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Abstract
introduction: Self-esteem and the concept of self-worth are the most fundamental factors in the 
optimal development of a person’s personality. The objective of this study was to determine the 
effect of education using cognitive-behavioral hypnotherapy on the self-esteem of students with high 
induction 
Methods: This is a quasi-experimental study with pretest and posttest and a control group. The 
statistical population included all students living in the dormitory of Tehran University of Social 
Welfare and Rehabilitation Science with a high hypnotic induction. Sampling was carried out 
according to the inclusion criteria and based on the available sampling method. Of the volunteer 
students, employing Spiegel hypnosis induction scale, students with high induction criteria (HIP test 
score above 5) and lack of engagement on psychological and psychiatric treatments were screened 
and 24 students were randomly assigned into two groups of experimental (12 students) and control 
(12 students) and completed Coopersmith self-Esteem Inventory (CSEI) before and after the course 
and data are collected by self-reporting method. For data analysis, a statistical test of multivariate 
analysis of covariance and univariate analysis of variance test was used. 
Results: The findings showed that the cognitive-behavioral hypnotherapy treatment method changed 
the self-esteem of the students in the experimental group from (23.91±4.58) to (30.41±5.03) compared 
to the control group in the pretest (23.58±3.60). 23) and post-test (23.83±3.24) which was statistically 
significant (p <0.001), showed results in the study of subscales. The effects of cognitive-behavioral 
hypnotherapy on the dimensions of self-esteem (general (p <0.001), academic (p <0.001), family (p 
<0.001), and social (p <0.001)) of students with High hypnotic induction is significant (p <0.001).
Conclusions: according to the findings of this study, it was concluded that cognitive-behavioral 
hypnotherapy has a major role in order to promote the self-esteem of students. 
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چکیده
مقدمــه: عــزت نفــس و مفهــوم خــود ارزشــمندی از اساســی تریــن عوامــل در رشــد مطلــوب شــخصیت فــرد اســت .ایــن پژوهــش بــا 

هــدف تعییــن اثــر بخشــی هیپنــو تراپــی شــناختی-رفتاری بــر عــزت نفــس دانشــجویان دارای القــا پذیــری بــالا، انجــام شــد.
روش کار: ایــن پژوهــش نیمــه آزمایشــی از نــوع پیش آزمــون، پس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــود. جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش شــامل 
کلیــه دانشــجویان ســاکن خوابــگاه دانشــگاه علــوم بهزیســتی و توانبخشــی تهــران در ســال تحصیلــی 98-99 اســت. بــا توجــه به داشــتن 
مــلاک ورود بــه پژوهــش، از روش نمونــه گیــری داوطلبانــه و در دســترس اســتفاده شــده بدیــن صــورت کــه از بیــن دانشــجویان داوطلب، 
بــا بکارگیــری مقیــاس القــای هیپنوتیزمــی اشــپیگل، )نمــره تســت HIP آنهــا 5 و بالاتــر( 24 نفــر از دانشــجویان بــه صــورت تصادفــی 
در دو گــروه آزمایــش )12 نفــر( و کنتــرل )12 نفــر( قــرار گرفتنــد و بــه پرسشــنامه عــزت نفــس کوپــر اســمیت در قبــل و بعــد از دوره 
هیپنوتراپــی شــناختی-رفتاری پاســخ دادنــدو داده هــا بصــورت خــود گــزارش دهــی جمــع آوری گردیــد. بــرای تجزیــه و تحلیــل داده هــا 

از آزمــون آمــاری تحلیــل کوواریانــس چنــد متغیــری اســتفاده شــد.
یافتــه هــا: یافتــه هــا نشــان دادکــه روش درمانــی هیپنوتراپــی شــناختی رفتــاری باعــث تغییــر عــزت نفــس دانشــجویان گــروه آزمایش 
ــون )23/83±3/24(  ــس آزم ــون )3/60±23/58(  و پ ــش آزم ــرل در پی ــروه کنت ــه گ ــبت ب ــه )5/03±30/41( نس از )91/58±23/4( ب
ــرات دوره  ــج نشــان داد. اث ــاس هــا نتای ــود )p<0/001(، در بررســی خــرده مقی ــادار ب ــن مقــدار از نظــر آمــاری معن شــده اســت کــه ای
هیپنوتراپــی شــناختی- رفتــاری بــر ابعــاد عــزت نفــس )عمومــی )p<0/001(، تحصیلــی )p<0/001(، خانوادگــی )p<0/001(، و اجتماعی 

 .)p<001( دانشــجویان دارای تلقیــن پذیــری هیپنوتیزمــی بــالا معنــی دار اســت ))p<0/001(
نتیجــه گیــری: از یافتــه هــای ایــن پژوهــش نتیجــه گرفتــه شــد، عــلاوه بــر اینکــه هیپنوتراپــی شــناختی-رفتاری،نقش عمــده ای در 
افزایــش عــزت نفــس دانشــجویان دارد، میتوانــد یکــی از بهتریــن روشــها بــرای خودشناســی وراه یابــی بــه نــا خــودآگاه بــوده کــه فراگیری 

آن توســط مشــاوران و درمانگرانــی کــه بــا دانشــجویان ســروکار دارنــد توصیــه مــی گــردد.  
کلید واژه ها: تلقین پذیری، دانشجویان، عزت نفس، هیپنوتیزم، هیپنوتراپی شناختی-رفتاری.

مقدمه
عــزت نفــس کــه بــه عنــوان قضــاوت و نگــرش  شــخص نســبت 
ــن  ــت ]1،2[ از مهمتری ــده اس ــف ش ــود، تعری ــمندی خ ــه ارزش ب
عوامــل رشــد روانــی و شــخصیتی در افــراد اســت. عــزت نفــس 
ــش  ــس نق ــت نف ــر و روان ، تقوی ــلامت فک ــاء س ــق ارتق از طری
ــه  ــجویان ک ــی دانش ــرفت تحصیل ــری و پیش ــی در  یادگی مهم

