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 چکيده
این پژوهش با هدف بررسی شیوع اختتلاتت روانتی    :مقدمه

های زمینی یکی از نیروهتای نظتامی در ست       کارکنان یگاندر 
هتای   وجود کارکنان مبتلا بته بیمتاری  . انجام گردیداستان تهران 

توانتد   انتد نته تنهتا متی     روانی که در س   یگان شناسایی نشتده 
را با مشکل مواجه سازد بلکته  همته    آنعملکرد یگان و مأموریت 

  تحمیل   یک کشوروهای مسل   های گزافی را بر نیر  ساله هزینه
  .ای برخوردار است د، بنابراین شناسایی آنها از اهمیت ویژهنمای می

 گیرشناسی است پژوهش حاضر از نوع توصیفی و همه :روش
  آزمودنینفر  579 .شدانجام  8317سال به صورت مق عی در  و

مرکز نظامی  6ای از  برداری خوشه این پژوهش با روش نمونه
 با استفاده ازو  ندب ور تصادفی انتخاب شد مستقر در تهران

پرسشنامه  ساخته و  شناختی محقق های جمعیت ویژگی    پرسشنامه
SCL-90-R) ) قرار گرفتند بررسیمورد. 

استا   بتر  انواع علائم مرضی شیوع  ان داد،ها نش یافته: نتایج
 درصد SCL 90  ،9/39پرسشنامه(GSI)شاخص نشانگان عمومی

مشتکو  بته    نفتر  346آزمتودنی  579از  به این صتورت کته   .بود
اختتلال  افکتار پارانوئیتد و   . ندداختلال روانتی تشتخیص داده شت   
تتترین  درصتتد شتتای 4/89و9/89جستتمانی کتتردن بتته ترتیتت  بتتا 

همچنتین   .های مورد پژوهش بود در بین آزمودنی اختلاتت روانی
در علائتم مرضتی   که میزان شیوع انتواع  نتایج حاکی از آن بودند 

سال، کارکنان دارای مدر  تحصیلی  03-33کارکنان گروه سنی 
های  کارکنان رسته ،لیسانس و باتتر، افسران جزء، کارکنان متاهل

 .بود های دیگر ه رزمی و عملیاتی بیش از گرو
های این م العه، اهمیت انجام  با توجه به یافته :بحث
های روانشناختی سالیانه، شناسایی دقیق کارکنان نظامی  ارزیابی

در معرض خ ر و ارائه به موق  خدمات بهداشت روانی به آنها 
 بنابراین ضرورت دارد که .گردد برجسته میبیش از پیش 

 عملی و اجرایی های برنامه ارشد نظامی، و مدیران فرماندهان
مدونی در زمینه تسهیل دسترسی کارکنان نیروهای مسل  به 

  . داشته باشند بهداشت روان خدمات 
اختلاتت روانی،  گیرشناسی، شیوع، همه :ها كليدواژه
 .گانه 53های  لیست نشانه پرسشنامه چک

 
 
 
 
 

 
 

 

Abstract  
Introduction: The purpose of this research was 
to determine the epidemiology of mental 
disorders of Ground Units Personnel in one of 
the Military units of the Islamic Republic of Iran 
in Tehran. Unidentified personnel, who are 
suffering from mental disorders, not only make 
it difficult for the unit to function well and carry 
out missions successfully, but also impose high 
expenses on the Military units. Therefore 
identifying these cases is crucial.  
Method: This study is an epidemiological and 
descriptive research and was conducted as a 
cross sectional one in 1387. 975 subjects 
participated in this study by the use of cluster 
sampling of 6 military centers located in Tehran. 
Subjects filled out a demographic questionnaire 
and SCL-90-R. 
Results: Results showed that the prevalence of 
disease symptoms based on the general severity 
index (GSI) of SCL 90 questionnaire was 35.5  
percent. 346 of 975 subjects were diagnosed as 
suspected of mental disorders. Paranoid 
thoughts and somatization were the most prevalent 
mental disorders with 15.5 and 15.4 percent 
respectively. Also these results show that the 
prevalence of each mental disorders in the personnel 
age between 20-30, the personnel who have B.S 
degree and upper, down rank officers, the married 
personnel, the combat- operation ranks personnel is 
more than other groups. 
Discussion: Base on the results of this study, the 
importance of psychological evaluations 
conducted annually, precise identification of 
military personnel at risk and provide timely 
mental health services to them over the past is 
significant. Therefore it is essential that senior 
military commanders and managers have practical 
and executive programs in facilitating the access 
of military forces to mental health services. 
Key words: Epidemiology, prevalence, psychological 
disorders, symptom check list revised (SCL90R) 
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 مقدمه

