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Abstract
Introduction: Multiple sclerosis is an autoimmune disease of the central nervous system that 
has several clinical manifestations. this research was conducted with the aim of investigating the 
effectiveness of memory specificity training on autobiographical memory, episodic future thinking 
and social problems solving of women with multiple sclerosis. 
Methods: It was conducted as a semi-experimental study with a pre-test-post-test design with a control 
group and a one-month follow-up period. the statistical population was all women with multiple 
sclerosis who were members of the arak MS association, 28 of whom were selected by purposive 
sampling and randomly assigned to the memory specificity training group and the control group (two 
groups of 14 people). the test group was trained in a group once a week for 80 minutes (during 6 
sessions). data were collected using the autobiographical memory tests of Williams and Broadbent 
(1986), episodic future thinking of Halford (2018), and social problems solving of D'zurilla et al 
(2002) and analyzed using the repeated measures analysis of variance test using spss-24 software.
Results: There is a significant difference between the average scores of the pre-test, post-test and 
follow-up variables (p<0.001). There is also an interaction effect for autobiographical memory 
(F=61.68), episodic future thinking (F=45.89) and social problem solving (F=29.78) (p<0.001).
Conclusion: Considering the effectiveness of memory specificity training on autobiographical 
memory, episodic future thinking and social problems solving of women with multiple sclerosis, it is 
recommended to use this treatment method to improve cognitive deficits in women with MS.
Keywords: Memory Specificity Training, Autobiographical Memory, Episodic Future Thinking, 
Social Problem Solving, Multiple Sclerosis.
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چکیده 
مقدمــه: مالتیپــل اســکلروزیس یــک بیمــاری خود ایمنــی سیســتم اعصــاب مرکــزی اســت کــه تظاهــرات بالینــی متعــددی دارد. ایــن 
ــر و  ــدادی آینده نگ ــر روی ــتی، تفک ــۀ سرگذش ــر حافظ ــرات ب ــازی خاط ــوزش اختصاصی س ــی آم ــی اثر بخش ــدف بررس ــا ه ــش ب پژوه

ــه مالتیپــل اســکلروزیس انجــام شــد. ــان مبتــلا ب حل مســأله اجتماعــی زن
ــا دوره پیگیــری یــک  ــا گــروه کنتــرل همــراه ب ــا طــرح پیش آزمــون- پس آزمــون ب ــی ب ــه صــورت نیمــه  تجرب روش کار: پژوهــش ب
ماهــه انجــام شــد. جامعــه آمــاری کلیــه زنــان مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس عضــو انجمــن ام.اس شــهر اراک بودنــد کــه 28 نفــر بــه 
روش نمونه گیــري مبتنــی بــر هــدف انتخــاب و بــه صــورت تصادفــی در گــروه آمــوزش اختصاصی ســازی خاطــرات و کنتــرل )دو گــروه 
14 نفــر( گمــارش شــدند. افــراد گــروه آزمــون بصــورت گروهــی هفتــه ای یکبــار بمــدت 80 دقیقــه )طــی 6 جلســه( تحــت آمــوزش قــرار 
گرفتنــد. داده هــا توســط آزمــون هــای حافظــه سرگذشــتی ویلیامــز و برودبنــت )1986(، تفکــر رویــدادی آینده نگــر هالفــورد )2018( و 
حل مســأله اجتماعــی دزوریــلا و همــکاران )2002( جمــع آوری شــده و بــا اســتفاده از آزمــون تحلیــل واریانــس بــا اندازه گیــری مکــرر بــه 

کمــک نــرم افــزار SPSS-24 تجزیــه و تحلیــل شــدند.
یافته هــا: بیــن میانگیــن نمــرات پیش آزمــون، پس آزمــون و پیگیــری متغیر هــا تفــاوت معنــادار وجــود دارد )p>0/001(. همچنیــن اثــر 
تعاملــی بــرای حافظــه سرگذشــتی )F= 61/68(، تفکــر رویــدادی آینده نگــر )F= 45/89( و حل مســأله اجتماعــی )F= 29/78( می باشــد 