قشــر وســیعی از افــراد جامعــه را تشــکیل مــی دهنــد، دارد. ســطح 
ــناختی،  ــج روانش ــی نتای ــس  در دوران کودک ــزت نف ــالای ع ب
اجتماعــی و شــغلی مطلــوب تــری را در بزرگســالی پیــش بینــی 
مــی کنــد ]5- 3[ عــزت نفــس بــالا همچنیــن باشــادکامی ]6[، 
تــاب آوری ]7[، خودکارآمــدی ]8[ و خــود تنظیمــی ]9[ رابطــه دارد. 
در مقابــل، عــزت نفــس پاییــن در بزرگســالی بــا ســلامت روانــی 
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ــر و ســطوح  ــداز اقتصــادی بدت ــر، چشــم ان و جســمانی ضعیــف ت
ــه  ــتقیم دارد ]10[. آنچ ــاط مس ــه ،ارتب ــار مجرمان ــری از  رفت بالات
در بســیاری از پژوهــش هــا وجــه اشــتراک بیــن آنهــا محســوب 
مــی گــردد، اکتســابی بــودن عــزت نفــس و تاثیــر گــذاری عوامــل 
محیطــی و مداخلــه گــر بــر آن مــی باشــد ] 11،12[. بیــن نظریــه 
پــردازان دراحتســاب و رســیدن بــه  عــزت نفس اختــلاف نظرهایی 
وجــود دارد، برخــی آن را منــوط بــه شــرایطی مــی داننــد کــه تــا 
ــه عــزت نفــس میســر نمــی  ــا نگــردد رســیدن ب آن شــرایط مهی
ــا ودر ســطح  ــب نیازه ــو در سلســله مرات ــال مازل ــرای مث شــود. ب
ــد  ــی کن ــس را مطــرح م ــزت نف ــا ع ــود ی ــه خ ــرام ب ــوم ، احت س
کــه مشــتمل بــر تمایــل شایســتگی، چیرگــی، پیشــرفت،توانمندی، 
کفایــت، اطمینــان، اســتقلال و آزادی اســت و زمانــی فرد احســاس 
ــن نیازهــا ارضــا  ــن ای ــد کــه ای ــدی مــی کن ارزشــمندی و توانمن
ــدام شــخص  ــی م ــس را ارزیاب ــزت نف ــرز ع ــا راج شــوند ]13[ وی
ــمندی  ــه ارزش ــبت ب ــاوت نس ــی قض ــا نوع ــود وی ــتن خ از خویش
ــی  ــت عموم ــت حال ــن صف ــه ای ــرده ک ــف ک ــود تعری وجــودی خ
ــر روش هــای  ــون اث ــا کن داشــته و زود گــذر نمــی باشــد ]14[. ت
درمانــی متفاوتــی از جملــه مهــارت هــای زندگــی ]15[، شــناختی 
رفتــاری ]16[، روان درمانــی یکپارچــه نگــر ]17[ بــر ارتقــاء عــزت 
نفــس مــورد بررســی قــرار گرفتــه اســت. یکــی ازایــن روش هــای 
تاثیــر گــذار هیپنوتراپــی مــی باشــد، بحــث هیپنوتیــزم از مباحــث 
بســیار جنجالــی در حیطــة پزشــکی و روان شناســی در چنــد دهــه 
ــه  ــته ب ــالیان گذش ــه در س ــوده ]18،19[ ک ــان ب ــر در کل جه اخی

محافــل علمــی داخــل کشــور نیــز کشــیده شــده اســت ]20[. 
تاریخچــه هیپنوتیــزم بــه صدهــا ســال پیــش بــر مــی گــردد. در 
واقــع در ابتــدا عــده ای ماهیــت جــن گیری کشــیش ها، شــفاهای 
نجومــی و مغناطیســی و تصــرف شــیطانی را بــه هیپنوتیــزم پیونــد 
ــش  ــل نق ــه دلی ــزم ب ــر هیپنوتی ــال های اخی ــد ]21[. در س داده ان
درمانــی اش در کنتــرل بســیاری از اختــلالات از جملــه افســردگی 
]22[. اختــلالات خــواب ]23[ و اختــلالات اضطرابــی ]24[، اعتبــار 
درخــور توجهــی در حرفــه روان-شناســی و پزشــکی کســب کــرده 
اســت. در پژوهشــی کــه توســط Willam بــا عنــوان اثــر بخشــی 
هیپنــو تراپــی شــناختی – رفتــاری )CBH ( در کاهــش اضطــراب 
ــن  ــود عملکــرد دانشــگاهی انجــام شــده اســت ای امتحــان و بهب
ــه روش CBH در کاهــش اضطــراب  ــد ک نتیجــه حاصــل گردی
ــی  ــد ]25[. در هیپنوتراپ ــی باش ــر م ــاران موث ــم آن در بیم و علائ
ــر  ــود، تصوی ــام میش ــرد انج ــرای ف ــه ب ــی ک ــطه تلقینات ــه واس ب
ســازی های جدیــدی در او شــکل می گیــرد کــه بــه دلیــل نقــش 
فعــال درمانگــر، ایــن بازســازی شــناختی ســریعتر اتفــاق می افتــد. 
ــر هیپنوتیــزم  ــوان بررســی تاثی ــا عن در همیــن راســتا پژوهشــی ب
ــجویان  ــراب در دانش ــش اضط ــر کاه ــی ب ــازی ذهن ــر س و تصوی

دانشــگاه اهــواز صــورت گرفتــه اســت کــه نتایــج حاکــی از وجــود 
رابطــه معنــی دار بیــن تصویــر ســازی ذهنــی و کاهــش اضطــراب 
ــه  ــزم را ب ــف هیپنوتی ــراد مختل ــوده اســت ]26[. اف دانشــجویان ب
ــه  ــی آن را ب ــد. بعض ــی کنن ــه م ــون تجرب ــای گوناگ ــورت ه ص
ــد. برخــی دیگــر  صــورت تغییــری در هوشــیاری شــرح مــی دهن
آن را حالتــی از آرامــش همــراه بــا دقتــی متمرکــز بیــان می کننــد 