های روانی در جوام  مختلف  هر چند وجود اختلال

های پیش مورد تاکید قرار گرفته اما تنها در  از سده

برای برآورد حجم خاصی های آماری  بیستم روش  سدة

 ،درگذشته .است مشکلات به کاربرده شده این

ه شناسی اختلاتت روانی با مراجع گیر های همه بررسی

دست آمده از افراد ه به پروندة بیماران و اطلاعات ب

های  شد اما با تهیه و تدوین پرسشنامه کلیدی انجام می

های بالینی استاندارد، امروزه تا  غربالگری و مصاحبه

بهتر  های روانی در جهان ای میزان شیوع اختلال اندازه

با این وجود به . گیرد قرار می تر مورد شناسایی و دقیق

های غربالگری و تشخیص،  لیل متنوع بودن ابزارد

گیری و  های نمونه مصاحبه، روش های شیوه

شده، شمار بیماران روانی   برده کارهای ب بندی طبقه

تا  3/7که این میزان از  اند، ب وری متفاوت برآورد شده

های  بررسی. درصد در نوسان بوده است 1/35

م شده در ایران های روانی انجا اختلال شناسی گیر همه

ها از  نیز بر متغیر بودن میزان شیوع این اختلال

اهمیت . اشاره دارند درصد 0/33تا  درصد5/88

 در مناس  ریزی گیرشناسی در برنامه همه های بررسی

جامعه از  افراد به روان خدمات بهداشت ارایه راستای

 پایه مورد نیاز مشخص اطلاعات طریق فراهم نمودن

  (.  8310و همکاران،  محمدی)شود  می
. سلامت روانی ارتباط نزدیکی با عملکرد شغلی دارد 

های نظامی به  این ارتباط در مورد افراد شاغل در یگان

های متعدد  تجارب جنگزیرا ؛ تر است مرات  پر رنگ

بشر در طول تاریخ نشان داده است که یکی از عوامل 

گ، های نظامی در میادین جن در پیروزی یگان صلیا

وجود کارکنانی است که از س وح باتی سلامت روانی 

بنابراین بررسی سلامت روان کارکنان . دار باشندربرخو

ای برخوردار است زیرا  نظامی از اهمیت قابل ملاحظه

شناسایی به موق  افراد در معرض خ ر و اقدام در جهت 

در در افزایش سلامت و گام اولین ،درمان به موق  آن 

اما وجود کارکنان مبتلا . باشد می یش کاراییافزا نتیجه

های روانی که در س   یگان شناسایی  به بیماری

تواند عملکرد یگان و مأموریت آن را  اند نه تنها می نشده

تواند همه ساله  با مشکل مواجه سازد بلکه همچنین می

تحمیل یک کشور های گزافی را بر نیروهای مسل   هزینه

های گوناگون نشان  نتایج پژوهشاز طرف دیگر . نماید

به اختلاتت روانی  ءنظامی از ابتلا کارکنانکه  است داده

و به خاطر استر  بیش از اندازه شغلی  مصون نیستند

بیشتر از جمعیت عادی به اختلاتت روانی مبتلا 

به عنوان مثال، طی پژوهشی که در بین  .شوند می

، میزان کارکنان نظامی کشور انگلستان انجام گرفت

شیوع اختلاتت روانی و اختلال استر  پس از سانحه 

درصد  1/4درصد و  0/07به ترتی  ( PTSD) 8روانی

ها در این بررسی  ترین تشخیص شای . گزارش گردید

 واختلاتت روان(درصد81)شامل سوءمصرف الکل 

(. 0335، وهمکاران ایورسن)بود( درصد 9/83)جوری رن

 83365که در بین ی گرگیرشناسی دی در بررسی همه

ارتش کشور  شده  نفر از کارکنان نظامی تازه استخدام

نفر از  603اردن صورت گرفت، مشخص گردید تعداد 

دارای یکی از انواع اختلاتت روانی ( درصد 6/4)آنان 

درصد از  4/0 و  DSM-IVهای تشخیصی م ابق ملا 

های تشخیصی یکی از انواع اختلاتت  دارای ملا  ها آن

 30/3اختلال افسردگی اساسی فقط در  .شخصیت بودند

، 0مشهور)درصد از کارکنان نظامی مشاهده گردید 

در گزارشی اعلام ( 0330)و همکاران  3هوگ(. 0388

درصد علل 83، 8555تا  8553کردند که از سال 

ها به دلیل  بستری شدن کارکنان نظامی در بیمارستان

های  تدرصد تخ 01اختلاتت روانی بوده و 

های نظامی به همین علت اشغال شده بود و  بیمارستان

ای که برای اولین بار به  تقریباً نیمی از کارکنان نظامی

علت تشخیص اختلال روانی در بیمارستان بستری شده 

 .ماه از خدمت رها شدند 6بودند در ظرف مدت 

گیرشناسی اختلاتت روانی در  در م العه دیگری همه

کارکنان نظامی یکی از واحدهای مهم  نفر از 633بین 

ارتش هند، میزان شیوع اختلاتت روانی خفیف 

و  8دهیر)درصد برآورد شد  34/38( 4رنجوری روان)

                                                           

1 - Post traumatic stress disorder (PTSD) 
2- Mashhour Shunnaq Saied  

3 - Hoge  

4 - Neuroses. www.SID.ir
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گیرشناسی در بین  یک بررسی همه(. 0334همکاران، 

