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 یدهچک
 یمولفه ها ی،جسمان هاییرعلاوه بر متغ ی،آماده جراح یماراناست. در ب یمارانب یبرا یدشد یش زاــتن یتعـــوض یک ی،عمل جراح مقدمه:

 فیزیولوژیکی و شناسی ایمنی املعو با شناختی روان عوامل بین ارتباط بررسی پژوهش این هدف لذاگذارد.  یم یرتاث ها آن وضعیتبر  یزن یروان شناخت
 .اشدب می ایلام شهر( ره)خمینی امام بیمارستان جراحی عمل آماده بیماران در D شخصیتی ویژگی گری تعدیل نقش به توجه با

 یجراح عملآماده  انیمارشامل ب مطالعه این یاست. جامعه آمار یو از نوع همبستگ یلیپژوهش تحل یکر ـــحاض مطالعه :ها روش و مواد

در دسترس انتخاب شدند.  یرینه گنمو یقمرد( از طر 30زن و  30نفر) 60آن ها  ینبود که از ب یلام)ره( شهر اینیامام خم یمارستانمراجعه کننده به ب
از خون  یرینمونه گ وD (DS-14 ) یتیشخص یپنامه ت پرسش یلبرگر،اضطراب اسپ نامه پرسش شده، ادراک استرس نامه پرسش شامل پژوهش ابزار

 و تجزیه استنباطی و فیتوصی سطح در SPSS vol.21با استفاده از نرم افزار  شده آوری جمع های داده. بود یخون یجهت سنجش فاکتورها یمارانب
 .شدند تحلیل

( کورتیزول)ایمونولوژی یمتغیرها با( D یتیشخص یپ)استرس، اضطراب و تشناختی روان متغیرهای بین که داد نشان نتایج : پژوهش های یافته

 شناختی روان متغیرهای که ودب این بیانگر رگرسیون تحلیل نتایج چنین هم(. P<0.01)دارد وجود داری معنی رابطه( خونی فاکتورهای)فیزیولوژیکی و
پررنگ  D یتیشخص یپقش تن ینب یندر ا که هستند یآماده عمل جراح یمارانب فیزیولوژی و ایمونولوژی وضعیت بینی پیش به قادراسترس و اضطراب 

 و مشهود است.

 متغیرهای توسط یاحدر زمان عمل جر شده ایجاد ایمنی های نظمی بی که است این پژوهش این مهم گیری جهـــنتی :گیری نتیجه و بحث

 توانند می شناختی روان متغیرهای که نای به عنایت با. باشد داشته دنباله ب را سلامت تهدیداز نظر  خصوصاً زیستی مهم تغییرات تواند می شناختی، روان
 ی،قبل و بعد از عمل جراح یخون یبر فاکتورها یتشخص یپت ینا یرو تاث D یتیشخص یپت یافراد دارا یقشناخت دق لذا ،باشند تاثیرگذار ایمنی سیستم بر

 باشد. یم یروان شناخت های هانجام مداخل یبرا یخوب یراهنما
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 مقدمه
 که است هایی تـــعیــموق از یکی یعمل جراح

. گردد افسردگی و استرس اضطراب، موجب تواند می
 عادی امری تنها نه بیماران درعلائم  این پیدایش البته
صورت  تحقیقات نتایج طبق. باشد می رایج بسیار بلکه

در جهان تحت  یمارب یلیونم 6از  یشب نهسالا گرفته،
استرس  یک یجراح لذا .یرندگ یقرار م یعمل جراح

( و استرس ین)آندوکرایزیولوژیکف یها است که واکنش
که وارد  یماریکند. ب یم یجادا را)ترس و اضطراب( یروان

 یدشد یامتوسط و  یف،خف یزانشود به م یم یمارستانب
سطح  یینتواند مضطرب شود که با شناخت و تع یم

و  یطب یها مراقبت یتوان جهت اجرا یاضطراب م
 یزاندر بزرگسالان م(. 1کرد) یزیر برنامه یو یپرستار

درصد است  80تا  11 یبروز اضطراب قبل از عمل جراح
متفاوت  یافراد با توجه به نوع جراح ینب یزانم ینو ا

چون سن،  هم یبه عوامل یماراضطراب ب یزان. م(2است)
و  یقبل یتجربه جراح ی،جراح یزانمجنس، نوع و 

 یاسترس زا بستگ یطفرد نسبت به شرا یتحساس
است و ترس از  یعاضطراب شا ی(. قبل از جراح3دارد)

عوامل ناشناخته از علل آن هستند  یا یو جراح یهوشیب
 یمارانب یندهند. در ا ییررا تغ یمارب یاتیو قادرند علائم ح

 یزیولوژیک،و ف یشناخت روان ییراتاضطراب موجب تغ
درد پس از عمل،  یشو افزا یدر بهبودی زخم جراح یرخات

 (.4)گردد یم بیماردر تفکر، احساسات و رفتارهای  ییرتغ
شناختی بر پارامترهای  های روان مولفه ین،ا بر بنا

های  گذارند و در واقع مغز پاسخ سیستم ایمنی تاثیر می
دهد. این  قرار میایمنی را از طریق محور تحت تاثیر 
 های آزادکننده محور از طریق ترشح هورمون