 .]21[
ــناختی  ــی ش ــی، هیپنوتراپ ــای هیپنوتراپ ــواع روش ه ــی از ان یک
ــت  ــده اس ــداع گردی ــط Alladin اب ــه توس ــت ک ــاری اس -رفت
ــا  ــی ب ــب هیپنوتراپ ــاری، ترکی ــناختی -رفت ــی ش ]27[؛ هیپنوتراپ
ــاری اســت ]28[.  ــان شــناختی و رفت ــم درم تکنیــک هــا و مفاهی
هیپنوتراپــی شــناختی- رفتــاری بــر ایــن فــرض اســتوار اســت کــه 
بیشــتر آشــفتگی هــای روانشــناختی ، معلــول یــک شــکل منفــی 
ــه طــور  ــه طــوری کــه افــکار منفــی ب خــود هیپنوتیــزم اســت، ب
انتقــادی و حتــی بــدون اطــلاع آگاهانــه پذیرفتــه می شــوند. بــرای 
تغییــر ایــن افــکار نخســت بایــد مراجــع را از حضــور و نفــوذ آن هــا 
آگاه کــرد و ســپس بــه آن هــا آمــوزش داد تــا بــه کمــک بازســازی 
ــر و  ــت ت ــای مثب ــی ه ــزم، خودگوی ــت هیپنوتی ــناختی در حال ش
ســازگارانه تــری راداشــته باشــند ]30[. درهمیــن راســتا پژوهشــی 
بــا عنــوان درمــان شــناختی رفتــاری، ذهــن آگاهــی و هیپنوتیــزم 
بــه عنــوان روشــهای درمانــی بــرای اختــلال اضطــراب ، توســط 
کارولیــن دیتــج انجــام گرفتــه اســت ، نتایــج نشــان داده اســت کــه 
ــا مراجعیــن مهارتهــای  ترکیــب ایــن روشــها کمــک مــی کنــد ت
لازم را جهــت کاهــش نگرانــی بدســت آورده و نســبت بــه آینــده 
امیدوارتــر شــوند ]31[. پاییــن بــودن عــزت نفــس اغلــب عاملــی 
ــل ســوء اســتفاده، افســردگی، جــرم و  ــی از قبی مهــم در رفتارهای
جنایــت، انــزوا و تنهایــی، پاییــن بــودن ســطح موفقیــت، بیمــاری 
روانــی و ناشــادی اســت ]30[. در پژوهشــی دیگــری کــه توســط 
عباســعلی زارعــی و همــکاران بــا عنــوان هیپنوتراپــی شــناختی بــا 
چشــمان بــاز بــر افزایــش ســطح ســلامت روانــی انجــام گردیــد ، 
ایــن نتیجــه حاصــل شــد کــه هیپنــو تراپــی  محــاوره ای بعنــوان 
یــک الگــوی جدیــد و شــیوه ای نــو ســبب افزایش ســطح ســلامت 
روانــی بــه دلیــل اصــلاح نگــرش هــای منفــی و تغییــر باورهــای 
غلــط در افــراد مــی شــود ]32[. فرایند توانبخشــی در ذهــن ، زمانی 
صــورت مــی گیــرد کــه فــرد بــا الگوهــای جدیــد مواجــه و شــروع 
بــه تطبیــق آنچــه کــه آمــوزش دیــده بــا الگوهایــی کــه تــا کنــون 
در خــود ذخیــره نمــوده اســت ، مــی کنــد. ذهــن هــم چنــان بــه 
جســتجو ادامــه مــی دهــد تــا جاییکــه دریابد ، آنچــه را کــه آموزش 
دیــده بــا هیــچ یــک از الگوهایــی که تــا کنــون در نتیجــه تجربیات 
قبلــی خــود ذخیــره شــده انــد، هــم خوانــی ندارنــد. اینجاســت کــه 
ایــن تجربــه جدیــد تبدیــل بــه یــک الگویــی مــی گــردد کــه فــرد 
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بــه کمــک آن تمــام رخدادهــای مشــابه در آینــده را تشــخیص می 
ــی  ــوزش و توانبخش ــرورت آم ــر ض ــلاوه ب ــروزه ع ــد ]33[. ام ده
شــناختی در ســنین مختلــف ، عــزت نفــس بعنــوان یــک ضــرورت 
ــی  ــن و موقعیت ــر س ــراد در ه ــی اف ــی و اجتماع ــلامت روان در س
ــی  ــوزش توانبخش ــه آم ــه اینک ــه ب ــا توج ــت. ب ــده اس ــرح ش مط
شــناختی روشــی اســت بــرای کمــک بــه افــراد در جهــت افزایــش 
توانایــی آنهــا در پــردازش و تفســیر درســت اطلاعــات ، مــی تــوان 
گفــت کــه ایــن خدمــات بــه عنــوان یــک نیــاز اساســی و ضــرورت 
در زندگــی انســان عصــر حاضــر از اهمیــت بســزایی برخــوردار مــی 
باشــد. اگــر عــزت نفــس را همــان ســلامت ذهــن بدانیــم، در ایــن 
صــورت آمــوزش راهبردهــا، بــه منظــور توانمنــد ســازی افــراد مــی 
توانــد در حــوزه توانبخشــی شــناختی قــرار گیــرد. بازگشــت عــزت 
ــه  ــت ایگــو، یکــی از ســریعترین نتایجــی اســت ک نفــس و تقوی
ــش  ــاب افزای ــن در ب ــی بدســت آورد. بنابرای ــا هیپنوتراپ ــوان ب میت
ــا  ــناختی و ب ــی ش ــی در توانبخش ــو تراپ ــوزش  هیپن ــرات آم تاثی
ــل  ــن، عام ــس پایی ــزت نف ــه ع ــئله ک ــن مس ــن ای ــر گرفت در نظ
ــمانی در  ــی و جس ــکلات روحی-روان ــائل و مش ــیاری از مس بس
ــر  ــر از نظ ــق حاض ــت تحقی ــد ]34[، ارزش و اهمی ــراد می باش اف
ــردد.  ــی گ ــدی مشــخص م ــا ح ــود ت ــای موج ــوری و نظریه ه تئ
درایــن میــان قشــر دانشــجو بــه عنــوان آینــده ســازان جامعــه از 
اهمیــت خاصــی بــر خــوردار بــوده و دانشــجویانی کــه در خوابــگاه 
ــا مواجــه  ــا انواعــی از مشــکلات و کمبوده ــد ب ــی کنن ــی م زندگ
هســتند ]35،36[ ودوری از خانــواده نیــز مــی توانــد عاملــی باشــد 
کــه دانشــجویان نتواننــد خــود رابــا شــرایط تطبیــق داده و عــزت 
نفــس آنهــا دچــار مشــکل مــی گــردد. هــم چنیــن جدیــد بــودن 
ــاوت  ــای متف ــی و گروه ه ــی، مکان ــاظ زمان ــه لح ــق ب ــن تحقی ای
ــزه و  ــش انگی ــه افزای ــددی از جمل ــی متع ــد عمل ــد فوائ می توان
کیفیــت درمــان، کاهــش هزینــه ها، تســهیل و تســریع در رســیدن 
بــه نتایــج مطلــوب در جامعــه مــورد نظــر را در بــر داشــته باشــد. در 
کل هــدف اصلــی ایــن پژوهــش ، اثــر بخشــی آمــوزش با اســتفاده 
ــزت نفــس  ــا ع ــر ارتق ــاری ب ــی شــناختی –رفت از روش هیپنوتراپ

دانشــجویان بــا القــا پذیــری بــالا مــی باشــد.