نظامیان آمریکائی شرکت کننده در عملیات صحرا در 

ی در نشان داد که میزان شیوع اختلاتت روان 8556سال 

درصد  81کننده در عملیات صحرا  بین نظامیان شرکت

نشان داد که میزان شیوع  نتایج همچنین ،بوده است

اختلاتت روانی در بین نظامیانی که به طور فعال در 

عملیات صحرا شرکت داشتند بیشتر از نظامیانی بود که 

سوتکر، ) مشغول به خدمت بودندهای پشتیبانی  در رسته

طی بررسی (  0336) و همکاران 0ن جونزهمچنی (.8559

نفر از کارکنان ارتش انگلستان با استفاده از  4933بر روی 

، چک لیست (GHQ) 803 –پرسشنامه سلامت عمومی 

گانه 89و نشانگان ( PCL) 4اختلال استر  پس از سانحه

درصد شرکت  03مصرف الکل، به این نتیجه رسیدند که 

 80قرار دارند،  GHQ-12کنندگان باتی نق ه برش 

درصد نیز دارای  0درصد دارای نشانگان مصرف الکل و 

 . بودند PTSDعلایم 
گیرشناسی در بین  های همه انجام پژوهشبنابراین 

کارکنان نظامی جوام  از اهمیت زیادی برخوردار است 

های  چراکه جنگ، زندگی در شرایط عملیاتی، مأموریت

از کشته شدن،  متعدد رزمی، دوری از خانواده، تر 

همواره بخشی از زندگی  …اسارت، زخمی شدن و

سبک  بنابراین به دلیل این نوع استکارکنان نظامی 

استر  شغلی و انواع اختلاتت روانی  ،فرسودگی ،زندگی

برآورد  با . برخوردار استشیوع باتیی  ن ازدر بین آنا

میزان شیوع اختلاتت روانی در جامعه نظامیان مشخص 

. اند شد چه نسبتی از این جامعه دستخوش اختلال خواهد

طرح گونه ای برای اجرای هر  این شاخص مقدمه

توان  با توجه به این شاخص می. پیشگیرانه یا درمانی است

، پیشگیرانه و درمانی امکانات تزم از قبیل برآورد هزینه

، جهت ارائه خدمات بهداشت روانی کارکنان مورد نیاز

                                                                                   
1  - Dhir. 

2 - Jones. 

3 - General Health Questionnaire - GHQ-12. 

4- (post-traumatic stress disorder checklist )-PCL  یک

اختلال استر  پس از  مقیا  خودگزارشی است که برای ارزیابی میزان

سانحه روانی و غربال کردن مبتلایان به این اختلال از افراد عادی و سایر 

 . رود بیماران به عنوان یک ابزار کمک تشخیصی به کار می

بینی کرد و سپس مبادرت به  را پیش …فضای درمانی و

در کشور ما  .اعمال مداخلات پیشگیرانه یا درمانی نمود

سال جنگ  1نیز نیروهای نظامی که ب ور فعال درگیر 

از اتمام  که و با این  اند، از این اختلاتت مصون نبوده بوده

های روانی  گذرد ما هنوز شاهد آسی  میها  سالجنگ 

نیروهای نظامی هستیم و شاهد  وسیعی در س   کارکنان

درمانی نظامی، دولتی و کز به مرا ها کثرت مراجعه آن

کارائی  ،وجود همین اختلاتت روانی .باشیم می خصوصی

و اثربخشی کارکنان نیروهای نظامی را تحت تاثیر قرار 

که ارائه خدمات درمانی به این  ییاز آنجا. داده است

یزان شیوع اختلاتت از م ینیروها مستلزم برآورد دقیق

ما هنوز هیچ م العه دقیقی از و ست ها روانی در بین آن

میزان شیوع اختلاتت روانی در بین کارکنان نیروهای 

برآورد شیوع با هدف ژوهش فوق پمسل  نداریم، لذا 

های زمینی یکی از  کارکنان یگاناختلاتت روانی در بین 

تواند  یی نظامی انجام گرفت که نتایج آن مها نیرو

را در راستای  و فرماندهان عالی رتبه نظامی مسئولین

افزایش کارائی و بهداشت روانی کارکنان نیروهای مسل  

و  جامعه مورد بررسی پژوهش حاضربه خصوص کارکنان 

  .به آنان یاری دهد  ارائه خدمات درمانی مناس
 

 روش

 6گیرشناستی  و همته  9پژوهش حاضر از نوع توصتیفی 

. شتد  انجتام  8317ت مق عتی در ستال   به صتور  و است

هتای   کارکنتان پتایور یگتان   ایتن پتژوهش،   جامعه آماری 

 -تصادفی صورتبه بودکه یکی از نیروهای نظامی  زمینی

استتان  عمتده   یگان 6از میان  نفر 579تعداد  ،7ای خوشه

از  هتتا آوری داده جمتت  بتترای .تهتتران انتختتاب شتتدند  

و ستاخته   شناختی محقتق  های جمعیت پرسشنامه ویژگی

CL90-Rهای مرضی نشانه پرسشنامه
. استفاده گردیتد  1

آوری  جمت   بهکه  بود هایی حاوی پرسشاول، پرسشنامه 

سن، ست    )های شخصی  اطلاعات مربوط به نقش متغیر

و ( هتای روانتی   تحصیلات، وضعیت تاهل و سابقه اختلال

                                                           

5 - Descriptive. 

6 - Epidemiology. 

