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 چکیده
 خوردن درباره نادرست های نگرش و رفتارها ریاخ یها سال در مقدمه:

 سلامت کاهش در یمهم نقش است که شیافزا به رو یریطور چشمگ به
 سبک در یمشکلات هب توان می. در این زمینه دارند یروان و یجسم
 با پژوهش نیا. کرد اشاره فشارخون و سلامت دهنده ارتقاء یزندگ
 دهنده ارتقاء یزندگ سبک بر یزشیانگ مصاحبه تأثیر یبررس هدف

 :روش .شد انجام خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون و سلامت
 .بود گواه گروه با آزمون پس و آزمون شیپ طرح با یتجرب مهینپژوهش 

 مراکز به کننده مراجعه خوردن اختلال به مبتلا زنان همه ،پژوهش جامعه
 که بودند نفر 06 پژوهش نمونه. بودند 7931 بهارر د اهواز شهر مشاوره

 گروه دو در یتصادف روش با و انتخاب دسترس در گیری نمونه روش با
 دهنده ارتقاء یزندگ سبک نظر از گروه دو هر. شدند نیگزیجا یمساو

 آزمون شیپ مراحل در فشارخون و (7331)والکر و همکاران،  سلامت
 انسیکووار لیتحل یها روش با ها  داده. ندشد یابیارز آزمون پس و

نتایج نشان  :ها یافته .شدند لیتحل یریمتغ تک انسیکووار و یریچندمتغ
 ارتقاء یزندگ سبک شیافزا باعث یمعنادار طور به یزشیانگ مصاحبه داد

 شد خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون کاهش و سلامت دهنده
(61/6≥p). بر یزشیانگ مصاحبه تیاهم از یکحانتایج  :گیری نتیجه 

 به مبتلا زنان فشارخون و سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبک بهبود
 .باشد می خوردن اختلال

 

 سلامت، دهنده ارتقاء یزندگ سبک ،یزشیانگ مصاحبه واژگان کلیدی:
 .خوردن اختلال ،فشارخون

 
 
 

 

Abstract 

Objective: In recent years, improper eating behaviors have 

increased, which play an important role in reducing physical 

and mental health. In this case, there are problems in the 

lifestyle promoting health and blood pressure. this research 

aimed to investigate the effect of motivational interviewing on 

health promoting lifestyles and blood pressure of women with 

eating disorders. Method: Present research was a semi-

experimental with a pre-test and post-test with a control group. 

The statistical population was included all women with eating 

disorders that referred to the counseling centers of Ahvaz city in 

spring of 2018 year. Sample research was 60people that were 

selected by randomly assighnes to two equal groups. Both group 

evaluated fromhealth promoting lifestyles and blood pressure in 

the pre-test and post-test stages. The data were analyzed by 

multivariate analysis of covariance and univariate analysis of 

covariance methods. Findings: The findings motivational 

interviewing significantly led to increase health promoting 

lifestyles and decrease blood pressure of women with eating 

disorders (p≥0/05). Conclusion: Results indicate the importance 

of motivational interviewing on improves the health promoting 

lifestyles and blood pressure of women with eating disorders. 

 

Keywords: Motivational Interviewing, Health Promoting 

Lifestyles, Blood Pressure, Eating Disorders. 
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 تاثیر مصاحبه انگیزشی بر سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت و فشار خون زنان مبتلا به... :نجارنصب و دشت بزرگی

  

 

 مقدمه

 کننده نگران لعوام از یکی 7خوردن اختلال

 سرعت به آن نرخ 7316 دهه از که است سلامت

 یمعنا به خوردن اختلال. است شیافزا به رو

 که است خوردن نادرست های نگرش و رفتارها

 خوردن غذا در اختلال رهیزنج کی صورت به

 شناختی روان دگاهید از(. 2670 ،2ویبوس)است 

 از شود که می جادیا یافراد در خوردن اختلال

 دل و برند یم رنج یدرون عذاب و شوبآ

 یبرا و است یجسمان مسائل ها آن یمشغول

 و کوک) آورند یم رو غذا به آرامش احساس

 یدارا خوردن اختلال(. 2671 ،9نگرینیل

 یرفتارها شدن مختل جمله از یبارز اتیخصوص

 خود افکار در بارز اختلال و ای تغذیه متعادل

قاگدی و )آ باشد یم خود و غذا به نسبت

 هرزه ها آن نیتر معمول که (7930اعتمادی، 

 ،یپرخور اختلال نشخوار، اختلال ،یخوار

 .باشند می یعصب ییاشتها پر و یعصب اشتهایی بی

 و خوردن اختلال وعیش (.2674 ،4یال و لیسمیس)

