يا اختلال ملال پيش از قاعدگى  
ــانه هاي2  ــت كه علايم و نش ــاى خلقي1  اس ــزو اختلال ه ج
ــلال روان تني3 و داراي  ــانگر يك اخت متعددي دارد. اين نش
مجموعه اي از تغييرات رفتاري4، شناختي5، عصبي6، عاطفي 
 مانند غمگيني، اضطراب، افسردگي، حساسيت به واپس زده 
ــه گيري اجتماعي، تحريك پذيري و خشم است  شدن، گوش

(اشميت و همكاران، 2005).
ــمگيرتر از  ــت اضطراب چش ــر، علام ــش حاض   در پژوه
ــده، زيرا براي توضيح برخي ويژگي هاي  سايرعلايم ذكر ش
ــانگان هاي اضطرابي، ازگوش به زنگي نسبت  ــته اي نش هس
ــده است (موگ و برادلي، 2002). فعال  به تهديد استفاده ش
ــطوح اضطراب،  ــدن طرح وارة خطر به دليل بالا رفتن س ش
ــد ارائة مواد خود ارجاع7 به  ــيلة تكنيك هاي اوليه مانن به وس
ــت مى آيد. فعاليت اين طرح واره به فعاليت شبكة همراه  دس
ــهيل مي كند (مك لئود،  ــد بازيابي را تس ــده و فرآين منجر ش

رادرفرد8، كامپل9، ايبسورثى10 و هولكر11، 2002). 
ــكة گوش به  ــش، براي ارزيابي دو روي س ــن پژوه    در اي
ــه، از تكليف رايانه اي  ــي – اجتناب در فرآيندهاي توج زنگ
ــتفاده شد. اين آزمايه تكليفى است با الگوي  دات پروب12 اس
ــه عنوان محرك  ــه درآن از چهره هاي هيجاني ب ــناختي ك ش
استفاده مي شود.  عمل رديابي نقطه اي يا دات - پروب براي 
ــط در اختلال هاى اضطرابي،  ــوگيري توجه، نه فق ارزيابي س
ــردگي، استرس پس از حادثه  بلكه در اختلال هايى نظير افس
ــي رود. در اين زمينه   ــن به كار م ــاي مزم (PTSD) و درده
ــد فرضية گوش  ــت كه در تأيي ــده اس تحقيقات متعددي ش
ــت14 و هالينكورث15،  ــچ13، تري ــاب (ويري ــه زنگي- اجتن ب
ــوش به زنگي خودكار اوليه در مورد  2008) بيان مي كنند گ

1- mood disorders 
2- symptoms
3- psychosomatic 
4- behavioral 
5- cognitive 
6- neurosis
7- self – reference 
8- Rutherford
9- Compbell
10- Ebsworthy
11- Holker
12- dot-probe

13- Weierich 
14- Treaut
15- Hollingoworth
16- Donaldson
17- Lam
18- Mobini
19- Grant
20- Kimonis
21- Frick
22- Fazekas
23- Loney
24- Tottenham 
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ــپيلبرگر به صورت اجراي اوليه5  به كار  خودگزارش دهي اس
رفت. 

ــتفاده از  ــدة دات پروب تصويري با اس 3 – آزمون اصلاح ش
رايانة دستي (كيمونيس و همكاران، 2006 و كيمونيس، پائل6، 

منز7 و اكون8،  2008) :
ــى انتقال توجه بينايى و سنجش سوگيرى توجه،  براى بررس
ــخة اصلى آزماية دات   ــود، ماتيوس و تاتا9 (1986) نس مك لئ
ــناختى  ــى تجربى – ش ــاس الگوى روان شناس پروب را براس
ــاختند و از آن به طورگسترده در ادبيات پژوهشى مرتبط با  س
ــتفاده كردند (بارهيم10، ليمي11، پرگامين12،  سوگيرى توجه اس