7 - Cluster Sampling. 
8 - Symptom checklist – 90 – Revise- SCL-90-R. www.SID.ir
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رسته نظتامی، درجته نظتامی،    )های محی ی  نقش متغیر

حضتور در  ستابقه  ابقه خدمت، متدت  جمعیت خانواده، س

وعملیتاتی پتس از    حضتوردرمناطق جنگتی  سابقه جبهه، 

 SCL90-R سشنامهپر. پرداختمی( یخدمت یگانجنگ و

متورد استتفاده قترار    غربتال اختتلاتت روانتی    منظور  به 

اختتلاتت   بترا   ستوال  53شامل  پرسشنامه این. گرفت

 ستی وسوا جسمانى، مختلف شکایات بعد 5 و است روانی

 افستتردگى، روابتتط متقابتتل،  در حساستتیت اجبتتاری، -

 و افکتار پارانوئیتد    مرضتى،  تر  پرخاشگر ، اض راب،

 تفستیر  گتذار  و  نمتره  .گیترد  مى بر در را گسستگى روان

علائتم   کلتى  ضتری   شتاخص  سته  استا   بر پرسشنامه

ه بت  مرضتى  علائتم  جمت   و ناراحتى ضری  معیار مرضى،

 دراگتویتس،  توستط  هپرسشتنام  اولیته  فرم .آید دست مى

 تجدید مورد 8513سال  در شد و کووی معرفی و لیپمن

 53/3تتا   70/3بین  پرسشنامه این اعتبار. گرفت قرار نظر

 بته  .استت  شتده  گتزارش  73/3 تتا  36/3 بین آن روائی و

 بات اعتبار با آزمون این کارآیی ویژگی و حساسیت، علاوه

شده استت   گزارش 56/3و  51/3، 54/3برابر  ترتی  به و

 (. 8317محوی شیرازی و همکاران، )

 نتايج

نفر مورد بررسی قرار گرفتند کته   579ر این پژوهش د

 9/04ستتال،  03-33درصتتد را افتتراد  1/44از ایتتن تعتتداد 

 43-93درصتد را افتراد   0/00ستال،   33-43درصد را افراد

. دادنتد  سال تشکیل متی  93-63درصد را افراد  1/8سال و 

 9/3درصتد متاهتل،    4/63وه مجترد،  درصد این گتر  8/30

 بتا احتستاب  . متارکه کرده بودند درصد3/3م لقه و  درصد

 درصتد  3/33زیتر دیتپلم،    درصتد  3/86 ،س   تحصیلات

یتک  لیسانس و  درصد 8/34فوق دیپلم،  درصد 4/1دیپلم، 

هتای   درجته . برختوردار از تحصتیلات دکتترا بودنتد     درصد

هبانتدومی تتا   هتای گرو  نظامی در این پژوهش شامل درجه

از درجتته )داران  درصتتد را درجتته 08نتتد کتته ستترتیپی بود

از )درصتد را افستران جتزء     43، (گروهباندومی تا استواری

درصد را افسران ارشتد   84و ( درجه ستوانسومی تا سروانی

 .دادند تشکیل می
 

 علائم مرضيدرصد شيوع انواع   -5 جدول

 درصد تعداد علائمنوع  ردیف

 4/89 893 ها ناراحتیجسمانی کردن  8

 9/84 848 فردی حساسیت بین 0

 8/89 847 تر  مرضی 3

 6/84 840 وسوا  اجباری 4

 8/89 847 اض راب 9

 9/89 898 پارانوئید 6

 5/84 849 افسردگی 7

 4/83 838 خصومت 1

 6/83 833 پریشی حاتت روان 5

 

بر پایه  کلی علائم مرضیدرصد شیوع در این م العه، 

، SCL-90-R سشنامهپر (GSI)ص نشانگان عمومیشاخ

نق ه برش شاخص نشانگان . رصد برآورد شدد 39/9

خ ای استاندارد  56/8تعیین شد که برابر با  77/3عمومی 

 ها نفر آن 346 ،آزمودنی 579بر این اسا  از  بود و

با توجه به  .مشکو  به اختلال روانی تشخیص داده شدند

مربوط به  علائم مرضیع بیشترین درصد شیو ،8جدول

 .بودبه احسا  خصومت  مربوط  افکار پارانوئید و کمترین

 درصد 9/89تا  4/83بین  علائم مرضیدامنه شیوع 

 (.8جدول ) باشد می
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 شخصي و محيطيهای  بر اساس متغير علائم مرضيميزان شيوع  -7جدول 

 باتترین میزان شیوع متغیر
دامنه شیوع 

 به درصد
 لامت مرضیعشای  ترین 

درصد 

 شیوع

 7/7 پارانوئید 3/9-7/7 سال 03-33 گروه سنی

 88 ها کردن ناراحتی جسمانی 5/7-88 متاهل وضعیت تاهل

 7/6 اجباری -وسوا   1/4-7/6 لیسانس به بات س   تحصیلات

 8/1 اجباری -وسوا   8/1-9/5 افسران جزء درجه نظامی

 6/1 انوئیدپار 9/9-6/1 سال 83کمتر از  تجربه کاری

 8/88 پارانوئید 7/1-8/88 عدم حضور در جبهه سابقه حضور یا عدم حضور در جبهه

 1/83 پارانوئید 6/1-1/83 عدم حضور در مناطق عملیاتی سابقه حضور یا عدم حضور در مناطق عملیاتی