 ن،ییپا نفس اعتمادبه مانند آن به وابسته مشکلات

 به ینبد ریتصو از نییپا تیرضا و ملال ،ینیغمگ

 و یافته افزایش ریاخ یها سال در یشگرف طرز

 (.2679 هوکن، و هوک) است شیافزا به رو هنوز

 اختلال به مبتلا افراد مشکلات از یکی 

 ارتقاء یزندگ سبک به مربوط مشکلات خوردن،

 توماس، وادن، ج،یفالکانبر)است  سلامت دهنده

 (.2679 ،1کاتوریفابر و سارور ،یلیکورن-جونز

                                                           
1. Eating Disorder 
2. Boisseau 

3. Cook & Leininger 
4. Cicmil & Eli 

5. Faulconbridge, Wadden, Thomas, Jones-Corneille, 

Sarwer & Fabricatore 

 بر مؤثر ارکان نیمهمتر از یکی یزندگ سبک

 معمول و یعاد های فعالیت شامل و است یسلامت

 خود یزندگ در را ها آن افراد که باشد یم روزانه

 نیا که طوری به اند، رفتهیپذ قبول قابل طور به

 اسپنس،) گذارند می تأثیر یسلامت یرو ها تیفعال

 ،0کمپبل و کرافورد هسکث، ورت،یل وقتن،ین مک

 عنوان به سلامت یکنون یایدن در(. 2679

 بالا جهت مردم که شود یم یتلق مهم یدستاورد

 و مزمن های بیماری از یدور ،یزندگ تیفیک بردن

 طبق نیهمچن. هستند آن دنبال به زودرس مرگ

 درصد 06 1یجهان بهداشت سازمان گزارش

 در ومیر مرگ درصد 06و  جهان در ومیر مرگ

 یزندگ سبک علت به توسعه درحال یکشورها

 و است شیافزا به رو زانیم نیا و است ناسالم

 سال تا یجهان بهداشت سازمان اهداف از یکی

 یزندگ سبک ای سالم یزندگ سبک ارتقاء 2626

گلداسمیت و ) است افراد در سلامت دهنده ارتقاء

 دهنده ارتقاء یزندگ سبک(. 2670 ،0همکاران

 از انهآگاه صورت به که است یندیفرا سلامت

 و شود یم انجام سلامت ارتقاء هدف با فرد طرف

 ساختن توانمند به منجر که است ییرفتارها شامل

 در خود سلامت بر کنترل شیافزا یبرا افراد

شود  می جامعه و فرد سلامت بهبود تینها

 طور به(. 2670 ،3پان و ویل وانگ، وو، وانگ،یچ)

 یمنبع سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبک یکل

 تأثیر و است یزندگ تیفیک بهبود جهت ودمندس

                                                           
6. Spence, McNaughton, Lioret, Hesketh, Crawford, 

& Campbell 

7. World Health Organization 
8. Goldschmidt & et al 
9.Chuang, Wu, Wang, Liu & Pan 
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 شیافزا ،یبهداشت های هزینه کاهش بر یریچشمگ

 دارد ها آن یزندگ تیفیک بهبود و افراد عمر طول

 (.2671 ،7رولریت و اکرام بانا،-ال توما،-کارنات)

 نشـان( 2679و همکاران ) 2مطالعات دی جونگ

 ـتیفکی دارای خـوردن اختلال با افراد داد

 شتریب چه هر شیافزا با و بوده تری پایین یـدگزن

 ـدایپ اهشک زین یزندگ تیفکی خوردنت اختلالا

 بر یانیبن اقدامات به ازین امر نیا .هنـد یمـ

 یها وهیش و سلامت نهیزم در جامعه ای ها ستمیس

 دیفوا تداوم و تیموفق یبرا را سالم یزندگ

 ن،یالد نیع رانیکب) سازد یم نشان خاطر یبهداشت

 به مبتلا افراد مشکلات از گرید یکی (.7932

است  فشارخون مشکلات خوردن، اختلال

 (.2677 ،9بار و ندنیل دفورد،یب)

 بودن علامت یب باوجود فشارخون یماریب 

 در شود و می کشنده وارضع و اتیشکا به منجر

 جان یماریب نیا اثر در نفر ونیلیم 1 سالانه جهان

 ،4لیاسرائ و گوئرایف) دهند یم دست از را خود

اساسی یک بیماری چند علیتی  فشارخون(. 2671

است که علل ژنتیک، رفتاری، خانوادگی، تغذیه، 

عدم تحرک و فشار روانی از علل مهم آن هستند 

(. از این 7931یزدی و حسینیان،  بندها، )علاقه

های آشکار و قابل  بیماری به دلیل نداشتن نشانه

خاموش یافت  تشخیص، تحت عنوان قاتل

 (.2672، 1شود )شارما می

 به یاتیح علائم از یکی عنوان به فشارخون

 در خون توسط که است یفشار مقدار یمعنا

                                                           
1. Kurnat-Thoma, El-Banna, Oakcrum & Tyroler 
2. Dejong & et al 

3. Bedford, Linden & Barr 

4. Figueira & Israel 
5.Sharma 

 عدم باعث و کند یم وارد ها رگ وارهید به انیجر

 کننده منبسط و کننده منقبض عوامل نیب تعادل

 سکته ،یقلب یناتوان در شود که می یخون عروق

(. 2670 ،0شولتز)است  مؤثر هیلک یناتوان و یمغز

 دراما است  دارو فشارخون درمان راه نیتر عمده

 مداخلات از دارو مصرف بر علاوه ریاخ های دهه

 زین یزندگ سبک رییتغ ای شناختی روان و یرفتار

 شده استفاده یماریب نیا کنترل و یریشگیپ یبرا

 (.7930 ،یغلام) است

 یها یژگیو بهبود در که ییها روش از یکی

 است 1یزشیانگ مصاحبه است، مؤثر شناختی روان

 منظور به یرهنمود و محور مراجع یروش که

 از رییتغ یبرا یدرون زهیانگ شیافزا و تیتقو

 و دهایترد حل و ییشناسا کشف، قیطر

 مصاحبه از استفادهامروزه . است ییدوسوگرا

 است شیافزا حال در سرعت به ایدن در یزشیانگ

 شناختی روان اختلالات و ادیاعت زهحو بر و علاوه

است  مؤثر زین بهداشت ارتقاء و سلامت حوزه در

 و 0دینکیک را،یاچت خ،یپار ن،یگول ،یگردنسک)

 کردیرو یزشیانگ مصاحبه(. 2679 همکاران،

 تجارب، بر که است یمحور مراجع مشاوره

 کند یم دیتاک مراجع یها برنامه و ها ارزش اهداف،

 زهیانگ شیافزا یزشینگا مصاحبه یاصل هدف

 یجا به یدرون زهیانگ نیا. است رییتغ یبرا یدرون

 منظور به گرانید تلاش مانند یرونیب منابع از نکهیا

 اهداف از ردیبگ صورت اجبار ای و بیفر ب،یترغ

 مصاحبه .ردیگ یم سرچشمه فرد یها ارزش و

 آوردن دست به با تا کند یم کمک فرد به یزشیانگ

                                                           
6.Schultz 
7. Motivational interviewing 
8. Grodensky, Golin, Parikh, Ochtera & Kincaid 
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و  کند شتریب را خود تیرضا احساس هدف،

 ندارد وجود ها آن به دنیرس احتمال که را یاهداف

 کنار کند، ینم فراهم را او یعاطف تیرضا و

 ،7کافلد و اسپورک چ،یواندرل کلونک،) بگذارد

2670.) 