باكرمانس-كراننگورگ13 و ون ايجزندورنم14، 2007).
 در اين تكليف يك محرك هيجانى (كلمه) به همراه يك محرك 
ــبتاً كوتاهى (500 هزارم ثانيه) ارائه و سپس  خنثى در مدت نس
ــود. آزمودنى ها  ــين يكى از اين محرك ها مى ش يك نقطه جانش
زمانى مى توانند نقطه را سريعتر كشف كنند كه قبلاً به موقعيتى 
كه نقطه در آن ظاهر مى شود توجه كرده باشند. در نسخة اصلى، 
از كلمات  به عنوان نشانه هاى هيجانى استفاده مى شود كه از نظر 
اعتبار بوم شناختى و بار هيجانى كلمات اشكال دارد. در تكليف 
ــاى كلى چهره هاى  ــفيعى، 1383)، از طرح ه ــده (ش اصلاح ش
ــاد و خنثى) كه بار هيجانى و همچينن  ــمگين، ش هيجانى(خش
ــناختى جهانى آنها از كلمات بيشتر است به عنوان  اعتبار بوم ش
محرك استفاده شد. اين طرح از چهره هاى هيجانى واقعى گرفته 
شده و تمام ويژگى هاى روان- فيزيولويكى و شناختى چهره هاى 
ــاوت هيجان هاى مختلف در  ــى را دارا بوده و تف هيجانى واقع

ــد. ابتدا 105 دانشجوي داوطلب با ميانگين سني  انتخاب ش
ــال (22-19) انتخاب شدند. سپس نمونة مورد نظر  20/5 س
با استفاده از فرم هاي علامت شناسى آبراهام و تايلور، جدول 
ــنامة  ــرم ثبت علايم روزانه، پرسش ــخيصى، ف معيارهاى تش
فشارهاى قاعدگى موس و مصاحبه ( به وسيلة يك كارشناس 
مجرب مامايى و يك روان شناس) انتخاب شد. از ميان افراد 
انتخاب شده، 38 نفر كه در علامت اضطراب مشترك بودند 
ــس از قاعدگي (  ــپس در دو مرحلة پيش و پ ــاب و س انتخ
ــرار گرفتند و بقيه  ــورد آزمون ق PMSو NON PMS ) م
ــركت كنندگان رضايت  ــدند. ش ــة مطالعه حذف ش از چرخ
ــرده و آزاد بودند هر  ــود را از اجراي اين آزمون اعلام ك خ
موقع بخواهند شرايــــط آزمايش را ترك كنند. هنـــــگام 
ــا از خون، تزريق  ــيد كه آي آزمايش آزمونگر از آنها مي پرس
ــركت كنندگان بينايي  ــند يا خير. همة ش يا جراحت مى ترس
طبيعي و يا نزديك به طبيعي داشتند. آزمون ها هر روز صبح، 
ــى دانشگاه  ــگاه روا ن شناس به صورت انفرادى و در آزمايش
ــه هفته با توجه به چرخة   ــتان تهران به مدت س پيام نور اس

قاعدگى شركت كنندگان اجرا شد. 

ابزار پژوهش
1 - ابزارهاي تشخيص نشانگان پيش از قاعدگى:

 ،MSQ) ــام و تيلور ــي آبراه ــنامة علامت شناس الف- پرسش
1990) ؛

ب- جدول معيارهاي تشخيصي DSM-IV-IR ؛
ج- فرم ثبت علايم روزانه1(DRF) ؛

د- پرسشنامة فشارهاي قاعدگي موس2(MMDQ) ؛
ه- مصاحبه3.  

ــپيلبرگر4، 1983)  2 – مقياس خودگزارش دهي اضطراب (اس
فهرست اضطراب صفت - حالت : (STAI)براي قطعي شدن 
ــخيص خلق مضطرب در زنان داراي اين نشانگان، آزمون  تش

1- daily rating form
2- Moos menstrual distress 
questionnaire
3- interview
4- Spielberger
5- pilot
6- Paul 
7- Munoz

8- Aucoin 
9- Tata
10- Bar-Him
11- Lamy
12- Pergamin
13- Bakermans- Kranengurg
14- Van Ijzendoornm
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تاراج و همكاران

ــر بود كه به  ــش داراي 10 جفت تصوي ــش و هر كوش كوش
صورت تصادفي در هر كوشش ظاهر مي شد.

داده ها به كمك آزمون هاي آماري تحليل واريانس چندمتغيره 
(MANOVA) و آزمون تعقيبي توكي (HSD) تحليل شدند. 