 6/83 پریشی حاتت روان 1/5-6/83 مرکز آموزشی یگان خدمتی

 5/83 پارانوئید 6/1-5/83 سابقه بیماری روانی نداشتن سابقه بیماری روانی

 3/83 پارانوئید 4/1-3/83 عدم مراجعه سابقه مراجعه به روانپزشک

 8/83 پارانوئید 0/1-8/83 نداشتن سابقه مصرف سابقه مصرف داروهای روانپزشکی

 3/88 پارانوئید 5/1-3/88 عدم مصرف مصرف داروهای روانپزشکی در زمان انجام پژوهش

 

 : با توجه جدول فوق
به  مربوط علائم مرضی میزان شیوع باتترین -8

ترین علامت در آنها  شای  وسال  03-33طبقه سنی

 .می باشد( درصد 7/7)پارانوئید 

در کارکنان نظامی  علائم مرضی میزان شیوع -0

ترین  شای . می باشدمتاهل بیش از کارکنان مجرد 

( درصد 88)ها  تیجسمانی کردن ناراح ها علامت در آن

 . است

لیسانس یا  افراددر  علائم مرضی میزان شیوع -3

ترین  شای .بودباتتر بیش از طبقات تحصیلی دیگر 

وسوا  اجباری  لیسانس یا باتتر افراددر  علائم مرضی

 . می باشد( درصد 7/6)
ستوانسوم )بین افسران جزء  در علائمترین  شای  -4

 میزان شیوع .بود( درصد 8/1) وسوا  اجباری( تا سروان

 .می باشدارشد  داران و افسران از درجه تربیش  دراین گروه

در کارکنانی که کمتر از  علائم مرضیشیوع میزان  -9

بیش از کارکنان در سایر  شتندسال تجربه کاری دا 83

در این  علائم مرضیترین  شای وطبقات تجربه کاری 

 . می باشد (درصد 6/1) دسته از کارکنان افکار پارانوئیدی

 در کارکنانی که در جبهه علائم مرضی شیوعمیزان  -6

که در جبهه حضور  بودحضور نداشتند بیش از کارکنانی 

. است 8به  0داشتند و متوسط نسبت این شیوع در حدود 

 میدرصد 8/88با شیوع افکار پارانوئید علائم،ترین  شای 

 . باشد
مناطق عملیاتی در کارکنانی که در  علائم مرضی -7

که در مناطق  است؛حضور نداشتند بیش از کارکنانی 

 در آنها پارانوئید علامتترین  شای .عملیاتی حضور داشتند

که نسبت به افرادی که در مناطق  بود درصد( 1/83)

 .می باشد 8به 3عملیاتی حضور داشتند میزان شیوع

 درصد5/83با، پارانوئید علامت مرضی ترین شای  -1

مشاهده بیماری روانی نداشتند  سابقه که کنانیکاردر

تا  6/1ها، بین  آندر  علائم مرضیدامنه شیوع  .شد

 .می باشددرصد  5/83
در کارکنانی بیشتر  علائم مرضیدرصد شیوع  -5

بودند و   به حال به روانپزشک مراجعه نکرده اکه ت بود

 3/83تا  4/1بین  دامنه شیوع علائم مرضی در آنها،

 . اهده شدمشدرصد 

به ترتی   ،در کارکنان علامت مرضیمیزان شیوع 

درصد و تر   4/5با اض راب  و درصد 3/83با پارانوئید 

 .می باشد ،درصد 3/5با مرضی 
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 گيری بحث و نتيجه

از افراد درصد  9/39نتایج پژوهش نشان داد که 

مورد بررسی دارای علائم مرضی بوده و در ردیف 

که واجد مشکلات روانشناختی گیرند  کسانی قرار می

هایی که  پژوهش با پژوهش این مقایسه نتایج .هستند

ایران به دست آمده   در در س   جامعه غیرنظامی

میزان شیوع اختلاتت روانی در  کهنشان می دهد 

. باتتر از جامعه غیرنظامی است جامعه نظامی حاضر،

ا ت 5/88میزان شیوع اختلاتت روانی در کل کشور بین 

و  برای مثال محمدی. درصد برآورد شده است 5/06

گیرشناسی اختلاتت روانی در  همه( 0339) همکاران

، میزان شیوع اختلاتت 8313س   جامعه در سال

این تفاوت قابل . درصد برآورد کردند 18/83روانی را، 

و  با توجه به نوع مشاغل نظامی. ملاحظه است

صحی   برنامهجود و عدم و آن باتیهای شغلی  استر 

ازجمله  توانرا می های شغلی جهت کاهش استر 

 جامعه س   این در اختلاتت شیوع بودن باتتر دتیل

 . دانست

گیرشناسی اختلاتت روانی در  نتایج م العات همه

دهد که  ی نظامی سایر کشورها نشان میها س   نیرو

میزان شیوع اختلاتت روانی در جامعه مورد پژوهش 

به عنوان مثال . تر از س   آن در سایر کشورها استبات

، میزان شیوع آن را در سربازان (0339)سل و همکاران 

درصد  09های عراق و افغانستان،  کننده در جنگ شرکت

سرباز  119در پژوهش دیگری بر روی . برآورد نمودند

درصد آنها واجد  08آمریکایی، این نتیجه بدست آمد که 

تشخیص یک اختلال روانی بودند و  شرایط مثبت برای

درصد دارای شرایط مداخله فوری بودند  4از این تعداد، 

در ایران نیز  فتحی آشتیانی  (.0339و همکاران،  8رونا)

نفر از  433طی پژوهشی بر روی ( 8313)و همکاران

کارکنان یکی از نیروهای نظامی، میزان شیوع علائم 

وجود تفاوت در . درصد برآورد نمودند 8/81مرضی را 

یکی از . توان به عوامل متعددی نسبت داد نتایج را می

های احتمالی این است که بر اسا  م العات  تبیین

شیوع اختلاتت روانی در بین نیروهای  ، میزانقبلی

                                                           

1 - Rona. 