مصاحبه  تأثیربا اینکه پژوهشی با هدف بررسی 

انگیزشی بر سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت و 

تلا به اختلال خوردن انجام زنان مب فشارخون

مصاحبه  تأثیرهای اندکی درباره  نشده، اما پژوهش

ارتقاء دهنده سلامت و  یبر سبک زندگ یزشیانگ

که در ادامه به نتایج  شده انجام فشارخون

شود. برای مثال برادران،  ها پرداخته می پژوهش

( در پژوهشی با 7931زارع، علی پور و فرزاد )

 های شاخصحبه انگیزشی بر عنوان اثربخشی مصا

 فشارخونو جسمانی در بیماران با  شناختی روان

 فشارخونبیمار مبتلا به  20اساسی که بر روی 

اساسی به این نتیجه رسیدند که بین دو گروه در 

آن،  های مقیاسو زیر  شناختی روانبهزیستی 

سیستولیک و  فشارخونهمجوشی شناختی و 

 د داشت.دیاستولیک تفاوت معناداری وجو

نویدیان، عابدی، باغبان، فاتحی زاده و 

الف( ضمن پژوهشی با عنوان  7903پورشریفی )

مصاحبه انگیزشی بر تغییرات سبک زندگی  تأثیر

 07مراجعان مبتلا به پرفشاری خون که بر روی 

سیستولیک بین  فشارخونبا  کننده مراجعهبیمار 

 میلی متر جیوه به این نتیجه رسیدند 706تا  721

که سبک زندگی گروه مداخله پس از اجرای 

 معناداری بهبود یافته بود. طور بهمصاحبه انگیزشی 

نویدیان، عابدی، باغبان، فاتحی زاده و 

                                                           
1. Klonek, Wunderlich, Spurk & Kauffeld 

 تأثیرب( در پژوهشی با عنوان  7903پورشریفی )

مراجعان مبتلا به  فشارخونمصاحبه انگیزشی بر 

بیمار مبتلا به  06پرفشاری خون که بر روی 

ی خون انجام دادند به این نیتجه رسیدند پرفشار

سیستولی و دیاستولی  فشارخونکه میانگین 

معناداری پس از مداخله در گروه آزمایش  طور به

 بود. تر پاییننسبت به گروه کنترل 

و همکاران  2بران، پورتنر، گرینگر، هیل، یونگ

( ضمن پژوهشی درباره مصاحبه انگیزشی 2670)

از سرطان، اثربخشی اولیه  نیافتگا نجاتتلفنی بر 

نفر انجام  23و نکات یادگرفته شده که بر روی 

دادند به این نتیجه رسیدند که مصاحبه انگیزشی 

باعث کاهش وزن و بهبود دستیابی به اهداف، 

زیستی کلینیکی مثل  های شاخصکیفیت زندگی و 

شد. رن، یانگ،  فشارخونکاهش کلسترول و 

( در پژوهشی با 2674) 9براونینگ، توماس و لیو

درمان مصاحبه انگیزشی بر کنترل  تأثیرعنوان 

: یک کارآزمایی بالینی تصادفی شده و فشارخون

فراتحلیل به این نتیجه رسیدند که مصاحبه 

سیستولی در  فشارخونانگیزشی باعث کاهش 

و پیگیری شد. هاردکاستل،  آزمون پسمراحل 

وهشی ( در پژ2679) 4تیلور، بیلی، هارلی و هاگر

با عنوان اثربخشی مداخلات مبتنی بر مصاحبه 

انگیزشی بر کاهش وزن، فعالیت فیزیکی و عوامل 

خطر بیماری قلبی عروقی، به این نتیجه رسیدند 

و  آزمون پسکه مصاحبه انگیزشی در مرحله 

ماهه باعث کاهش وزن و افزایش  72پیگیری 

ساکاریا، دی -فعالیت فیزیکی شد. پیرلوت، کیسبو

                                                           
2. Braun, Portner, Grainger, Hill & Young 

3. Ren, Yang, Browning, Thomas & Liu 

4. Hardcastle, Taylor, Bailey, Harley & Hagger 
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( ضمن 2672) 7سیسکو، الیوت و مک کانونفران

مصاحبه انگیزشی در ارتقای  تأثیرپژوهشی درباره 

سلامت گزارش کردند که مصاحبه انگیزشی 

برای مداخلات با هدف بهبود ارتقای  مؤثرروشی 

معناداری در تغییر رژیم  تأثیرسلامت است و 

 غذایی داشت.

از رشد  یمختلف حاک یها پژوهش جینتا

 یدر کشورها ی و فشارخونچاقروزافزون 

مساله از  نیاست. ا رانیاز جمله ا توسعه درحال

 است مؤثر یجسم یها یماریب یسو بر الگو کی

را سبب  یو روان یمشکلات روح یو از طرف

 یعلاوه بر آن اختلال خوردن نقش منف .شود یم

از  شناختی روانمثبت  یها یژگیو ریدر سا یادیز

 قیدارد و از طر یزندگ تیفیجمله سلامت و ک

 ییباعث افت کارآ یفکر یها یریها و درگ چالش

 یکه مسئول حفظ و ارتقا زنان ژهیو افراد به

با توجه به . شود یهستند، م خانوادهسلامت 

 یها پژوهشو با توجه به اینکه  شده مطرحمباحث 

پژوهش  انجام شده است، در این زمینه یاندک

 که است السو نیا به ییپاسخگو دنبال به حاضر

 دهنده ارتقاء یزندگ سبک بر یزشیانگ مصاحبه ایآ

 خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون و سلامت

 دارد؟ تأثیر

 