يافته ها 
ــا اندازه گيرى  ــرح تحليل واريانس ب ــتفاده از ط داده ها با اس
مكرر و آزمون تعقيبي توكي تجزيه و تحليل و زمان واكنش 
افراد دو گروه به محرك هاي شاد، خشمگين، خنثى و هنگام 
همايندي و ناهمايندي نقطه با چهرة مورد نظر  بررسي شد. 
ــمگين و خنثى)  ــاد، خش متغيرهاي حالت هيجاني چهره (ش
ــره و ناهمايند با چهره) به  ــة همايند با چه وهمايندي (نقط
ــانگان پيش از قاعدگي  ــوان عوامل دروني آزمودني ونش عن
(داراى نشانگان و بدون نشانگان) به عنوان عامل بيروني در 
نظر گرفته شد. جدول 1 ميانگين، انحراف استاندارد و تعداد 
ــانگان) و  ــراد نمونة مذكور را پيش از قاعدگي (داراى نش اف
ــه حالت چهرة شاد،  ــانگان) در س پس از قاعدگي (بدون  نش

خشمگين و خنثى نشان مي دهد.
ــا بين حالت  ــه تفاوت ميانگين ه ــان مي دهد ك جدول 2 نش
چهرة شاد – خشمگين و همچنين حالت چهرة شاد – خنثى 
معنا دار است، ولي تفاوت ميانگين در حالت چهرة خشمگين 

– خنثى معنادار نيست.
ــن گروه ها و نيز حالت  ــان مي دهد كه تفاوت بي جدول3 نش
ــا با حالات چهره  ــت. در تعامل گروه ه ــا معنادار اس چهره ه
ــج را مي توان به صورت  ــت كه نتاي نيز تفاوت ها معنادار اس
ــا، p<05/0؛ 24/56  p<05/0 ؛  9/2= (76 و 1)F: گروه ه
=(76 و 2) F : حالات چهره، p<05/0؛  25/59 = (76 و 2) 

F: تعامل گروهي با حالت چهره  بيان كرد. 

آنها به خوبى مشخص شده است (فاكس1، 2002؛ هادوين2 
ــى، خطيبى و پوراعتماد (1388)  و همكاران، 2003). دهقان
ــى به بررسى شاخص هاى روان سنجى اين آزمون  در پژوهش
ــه و اعتبار و پايايى آن را بيش از 0/9گزارش كردند. پرداخت

مراحل و نحوة اجراي آزماية دات پروب
ــه نمايش 15 اينچى  ــتي3، صفح اين آزمايه با يك رايانة دس
ــخيص4 800 × 600 پيكسل اجرا شد. آزمونگر  و قدرت تش
درطول آزمايش حضور مداوم و فعال داشت تا مانع هرگونه 
ــخ تصادفي شود. هر آزمودني تنها و در فاصلة 50 تا 60  پاس
ــانتيمتري صفحه نمايش رايانه روي صندلي مي نشست و  س

دستور كار آزمونگر را طي مراحل زير اجرا مي كرد: 
ــراري ارتباط با  ــامل برق ــازي : ش ــة آماده س ــف – مرحل ال
ــانتيمتري  ــة 50 س ــن وي در فاصل ــركت كننده، قرارگرفت ش
نمايشگر و آموزش كافي براى ضربه زدن به كليدهاي M و 

I صفحه كليد رايانه بود .
ــش  ب – مرحلة اصلي اجراي آزمون : انجام دادن پنج كوش
كه كوشش اول، بدون وقفه انجام و به عنوان تمرين اوليه، به 

طور خودكار، از فايل پاسخ ها حذف مي شد. 
   ساختار كلي اين آزمايه چنين بود: ابتدا پس از مشاهدة حرف 
ــدت 500 ميلي ثانيه، دو تصوير به صورت جفت هاي  X به م
تصادفي( خنثى – خنثى، شاد – خنثى و خشمگين – خنثى) 
به مدت 750 ميلي ثانيه در صفحه نمايش رايانه ظاهر و سپس 
ــة تثبيت (*)  به مدت 500 ميلي ثانيه به صورت تصادفي  نقط
در پشت يكي از تصاوير ظاهر مي شد. بر حسب مكان نقطة 
ــتاره در بالاي تصوير) يا كليد  مذكور، آزمودني  به كليد I (س
ــتاره در پايين تصوير) صفحه كليد رايانه ضربه مي زد.  M( س
ــتان آزمودني روي صفحه كليد به اين  نحوة قرار گرفتن انگش
ــانه يا سبابة راست و چپ روي  صورت بود كه انگشت نش
ــامل پنج  ــرار مي گرفت. آزماية فوق ش ــاي I و M ق Fox -1كليده