( آدرنوکورتیکوتروپین به ترتیب HPAکورتیکوتروپین و )
از هیپوتالاموس و هیپوفیز و سپس ترشح کورتیزول از 

آدرنال فعالیت سیستم ایمنی را تشدید یا سرکوب  غده
استرس و اضطراب یک پاسخ  یگر(. به عبارت د5کند) می

کند که برای هر  یزیولوژیک و بیوشیمیایی را تولید میف
ثیر کلی منحصر به اد با در نظر گرفتن دوره، شدت و تفر

سازی محور هورمونی  تواند با فعال باشد و می فرد می
 -هیپوفیز-وســـــپوتالامـــبی  هیـــستم عصــو سی

سمپاتیک باعث افزایش ضربان قلب و  (HPA)آدرنال
 -فشارخون گردد و با افزایش عملکرد سیستم قلبی

یک تواند  میعروقی و با جلوگیری از آرام بودن شخص، 
 (.6)ثیر منفی بر روی سلامت داشته و خطرآفرین باشدات

اثرگذار  یاز مولفه ها و عوامل روان شناخت یگرد یکی
 یپبدن، صفات و ت یمنیا یستمس یبر پارامترها

 پیت است. D یتیشخص یپبالاخص ت یتیشخص
 ،ی)مثلاً نگرانیبه عاطفه منف شی، گراD یتیشخص

 دیترد مثال عنوان)به یاجتماع یبازدار و( یریپذ کیتحر
برآمده از  D تیشخص پی. تدارد (خود نانیاطم عدم و
 یبند ، در طبقه(2005؛ 1995دنولت و همکاران) دگاهید

 یو بازدار یمنف عاطفه دو مولفه یابعاد بوده که دارا
 لیبا تما یعاطفه منف ،اساس نیبر ا(. 7است) یاجتماع

افراد دارای  .شود یمشخص م یمنف جاناتیه انیبه ب
در همه اوقات  تینظر از موقع صرفبالا،  یعاطفه منف

 نیچن دارند. هم یبه تجارب عاطفه منف لیتما شتریب
 اتیتجرب بازداری به داریپا لیتما با یاجتماع بازداری

 خصـــمش یماعــاجت تعاملات در رفتاری و یجانیه
 لیتما شتریبالا ب یافراد دارای بازداری اجتماع .شود یم

)عدم انگرییاز حد خود ب شیکنترل ب قیدارند که از طر
های  خود( از واکنش اتیو خصوص دیعقا حیابراز و تصر

به عنوان  D تیشخص پیت. شود رییجلوگ گرانید یمنف
 یها یگــــآشفت شیزاـاف با مرتبط خطر عامل کی

و  یهداشتب مسائل ،یفرسودگ علائم ،یشناخت روان
شده  یمعرفجود درمان مناسب باو ناگوار ینیبال یامدهایپ

از  یتواند با انواع یم D تیشخص پی. ت(5،6است)
شامل علائم  یو اجتماع یشناخت مشکلات روان

 سانحه، از پس استرس اختلال اضطراب، ،یافسردگ
 ،نییپا نفس به اعتماد و ینیخشم، تنش مزمن، بدب

 یستیهزـــب نیـــیپا حــسط و یزندگ نییپا تیفیک
 پیکه ت یافراد .(5-7)ارتباط داشته باشد یشناخت روان

خلق  لیاز قب یمنف جاناتیدارند به تجربه ه D یتیشخص
افسرده، اضطراب، خشم و احساسات خصمانه همراه با 

 یها هنگام اجتناب از تماس جاناتیه نیا یبازدار
 برسطح ریتاث با یتیشخص عوامل و دارند شیگرا یاجتماع

 نیب یها تعارض و یپرخاشگر اضطراب، ،یروان فشار
 یاختلالات جسمان یشناس توانند در سبب یم یفرد

 یتیشخص پیت با افراد نیا بر بنا نقش عمده داشته باشند.
Dرا شترییب یبالا و بازداری اجتماع ی، عواطف منف 

 .(6،7)دهند یم نشان
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رین صفاتی ت ی از مهمونگروه های خ یگر،طرف د از
معیت های نقاط مختلف دنیا بر اساس آن ه جهستند ک

ا، هد و تصور می شود که شناخت ایـن گروه اوت دارنتف
بـه شناخت بسیاری از صفات دیگر از جمله ویژگی هـای 

سفید  یگلبول ها .(10شخصیتی کمک خواهد کرد)
 مقابل دربدن دارند، بدن را  یبرا ینقش حیات بخش

 یها محافظت کرده، و سلول ها یباکترو  ها یروسو
 یجنتا کنند. یم یمیقد یسلول ها یگزینرا جا یدجد

 یانزوا وتحقیقات نشان داده است که تعارضات 
و  یافسردگ یشمکرر باعث افزا یها یو نگران ،یاجتماع

 (.11)شود یم یمنیمهارکننده ا یسلول ها تغییر در
مطالعات نشان داده است زنان در مقایسه با مردان تحت 

دلیل این . خون بیشتری دریافت کرده اند ،عمل جراحی
شناخته نشده است.  دریافت خون کاملاًاختلاف در نیاز به 

قبل از عمل  از عوامل موثر در نیاز به دریافت خون بیشتر
میزان هماتوکریت کم گزارش شده  در این بیماران