 روش

 و آزمون شیپ طرح با یتجرب مهین حاضر پژوهش

. باشد می گواه و شیآزما یها گروه با آزمون پس

 به مبتلا زنان همه پژوهش نیا یآمار جامعه

 مرکزدو  به کننده اجعهمر خوردن اختلال

                                                           
1. Pirlott, Kisbu-Sakarya, DeFrancesco, Elliot & 

MacKinnon 

)لبخند زندگی و  اهواز شهر مشاوره خصوصی

 بودند. 7931 سال بهار فصل درباران( 

 نفر 06جامعه  یاعضا انیم از نمونه انتخاب یبرا

 طور به و انتخاب دسترسدر  گیری نمونه روش با

 گروه نفر 96) یمساو گروه دو در یتصادف

 رارق( گواه گروه نفر 96 و یزشیانگ مصاحبه

 که بود گونه نیا به پژوهش ینحوه اجرا .ندگرفت

 و اهواز شهر مشاوره مراکزمراجعه به  از پس

دو  یهمکار ،پژوهش و ضرورت تیاهم حیتوض

مرکز مشاوره فعال در زمینه مشکلات خوردن 

 .شد جلب پژوهش انجام جهت

مراکز مشاوره مورد نظر )لبخند زندگی و 

خوردن را به  باران(، افراد مبتلا به اختلال

 شده یمعرف افراد سپس. پژوهشگر معرفی نمودند

 صورت در و لیتکم را خوردن پرسشنامه اختلال

 و شده انتخاب نمونه عنوان به لازم نمره کسب

 گیری نمونه دیرس نفر 06 ها آن تعداد که یهنگام

گروه آزمایش در یکی از مراکز  و تکمیل گردید

عرض آموزش مشاوره )مرکز مشاوره باران( در م

 اصل انیب ضمن که است ذکر به لازم. قرار گرفتند

 شرکت نامه رضایت کنندگان شرکت از ،یرازدار

 مراحل در گروه دو هر. شد گرفته پژوهش در

 یزندگ سبک نظر از آزمون پس و آزمون شیپ

. ندشد یابیارز فشارخون و سلامت دهنده ارتقاء

 تلالاخ به ابتلا شامل مطالعه به ورود یارهایمع

 مصرف عدم سال، 21-46 سن داشتن خوردن،

 یرخدادها وقوع عدم ،یروانپزشک یداروها

 دوستان ای شاوندانیخو مرگ و طلاق مانند زا تنش

 از همزمان استفاده عدم و گذشته ماه سه در

 قیتحق دوره طول در است ذکر قابل یروشها
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 تحت یها گروه یبررس منظور به ریز یابزارها

 . آموزشگرفت قرار تفادهاس مورد شیآزما

جلسه  0( شامل 7931و همکاران ) ینیعبدالحس

  یمحتو و   ها هدف  ادامه بود. در  ای دقیقه 36

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

( 7جدول )در خلاصه  طور به یزشیمصاحبه انگ

ارائه  یشنهادیپ روش اساس بر یزشیانگ مصاحبه

 .شود می

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 محتوی هدف جلسه و عنوان

 جلسه اول:

 آشنایی

آماده ساختن مراجعان برای مصاحبه انگیزشی 

 گروهی

فلسفه تسهیل گر،  معارفه، هنجارها و فرایند گروه،

 تمرین آزادی و تمرین ابعاد تاثیر رفتار

 جلسه دوم:

 چرخه تغییر 

ارزیابی و تعیین مراحل تغییر و ایجاد تمایل 

 درونی برای تغییر

افزایش و تقویت فرایند شناسایی مشکل و تمایل به 

تغییر، تمرین چرخه تغییر ارزیابی، بهبود تعهد و 

 اطمینان به خود

 جلسه سوم:

 حساساتا

حرکت از ضرورت و احساس نیاز بیرونی به 

 سمت تمایل درونی برای تغییر

تمرین شناسایی احساسات، تمرین و تکمیل تمرین 

 ابعاد تاثیر با ابعاد احساسی

 جلسه چهارم:

ابعاد مثبت و منفی  

 رفتار و تغییر

تمرکز بر محور دوسوگرایی مراجعان، چیزهای 

خصوص  خوب در چندان نهخوب و چیزهای 

 رفتار

کوتاه مدت و  های یانزتمرین بارش ذهنی سود و 

بلند مدت، تمرین تکمیل جداول ابعاد مثبت و منفی 

 اصلاحی و جایگزین های ینهگزو توصیف و تمرین 

 جلسه پنجم:

 ها ارزش

، شناسایی و تایید و تصدیق یساز شفاف

مراجعان، افزایش آگاهی مراجعان از  یها ارزش

فردی و افزایش  یها ارزشو  تفاوت بین رفتار

 بحث و استدلال مراجعان برای تغییر

، انجام تمرین شناسایی و ها ارزشتعریف 

درجه یک، تمرین تعریف  یها ارزش بندی یتاولو

 و تمرین تطابق ارزش و رفتار ها ارزش

 جلسه ششم:

 انداز چشم 

بهبود تعهد، سطح اعتماد و اطمینان و انگیزش 

 فرد برای تغییر

و مقابله با  یزبرانگ وسوسه های یتموقعایی شناس

جلسات قبلی  های ینتمر یبند جمع، خصلاه و ها آن

و آمادگی شروع برنامه  انداز چشمدر قالب تمرین 

 تغییر رفتار

 

 ساختار و محتوی جلسات مصاحبه انگیزشی .3جدول 
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 بزارا

: پرسشنامه اختلال 7پرسشنامه اختلال خوردن -7

 (7309خوردن توسط گارنر و همکاران در سال )

گویه که با استفاده  20ساخته شد. این ابزار دارای 

 برای =6از مقیاس شش درجه ای لیکرت )

 =7اوقات،  ندرت و گاهی های هرگز، به گزینه

همیشه(  =9معمولا و =2اوقات،  اغلب

شود. نمره ابزار با مجموع نمره  می یگذار نمره

 6گویه ها به دست می آید، لذا دامنه نمرات بین 

است و نمره بالاتر به معنای اختلال خوردن  10تا 

. برتوز، پیردریو، گودارت، کورکاس باشد میبیشتر 

روایی سازه ابزار تایید و  ،(2661) 2و هویلند

گزارش  12/6پایایی آن با روش آلفای کرونباخ 

پایایی  ،(7903کردند. همچنین شایقیان و وفایی )