، چراکه نیروی زمینی استزمینی بیش از سایر نیروها 

های جسمی و  بیشتر و ب ور مستقیم در معرض آسی 

این . قرار داردروانی ناشی از جنگ و مشاغل نظامی 

ای که به بررسی میزان شیوع  تبیین با نتیجه م العه

کننده  اختلاتت روانی در بین سربازان آمریکایی شرکت

که  دهد می نشانپردازد و  در جنگ عراق و افغانستان می

میزان شیوع اختلاتت روانی در بین نیروهای زمینی 

ارتش آمریکا باتتر از نیروهای دریایی و هوایی است، 

یکی دیگر از (. 0334، هوگ و همکاران)همخوانی دارد 

این است که تفاوت در میزان شیوع  دیگر های تبیین

اختلاتت روانی در بین جوام  نظامی مربوط به ابزار 

با توجه به اینکه در این پژوهش از . است مورد استفاده

استفاده شده  و این پرسشنامه  SCL 90 – Rپرسشنامه 

دست آمده با ه سنجد، نتیجه ب اختلال را می 5علایم 

اند،  هایی که از این ابزار استفاده ننموده نتایج پژوهش

ترین  توان گفت که شاید مهم در کل می. تفاوت دارد

یج در وهله اول مربوط به سختی علت بروز تفاوت در نتا

و در وهله بعد  ی زمینیها وظایف مشاغل کارکنان نیروی

مربوط به ابزار مورد استفاده، شیوه انتخاب نمونه، تفاوت 

های مورد پژوهش  فرهنگی، اجتماعی و اقتصادی نمونه

 .باشد می

باتترین میزان شیوع مربوط  علائم مرضی،از میان 

درصد  9/89با ( ظن و بدبینی وءس)به افکار پارانوئید 

همخوانی ( 8313)با تحقیق فتحی آشتیانیاست که 

های شغلی  این امر وجود استر   شاید دلیل. دارد 

فراوان و عدم وجود مفرهای صحی  جهت کاهش 

بدبینی و نارضایتی  شیوع شغلی و به تب  آن های استر 

 جسمانی اختلالبعد از افکار پارانوئیدی،  .شغلی باشد

. بیشترین درصد شیوع را داشت ( درصد 4/89)کردن 

نفر از  580که در بین با نتیجه پژوهشی  این یافته

کننده در عملیات صحرا انجام شده،  سربازان شرکت

،شامل  موارد  ترین در این پژوهش عمده. همخوانی دارد

حاتت خلقی منفی، شکایات جسمانی، اض راب و 

و همکاران،  0سوتکر) اختلال استر  پس از ضربه بود

به شرایط  بات بودن این علامت مرضیشاید (. 8559
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Sutker%20PB%22%5BAuthor%5D
www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

 

 

00 فصلنامه روانشناسي نظامي  های زميني يکي از نيروهای نظامي جمهوری اسلامي ايران نكاركنان يگااختلالات رواني در بين  گيرشناسي همه

 
 

 

باشد، چراکه در برخی  فرهنگی و اجتماعی مربوط 

ها، بسیاری از افراد از بیان مستقیم مسائل و  فرهنگ

را به صورت  ها نمایند و آن مشکلات روانی خودداری می

، بخصوص در دارند مسائل و مشکلات جسمانی ابراز می

ها و تبعات شدیدی در  جوام  نظامی که افراد با بازداری

 .زمینه بیان مسائل و مشکلات روانی خود مواجه هستند

باتترین میزان شیوع  ،بر اسا  نتایج این پژوهش

سال  03-33بر حس  سن، در دامنه سنیعلائم مرضی 

نتایج  سن، عامل مورد در  گرفته انجام های بررسی. بود

میزان  از م العات ای ه پار در .کنند می شگزار را متفاوتی

  .بوده است بیشتر سال 49 زیر افراد در روانی اختلاتت

آمریکا  روان بهداشت ملی موسسه م العه :مثال برای

 ویژه اداره ،(8554) همکاران و کسلر ،(8558)