همه افراد خواه، ناخواه استرس و  یدر زندگ (.2،3است)
شود که  یم یجادا یطیشرا یاضطراب وجود دارد و گاه

 یناز ا یکیباشد.  یاسترس و اضطراب م ینآورنده ا یدپد
تحت  یادیساله افراد ز است. هر یعمل جراح یط،شرا

در  ییو تجربه استرس زا یرندگ یقرار م یعمل جراح
استرس و اضطراب  ینرود که ا یبالا م یارافراد بس ینا
و  یزیولوژیکو ف یشناخت روان ییراتتواند موجب تغ یم

بدن، ضربان قلب،  منییمانند کاهش ا ییبروز نشانه ها
 یجهدر نت و یخون یفاکتورها ییردر، تغبالارفتن فشارخون

و....  یمارب یدر بهبود یردرد، تاخ یشافزا یزی،خون ر
، D یتیشخص یپت یافراد دارا ییشناسا. پس (4-1)شود

 یتواند امر یمافراد  ینا درکاهش استرس و اضطراب 
باشد  یجراح قبل از عمل یماراندر ب یاتیمهم و ح یاربس

 یتیشخص یپت ینااز عوارض  یگزاف ناش یها ینهو هز
بر  یرعوارض جبران ناپذ ینچن و هم یقبل از عمل جراح

 یزانرد را به مـــف یزیولوژیکیو ف یمنیا یستمس یرو
 کاهش دهد. یریچشم گ

 مواد و روش ها
 بیماران کلیه شامل حاضر پژوهش آماریامعه ج

امام  یمارستانب یمراجعه کننده به بخش جراح
به منظور انتخاب  بودند. 1398در سال  یلام)ره( اینیخم

)ره( شهر ینیامام خم یمارستانبه ب ،مورد مطالعه نمونه

در بخش  یرشمورد پذ یمارانبو  مراجعه شد یلاما
 30تعداد  شدند. یرشپذ یقشرکت در تحق یبرا  ی،جراح

 ین،سزار ینو،ر یکه تحت عمل ها زن بالغ 30مرد و 
صورت ه ب ،قرار گرفته بودند عمل ها یرو سا ینوسس

به ذکر است  لازم در دسترس انتخاب شدند. یرینمونه گ
 30مرد و  30نفر ، 60تعداد  کوکران،با استفاده از فرمول 

با استفاده از . سپس، شدندانتخاب  به عنوان نمونه زن،
پس از کسب  یهاطلاعات اول ،نامه محقق ساخته پرسش

از  یجراحعمل قبل از . شداخذ  ینامه کتب یترضا
 یشمارش سلول ها یخون برا یترل یلیم دو یمارانب

استرس ادراک شده،  نامه پرسش. گرفته شد یخون
 یپنامه ت پرسش یلبرگر،نامه اضطراب اسپ پرسش

توسط  یقبل از عمل جراح D(DS-14)  یتیشخص
سنجش  یبرا یزن یبعد از عمل جراح شد. یلتکم یمارانب

از  قبل از عمل، مجدداً با آن یسهو مقا یخون یفاکتورها
 .شدنمونه خون اخذ  یمارانب

نامه استرس ادراک شده  پرسش :یقتحق یابزارها
(14-Perceived Stress Scale:) نامه استرس  پرسش

 یهتوسط کوهن و همکاران ته 1983ادراک شده در سال 
است که  یماده ا 14و  10 و 4نسخه  3 یشده و دارا

ماه  یکدرک شده در  یسنجش استرس عموم یبرا
 حوادث درباره احساسات و افکار. رود یگذشته به کار م

 و روانی فشار با آمدن کنار غلبه، کنترل، زا، استرس
 هم. دهد می قرار سنجش مورد را شده تجربه استرس

 را رفتاری اختلالات در خطرزا عوامل مقیاس، این چنین
 دهد. می نشان را زا تنش روابط یندآفر و کرده بررسی

شکل است که بر  یننامه به ا پرسش ینحوه نمره گذار
 یباً، تقر0هرگز= یکرتل یدرجه ا 5 یفاساس ط

از  یاریو بس 3، اغلب اوقات=2اوقات= ی، گاه1هرگز=
-9-7-6-5-4 عبارات. گیرد یتعلق م یازامت 4اوقات=
 4)هرگز=شوند می گذاری نمره معکوس طور به 10-13

کسب شده صفر و  یازامت ین(. کمتر0=اوقات بسیاری تا
است. نمره بالاتر نشان دهنده استرس  56نمره  یشترینب

 ینامه در کشورها پرسش یناست. ا یشترادراک شده ب
خاطر به  ینداشته و به هم یفراوان یمختلف کاربردها

مورد  یادیز یگوناگون ترجمه و در کشورها یها زبان
 ینشده است. در ا یابیفاده قرار گرفته و هنجاراست

 ی. آلفاشود یآن ارائه م یماده ا 14مجموعه نسخه 
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و  85/0و  84/0در سه مطالعه  یاسمق ینا یکرونباخ برا
 .(12)دست آمده استه ب 86/0

 7نسخه  یلبرگرنامه اضطراب حالت اسپ پرسش
 40 از یلبرگرنامه اضطراب حالت اسپ پرسش (:AT)یتمیآ