گزارش  10/6آن را با روش آلفای کرونباخ 

کردند. در این پژوهش پایایی با روش آلفای 

 محاسبه شد. 10/6کرونباخ 

پرسشنامه سبک زندگی ارتقاء دهنده  -2

پرسشنامه سبک زندگی ارتقاء دهنده  :9سلامت

 ،(7331)سلامت توسط والکر و همکاران در سال 

( و شش بعد یهگو 12ساخته شد. این ابزار دارای )

 0گویه(، فعالیت جسمانی ) 3سلامت فردی )

گویه(،  3معنوی ) گویه(، رشد 3گویه(، تغذیه )

 0گویه( و مدیریت استرس ) 3روابط بین فردی )

گویه( است که با استفاده از مقیاس چهار درجه 

 اریگذ نمرهمعمولا( =4هرگز تا =7ای لیکرت )

شود. نمره ابعاد با مجموع نمره گویه های آن  می

بعد و نمره کل ابزار با مجموع نمره گویه ها به 

                                                           
1. Eating Disorder Questionnaire 

2. Berthoz, Perdereau, Godart, Corcos & Haviland 
3. Health Promoting Lifestyles Profile II 

تا  12دست می آید، لذا دامنه نمرات کل ابزار بین 

است و نمره بالاتر به معنای سبک زندگی  260

روایی  ،(7331تر است. والکر و همکاران ) مطلوب

و پایایی ابزار را صوری و محتوایی ابزار را تایید 

و برای  34/6با روش آلفای کرونباخ بر کل ابزار 

/، 01، فعالیت جسمانی 00/6ابعاد سلامت فردی 

، روابط بین فردی 00/6، تعالی معنوی 06/6تغذیه 

 گزارش کردند. 13/6و مدیریت استرس  01/6

 عبدالله آزاد ار،یپورشهر ،یزیتم ،یشکر نیهمچن

 با را ابزار ییایپا ،(7934) لواف و یاخو پور،

 یبرا و 01/6 ابزار کل بر کرونباخ یآلفا روش

 یجسمان تیفعال ،10/6 یفرد سلامت ابعاد یبرا

 نیب روابط ،06/6 یمعنو یتعال ،10/6 هیتغذ ،/10

 گزارش 04/6 استرس تیریمد و 19/6 یفرد

 یآلفا روش با ییایپا پژوهش نیا در .کردند

 شد محاسبه 37/6 آزمون پس مرحله در کرونباخ

در این پژوهش پایایی با روش آلفای کرونباخ 

 .شد محاسبه 13/6

کورتکوف: این دستگاه  فشارخوندستگاه  -9

از یک گوشی پزشکی و صفحه عقربه دار 

سیستولیک و  فشارخونکه میزان  شده یلتشک

 فشارخونکند.  می گیری اندازهدیاستولیک را 

 توسط یک پرستار تا یک رقم اعشاری محاسبه

 شد.

 .شدند لیتحل یاستنباط و یفیتوص در ها داده 

 یمرکز شیگرا های شاخص از یفیتوص سطح در

 در و رهایمتغ عیتوز فیتوص یبرا یپراکندگ و

 انسیوار لیتحل یها روش از یاستنباط سطح

 متن در یریمتغ تک انسیوار لیتحل و یریچندمتغ

 آزمون یبرا یریچندمتغ انسیوار لیتحل
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 از منظور نیا یبرا. شد استفاده یآمار های فرض

 p<61/6 یمعنادار سطح در SPSS-19 افزار نرم

 .شد استفاده

 

 ها یافته

 شیپ سپس و یفیتوص های یافته ابتدا در

 جینتا تینها در و یبررس پژوهش های فرض

 .شوند یم گزارش پژوهش های فرضیه تحلیل

 شیپ اریمع انحراف و نیانگیم ،2جدول  در 

 دهنده ارتقاء یزندگ سبک مونآز پس و آزمون

 خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون و سلامت

 .شد ارائه گواه و شیآزمای ها گروه

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 انسیکووار لیتحل های فرض شیپ یبررس از قبل

 ینمودارها از استفاده با ها داده ،یریچندمتغ

 داد نشان جینتا و گرفتند قرار موردبررسی یا جعبه

 علت به نیهمچن. ندارد وجود یپرت داده چیه که

 و( یزشیانگ مصاحبه) مستقل ریمتغ کی وجود

ی زندگ سبک ریمتغ یک) وابسته ریمتغ کی از شیب

 و زیر مقیاس آن 0،سلامت دهنده ارتقاء

 لیتحل آزمون از ها داده لیتحل یبرا( فشارخون

 یبررس یبرا. شد استفاده یریچندمتغ انسیکووار

 یزندگ سبک یرهایمتغ بودن النرم فرض شیپ

 وآن  های مقیاسو زیر  سلامت دهنده ارتقاء

 رنوفیاسم – کولموگروف آزمون از فشارخون

 .شد استفاده

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گروه گواه گروه آزمایش متغیرها / گروه ها

 آزمون پس آزمون پیش آزمون پس پیش آزمون

M SD M SD M SD M SD 

سبک زندگی ارتقاء 

 دهنده سلامت

97/724 21/0 34/704 11/1 20/720 74/0 29/763 44/0 

 76/1 73 49/1 11/71 73/0 77/26 71/1 61/71 سلامت پذیری یتمسئول

 79/0 96 07/0 07/21 70/1 49/97 07/1 77/21 فعالیت جسمانی

 29/1 21 09/1 96/22 71/0 19/99 13/0 36/27 تغذیه

 73/0 70 03/0 20/74 62/1 27/26 11/1 26/71 رشد معنوی

 41/0 70 11/0 31/71 91/1 72/73 92/0 61/70 فردیروابط بین 

 90/0 47 49/0 71/92 77/0 14/46 70/1 97 رساست مدیریت

 20/9 01/71 93/9 76/70 30/2 26/74 71/9 09/71 سیستولیک فشارخون

 

 سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبک آزمون پس و آزمون شیپ استاندارد انحراف و نیانگیم .2 جدول

 گواه و شیآزما یها گروه خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون و
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 یبرا بودن نرمال فرض جینتا به توجه با