 و یزدی باقری ،(8551) استرالیا های آماری ش گزار

 افشاری ؛(8370)ران همکا و جاویدی،(8370) همکاران

 شیوع میزان م العات برخی و( 8376)همکاران  و منفرد

 یا و نموده گزارش بیشتر سال، 49از  باتتر افراد در را

 برای .اند دانسته مرتبط افزایش سن با را شیوع میزان

 و اندریوز ،(8553)همکاران  و های لی پژوهش مثال

 و نوربات،(8374) و همکاران یعقوبی ،(0338)همکاران 

 افراد که داد نشان بررسی نتایج این (. 8371)همکاران

 اختلاتت از شیوع باتتری میزان سال 89 -09 سنین

 کاهش دائما این رقم و( درصد  3/49)داشتند  را روانی

سال   95-65که  کسانی مورد در درصد 6/1یافت تا  می

به سال، این میزان  65 از باتتر افراد در سپس و داشتند

 در مشاهده شده الگوی با که رسد، درصد می 6/03

یکی از  .ندارد م ابقت یافته توسعه و غربی کشورهای

های  نمونهسنی بندی  ترین علل این امر به نوع طبقه مهم

در پژوهش اخیر سن به . گردد ها برمی گونه پژوهش این

بندی شده  سال به بات طبقه 48سال و  81-43دو گروه 

مشخص شد که شیوع اختلاتت روانی در  بود و در آن

همچنین در . باشد سال به بات بیشتر می 48سنین 

پژوهشی که به منظور بررسی ت بیقی میزان شیوع 

از  برگشتهاختلاتت روانی در بین نظامیان آمریکایی 

انجام شده بود  0334جنگ عراق و افغانستان در سال 

سال  43، 33-35، 09-05، 81-04سن به چهار طبقه 

بندی شده بود که تا حدی با نتایج این  به بات طبقه

در این پژوهش میزان شیوع . پژوهش همخوانی دارد

سال بیشتر  81-04در بین طبقه سنی  اختلاتت روانی

ضمناً نتیجه . (0334، 8هوگ)بود  از طبقات سنی دیگر

آورد میزان شیوع  این پژوهش با پژوهشی که در زمینه بر

وانی بین کارکنان نظامی ارتش آمریکا در اختلاتت ر

در این . انجام شده بود تقریباً همخوانی دارد 8553دهه 

، 09-05، 03-04،  81-85 طبقه پنجپژوهش سن به 

بندی شده بود که  سال به بات تقسیم 43و  35-39

  دربین طبقات سنی میزان شیوع اختلاتت روانی

 این پژوهش سال بات بود که 05-09، 04-03 ،85-81

با بات بودن میزان شیوع اختلاتت روانی در طبقه سنی 

در این پژوهش مشخص . سال همخوانی دارد 33-03

شد که هرچه سن افزایش یابد میزان شیوع و شدت 

  یابد که یکی از دتیل اصلی اختلاتت روانی کاهش می

های ان باقی، سازگاری و کنار آمدن  آن افزایش مهارت

 . باشد های روزمره می مسائل و استر  با مشکلات،

علائم در این پژوهش مشخص شد که میزان شیوع 

بیش از کارکنان  لدر کارکنان نظامی متأه مرضی

هایی که در  با نتایج سایر پژوهش یافتهاین . مجرد است

میزان شیوع اختلاتت روانی در کارکنان مجرد  ها آن

به عنوان  .شدبا بیش از کارکنان متأهل است، مغایر می

مثال این یافته بر خلاف نتایج پژوهشی بود که به 

بررسی میزان شیوع اختلاتت روانی در بین سربازان 

کننده در جنگ خلیج فار  در سال  آمریکایی شرکت

در این پژوهش میزان شیوع . پردازد می 8558

اختلاتت روانی در افراد مجرد و م لقه بیشتر از افراد 

لاق و تجرد به عنوان یکی از عوامل متاهل بود و  ط

خ رزا در ابتلاء به اختلاتت روانی م رح شده بود 

فشارهای مضاعف (. 0336و همکاران،  0فیدلر)

هایی که  اقتصادی، مالی، افزایش بار تکفل و مسئولیت

تواند از دتیل بات  ، میشوند می مل آنتحافراد متأهل م

 .باشد افراد این بودن میزان شیوع علائم مرضی در 

                                                           

1 - Hoge. 

2  - Fiedler. www.SID.ir
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تحصیلات  علائم مرضیدر این م العه میزان شیوع 