روش کار
پیش آزمــون،  بــا  آزمایشــی  نیمــه  نــوع  از  تحقیــق  ایــن 
ــن پژوهــش  ــاری ای ــه آم ــود. جامع ــرل ب ــروه کنت ــون و گ پس آزم
ــوم بهزیســتی  ــگاه دانشــگاه عل ــه دانشــجویان ســاکن خواب را کلی
و توانبخشــی تهــران در ســال تحصیلــی 98-99 تشــکیل دادنــد. 
روش نمونــه گیــری بــه  صــورت داوطلبانــه و کامــلا هدفمندبــود 
ــن  ــگاه از بی ــطح دانش ــی در س ــوان عموم ــق فراخ ــه از طری ک
ــجویان  ــن دانش ــت. از بی ــورت گرف ــی  ص ــجویان خوایگاه دانش

ــا  ــره الق ــای ورودی : نم ــار ه ــا معی ــب ب ــد و داوطل ــه من علاق
پذیــری بــالا )نمــره تســت HIP آنهــا 5 و الــی 7( و عــدم اســتفاده 
ــی:  ــای خروج ــکی و معیاره ــناختی و روانپزش ــای روانش از درمانه
ــخ دادن  ــدوش پاس ــه، مخ ــتر از دو جلس ــردن در بیش ــرکت نک ش
پرسشــنامه هــا و عــدم تمایــل بــه حضــور در جلســات )بــا  3نفــر 
نفــر افــت آزمودنــی(، تعــداد 24 نفــر از آنهــا بــا بکارگیــری مقیــاس 
ــری  ــا پذی ــه الق ــی 7( ک ــا 5 ال ــره تســت HIP آنه ــپیگل )نم اش
بــالا داشــتند،غربال شــدند. بــرای انتخــاب حجــم نمونــه بــا توجــه 
بــه نظریــه Gall, M. D., Borg, & Gall مبنــی بــر بــه کار 
گیــری حداقــل 8 نفــر در گــروه هــای مداخلــه ای ]37[ بــرای هــر 
ــری  ــد. بکارگی ــه ش ــر گرفت ــر در نظ ــزش 12 نف ــد از ری ــروه بع گ
ــروه  ــر در گ ــده 12 نف ــال ش ــجوی غرب ــر دانش ــاس از 24 نف مقی
آزمایــش  و 12 نفــر در گــروه کنتــرل  بــه صــورت  تصادفــی ســاده 

قــرار گرفتنــد. 
اســمیت                                                          کوپــر  نفــس  عــزت  پرسشــنامه 
)Cooper smit( کوپــر اســمیت )1967( مقیــاس عــزت نفــس 
ــد 1954  ــرز دیمون ــاس راج ــد در مقی ــاس تجدی ــر اس ــود را ب خ
تهیــه و تدویــن کــرد. ایــن مقیــاس دارای 58 مــاده اســت کــه 50 
مــادة آن بــه 4 خــرده مقیــاس: عــزت نفــس کلــی، عــزت نفــس 
اجتماعــی، عــزت نفــس خانوادگــی و عــزت نفــس در محیــط کار 
ــره  ــیوه نم ــت. ش ــنج اس ــاده آن دروغ س ــه و 8 م ــاص یافت اختص
ــا  ــن معن ــه ای ــک ب ــر و ی ــه صــورت صف ــون ب ــن آزم ــذاری ای گ
اســت کــه پاســخ بلــی نمــرة یــک و پاســخ خیــر نمــره صفــر تعلق 
ــذاری  ــوس نمره گ ــورت معک ــه ص ــئوالات ب ــة س ــرد و بقی می گی
می شــود. یعنــی پاســخ خیــر نمــرة یــک و پاســخ بلــی نمــره صفــر 
ــر 50  ــرد. بدیهــی اســت کــه حداقــل نمــره صفــر و حداکث می گی
ــده از 8 ســئوال دروغ ســنج  ــان چــه پاســخ دهن ــود. چن خواهــد ب
بیــش از 4 نمــره بــه دســت آورد، بــه آن معنــی اســت کــه اعتبــار  
ــر از  ــود را بهت ــت خ ــرده اس ــعی ک ــی س ــن و آزمودن ــون پایی آزم
ــه ای کــه آزمــون  ــر حســب جامع ــوه دهــد. ب آن چــه هســت، جل
ــن دارای  ــا نمــرة بیشــتر از میانگی ــرادی ب در آن اجــرا می شــود اف
ــن دارای  ــر از میانگی ــرة کمت ــا نم ــرادی ب ــالا و اف ــس ب ــزت نف ع
عــزت نفــس پاییــن هســتند ]38،39[. اعتبــار و روایــی ایــن آزمــون 
چندیــن بــار بــرآورد و نســخه نهایــی آن بــه طــور جداگانــه در مورد 
آزمودنی هــای انگلیســی و عــرب زبــان اجــرا شــد، پــس از گذشــت 
شــش هفتــه آزمــون مجــدد انجــام گرفــت و ضریــب پایایــی آن 
ــران  ــارج، از ای ــران وخ ــا در ای ــی ه ــد .بررس ــت آم ــه دس 0/71 ب
بیانگــر آن اســت کــه ایــن آزمــون از اعتبــار و روایــی قابــل قبولــی 
ــنجی و در  ــران روانس ــا در ای ــون باره ــن آزم ــت. ای ــوردار اس برخ
پژوهــش هــا و پایــان  نامــه  هــای مختلفــی از ایــن ابــزار اســتفاده 
شــده  اســت ]40،41[. هــم چنیــن روایــی و پایایــی پرسشــنامه ی 
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عــزت نفــس کوپــر اســمیت در مطالعــه ی ثابــت و هومــن بــر روی 
600 نفــر دانــش آمــوز دختــر و پســر مقطــع دبیرســتان نشــان داد 
ضریــب اعتبــار پرسشــنامه 0/89 بــوده اســت. اعتمــاد علمــی ابــزار 
نیــز از طریــق بازآزمایــی انجــام شــد کــه ایــن پرسشــنامه ضریــب 
ــه  ــس از ســه ســال ب ــه و 0/70 پ ــس از 5 هفت ــی 0/88 را پ پایای