 دهنده ارتقاء یزندگ سبک وابسته یرهایمتغ

 در فشارخون و آن های مقیاس، زیر سلامت

همچنین . است برقرار گواه و شیآزما یها گروه

 که ستین معنادار باکس M آزمون داد نشان جینتا

 انسیکووار یها سیماتر است نیا از یحاک نیا

مستقل  ریمتغ مختلف سطوح نیب در وابسته ریمتغ

 که نبود معنادار نیلو آزمون جینتا نیهمچن .برابرند

 یرهایمتغ انسیوار که دهد یم نشان هم امر نیا

 .برابرند مستقل ریمتغ مختلف سطوح در بستهوا

 انسیکووار لیتحل یها مفروضه که ییازآنجا

 روش از توان یم لذا شدند، دییتا یریچندمتغ

 .کرد استفاده یریچندمتغ انسیکووار لیتحل

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 آزمون چهار هر ،9جدول  جینتا به توجه با

 اثر هوابست یرهایمتغ بر مستقل ریمتغ که داد نشان

 یاتا مجذور ارزش نیهمچن. است داشته معنادار

 که دهد نشان می( 104/6) لکزیو یلامبدا آزمون

 نییتب را کل انسیوار از درصد 4/10 مستقل ریمتغ

 معنادار یریچندمتغ آزمون که ازآنجایی. کند یم

 بر مستقل ریمتغ تأثیر یابیارز به توان می است،

 لیتحل جینتا نیبنابرا؛ پرداخت وابسته یرهایمتغ

 یرهایمتغ از کی هر یبرا یریچندمتغ انسیکووار

، زیر سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبک وابسته

 اختلال به مبتلا زنان فشارخون و آن های مقیاس

 .شد ارائه ،4جدول  در خوردن

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مجذور آتا سطح معناداری Fآماره  مقدار ها آزمون اثر

 

 گروه

 104/6 667/6 179/90 031/6 اثر پیلایی

 104/6 667/6 179/90 221/6 مبدای ویلکزلا

 104/6 667/6 179/90 260/9 اثر هاتلینگ

 104/6 667/6 179/90 260/9 بزرگترین ریشه روی

 

 آزمون تحلیل کوواریانس چند متغیری جینتاخلاصه  .1 جدول

موع مج متغیر وابسته
 مجذورات

درجه 
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

مقدار  Fآماره 
 احتمال

مجذور 
 اتا

 091/6 667/6 429/12 073/7069 7 073/7069 سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت

 127/6 667/6 21/72 00/223 7 00/223 سلامت پذیری یتمسئول

 097/6 667/6 99/74 30/904 7 30/904 فعالیت جسمانی

 004/6 667/6 01/73 73/214 7 73/214 تغذیه

 176/6 667/6 10/70 47/701 7 47/701 رشد معنوی

 031/6 667/6 32/73 37/700 7 37/700 فردیروابط بین 

 123/6 667/6 17/70 20/713 7 20/713 استرس مدیریت

 114/6 667/6 047/43 121/703 7 121/703 فشارخون

 

 سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبکی بر ریمتغتک  انسیکووار لیتحل جینتا خلاصه .1 جدول

 خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخونو 
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 شود، مشاهده می 4همانطور که در جدول 

 سبک آزمون سپ نمرات بر یمعنادار اثر گروه

 آن های مقیاسو زیر  سلامت دهنده ارتقاء یزندگ

 با. دارد خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون و

 درصد 1/09 که گفت توان می تاآ مجذور به توجه

، سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبک راتییتغ

، سلامت پذیری مسئولیت راتییتغ درصد 127/6

 004/6 ،فعالیت جسمانی راتییتغ درصد 097/6

 راتییتغ درصد 176/6، تغذیه راتییتغ درصد

روابط بین  راتییتغ درصد 031/6 ،رشد معنوی

 و استرس مدیریت راتییتغ درصد 123/6 ،فردی

 به مبتلا زنان فشارخون راتییتغ از درصد 4/11

 یزشیانگ مصاحبه تأثیر از یناش خوردن اختلال

 سبک شیافزا باعث یدرمان وهیش نیا لذا است،

 به مبتلا زنان در سلامت دهنده ارتقاء یزندگ

، (=667/6P<، 429/12F) خوردن اختلال

 ،>667/6P) سلامت پذیری مسئولیت

21/72F=)،  667/6) یجسمانفعالیتP<، 

99/74F=) ،تغذیه (667/6P<، 0/73F=) ، رشد

روابط بین  ،(=667/6P< ،10/70F) معنوی

 استرس مدیریت ،(=667/6P<، 12/73F) فردی

(667/6P<، 17/70F=)  فشارخونو کاهش 

، >667/6P)زنان مبتلا به اختلال خوردن 

047/43F= )شد. 

 

 گیری و بحث نتیجه

 یزشیانگ مصاحبه تأثیر یبررس هدف با پژوهش این

و زیر  سلامت دهنده ارتقاء یزندگ سبک بر

 اختلال به مبتلا زنان فشارخون وهای آن  مقیاس

 در اهواز شهر همشاور مراکز به کننده مراجعه خوردن

 .شد انجام 7931 سال بهار

 سبک بر یزشیانگ مصاحبه نتایج نشان داد که

 آن های مقیاسو زیر  سلامت دهنده ارتقاء یزندگ

 های پژوهشها با نتایج  یافته نیا دارد، یمعنادار اثر

( 7931) همکاران و برادران ؛(2670) همکاران و نیل

 .بود مؤثر

گفت که اصول اساسی  توان میدر تبیین این یافته 

مصاحبه انگیزشی تقویت حس کارآمدی مراجع در 

همه تغییرات رفتاری است. بسیاری از تکنیک های 

در پژوهش مانند  شده گرفتهمصاحبه انگیزشی به کار 

 های موقعیتاطمینان، کنترل رفتار در -ارزیابی تعهد

، حمایت گیری تصمیم، مشارکت در برانگیز وسوسه

ختاری مراجع، برطرف کردن دوسوگرایی و از خودم

به  منحصراًبیرون کشیدن صحبت معطوف به تغییر 

به عبارت دیگر روح ؛ شوند میاین موضوع مربوط 

مصاحبه انگیزشی بیشترین تاکید را بر حمایت از 

کارآمدی، مشارکت و فراخوانی نقطه نظرات مراجع 

 طور بهمصاحبه انگیزشی توانست  رو ینادارد. از 

عناداری باعث بهبود سبک زندگی ارتقاء دهنده م

آن در زنان مبتلا به  های مقیاسسلامت و زیر 

اختلال خوردن شود. در تبیین دیگر بر مبنای نظر 

گفت که مصاحبه  توان می( 2662میلر و رولنیک )