. بود لیسانس یا باتتر، بیش از سایر طبقات تحصیلی

طبق نتایج اکثر م العات انجام شده در داخل یا خارج 

سواد و کم  از کشور، باتترین میزان شیوع در افراد بی

 ترین میزان در افراد دارای تحصیلات عالی سواد و پایین

، اندروز و 8573ورجس و همکاران؛ )دیده شده است 

؛ 8370؛ باقری یزدی و همکاران، 0338همکاران، 

؛ 8370؛ کوکبه و همکاران،8370جاویدی و همکاران، 

در بررسی دتیل (. 8373حرازی و باقری یزدی، 

که هرچه س   توان گفت  احتمالی این امر می

  شغلی، تحصیلی افراد باتتر باشد، مسئولیت، استر

تر  از بازخواست شدن در برابر مقامات ارشد افزایش 

 .یابد می

در بین  علائم مرضیدر این پژوهش میزان شیوع انواع  

داران و  بیش از درجه( ستوانسوم تا سروان)افسران جزء 

انواع علائم نسبت شیوع   ب ور متوسط . بود  افسران ارشد

داران  و درجه در افسران جزء نسبت به افسران ارشد مرضی

علامت ترین  است و شای  8به  3/0و  8به  4/4به ترتی  

که پیشتر  طوری همان. وسوا  اجباری بوددر آنها  مرضی

در بین  علائم مرضیبحث شد در این پژوهش میزان شیوع 

 03 – 33سنی  کارکنان دارای تحصیلات لیسانس و گروه

پس . انی داردهمخو ها و این یافته نیز با آن بودسال باتتر 

 بودن  بات   طور تبیین کرد که توان این یافته را این می

در بین افسران جزء ابتدا  نواع  علائم  مرضیا  شیوع  میزان

 ای به س   تحصیلات و انتظارات و سپس به گروه سنی

به  ء ابتلا  گردد در آن قرار دارند و این گروه سنی اوج برمی

 .دباش انواع اختلاتت روانی می

در  علائم مرضیدر این م العه درصد شیوع انواع 

سال بیش از  83تجربه کاری کمتر از  دارای کارکنان

ترین  شای  .بودکارکنان در سایر طبقات تجربه کاری 

با میزان شیوع اختلال در این کارکنان افکار پارانوئید 

هایی  نتایج  سایر پژوهش بااین نتیجه . بود درصد 6/1

به اختلاتت  ءنقش تجربه کاری در ابتلاکه به بررسی 

های  بر اسا  پژوهش. م ابقت داردازند دپر روانی می

به عمل آمده هرچه فرد از سابقه کاری بیشتری 

برخوردار باشد میزان شیوع اختلاتت روانی در فرد 

ها  های کنار آمدن با استر  شود چراکه روش کمتر می

لی را بر اسا  و مسائل و مشکلات زندگی روزمره و شغ

 توان میبر اسا  این یافته . گیرد تجربه بهتر فرا می

گیری کرد که تجربه کاری نقش مؤثری در  نتیجه

 .  به اختلاتت روانی دارد ءکاهش ابتلا

در این پژوهش مشخص شد که میزان شیوع انواع 

حضور  ههای روانی در کارکنانی که در جبه اختلال

که در جبهه حضور  بود اند بیش از کارکنانی نداشته

در واق  ب ور متوسط نسبت شیوع در حدود . اند داشته

در این دسته از  علامت مرضیترین  شای . است 8به  0

این نتیجه . است( درصد 8/88)کارکنان، افکار پارانوئید 

هایی که در زمینه بررسی میزان  با نتایج سایر پژوهش

ایر کشورها سشیوع اختلاتت روانی در کارکنان نظامی 

در یک پژوهش . صورت گرفته است ناهمخوانی دارد

گیرشناسی در زمینه میزان شیوع اختلاتت روانی  همه

دو گروه از سربازانی که در عملیات  ،در نظامیان آمریکا

گروه اول : طوفان صحرا شرکت داشتند انتخاب شدند

شامل سربازانی بودند که در عملیات طوفان صحرا 

در واق  نیروهای خط مقدم بودند و  شرکت داشتند و

گروه دوم شامل سربازانی بودند که مستقیماً در 

عملیات طوفان صحرا شرکت نداشتند و در واق  

تحلیل نتایج نشان داد که . نیروهای پشت جبهه بودند

میزان شیوع اختلاتت روانی در گروه اول بیش از گروه 

 (. 8559سوتکر، )دوم بود 

 خص شد که میزان شیوع انواعمش م العهدر این 

در کارکنانی که در مناطق عملیاتی حضور  علائم

که در مناطق عملیاتی  بوداند بیش از کارکنانی  نداشته

هایی  این نتیجه با نتایج سایر پژوهش. اند حضور داشته

یزان شیوع اختلاتت روانی در مکه در زمینه بررسی 

ر د. اشدب کارکنان نظامی صورت گرفته ناهمخوان می

های به عمل آمده میزان شیوع اختلاتت روانی  پژوهش

در کارکنانی که در مناطق عملیاتی و جنگی و خ وط 

اند بیش از سایر کارکنانی است که  مقدم حضور داشته

سوتکر، ) اند داشتهدر مناطق عملیاتی و جنگی حضور ن

8559.) 
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علائم مشخص شد که میزان شیوع  پژوهشدر این 

رکنانی که سابقه بیماری روانی، مراجعه به در کا مرضی

های روانپزشکی و مصرف روروانپزشک، سابقه مصرف دا

، زمان پژوهش را نداشتندداروهای روانپزشکی در 

زمان در  این مواردرا که سابقه بودبیشتر از کارکنانی 

در واق  یکی از نتایج جال  این . پژوهش داشتند

شناسی انشکی و روکه مداخلات روانپز بودپژوهش این 

نقش مؤثری در کاهش میزان شیوع اختلاتت روانی در 

که این موضوع در کارکنانی که  ندکارکنان نظامی دار

 مربوطه بودندتحت نظر روانپزشک و مصرف داروهای 

نتایج بدست آمده . بودمشاهده  قابل به طور کاملاً واض 

تبه مسئولیت فرماندهان و مسئوتن عالی ر از این پژوهش،

های زمینی را در زمینه  نیروهای مسل  به خصوص نیروی

های تزم در زمینه  گذاری های جام  و  سرمایه تدوین برنامه

، مراکز مشاورهتاسیس و هدایت بهداشت روانی و ارتقای 

 .سازد بیش از پیش نمایان می
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