ــت آورد ]42[. دس
)HIP(: تست اشپیگل

ــری  ــزم پذی ــی از هیپنوتی ــع مطلق ــری، تاب ــن پذی ــزان تلقی  می
نیســت، بلکــه بطــور قابــل توجهــی تحــت تاثیــر انگیــزه ســوژه، 
نفــع و ضــرر ثانــوی وی از علائــم بیمــاری و هــم چنیــن رابطــه 
ــن  ــرد. در ای ــی گی ــرار م ــر ق ــا درمانگ ــده ب ــاد ش ــی ایج ی درمان
تحقیــق از مقیــاس القــای هیپنوتیزمــی )HIP بــا نقطــه بــرش 5( 
کــه یــک روش ده دقیقــه ای ارزیابــی هیپنوتیزمــی اســت، اســتفاده 
شــده اســت ]43[. امتیــاز دهــی تســت اشــپیگل بصــورت عملــی 
بــر اســاس چرخیــدن چشــم و قابــل نمایــش بــودن صلبیــه چشــم 
بیــن لبــه پایینــی عنبیــه و لبــه پلــک پاییــن مــی باشــد. )وقتــی 
صلبیــه معلــوم نباشــد=0 قســمتی از صلبیــه معلــوم باشــد=1 الــی 
4 و زمانــی کــه نیمــی یــا بیــش از نیمــی از صلبیــه معلــوم باشــد 
ــال 1987  ــه در س ــی ک ــای هیپنوتیزم ــاس الق ــی 7 ( .مقی = 5 ال

توســط دو روانپزشــک بــه نــام هــای herbert و spiegelابــداع 
شــد یــک روش ده دقیقــه ای ارزیابــی هیپنوتیــزم پذیــری اســت 
کــه در شــرایط بالینــی، اســتاندارد شــده و از روایــی واعتبــار بالایــی 
برخــوردار اســت. ایــن تســت طــی دو مطالعــه بــر روی 8796 نفــر 
ــا  ــه ه ــده، 75/. نمون ــت آم ــج بدس ــاس نتای ــر اس ــد. ب ــام ش انج
هیپنــوز پذیــر بودنــد ) %7 بســیار زیــاد، %48 متوســط و %20 کــم( 
ــا  ــج ب ــن نتای ــد. ای ــر نبودن ــوز پذی ــراد اصــلا هیپن ــا %25 اف تقریب
یافتــه هــای بدســت آمــده از ســایر مطالعــات کــه شــیوع اختلالات 
جــدی روانپزشــکی را در جمعیــت شــهری حــدود %20 تخمیــن زده 
ــه وســایر  ــالای نمون ــه حجــم ب ــی دارد. باتوجــه ب ــد، هــم خوان ان
شــاخص هــای آمــاری، نتایــج ایــن مطالعــه قابــل تعمیــم بــه کل 
جامعــه مــی باشــد ]44[. در ایــران نیــز روایــی و پایایــی مناســبی 
در پژوهــش هــا بــرای ایــن تســت گــزارش شــده اســت ]45،46[.
جلســات و اهــداف و محتــوای روش مداخلــه ای شــناختی-رفتاری 
ــر  ــار مناســبی دارد و ب ــه اعتب در )جــدول 1( آورده شــده اســت ک
ــت ]47[ دوره  ــته اس ــن گش ــه و تدوی ــاس روش CBH تهی اس
ــه دوره  ــد ک ــزار گردی ــگران برگ ــط پژوهش ــی توس ــای آموزش ه
هــای حرفــه ای هیپنوتراپــی را طــی کــرده بودنــد و دارای مــدرک 

معتبــر در ایــن زمینــه بودنــد.

 جدول 1: جلسات و اهداف و محتوای روش مداخله ای شناختی -رفتاری ]47[
تکالیفمحتواهدفجلسات

جلسه اول

سنجش عزت نفس با تست کوپر 
اسمیت

 ایجاد انگیزه
مطرح کردن قواعد گروه و صحبت 
مقدماتی در رابطه با طرح  )پره تاک(

برقراری ارتباط از طریق بررسی مشکل و افکار منفی- فرمولیشن 
دربارة طرح درمان- تقویت ایگو از طریق هیپنوز با چشمان بسته

نوشتن تکالیف روزانه 
)مانیتورینگ(

بازسازی شناختی در غیر هیپنوز و گرفتن تکالیف روزانه و تقویت تقویت ایگو و افزایش انگیزه- جلسه دوم
نداردایگو در هیپنوز با چشمان بسته

تقویت ایگو و جلسه سوم
آموزش

بازسازی شناختی در هیپنوز با چشمان بسته و تقویت ایگو در همین 
نداردحالت

بازسازی شناختی از طریق غیر هیپنوز و هیپنوز با چشمان بسته و آموزشجلسه چهارم
آموزش خود هیپنوتیزمی

انجام خود هیپنوتیزمی در 
منزل

آموزش تکنیک های رفتاری در غیر هیپنوز و در هیپنوز با چشمان آموزشجلسه پنجم
نداردبسته 

آموزش مهارتها و سنجش عزت نفس جلسه ششم
نداردآموزش مهارت های اجتماعی با تست کوپر اسمیت

قبــل از شــروع مداخلــه، گــروه آزمایــش و کنتــرل نســبت بــه پــر 
ــان  ــس از پای ــد و پ ــدام کردن ــس اق ــزت نف ــنامه ع ــردن پرسش ک
ــش روز  ــه در ش ــاعت ک ــک س ــه ی ــر جلس ــه) ه ــه مداخل 6جلس
ــه  ــر کلی ــس ب ــزت نف ــار( پرسشــنامه ع ــه ای یکب ، بصــورت هفت
آزمودنی هــای گــروه آزمایــش و کنتــرل اجــرا گردیــد.  بــه  منظــور 
رعایــت ملاحظــات اخلاقــی در پژوهــش حاضــر پژوهشــگر دوره 

ــه  ــد و ب ــوزش دی ــت آم ــا موفقی ــی را ب ــل هیپنوتراپ ــای کام ه
شــرکت کنندگان توضیــح داده شــد کــه شــرکت در ایــن پژوهــش 
ــد  ــی توانن ــد م ــان لازم دیدن ــر زم ــوده و ه ــه ب ــلا داوطلبان کام
ــا  ــه آن ه ــن ب ــم چنی ــد. ه ــراف دهن ــش انص ــرکت در پژوه از ش
ــان  ــزد مجری ــان داده شــد کــه اطلاعــات شــخصی آنهــا ن اطمین
ــام  ــد از انج ــد و بع ــی مان ــی م ــه باق ــورت محرمان ــه ص ــرح ب ط
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پژوهــش  نیــز پرسشــنامه ها و اطلاعــات شــخصی آنهــا  معــدوم 
خواهــد شــد. در پایــان پژوهــش بــرای گروه کنتــرل دوره آموزشــی 
برگــزار گردیــد و بــه آنهــا هدایایــی اهــدا شــد. بعــد از جمــع آوری 
پرسشــنامه هــا، داده هــا بــه وســیله نــرم افــزار SPSS نســخه 18  
و آزمــون تحلیــل واریانــس چنــد متغیــری مــورد تجزیــه و تحلیــل 

قــرار گرفتــه شــد.