پاسخی برای یک مشکل  عنوان بهتواند  انگیزشی می

که  دهد یمباشد. استفاده از مصاحبه انگیزشی اجازه 

خود را  های ارزشافراد اهدافشان را مرتب کنند و 

 ای سرمایه عنوان بهد توان میاستحکام بخشند و این 

در فرایند تغییر برای رفتارشان عمل کند و نهایتا 

افراد موفقی شده و سهم  ها آنمنجر شود که 

خودشان را در جامعه ایفا کنند. همچنین مصاحبه 

 آمیز تحریکیزه جویانه و ست که ازآنجاییانگیزشی 
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باشد. افراد اغلب با  مؤثرد توان مینیست برای افراد 

فنون درمانی که بیشتر ماهیت شناختی دارند راحت 

کلامی  طور بهزیرا در این شیوه در ابراز خود ؛ نیستند

ها رخ  راحت نیستند. تغییر و تحولاتی که در اختلال

لی، با اصول مصاحبه انگیزشی شامل همد دهد می

ناهمخوانی، کنار آمدن با مقاومت، حمایت از 

خودکارآمدی و غیره نیز تناسب دارد که همه این 

ند باعث بهبود سبک زندگی شوند. توان میعوامل 

آخرین تبیین اینکه مصاحبه انگیزشی از طریق 

افزایش انگیزش درونی و آمادگی فرد برای تغییر، 

ندی بیشتر ، ماندگاری و پایبتر فعالافزایش مشارکت 

به برنامه درمانی، تقویت رفتار مثبت، افزایش نگرانی 

غیرمستقیم و بدون  طور بهدر مورد رفتار نابهنجار 

فشار و اجبار، مشارکت در تنظیم برنامه کار، بررسی 

ها، افزایش تضاد بین  سود و زیان تغییر، تعیین ارزش

ها و رفتار و اهداف، ارزیابی و تقویت اطمینان  ارزش

تغییر و حمایت از خودکارآمدی و تاکید بر حس به 

د اثرات موثرتری توان میخودمختاری و آزادی عمل 

داشته باشد. همچنین مصاحبه انگیزشی با کاهش 

های درونی  مقاومت و تقویت اسنادها و انگیزه

تعدیل بین اهداف و  یسو بهتواند افراد را  می

در  تر سازد که همه این عوامل هایشان نزدیک ارزش

بهبود سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت نقش 

 موثری دارند.

 مصاحبهاز طرف دیگر نتایج نشان داد که 

 خوردن اختلال به مبتلا زنان فشارخون بر یزشیانگ

برادران،  های پژوهشنتایج این یافته با . دارد تأثیر

نویدیان، عابدی،  ؛(7931زارع، علی پور و فرزاد )

 ؛الف( 7903ورشریفی )باغبان، فاتحی زاده پ

نویدیان، عابدی، باغبان، فاتحی زاده پورشریفی 

 7رن، یانگ، براونینگ، توماس و لیو ؛ب( 7903)

توان  یم افتهی نیا نییدر تب ( همسو است.2674)

گفت همان طور که در اصول و فنون مصاحبه 

 لهیبه وس گرانیارتباط با د ازیآمده است ن یزشیانگ

 یدرک سخنان مراجع از سوو  یابراز علاقه مند

 گرانیرابطه با د تیفیشود. ک یم تیدرمانگر حما

 نیدارد و ا یماریدر گواه عوامل خطر ب یعامل مهم

و  تیاهم ماریروابط درمانگر با ب وردمساله در م

گرم و  یا رابطه ماریکند. اگر ب یم دایپ یشترینمود ب

درمانگر  یو احترام را از سو رشیهمراه با پذ

درمانگر و  های توصیهاز  یرویپ زانیکند، ماحساس 

 یهیشود. بد یم لیبه تبع آن گواه عوامل خطر تسه

با گروه  ماریروابط ب بیاست در صورت تخر

مقابله با  یدفاع یها سمیو مکان انیو اطراف یدرمان

از دستورات مشاور  یرویعدم پ طور به گرانید

 طور به. دیرا شدت خواهد بخش یماریعوامل خطر ب

 یابتدا باعث ارضا یزشیخلاصه مصاحبه انگ

که افراد خود  یو هنگام شناختی روان یادیبن یازهاین

خود احساس  نندیتوامند بب ازهاین نیا یرا در ارضا

ند توان میعوامل  نیکنند که ا یم دایپ یشتریسلامت ب

زنان مبتلا به اختلال خوردن  فشارخونباعث کاهش 

زمان قابل  یزشیه انگمصاحب نکهیا گرید نییشوند. تب

متقاعد کردن افراد  یرا صرف تلاش برا یتوجه

 یحاک جیکند. نتا یبالقوه مضر م یرفتارها رییتغ یبرا

اصلاح  تیتواند با موفق یرفتار نم هاز آن است ک

کنند و  میاهداف خود را تنظ مارانیب نکهیشود مگر ا

به  یزشیکنند. مصاحبه انگ یرا درون رییبه تغ ازین

                                                           
1. Ren, Yang, Browning, Thomas & Liu 
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گذارد و  یاحترام م ماریو استقلال ب یتارخودمخ