سوال اول حالت اضطراب و  20شده که  یلسوال تشک
ش قرار ــجـــسوال دوم رگه اضطراب را مورد سن 20

 حالت اضطراب)اضطراب آشکار( شامل یاس. مقدهد یم
لحظه و  ینا»جمله است که احساسات فرد را در  20

رگه  یاس. مقکند یم یابیارزش« ییزمان پاسخگو
جمله است که  20اضطراب)اضطراب پنهان( هم شامل 

 ینا البته. سنجد یافراد را م یو معمول یاحساسات عموم
 یابیرزدارد که جهت ا یزن یسوال 7نامه فرم کوتاه  پرسش

رار ــتفاده قـــاضطراب در اختلالات گوناگون مورد اس
رفت. گمورد استفاده قرار  یزپژوهش ن ینو در ا یردگ یم

 یاییپژوهش اعتبار و پا ینلازم به ذکر است در چند
 دمور اسپیلبرگر حالت اضطراب نامه پرسش نسخه کوتاه

 و وانگال پژوهش در جمله از. است شده گرفته قرار تایید
در  بود که (83/0کرونباخ) یآلفا یجنتا (2011)همکاران

ون مناسب آزم یاییآزمون نشان دهنده پا یاییپا یبررس
 (13،14)باشد یم

 یپت نامه پرسش :(D)یتشخص یپت نامه پرسش

در سال  که سوال است 14ارای د D (DS-14) یتشخص
 طیفدر  یاسمق ینتوسط دنولت ساخته شد. ا 2005

به صورت نادرست، تاحدی  و ای درجهپنج  یکرتل
نظر، تاحدی درست، و درست درجه بندی  ینادرست، ب

از درجات نمرات،  یک به هر یبشده است که به ترت
و  ییروا .یابد یدو، سه و چهار اختصاص م یک،صفر، 

اساس  بر D (DS-14) یتشخص یپت یاسمق یاییپا
محاسبه شده است  86/0محاسبه آلفای کرونباخ معادل 

نمره ای که  ینبالاتر .قرار داردکه در رنج قابل قبول 
و  56 ید،نماتواند اخذ  ینامه م پرسش ینفرد در ا یک

نمره فرد به  یزانباشد. هر م یحد آن صفر م ینتر یینپا
 یپاست که فرد در ت یمعن ینتر باشد بد یکنزد 56

 یاییاز نظر پا یاسمق ینا. یردگ یقرار م  D یتیشخص
 یقآن از طر یاییاست به طوری که پا یدر سطح مطلوب

اساس  به دست آمده است. بر 81/0 ییروش بازآزما
 86/0معادل  یاسمق ینا یاییمحاسبه آلفای کرونباخ پا

در سطح  یزن یاسمق ینا ییروا. محاسبه شده است

( 1383)ییو وفا یذولجناح یزن یرانقرار دارد. در ا یمطلوب
و  77/0را  یعاطفه منف یاسخرده مق یدرون یهمسان
 69/0را  یجتماعا یبازدار یاسخرده مق یدرون یهمسان

 .(7،15)ندبه دست آورده ا
 با دستگاه :یخون یسل کانتر و شمارش سلول ها

(، RBCقرمز) یتوان تعداد گلبول ها یم سل کانتر

 یت،لمفوس یل،نوتروف) ،(WBC)یدــسف یاــــگلبول ه
ا را هپلاکت  ینچن و هم (یتمونوس یل،بازوف ینوفیل،ائوز

دستگاه ها  یناز ا یبرخ ینکرد. علاوه بر اشمارش 

، MCV یتهماتوکر ین،هموگلوب یریاندازه گ یتقابل
MCH ،MCHC، یزقرمز را ن یگلبول ها یوژمرفول 

 دارند.

 پژوهش یها یافته
 مرد( با 30زن و  30)نفر 60تعداد  یقتحق یندر ا

 یلاتصــتح زانـــیبا م ی،در سه رده سن یبند یمتقس
تحت  یدانشگاه یرستان،دب یی،راهنما یی،ابتدا سواد، یب

 یرو سا ینوسس ین،زارـــس ینو،ر یجراح یعمل ها
 یتوپلاستی،س ی،هرن ی،)ماموپلاستیجراح یعمل ها

کاتاراکت، فتق  یدروسل،آنال، ه یتروما ی،پروستاتکتوم
سنگ  یلونیدال،پ ینوستوراکس، س یهم ینگواینال،ا
مربوط به  یفراوان یشترینبصفرا( قرار گرفتند.  یسهک

 یفراوان یندرصد و کمتر 7/86سال با  40-50 یگروه سن
درصد بوده  3/13سال با  20 یرز یمربوط به گروه سن

ها نشان داد که از میان اعضای نمونه  یاست. بررس
بوده که محل سکونت  یمربوط به افراد یفراوان یشترینب

درصد  یندرصد( و کمتر 55بوده است)  یلامها شهر ا آن
 یراــها س که محل سکونت آن یمربوط به افراد

 یزانوده است. از نظر متان بــاس یشهرستان ها
بیشترین فراوانی مربوط به تحصیلات  یلاتتحص

درصد( و کمترین فراوانی مربوط به  3/43)یرستاندب
 یشترینب درصد( بوده است. 10)سواد یتحصیلات ب