یافته ها
از 24 نفــر شــرکت کننــده در پژوهــش 12 نفــر زن و 12 نفــر مــرد 
ــا دانشــجوی مقطــع کارشناســی و 14  ــر از آنه ــه 10 نف ــد ک بودن
نفــر دانشــجوی مقطــع کارشناســی ارشــد بودنــد. میانگیــن ســنی 
شــرکت کننــده گان در پژوهــش برابــر بــا 25/1 بود.برابــر بــا بــرای 
تجزیــه و تحلیــل داده هــا بعــد از بررســی نرمــال بــودن داده هــا بــا 

اســتفاده از آزمــون شــاپیرو ویلــک، از آزمــون پارامتریــک تحلیــل 
کوواریانــس چنــد متغیــری اســتفاده شــد. بــرای اســتفاده از تحلیــل 
کوواریانــس چنــد متغیــری رعایــت چنــد پیشــفرض مثــل آزمــون 
ــط  ــی خ ــن و همگن ــون لوی ــس )P=0/3 و F=0/38(، آزم ام باک
 P=0/99( ؛ عمومــی ،)F=0/50 و P=0/40( رگرســیون )خانوادگــی
 P=0/65( تحصیلــی ،)F=0/30 و P=0/44( اجتماعــی ،)F= 0/1 و
ــن پیــش  ــن پژوهــش همــه ای ــه در ای و F=0/23( لازم اســت ک
ــی  ــدا مشــخصات توصیف ــت شــده اســت. در ابت ــا رعای ــرض ه ف
ــه مرکــز، شــاخص  ــر هــا شــامل شــاخص هــای گرایــش ب متغی
هــای پراکندگــی ارائــه شــده اســت.لازم بــه ذکــر اســت کــه آنالیــز 
ــزار SPSS نســخه 18 و تحلیــل  ــرم اف ــا اســتفاده از ن داده هــا ب

کوواریانــس چنــد متغیــری انجــام گردیــد. 

 جدول 2:  مشخصات توصیفی )میانگین، انحراف معیار( و بررسی نرمال بودن متغیر های پژوهش بر حسب گروه

گروهمتغیر وابسته

آزمون شاپیرو ویلکزمان

پیش آزمون
میانگین± انحراف 

معیار

پس آزمون
میانگین±انحراف 

معیار
سطح معنی داریآماره

خانوادگی
4/67± 1/110/651±3/83آزمایش

0/9670/355
0/965±1/0733/75±3/67کنترل

عمومی
4/522±3/60515/92±13/42آزمایش

0/9750/159
3/525±3/70113/34±13/33کنترل

اجتماعی
0/985±0/8884/67±3/33آزمایش

0/9630/273
0/900±1/0843/41±3/42کنترل

تحصیلی
0/835±0/8885/17±3/33آزمایش

0/9440/068
0/985±0/9373/33±3/17کنترل

کل
5/035±4/5830/41±23/91آزمایش

0/9710/101
3/24±3/6823/83±23/58کنترل

ــای  ــود داده ه ــی ش ــاهده م ــوق مش ــدول ف ــه در ج ــور ک همانط
پژوهــش از توزیــع نرمالــی برخــوردار هســتند زیــرا مقــدار معنــی 
ــس  ــزت نف ــن ع ــن میانگی ــت. همچنی ــتر از 0/05 اس داری بیش

گــروه آزمایــش وکنتــرل در پیــش آزمــون نزدیــک بــه هــم مــی 
ــن بیشــتری  ــش میانگی ــروه آزمای ــون گ ــس آزم ــی در پ باشــد ول

ــد.  ــرل کســب کــرده ان ــه گــروه کنت نســبت ب
جدول4 : آزمون چند متغیری در مولفه های عزت نفس

درجه آزادی درجه آزادیFمیزان
خطا

سطح معنی 
توانمجذور اتاداری

88829/594150/0010/881/اثر پیلایی
0/1129/594150/0010/881لامبدای ویلکز

7/8929/594150/0010/881اثر هتلینگ
7/8929/594150/0010/881   بزرگ ترین ریشه روی
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ــت.  ــده اس ــه ش ــدول3( ارائ ــری در )ج ــد متغی ــون چن ــج آزم نتای
ــگ و  ــر هتلین ــز، اث ــدای ویلک ــی، لامب ــر پیلای ــون )اث ــار آزم چه
ــه  ــن مولف ــن هســتند بی ــن ریشــه روی( نشــان دهنده ای بزرگ تری
هــای عــزت نفــس در دو گــروه تفــاوت معنــی دار وجــود دارد. در 
ــون  ــان از آزم ــاد محقق ــتفاده زی ــه اس ــه ب ــا توج ــش ب ــن پژوه ای
ــج  ــکاران ]48[ نتای ــنهاد Brace و هم ــز و پیش ــدای ویلک لامب
آزمــون لامبــدای ویلکــز گــزارش شــده اســت. نتایــج آزمــون چنــد 

ــوط  ــه مرب ــای چهارگان ــه آزمون ه ــد ک ــان می ده ــری نش متغی
ــس  ــزت نف ــای ع ــه ه ــای پژوهــش در مولف ــه تفاضــل متغیره ب
ــی  ــر م ــارت  دیگ ــه  عب ــد. ب ــی دار می باش ــاری معن ــاظ آم از لح
تــوان گفــت دوره  هیپنوتراپــی بــر میانگیــن فاکتــور هــای آزمایــش 
)هیپنــو تراپــي شــناختی رفتــاری( نســبت بــه میانگیــن  کنتــرل، 
بــر روی متغیــر وابســته تأثیــر داشــته )p>/001( اســت. در ادامــه 