که  ردیبگ میتصم دیاست که با ماریب نیا نکهیا

 تیسمرفتار اقدام کند را به ر رییتغ یچگونه برا

تواند به تعامل و  یروش م نیشناسد. استفاده از ا یم

ارتباط مناسب  کی جادیدر ا مارانیب یتوانمندساز

کمک کند.  ها آن یبه اهداف شخص دنیبا خود و رس

را از  مارانید بتوان می یمتعدد اریعوامل بس نیهمچن

شان به صورت کامل و  یدنبال کردن برنامه درمان

با  یزشیمصاحبه انگ جلساتمستمر باز دارد که در 

 ماران،یبا ب یآن با ابراز همدل یاصول اصل تیرعا

از درمان در به حداکثر  یرویپ دیبرشمردن فوا

از  یرویزد کردن عدم پرساندن منافع آن و گوش

رفتار فرد و  نیتضاد ب جادیموجب ا یبرنامه درمان

را در  مارانیب زهیشده و انگ یدرمان حیرفتار صح

مصاحبه  نیبنابرا؛ دهد یم شیافزا ماناز در یرویپ

با  مارانیمشارکت فعال و مستمر ب قیاز طر یزشیانگ

درمانگر، بهبود تعامل و ارتباط مناسب با خود و 

 فشارخوند باعث کاهش توان میآنان  یدسازتوانمن

 زنان مبتلا به اختلال خوردن شوند.

با توجه به کم بودن زمان پژوهشگر عدم استفاده 

مصاحبه  تأثیرتداوم  یبررس یبرا یریگیاز مرحله پ

ارتقاء دهنده سلامت و  یبر سبک زندگ یزشیانگ

از  زنان مبتلا به اختلال خوردن فشارخون

شود  لذا پیشنهاد می بود. پژوهشهای این  محدویت

 تأثیرآتی برای بررسی تداوم  های پژوهشدر 

های پیگیری کوتاه مدت و  مصاحبه انگیزشی از دوره

 مصاحبه نکهیا به توجه بابلند مدت استفاده کنند. 

 دارد، یدرمان مراکز در کاربرد تیقابل یزشیانگ

 و ینیبال روانشناسان شود مشاوران، می شنهادیپ

 در راتییتغ بهبود یبرا روش نیا از گراندرمان

 ارتقاء یزندگ سبک یژهو به شناختی روان یرهایمتغ

 .کنند استفاده فشارخون و سلامت دهنده

 

 سپاسگزاری

از مدیریت محترم مراکز مشاوره شهر اهواز و همه 

زنان مبتلا به اختلال خوردن که در انجام این 

پروژه به پژوهشگر کمک نمودند، تشکر و 

 .شود میدردانی ق

 

 منابع

مقایسه (. »7930آقا گدی، پ؛ و اعتمادی، ا. )

 یساز آراماثربخشی آموزش مدیریت استرس و 

بر تغییر نگرش به تغذیه در نوجوانان دارای 

 سلامت در پژوهش فصلنامه«. اختلال خوردن

 .1-70 (،27) 0،شناختی روان

 

 7931) و. برادران، م؛ زارع، ح؛ علی پور، ا؛ و فرزاد 

الف(. اثربخشی مصاحبه انگیزشی بر 

و جسمانی در  شناختی روان های شاخص

فصلنامه پژوهش اساسی.  فشارخونبیماران با 

 .76-73(: 4)46، شناختی رواندر سلامت 
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 7931و. ) برادران، م؛ زارع، ح؛ علی پور، ا؛ و فرزاد

ب(. مقایسه اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و 

نگیزشی بر کاهش اضطراب، تعهد و مصاحبه ا

و افزایش امید  شناختی روانافسردگی، فشار 

مجله روانشناسی اساسی.  فشارخونبیماران با 

 .31-761(، 4)0، بالینی

 

 یبررس(. 7903. )م ،ییوفا و ؛ز ان،یقیشا

 اختلال علائم اههیس یروانسنج های شاخص

 دوم هیپا دختر آموزان دانش در خوردن

 مطالعات مجله .تهران های یرستاندب

 .3-24 ،(2)0 ،شناختی روان

 

 عبدالله آزاد ح؛ ار،یپورشهر ن؛ ،یزیتم ا؛ ،یشکر

(. 7934. )ه لواف، و؛ ز ،یاخو م؛ پور،

 سبک مرخین دوم نسخه یسنج روان های یژگیو

. انیدانشجو در سلامت ارتقادهنده یزندگ

 .47-06،(27)0 ،یتیترب گیری اندازه فصلنامه

 

 و م ،یعابد پ؛ لفروشان،ین ح؛ ،ینیعبدالحس

 یها روش تأثیر سهیمقا(. 7931. )س ان،ینیحس

 یشناخت هینظر بر یمبتن یشغل ریمس مشاوره

 اقیاشت بر یزشیانگ و ییگرا سازه ،یاجتماع

 فرهنگ فصلنامه. «انیدانشجو یشغل ریمس

 .799-714 ،(2)1 ،یدرمان روان و مشاوره

. حسینیان، س ؛م س یزدی،؛ ن بندها، علاقه

 سطوح بر القاشده ترس اثر بررسی(. 7931)

 حل ضمن دیاستولیک و سیستولیک فشارخون

 فصلنامه. مفهوم کشف شده یبند طبقه مسایل

 ،(71)1 ،سلامت روانشناسی پژوهشی -علمی

09-10. 

 

 نیب رابطه یبررس(. »7932. )ح ن،یالد نیع رانیکب

 یفیتباک یسلامت ارتقادهنده یزندگ سبک

 و یستیبهز علوم دانشگاه انیدانشجو یزندگ

 ارشد یکارشناس نامه یانپا .«تهران یبخش توان

 و یستیبهز علوم دانشگاه ،یاجتماع رفاه

 .تهران یبخش توان

 

نویدیان، ع؛ عابدی، م؛ باغبان، ای؛ فاتحی زاده، م و 

مصاحبه  تأثیرالف(.  7903پورشریفی، ح. )

انگیزشی بر تغییرات سبک زندگی مراجعان 

مجله علوم پزشکی رفشاری خون. مبتلا به پ

 .13-34(، 17)71، رازی

 

نویدیان، ع؛ عابدی، م؛ باغبان، ای؛ فاتحی زاده، م و 

مصاحبه  تأثیرب(.  7903پورشریفی، ح. )

مراجعان مبتلا به  فشارخونانگیزشی بر 

(، 2)71، مجله پزشکی کوثرپرفشاری خون. 

727-771. 
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