.)p>0/001(
ــدادی آینده نگــر و حل مســأله  ــر حافظــه سرگذشــتی، تفکــر روی ــی اختصاصی ســازی خاطــرات ب ــه اثربخشـ ــری: باتوجــه ب نتیجه گی
اجتماعــی زنــان مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس، اســتفاده از ایــن روش درمانــی جهــت بهبــود نارســائی های شــناختی در زنــان مبتــلا 

ــردد. ــنهاد می گ ــه ام.اس پیش ب
ــل  ــی، مالتیپ ــأله اجتماع ــر، حل مس ــدادی آینده نگ ــر روی ــتی، تفک ــه سرگذش ــرات، حافظ ــازی خاط ــا: اختصاصی س ــدواژه ه کلی

ــکلروزیس. اس
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مقدمه
مالتیپــل اســکلروزیس )Multiple Sclerosis=MS( یــک بیمــاری 
ــه  ــت ک ــن اس ــلاف میلی ــب غ ــا تخری ــراه ب ــن هم ــی مزم التهاب
ــه تشــکیل  سیســتم عصبــی مرکــزی را درگیــر کــرده و منجــر ب
ضایعــات کانونــی در آن هــا می شــود. ایــن بیمــاری عمدتــاً در زنــان 
جــوان رخ می دهــد و منجــر بــه بــروز انــواع اختــلالات جســمی، 
ذهنــی و روانــی می شــود بطــوری کــه زندگــی بیمــاران را بــه طــور 
ــاً دو ســوم  ــرار می دهــد )1(. تقریب ــر ق ــل توجهــی تحــت تأثی قاب
افــراد مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس اختــلال شــناختی را تجربه 
می کننــد و ابعــاد متعــددی از شــناخت در بیمــاران مبتــلا بــه ام.اس 
مثــل ســرعت پــردازش، توجــه، عملکــرد اجرایــی، حافظــه کاری و 
ــناختی  ــای ش ــایر نقص ه ــود. س ــر می ش ــدت درگی ــه بلندم حافظ
ماننــد نقائــص دیــداری فضایــی و عملکــرد اجتماعــی نیــز وجــود 
ــا آسیب شناســی مغــز دارد  ــاط نزدیکــی ب دارد. ایــن آســیب ها ارتب
و می توانــد پیامدهــای عمــده ای در زندگــی روزمــره داشــته باشــد 

.)2(
ــه ام.اس  ــلا ب ــر نشــان داد کــه در بیمــاران مبت پژوهش هــای اخی
ــلال  ــار اخت ــده دچ ــدادی آین ــر روی ــتی و تفک ــۀ سرگذش حافظ
ــری  ــه درگی ــاره ب ــاری اش ــات رفت ــن مطالع ــد )3.4(. ای می باش
فرآیند هــای اجرایــی در محــل ضایعــه در مغــز دارنــد )5(. حافظــه 
سرگذشــتی خــاص، نوعــی از حافظــه رویــدادی اســت کــه 
ــرد اســت و  ــا گذشــته شــخصی ف ــی ی ــا داســتان زندگ ــط ب مرتب
نظریه پــردازان آن را توانایــی توجــه، یــادآوری و بازیابــی جزئیــات 
ــان گذشــته  ــا زم ــط ب خــاص خاطــرات مهــم و رویدادهــای مرتب
کــه بــا زندگــی شــخصی فــرد در ارتبــاط اســت تعریــف می کننــد. 
ــردن  ــه ک ــی تصــور تجرب ــده، توانای ــدادی آین ــع تفکــر روی در واق
یــک رویــداد در آینــده می باشــد و مســتلزم ســفر ذهنــی در 
ــر  ــت و از نظ ــده اس ــای آین ــه موقعیت ه ــور تجرب ــه منظ ــان ب زم
ــخصی  ــات ش ــرد تجربی ــه در آن ف ــت ک ــدی اس ــناختی، فرآین ش
خــود را در آینــده تصــور می کنــد )6.7(. کاهــش اختصاصــی 
بــودن حافظــۀ سرگذشــتی عامــل مهمــی در آســیب پذیری 
ــا  ــا فراینده ــت و ب ــی اس ــی روان ــی و آسیب شناس ــلال خلق اخت
ــی  ــکار منف ــش اف ــد افزای ــی مانن ــناختی منف ــای روان ش و پیامده
تکــراری، ناامیــدی، بیــش برانگیختگــی، تجــارب تجزیــه و نقــص 