ــد متغیــری آمــده اســت. آزمــون چن

جدول5: تحلیل واریانس تک متغیری برای ابعاد عزت نفس

مجموع منبع
میانگین درجه آزادیمجذورات

مجذورات
F سطح

توان مجذور اتامعناداری
آماری

الگوی اصلاح شده

14/3552/879/22/0010/710/99خانوادگی
342/77568/5520/96/0010/851/000عمومی
24/9754/9922/59/0010/861/000اجتماعی

33/9256/7826/69/0010/881/000تحصیلی

گروه

3/77413/77412/124/003/402/908خانوادگی

37/150137/15011/363/003/387/890عمومی

10/310110/31046/632/001/7211/000اجتماعی
17/025117/02566/981/001/7881/000تحصیلی

نتایــج تحلیــل واریانــس در )جــدول 5( نشــان مــی دهــد میــزان 
تفــاوت ســازگاری ابعــاد عــزت نفــس بــرای عــزت نفــس خانوادگی 
0/40؛ عــزت نفــس عمومــی0/38؛  عــزت نفــس اجتماعــی0/72و 
ــوان  ــی می ت ــه عبارت ــد. ب ــی باش ــی0/78 م ــس تحصیل ــزت نف ع

گفــت بــه ترتیــب 40، 38، 72، 78 درصــد تغییــرات عــزت نفــس 
خانوادگــی، عمومــی، اجتماعــی و تحصیلــی بــه دلیــل قــرار گرفتن 
در گــروه  آزمایشــی می باشــد. در ادامــه نتایــج آزمــون کوواریانــس 

تــک متغیــری بــرای نمــره کل گــزارش شــده اســت.

جدول 6: تحلیل  کوواریانس تک متغیری برای نمره کل عزت نفس

سطح Fمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذوراتمنبع
توان آماریمجذور اتامعناداری

الگوی 
572/152286/0772/840/0010/871/000اصلاح شده

312/111312/1179/470/0010/791/000پیش آزمون
نمره کل 
263/111236/1160/120/0010/741/000عزت نفس

82/46213/92خطا

نتایــج تحلیــل کوواریانــس تــک متغیــری در )جــدول4( نشــان می 
دهــد میــزان تفــاوت عــزت نفــس بــرای عــزت نفــس برابــر 0/74 
اســت. بــه عبارتــی مــی تــوان گفــت 74 درصــد از تغییــرات عــزت 

نفــس بــه دلیــل قــرار گرفتــن در گــروه  آزمایشــی اســت.

بحث 
ایــن تحقیــق بــا هــدف تعییــن اثــر بخشــی هیپنوتراپــی شــناختی 

ــری  ــن پذی ــجویان دارای تلقی ــس دانش ــزت نف ــر ع ــاری ب -رفت
هیپنوتیزمــی بــالا، انجــام گردیــد. نتایــج نشــان داد هیپنــو تراپــی 
ــن  ــجویان دارای تلقی ــس دانش ــزت نف ــر ع ــاری ب ــناختی رفت ش
ــا نتایــج  ــه هــا ب ــود .ایــن یافت ــر ب ــالا موث پذیــری هیپنوتیزمــی ب
پژوهشــی کــه توســط ضیایــی و صادقپــور ، مبنــی بــر اثــر 
ــس و  ــزت نف ــر ع ــاری ب ــناختی – رفت ــی ش ــو تراپ ــی هیپن بخش
هیجــان خواهــی زنــان مبتــلا بــه افســردگی مراجعــه کننــده بــه 
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مراکــز مشــاوره انجــام گرفتــه اســت همســو اســت. نتایــج نشــان 
داد کــه هیپنوتراپــی شــناختی رفتــاری، بــا اســتفاده از تکنیکهــای 
ریلکسیشــن والقائــات افــکار مثبــت ، مــی توانــد در ارتقــائ عــزت 
نفــس و کاهــش افســردگی موثــر باشــد ]49[ در تبییــن یافته هــای 
پژوهــش حاضــر، می تــوان گفــت کــه در هیپنوتراپــی بــه واســطه 
ــازی های  ــر س ــود، تصوی ــام میش ــرد انج ــرای ف ــه ب ــی ک تلقینات
ــال  ــش فع ــل نق ــه دلی ــه ب ــرد ک ــکل می گی ــدی در او ش جدی
ــد. در  ــاق می افت ــریعتر اتف ــناختی س ــازی ش ــن بازس ــر، ای درمانگ
همیــن راستاپژوهشــی کــه توســط ســعید منــش و همــکاران انجام 
شــد مشــخص گردیــد کــه القائــات هیپنوتیزمــی در افزایــش عــزت 
نفــس نوجوانــان موثــر بــوده و مــی تــوان آن را بــه عنــوان یــک 
فاکتــور مهــم در افزایــش عــزت نفــس در نظــر گرفــت ]50[. یافته 
 Vanderlinden ــا پژوهــش هــای ایــن مطالعــه هــم چنیــن ب
ــان  ــوردن ]Golden .]51 در درم ــلالات خ ــکاران در اخت و هم
اضطــراب ]52[. Dowd در درد ]Shih .]53 و همــکاران در 
ــرد  ــدی و عملک ــر خودکارآم ــان افســردگی ]Barker .]54 ب درم
و   ]56[ تحصیلــی  خودکارآمــدی  افزایــش  در   Caban  ،]55[
Bowers در کاربــرد هیپنوتراپــی در درمــان اختلالات شــخصیت 
از دیگــر پژوهــش هــای مداخــلات  ]57[ همســو اســت و 
روانشناســی حمایــت مــی کنــد ]61-58[. بســیاری از محققیــن و 
متخصصــان بالینــی مشــاهده کــرده انــد کــه هیپنوتیــزم اثــر هــم 
افزایــی بــا ســایر درمــان هــا بــه وجــود مــی آورد، بــه ویــژه زمانــی 
کــه بــا درمــان شــناختی رفتــاری همــراه مــی شــود درمــان مبتنــی 
بــر هیپنوتیــزم، قدرتــی مضاعــف را در روش هــای درمان شــناختی 
رفتــاری ارائــه مــی کننــد ]45[. اساســاً درمــان شــناختي- رفتــاري 
ــد  ــناختي پدی ــرد ش ــي و رویک ــار درمان ــرد رفت ــق دو رویک از تلفی
آمــده اســت. امــروزه ایــن رویکــرد نظریــه و نگــرش هــاي نســبتاً 
ــا وجــه مشــترک  ــي را در خــود جــاي داده اســت کــه تنه متفاوت
آنهــا، توجــه بــه نقــش واســطه ی فرایندهاي شــناختي در پــردازش 
اطلاعــات و بــروز واکنــش فــرد بــه محــرک هاســت. ایــن رویکــرد 
از اصطلاحــات و مفاهیمــي اســتفاده مــي کنــد کــه بــه نحــوي در 
چارچــوب رفتــاري معنــا پیــدا مي کننــد و قابــل ارزیابي و ســنجش 
ــه  ــاری ب ــناختی- رفت ــان ش ــن، درم ــوند. همچنی ــي ش ــي م تلق
ــیار  ــي بس ــر تجرب ــري از نظ ــواع روان درمانگ ــي از ان ــوان یک عن
معتبــر اســت، بــه طــوري کــه نتایــج350 مطالعــه ی انجــام شــده 
در ایــن زمینــه، نشــان دهنــده ی کارایــي ایــن شــیوه ی درمانــي 
ــاي  ــلال ه ــد اخت ــناختی مانن ــاي روانش ــلال ه ــان اخت در درم