عمل ها  یرمربوط به سا یجراح یعمل ها یفراوان
 ی،پروستاتکتوم یتوپلاستی،س ی،ــــهرن ی،)ماموپلاست

 ینگواینال،کاتاراکت، فتق ا ل،ــــیدروسآنال، ه یتروما
 هـــیسسنگ ک یلونیدال،پ نوســیس، ســــتوراک یهم
 ینترــــدرصد( و کم 7/51د)ــــاشــب یمفرا( ـــص

درصد  3/8با  وســــینل ســوع عمـــوط به نــمرب
.باشد یم
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 یجراح عمل بعد و قبل یکیولوژیزیف و یمونولوژیا یفاکتورها اریمع انحراف و نیانگیم .1 شماره جدول

شناختی روان متغیرهای معیار انحراف میانگین   

عمل از قبل ایمونولوژی فاکتور  23/29  85/13  

عمل از بعد ایمونولوژی فاکتور  15/19  96/13  

قبل از عمل کیفیزیولوژی فاکتور  65/9  10/4  

بعد از عمل کیفیزیولوژی فاکتور  70/8  04/3  

     
 معیار انحراف و میانگین 1 شماره جدول یجنتا

 و میانگین و( کورتیزول)سطح ایمونولوژی فاکتورهای
 را( خونی)فاکتور فیزیولوژیکی فاکتورهای معیار انحراف

 .دهد می نشان نمونه گروه در جراحی عمل از بعد و قبل
 

 نمونه گروه در( D یتیشخص پیت و اضطراب استرس،)یشناخت روان عوامل اریمع انحراف و نیانگیم .2 شماره جدول

شناختی روان متغیرهای معیار انحراف میانگین   

 D 96/28 43/13  یتیشخص تیپ

 51/2 2321 اضطراب

 90/7 78/28 شده ادراک استرس

 
 برای را یارو انحراف مع یانگینم 2 شمارهجدول  یجنتا

 شده، ادارک استرس یعنی شناختی روان متغیرهای
شرکت کنندگان در  یندر ب D شخصیتی تیپ و اضطراب

 .دهد یپژوهش نشان م
جهت  یونرگرس یللازم به ذکر است که قبل از تحل

 ضرایب ،D یتیشخص یژگیو یگر یلنقش تعد
 تیپ)یشناخت روان هاییرمتغ بین پیرسون همبستگی

 با (طرابـــاض ادراک شده و استرس ،D یتشخص

 تورهایــــفاک و (یزولــ)کورتیمونولوژیا یفاکتورها
 یآزمون همبستگ نتایجشد.  بررسی (یخون)فیزیولوژیکی

 جراحی، عمل از بعد و قبل که دادنشان  یرسونپ
 یتیشخص پــــتی یعنی ناختیــــش روان فاکتورهای

D، بااضطراب  یزانم و دهــــادارک ش ترســــاس 
( یزولورتــــ)کولوژیــــونــــیما یاـــورهــــفاکت

 یدار یرابطه معن ون(ــــ)خفیزیولوژیکی فاکتورهای و
 دارند.

 
 ( Cortizol)یکیولوژیزیف عوامل با یشناخت روان عوامل رابطه. 3 شماره جدول

 ( b) یجراح عمل از قبل D یتیشخص یژگیو یگرلیتعد نقش به توجه با

استاندارد یرغ یبضرا مدل استاندارد یبضرا   t P 

B یارانحراف مع یخطا  Beta 

-394/14 مقدار ثابت   162/17   839/0-  405/0  

D 892/3  آزمون نمرات یانگینم  742/1  269/0  234/2  029/0  

491/13 اضطراب نمرات یانگینم  949/4  328/0  726/2  009/0  

-812/2 شده ادراک استرس نمرات یانگینم  613/3  094/0-  778/0-  440/0  

 عمل از قبل زولیکورت: وابسته ریمتغ                       

 
 

 ( Cortizol)یکیولوژیزیف عوامل با یشناخت روان عوامل رابطه. 4 شماره جدول

 ( a)یجراح عمل از بعد D یتیشخص یژگیو یگر لیتعد نقش به توجه با

 

 

 

 
 

 
 

 عمل از بعد کورتیزولوابسته:  یرمتغ                                                                      

 

استاندارد یرغ یبضرا مدل استاندارد یبضرا   T P 

B یارانحراف مع یخطا  Beta 

505/28 مقدار ثابت   462/18   544/1  128/0  

-D 301/0  آزمون نمرات یانگینم  874/1  021/0-  161/0-  873/0  

-069/7 اضطراب نمرات یانگینم  324/5  171/0-  328/1-  190/0  

445/6 شده ادراک استرس نمرات یانگینم  886/3  213/0  658/1  103/0  
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 یلحاصل از تحل یجنتا 4 و 3 شماره های جدول در
که  یقتحق یرهایمتغ Enterبه روش  یخط یونرگرس

 یپت یرهایوابسته، و متغ یرعنوان متغ به کورتیزول یرمتغ
اضطراب و استرس ادارک شده به عنوان  ،D یتیشخص

اند،  یدهگرد یونرگرس یلمستقل وارد تحل یرهایمتغ

نمرات اضطراب و نمرات آزمون  یانگینم با کورتیزول
 یدار یمعن یارــــطه آمــــراب ،D یتیشخص یپت