2- Hadwin
3- note book
4- resolution
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سوگيري تفاوت وجود دارد، به طوري كه از نظر ميانگين 
ــوگيري قرار  ــپس همايند و پس از آن س ابتدا ناهمايند، س
دارد. در حالت چهرة خشمگين تفاوت ها محسوس نيست 
و در حالت چهره – خنثى تا حدودي  در همايند، ميانگين 
نسبت به ناهمايند و سوگيري كمتر است، اما بين سوگيري 
ــود.  نمودار 2  ــاهده نمي ش ــد تفاوت زيادي مش و ناهماين
ــان مي دهد كه در گروه پس از قاعدگي در حالت شاد،  نش
ــوگيري نسبت به ناهمايند  ــمگين و خنثى ميانگين س  خش
ــاد،  ــمگين و ش ــتر و در حالت خنثى و خش و همايند بيش
ــوگيري كمتر، اما نسبت به  ــبت به س ميانگين ناهمايند نس

ناهمايند بيشتر است.
ــت كه در گروه پس از قاعدگي،  ــانگر آن اس نمودار3 نش
 ميانگين سوگيري نسبت به ناهمايند بيشتر است و  نمودار 
ــش از قاعدگي (داراى  ــت كه گروه پي ــى از آن اس 4 حاك
نشانگان) در چهرة شاد داراي كمترين ميانگين و در حالت 
ــتند. نتايج آزمون  ــى داراي بيشترين ميانگين هس چهرة ش
ــان مي دهد كه حالت چهرة  شاد داراي كمترين  توكي نش
ــت. بين  ــترين ميانگين اس و حالت چهرة خنثى داراي بيش
ــاوت معناداري وجود  ــمگين و خنثى تف حالت چهرة خش
ــمگين و خنثى  ــاد و يا خش ندارد، اما بين حالت چهرة ش

تفاوت ها معنادار است. 
ــوگيري، گروه پيش از  ــان مي دهد كه در س  نمودار 4 نش
قاعدگي در چهرة شاد داراي كمترين ميانگين و در حالت 
ــترين ميانگين است. در گروه پس  چهرة خنثى داراي بيش
ــه حالت چهره تفاوت زيادي مشاهده  از قاعدگي در هر س
ــبت به خشمگين و  ــود، هرچند در حالت شاد نس نمي ش

خنثى ميانگين بيشتري دارند. 

ــور همايند و  ــن دو فاكت ــد كه بي ــان مي ده ــدول 4 نش ج
ــده معنادار است، اما تعامل آنها با  ناهمايند، F مشاهده ش
توجه به گروه ها معنادار نيست؛ يعني بين دو فاكتور همايند 
ــد در گروه (پيش از قاعدگي و پس از قاعدگي)  و ناهماين
تفاوتي مشاهده نمي شود. همچنين تعامل فاكتورها با حالت 
 : F ( 1 70  و)  = 05/0، 1/98>p .ــت ــره معنادار اس چه
ــت، ولي  p<05/0؛  تعامل فاكتورها با يكديگر معناداراس
1/64 = (70 و 1) F : تعامل همايند وناهمايند با نشانگان 

معنادار نيست.
ــاوت ميانگين هاي آزمون  ــد كه  تف ــان مي ده جدول 5 نش
ــمگين، شاد – خنثى  ــاد – خش توكي، بين حالت چهرة ش
ــمگين- خنثى  ــن حالت چهرة خش ــت، اما بي معنادار اس

تفاوت معناداري مشاهده نمي شود.
ــد پيش از  ــه در حالت هماين ــان مي دهد ك ــودار 1 نش نم
ــبت به چهرة شاد و خنثى  ــمگين نس قاعدگي، چهرة خش
ــبت به چهرة خشمگين ميانگين بيشتري  و چهرة خنثى نس
ــت ناهمايند پيش از قاعدگي نيز چهرة خنثى  دارد. در حال
ــمگين و درآخر شاد بيشترين  ــپس حالت چهرة خش و س
ــن را دارد. در حالت همايند پس از قاعدگي، حالت  ميانگي
ــمگين  ــاد و خنثى و در نهايت حالت چهرة خش چهرة ش
ــا تا حدودي به هم نزديك اند. در  قرار دارد، اما ميانگين ه
حالت ناهمايند پس از قاعدگي ميانگين ها تقريباً برابرند و 

تا حدودي چهره شاد داراي ميانگين بالاتري است.
ــس، آزمون  ــج، تحليل واريان ــي نتاي ــي يكنواخت در بررس
ــان داد كه مقدار W = 0/844 مجذور  كرويتّ موچلي نش
كاي تقريبي = 11/72، درجة آزادي = 2 و سطح معناداري 
ــت كه براي بررسي بيشتر آثار معناداري  0/003 معنادار اس
ــون محافظه كارانه تر  ــك آزم ــده مي توان از ي ــاهده ش مش