ــره اســت ]51[.  ــي، افســردگی و غی اضطراب
ــی  ــش از روان درمان ــری بی ــی، اث ــه هیپنوتراپ ــه اینک ــه ب ــا توج ب

هــای معمــول در توانبخشــی روانــی افــراد دارد، در تبییــن نتایــج 
یافتــه هــای ایــن پژوهــش، هیپنــو تراپــی شــناختی -رفتــاری را 
مــی تــوان بــه عنــوان یکــی از روشــهای آمــوزش ارتقــائ عــزت 
نفــس و توانمنــد ســازی دانشــجویان دانشــگاه علــوم بهزیســتی و 
ــا توجــه  ــت. ب ــا در نظــر گرف توانبخشــی، در حــوزه شــناختی آنه
ــرای کلیــه بیمــاران  ــه اینکــه تکنیکهــای القــای هیپنوتیزمــی ب ب
اعــم از روانشــناختی و جســمی  وجــود دارد و هــم چنیــن بــا توجــه 
بــه اینکــه بهتریــن وســیله خودشناســی وراه یابــی بــه ناخــودآگاه 
، هیپنوتیــزم بــوده و فراگیــری آن توســط جامعــه پزشــکی، 
روانشناســان بالینــی و ســایر درمانگــران واجــد شــرایط از اهمیــت 
بالایــی برخــوردار مــی باشــد، پیشــنهاد مــی گــردد از ایــن روش 
ــی و  ــات درمان ــز خدم ــی در مراک ــهای درمان ــایر روش ــار س در کن
بهداشــتی اســتفاده گــردد. و بــا توجــه بــه نتایج بدســت آمــده مبنی 
بــر تاثیــر هیپنوتراپــی شــناختی رفتــاری بــر عــزت نفــس خانوادگی 
و اجتماعــی دانشــچویان، پیشــنهاد مــی گــردد کــه چهــت اســتفاده 
ــی،  ــی، خانوادگ ــط عاظف ــود رواب ــان و بهب ــوق در درم از روش ف
اجتماعــی و هــم چنیــن مســائل و مشــکلات زناشــویی در مراکــز 
مشــاوره خانــواده و ازدواج، دوره هــای آموزشــی زیــر نظــر انجمــن 

علمــی هیپنوتیــزم بالینــی ایــران، برگــزار گــردد.
ــه در  ــد انجــام مطالع ــای مانن ــت ه ــن پژوهــش داری محدودی ای
یــک مرکــز، نداشــتن دوره هــای پیگیــری دراز مــدت بــه منظــور 
ــه  ــردد ب ــی گ ــود. پیشــنهاد م ــه  ب ــدگاری مداخل ــر مان بررســی اث
منظــور افزایــش تعمیــم پذیــری داده هــا  ایــن مطالعه در در ســطح 
چنــد دانشــگاه همچنیــن بــا دوره هــای پیگیــری در طــول زمــان 

انجــام شــود.

نتیجه گیری 
نتایــج نشــان داد هیپنــو تراپــی شــناختی رفتــاری بــر عــزت نفــس 
ــود.  ــر ب ــالا موث ــی ب ــری هیپنوتیزم ــن پذی دانشــجویان دارای تلقی
پیشــنهاد مــی گــردد از ایــن روش در کنارســایر روشــهای درمانــی 
در مراکــز خدمــات درمانــی و بهداشــتی اســتفاده گــردد. بــا در نظــر 
گرفتــن اینکــه ایــن پژوهــش در یــک محــدوده زمانــی مشــخص 
صــورت گرفتــه و بــه ســنجش مقطعــی عــزت نفــس دانشــجویان 
پرداختــه اســت، لــذا پیشــنهاد مــی گــردد در پژوهــش هــای آتــی 
بــه ســنجش اثــر هیپنوتراپــی بــر عــزت نفــس دانشــجویان در یک 
فراینــد طولــی و پیگیــری چنــد ماهــه و چنــد ســاله پرداختــه شــود 
و هــم چنیــن پیشــنهاد مــی شــود کــه پژوهشــهای مشــابه ای کــه 
ــر هــای روانشــناختی از  ــر روی ســایر متغی ــی را ب ــر هیپنوتراپ تاثی
ــده انجــام  ــی ســنجد، در آین ــه اضطــراب، افســردگی و.. را م جمل
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گیــرد.

سپاسگزاری
ایــن پژوهــش بــر گرفتــه از پایــان نامــه دکتــری رشــته مشــاوره 
)کــد101216029730070( اســت کــه ســازمان حامی آن دانشــگاه 
آزاد اســلامی واحــد تهــران مرکزی بــا شــماره 1921602972007و  
ــکده  ــه دانش ــلاق در جلس ــه اخ ــدن در کمیت ــرح ش ــس از مط پ
ــا کــد  پزشــکی- دانشــگاه علــوم پزشــکی آزاد اســلامی تهــران ب

اخــلاق IR.IAU.TMU.REC.1399.310  مــورد تصویــب 
قــرار گرفــت. .نویســندگان بــر خــود لازم مــی داننــد کــه از تمامــی 
ــد تشــکر و  دانشــجویانی کــه در دوره آموزشــی شــرکت کــرده ان

قدردانــی کننــد.

تضاد منافع
ــارض  ــش تع ــن پژوه ــه در ای ــد ک ــی دارن ــان م ــندگان اذع نویس

ــدارد. ــود ن ــی وج منافع
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