ترس ادراک با ــــرات اســــنم یداشته است. ول
 نداشته داری معنی آماری طهــــراب یزولـــــکورت
 .است

 
 ( WCB)یخون یا یزیولوژیکیف فاکتورهایبا  یشناخت عوامل روان رابطه. 5 شماره جدول

 ( b)یقبل از عمل جراح D یتیشخص یژگیو یگر یلبا توجه به نقش تعد

استاندارد یرغ یبضرا مدل استاندارد یبضرا   T P 

B یارانحراف مع یخطا  Beta 

-324/3 مقدار ثابت   024/5   662/0-  511/0  

D 495/1  آزمون نمرات یانگینم  510/0  349/0  933/2  005/0  

503/2 اضطراب نمرات یانگینم  449/1  288/0  418/2  019/0  

-406/0 شده ادراک استرس نمرات یانگینم  057/1  046/0-  384/0-  702/0  

 قبل از عملWCB وابسته:  یرمتغ              

 
 ( WCB)یخون یا یزیولوژیکیف فاکتورهایبا  یشناخت عوامل روان رابطه. 6 شماره جدول

 ( b)یقبل از عمل جراح D یتیشخص یژگیو یگر یلبا توجه به نقش تعد

استاندارد یرغ یبضرا مدل استاندارد یبضرا   T P 

B یارانحراف مع یخطا  Beta 

588/5 مقدار ثابت   074/4   372/1  176/0  

D 176/0  آزمون نمرات یانگینم  413/0  055/0  426/0  672/0  

498/1 اضطراب نمرات یانگینم  175/1  166/0  275/1  208/0  

-914/0 شده ادراک استرس نمرات یانگینم  857/0  139/0-  066/1-  291/0  

 بعد از عمل WCB: متغیر وابسته                 

      
 یلحاصل از تحل نتایج 6 و 5 شماره یدر جدول ها

نشان  یقتحق یرهایمتغ Enterبه روش  یخط یونرگرس
قبل از  WCB یا یخون یفاکتورها یرمتغ ینداد که ب

 استرس و اضطراب ،D یتیشخص یپت نمرات و ،عمل
 هم. داشت وجود داری معنی آماری رابطه شده ادراک
با  یاز عمل جراح قبل بیماران WCB نمرات ینب چنین

 یتیشخص یپت نمرات اضطراب و نمرات آزمون یانگینم
D استرس نمراتوجود داشت.  یدار یمعن یرابطه آمار 

 یرابطه آمار یراحــمل جـــاز ع قبلWCB با ادراک
 نداشت.  یدار یمعن

 یریگ یجهو نت بحث
عوامل  ینب ارتباط یبررس حاضر شـــهدف پژوه

با )استرس ادراک شده و اضطراب( یتــــروان شناخ
با  یزیولوژیکیف یو فاکتورها یشناس ایمنی یفاکتورها

 یماراندر ب D یتیشخص یژگیگر و یلتوجه به نقش تعد
شهر  )ره(ینیامام خم یمارستانب در یجراح عمل مادهآ
 بود. یلاما

 بین که داد نشانپژوهش  ینا یداده ها یلتحل
ادراک شده، اضطراب و  استرس شناختی روان متغیرهای

 یشناس یمنیا یبا فاکتورها D یتیشخص یپت ینچن هم
 رابطه)خون( کیـــیزیولوژیف ی( و فاکتورهایزول)کورت
 یجنتا با آمده دسته ب نتیجه. دارد وجود داری معنی

خوان  ( همسو و هم18، 17، 16، 15، 12)یها پژوهش
 باشد. یم

 قبیل از شناختی روان متغیرهای ینارتباط ب تبیین در
 تورهایـــفاک با اضطراب و شده ادراک ترســـاس

 فیزیولوژیکی ورهایــــفاکت و( یزول)کورتشناسی ایمنی
 که است هورمونی کورتیزول که گفت توان می)خون( 

 و( HPA)آدرنال-هیپوفیز-هیپوتالاموس محور توسط

. شودمی ترشح( SAM)سمپاتیک آدرنال-مدولار محور
 بسیار بهـــجان دو تعامل که است روشن این بر بنا

 نظام گری میانجی با ایمنی نظام و CNS بین ای پیچیده
 ایمنی های سلول بین تعامل. دارد وجود ریز درون غدد

 مغز به سیتوکین تغییر. است سیتوکین تولید طریق از
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 به و HPA محور در را تغییراتی که دهد می بازخورد
 اشتها، کاهش تب، مانند گونه بیمار رفتار خوبی همان
 ایجاد را سردگیـــاف و وابـــخ الگوی در تغییر
 (. 8،16،19)کند

 ییبالا یتآن از اهمکه توجه به  یگرلبته نکته دا
در  یخون یها سلول ریــیاندازه گ تـــبرخوردار اس

است و  یمختلف قبل و بعد از عمل جراح یها زمان
که درست انجام شود  یدر صورت یخون ییراتتغ یابیارز
داشته باشد و  ییسزاه ب یرتاث یمارب یدر بهبود تواند یم
در روز  یحت یتوزیسلکوس یششده است که افزا یدهد