استفاده كرد. 
ــش از قاعدگي،  ــه در گروه پي ــان مي دهد ك نمودار 2 نش
ــد – ناهمايند و  ــن ميانگين نمرة هماين ــاد بي در حالت ش
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جدول 1 - ميانگين و انحراف معيار زمان واكنش آزمودني ها در دو حالت همايندي و سه حالت چهره

ميانگين زمان واكنش حالت چهرههماينديگروه ها
تعدادانحراف استاندارد(ميلي ثانيه)

همايندداراى سندرم قاعدگي 
شاد 

خشمگين
خنثى

-122/1
17/03

-30/004

116/92
0/51

148/83

22
10
6

38: مجموع

همايندبدون سندرم قاعدگي
شاد 

خشمگين
خنثى

7/89
-55/16
-34/44

53/22
0/001
3/23

25
4
9

38: مجموع

ناهمايندداراى سندرم قاعدگي
شاد 

خشمگين
خنثى

-73/90
6/72
29/52

134/99
0/309
78/095

22
10
6

38: مجموع

ناهمايندبدون سندرم قاعدگي
شاد 

خشمگين
خنثى

-12/92
-33/69
-27/64

51/60
0/00
24/79

25
4
9

38: مجموع

جدول 2 - تفاوت ميانگين ها در حالات چهره (خشمگين – شاد – خنثى)
(I) حالت چهره(J) حالت چهره(I –J)  سطح معناداريخطاتفاوت ميانگين ها

خشمگينشاد
خنثى

86/40
102/52

18/45
17/97

0/0001
0/0001

16/1122/520/755خنثىخشمگين
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ــره و همايندي (درون گروهي) ــندرم قاعدگي (بين گروهي) وحالات چه جــدول 3 -  خلاصة نتايج تحليل واريانس با اندازه هاي مكرر براي ســه عامل س
سطح معناداريFميانگين مجذورهادرجة آزاديمجموع مجذورهامنبع واريانس

33824/918133824/9189/200/003نشانگان قاعدگي (گروه)
180517/870290258/9324/550/001حالت چهره

188122/803294061/40225/590/001حالت چهره و گروه
257288/94702675/55خطا

974364/0376مجموع

جدول 4 - خلاصة نتايج تحليل واريانس (همايندي و ناهمايندي) حالت چهره
سطح معناداريFميانگين مجذورهادرجة آزاديمجموع مجذورهامنبع واريانس

7709/3517709/351/980/016تعامل (همايند ناهمايند)

13837/62113837/621/6380/205تعامل همايند با نشانگان

47466/009223733/0053/9080/025تعامل گروه ها، حالات چهره، فاكتورها

18811/0270722698خطا

جدول 5 – خلاصة آزمون توكي (HSD)  در تفاوت ميانگين هاي حالت چهره

(J) حالت چهره(I) حالت چهره(I –J)  سطح معناداريخطاتفاوت ميانگين ها

57/47شادشاد
53/16

16/15
15/73

0/002
0/003

57/47خشمگينخشمگين
4/304

16/15
19/71

0/002
0/974

53/16خنثاخنثا
4/304

15/73
19/71

0/003
0/974
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نمودار 2

نمودار 3

نمودار 4

نمودار 1- همايند و ناهمايندى پيش و پس از قاعدگى
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.(1388
 در پژوهش حاضر، پيش از قاعدگي يا زمان وقوع نشانگان پيش 
ازقاعدگى درنقطة همايند، اجتناب از تصوير خشمگين ديده شد. 
ــانگان پيش ازقاعدگى، گوش به زنگي  همچنين پس از اتمام نش
به تصوير شاد پس از قاعدگي ديده شد كه نشان دهندة عدم بقاى 
علايم نشانگان در زنان مبتلا به نشانگان پيش ازقاعدگى است .

ــود دارد كه ماهيت  ــن فوق، تبيين ديگري وج ــلاوه بر تبيي    ع
ــترنبرگ، 1387؛ ترجمة  ــناختي دارد. ماتر1 (1999؛ نقل از اس ش
ــاي حاكم بر توجه به  ــرازي و حجازي) عقيده دارد فرآينده خ
شدت موضعي و متأثر از انتظار هستد. مطالعات عصب شناختي 
ــري در نقطه اي  ــه رديابي علامت محرك بص ــان مي دهند ك نش