 یتحت درمان برا یمارانب تواند یم یاول پس از جراح
پس  یستولبرداشتن پانکراس و دئودنوم را دچار مشکل ف

از  یکی WBC یشزاــــاف (.20)یدنما یــعمل جراح از
از  یکیالتهاب است و استرس و اضطراب  یها نشانه

. در مطالعه حاضر باشد یالتهاب م یجادکنندها یلدلا

است و  یافته یشافزا یبعد از عمل جراح WBC یزانم
 ینمنتج از ا یالتهاب یفاکتورها یشبا توجه به افزا

گرفت که اضطراب و  یجهنت توان ی، مWBC یشافزا
بر شمارش  یماًمستق یاسترس قبل و بعد از عمل جراح

 یگرداشته است. از طرف د یرتاث یخون یها سلول
استرس و اضطراب نشان  یها ش نامهـــسوالات پرس

 یاز افراد مورد مطالعه دارا یمیکه حداقل ن دهد یم
بر  یژگیو یناز استرس و اضطراب بوده اند که ا یدرجات

دارد.  یممستق یرتاث یخون یها آن بر سلول یشروند افزا
استرس و اضطراب  یرتاث یانگرب یزمطالعه حاضر ن یجنتا

دارد و به خصوص که  WBCمارش ـــش یشبر افزا
صورت  یجراح بلافاصله بعد از عمل ها یریاندازه گ

گرفته است و در آن هنوز استرس و اضطراب پابرجاست. 
ه و ب یدسف یها سلول یعتوز ،یاز جراح یاسترس ناش

به سمت  یـــیطرا از خون مح ها یتخصوص لنفوس
 یشترمسئله که ب ینو هم دهد یم ییرتغ یلنفاو یها بافت

است  یاسترس جراح یلبه دل یزولکورت یشاز افزا یناش
 (.21) گردد یم یمنیا یستمموجب سرکوب س

 نقش یعنی پژوهش نتایج دیگر تبیین در چنین، هم

 عوامل بین باطــارت در D شخصیتی تیپ گری تعدیل
 سطح)شناسی ایمنی فاکتورهای و شناختی روان

 آماده بیماران در( خونی فاکتور)فیزیولوژیکی و (کورتیزول
 یپت که کرد اشاره نکته این به توان می جراحی عمل

به تجربه عواطف  یدارپا یلبه عنوان تما D یتیشخص
شده است. عواطف  یفتعر یاجتماع یداریو پا یمنف
مثل خشم،  یمنف یجاناتبه تجربه ه یدارپا یلبا تما یمنف

مشخص  یاضطراب و تعارض روان ی،خصومت، افسردگ
از افشا کردن  یبه خوددار یاجتماع یو بازدار شودیم

 یزبه منظور پره یدر تعاملات اجتماع یداحساسات و عقا
 ،این بر بنا .اشاره دارد یگرانشدن توسط د ییداز عدم تا

 یا از سبک مقابله یشترب D یتیشخص یپت با افراد
 یطمح در افراد ینا اصولاًو  کنند یمدار استفاده م یجانه

 و دارند بیشتری اضطراب و استرس ،محل درمان یاکار 
 های نشانه لذا کنند یخود را استرس زا تر ادراک م

مشکلات مربوط به علائم  نوسانات و از یشتریب
علائم  ینچن هم و یشناس یمنیو ا یزیولوژیکیف

 (.7)دهند یرا نشان م یاختلالات روان
 یتیشخص یخلق و خو یافراد دارا ،یگربه عبارت د

D  حاضر یقدر تحق یکه مانند افراد مورد بررس یآنان یاو 

 یلبه دل ،D یتمربوط به شخص یدر اکثر پارامترها
خلق و  یاتجارب  یکه دارند، دارا یا یمنف یها نگرش

 یاسترس بالاتر یدارا این بر بنابودند،  یمشابه یخو
 یاز عمل خود دارا یشپ یجا که آمادگ هستند و از آن

 یشاست به ناچار افزا یاسترس یاسترس و خلق و خو
و  یزیولوژیکیفشارخون و مشکلات مربوط به علائم ف

 یندر چن یزن ها و مشکلات مرتبط به آن یشناس یمنیا

 D یتیشخص یپتواقع،  در (.17)محتمل تر است یافراد
 یو فاکتورها یطاست که با شرا ییها یپاز ت یکی

پاسخ به  تواند یمستعدکننده استرس و اضطراب م
 یجادمردم ا یررا متفاوت از سا یطیمح یها استرس

درمان  یبرا یجراح یطمواجه با شرا یگر. از طرف دیدنما
 یت و حتـــکاملاً استرس زا اس یندیفرآ اـــه یماریب

شمار ه فرد ب یک یزندگ یاسترس زا یندفرآ ینمهم تر
که استرس بالا باشد سطح  یطیشرا در. رود یم

بر  یراثــــر با تـــام ینخون بالا رفته و ا یزولکورت
 های تمـــیسمله ســــمختلف بدن از ج های یستمس

 یمهم ییراتموجبات تغ یزیولوژیکو ف یمنیخون ساز، ا
هستند. از  یضرور یاتادامه ح یکه اکثراً برا گردد یم

، WBC ،RBC ییراتتغتوان  می یخون ییراتجمله تغ
 یریتدر مد چنین، همرا نام برد.  ینو هموگلوب یتلنفوس