شديدتر است كه انتظار مي رود در آن نقطه علامتي پيدا شود.
    اين پژوهش نيز  مانند هر پژوهشي با محدوديت هايي روبه رو 
بود، به ويژه جنبة نرم افزاري بودن تكليف ياد شده براي بررسي 
ــوگيري توجه در مقايسه با آزمون هاي مداد - كاغذى، داراي  س
ــتفاده از رايانه در پژوهش،  ــن و معايبي بود. ضرورت اس محاس
ــي، مكاني و  ــده،محدوديت زمان ــر محدوديت ذكر ش علاوه ب
اضطراب(هنگام اجراي آزمون) ايجاد كرد كه مي تواند موضوعي 
ــد، زيرا درنظرگرفتن تفاوت پاسخ ها  براي پژوهش هاي آتي باش
و پايايي نتايج در راستاي اهداف آزمون هاي نرم افزاري و مداد 

-كاغذى اجتناب ناپذير به نظر مي رسد. 
   همچنين با توجه به تأثير مدت زمان ارائة محرك ها و همچنين 
ــه در نحوة بروز  ــده  و نقط ــل زماني بين محرك ارائه ش فواص
سوگيري توجه (به صورت گوش به زنگي يا اجتناب) پيشنهاد 
مي شود   اين پژوهش با زمان هاي متفاوت ارائة محرك اجرا شود.
در پايان  از همة  اساتيد  رشته هاي مرتبط با تحقيق (روان شناسي

ــكي، نيكولوژي، علوم  رايانه،  ــلامت، پزش ــناختي، باليني، س  ش
رياضيات وآمار) وهمة پژوهشگران دانشجو در به ثمر رسيدن 

اين پژوهش تقدير و تشكر مي شود .

بحث و نتيجه گيري 
در مجموع،  يافته هاي دو بخش تعامل حالت چهره – همايندي 
ــانگان قاعدگي،  ــوگيري توجه - نش ــانگان قاعدگي و س – نش
نشان دهندة اجتناب افراد داراي نشانگان پيش از قاعدگى از چهرة 
ــت. در مورد تعامل همايندي – حالت چهره بايد  خشمگين اس
گفت كه منظور از همايندي و ناهمايندي اين است كه همزمان با 
ظاهر شدن دو تصوير و سپس حذف آنها،  نقطة نوراني (ستاره) 

پشت كدام تصوير ظاهر مي شود.
اگر نقطة  نوراني پشت تصوير خنثى ظاهر شود، به معني حالت 
ناهمايندي نقطه با تصوير اصلي و اگر نقطه پشت تصوير اصلي 
ــت. اگر  بيايد، به معني حالت همايندي نقطه با تصوير اصلي اس
ــتر باشد، نشان دهندة  درحالت همايندي طول مدت واكنش بيش
ــت و  ــاب از تصوير اصلي اس ــا در واقع اجتن ــه كمتر و ي توج
درصورتي كه در حالت مذكور زمان واكنش كمتر باشد،   گوش 

به زنگي  را نشان مى دهد.
نتايج پژوهش حاضر حاكى از آن است كه تعامل حالت چهره- 
همايندي – نشانگان پيش از قاعدگى  معنادار است، يعني توجه 
ــانگان  ــانگان پيش از قاعدگى و بدون نش به دو گروه داراى نش
پيش از قاعدگى به حالات مختلف چهره در دو حالت همايندي 
ــت كه اين تفاوت ها با بررسي بيشتر و  و ناهمايندي متفاوت اس

محاسبه با آزمون تعقيبى نشان داده شده است.
ــة گوش به زنگي – اجتناب موگ و همكاران (1997)       فرضي
ــه زنگي، اجتناب به عنوان  ــنهاد مي كند كه به دنبال گوش ب پيش
ــود؛ يعني به محض ادراك خطر كه  عملكرد دفاعي ظاهر مي ش
مي تواند ناشي از گوش به زنگي باشد، عملكرد دفاعي فعال شده 
ــده،  اجتناب مي كند.  و فرد از محركي كه تهديدكننده ارزيابي ش
ــاس مي توان گفت، سوگيري توجه در افراد مضطرب  بر اين اس
سكه اي است دورو كه يك روي آن گوش به زنگي است و روي 
ديگر آن اجتناب كه در واقع هر دو به يك هدف كمك مي كنند 
ــريع خطر و حفاظت شخص از آن به وسيلة  ــخيص س و آن تش
ــت،  اما همين اجتناب موجب تداوم و بقاي اختلال  اجتناب اس
ــرافراز، تقوى، گودرزى و محمدى،  ــود (س دراين بيماران مي ش
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