 ییراتتغ تواند یم یبحران ساز قبل از عمل جراح یطشرا
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را تحت کنترل قرار دهد. در  یاتیح یفاکتورها ینا
استرس و  یششده، افزا یمختلف بررس های یجراح

استرس زا مانند  یو فاکتورها یدهاضطراب مشاهده گرد
 یقبل از عمل جراح یسطح بالارونده ا یدارا یزولکورت

بعد از  یقبل از عمل و حت ییراتتغ یشبوده است و افزا

و  RBC، کاهش IgGمنجر به کاهش  یعمل جراح

. در اکثر یدگرد WBC یشافزا یا یتوزیسلکوس یشافزا
و لذا  گردد یمشاهده م ییراتتغ ینا یجراح یها عمل

 یطاز نظر شرا یقبل از عمل جراح مارــیب یریتمد
را بعد از عمل  یمارب یبهبود یتوضع تواند یاسترس زا م

جا که عملکرد  قرار دهد و از آن یرتحت تاث یجراح
 یمدر ترم یمنیا یستمــده ســـش یکتحر یول یعیطب

کاهش تستوسترون و  یاثر دارد، در موارد یزها ن زخم
 یستمس یبر رو یند اثرات بعدنتوا یم یزولکاهش کورت

را هدفمند و کنترل  یولوژیکیزو ف یخون یمنی،ا
 (.8،19د)نینما

 های نظمی بی که است این پژوهش این مهم نتیجه
 تواند می شناسی روان متغیرهای توسط شده ایجاد ایمنی

 آماری حاظـــل از نهاـــت نه که کند ایجاد را تغییراتی
 خطر نظر از زیستی مهم تغییرات بلکه است دار معنی

 که این به عنایت با لذا. باشد داشته دنباله ب را سلامت
 ایمنی سیستم بر تواند می شناختی روان متغیرهای

 که شود می پیشنهاد کاربردی لحاظ به باشد گذارتاثیر
 جراحی، عمل از قبل استرس کاهش های پروتکل

 چنین هم. شود اجرا بالا سنین افراد جهت مخصوصاً
...(  و اس.ام سرطانی،)خاص بیماران گویی پاسخ جهت

 استرس مدیریت و عضلانی سازی آرام از درمان به
از  یکیکه  یملازم است اشاره کن یتدر نها. شود استفاده
 یکمطالعه در  ینپژوهش حاضر، انجام ا یها یتمحدود

 ینا بر بود. بنا یو محدود مکان و حجم مشخص
با حجم نمونه بالاتر و  یطالعاتــاست که م یضرور

پژوهش، افراد مورد  ین. در ایردانجام گ یشترب یمکان ها
 یمارستانمراجعه کننده به ب یآماده جراح یمارانمطالعه، ب
آماده  یمارانب یگربود و د یلامشهر ا )ره(یینامام خم

نشدند.  یها بودند، بررس یمارستانب یرکه در سا یجراح
به  یندهدر آ ییهش هاپژو ینشود چن یم یشنهادلذا پ

تعداد نمونه ها و  یمارستانب یرزمان در سا صورت هم
پژوهش حاضر با  یداده ها ینچن . همیردانجام گ یشترب

شد که  یجمع آور یریاستفاده از پرسش نامه و نمونه گ
 استفاده شود. یفیک یروش ها یرشود از سا یم یهتوص
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Abstract 

Introduction: Surgery is a very stressful 

situation for patients. In addition to physical 

variables, psychological components also 

affect the patients who are ready for surgery. 

This study aimed to investigate the 

relationship of psychological factors with 

immunological and physiological factors 

regarding the moderating role of personality 

trait D in patients ready for surgery at Imam 

Khomeini Hospital, Ilam, Iran. 

 

Materials & Methods: The present study 

was conducted based on an analytical and 

correlational design. The population of this 

study included the patients who were ready 

to undergo surgery at Imam Khomeini 

Hospital, Ilam, Iran. In total, 60 people (30 

females and 30 males) were selected using 

the available sampling method. The data 

were collected using Perceived stress 

questionnaire, Spielberger anxiety 

questionnaire, personality type D 

questionnaire (DS-14), and blood samples of 

the patients to measure the blood factors. 

The data were analyzed in SPSS software 

(version 21) using descriptive and inferential 

statistics.  

 

Findings: The results showed a significant 

relationship of psychological variables 

(stress, anxiety, personality trait D) with 

immunological (cortisol) and physiological 

(blood factors) variables (P<0.01). The 

results of regression analysis also showed 

that psychological variables (stress and 

anxiety) are able to predict the 

immunological and physiological states of 

the patients who are ready for surgery. It is 

worth mentioning that personality trait D 

also plays a significant role in this regard.  

 

Discussion & Conclusions: The results 

showed that the immune disorders during 

surgery created by psychological variables 

can cause biological changes in terms of 

health risk. Given the effect of psychological 

variables on the immune system, it is 

recommended to evaluate people with 

personality type D since this personality type 

can have effects on blood factors before and 

after surgery which can be an appropriate 

guideline for psychological interventions.  

 

Keywords: Immunological factors, 

Personality trait D, Psychological variables, 

Physiological factors, Surgery  
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