در حل مســئله ارتبــاط بالایــی دارد )8(.
حل مســأله بــه معنــای یافتــن راه حــل و رســیدن به هــدف مطلوب، 
ــوده اســت.  ــردازان روانشناســی ب مــورد توجــه بســیاری از نظریه پ
ــناختی-رفتاری  ــدی ش ــأله را فراین ــکاران حل مس ــلا و هم دزوری
ــا گــروه تــلاش می کننــد  می داننــد کــه در طــی آن یــک فــرد ی

راه حــل مؤثــری بــرای مشــکلات زندگــی روزمــره ارائــه دهنــد )9(. 
بعبــارت دیگــر، حل مســأله اجتماعــی بــه فرآینــد رفتاری-شــناختی 
ــا  ــی ب ــرای رویاروی ــرد ب ــلاش ف ــه بوســیله ت اطــلاق می شــود ک
ــه  ــراد ب ــرد. اف ــکل می گی ــی ش ــی اجتماع ــاص زندگ ــائل خ مس
ــز  ــای چالش انگی ــرای موقعیت ه ــی ب ــأله اجتماع ــطه حل مس واس
ــه  ــا توجــه ب ــد )10(. ب ــدا می کن ــه ای مناســبی پی پاســخ های مقابل
علایــم مختلــف بیمــاری ام.اس و مشــکلات مختلفــی کــه ایــن 
بیمــاران بــا آن در ارتبــاط هســتند توجــه بــه عــوارض و مشــکلات 
ــتفاده از  ــراه دارد، اس ــه هم ــود ب ــا خ ــی ب ــه دارو درمان ــی ک فراوان
روش هــای غیر دارویــی در ســال های اخیــر مــورد توجــه بیمــاران 
ــی  ــن درمان هــا آســایش جســمی و روان ــه کــه ای ام.اس قرارگرفت

ــد )11(. ــش می ده ــود و افزای ــاران ام.اس را بهب بیم
ــه  ــک مداخل ــتی ی ــرات سرگذش ــازی خاط ــوزش اختصاصی س آم
مســتقل و مشــتمل بــر تمرینــات نظامنــد بــه منظــور بــه یــاد آوری 
ــی  ــرنخ های کلام ــه س ــخ ب ــاص در پاس ــتی خ ــرات سرگذش خاط
مثبــت، منفــی و خنثــی می باشــد. مبنــای ایــن مداخلــه، پیشــگیری 
از بیــش کلی گرایــی حافظــه می باشــد )12(. آمــوزش افــراد جهــت 
اســتفاده از حافظــه خــاص باعــث می شــود افــراد بیشــتر از حافظــه 
ــه  ــرا ک ــد؛ چ ــتفاده نماین ــرا اس ــه کلی گ ــر از حافظ ــاص وکمت خ
حافظــه کلی گــرا بدلیــل انبــوه اطلاعــات کلــی، شــدیداً محدودیــت 
دارد و باعــث می شــود افــراد راه حل هــای موثــر کمتــری را بــرای 
حــل مشــکلات و مســائل خــود ایجــاد کننــد و در حیطــۀ درمانــی 
نیــز، پیشــرفت درمــان، خصوصــاً درمان هــای روانی-اجتماعــی را 
ــج پژوهــش صــدر شــریف و همــکاران  ــد می ســازد )13(. نتای کن
ــود  ــر بهب ــرات ب ــازی خاط ــوزش اختصاصی س ــان دادآم )14( نش
ــه  ــلا ب ــاران مبت ــتی بیم ــه سرگذش ــئله و حافظ ــارت حل مس مه
ــی و  ــش پاپ ــج پژوه ــت. نتای ــش اس ــی اثربخ ــلال دوقطب اخت
ــود کــه آمــوزش اختصاصی ســازی  ــن ب همــکاران )15( بیانگــر ای
خاطــرات بــه طــور معنــاداری موجــب کاهــش نارســایی شــناختی 
ــه  ــد. نکت ــل اســکلروزیس گردی ــه مولتیپ ــلا ب ــاران زن مبت در بیم
حائــز اهمیــت ایــن اســت کــه تــا بــه امــروز پژوهشــی بــه بررســي 
حافظــه  در  خاطــرات  اختصاصی ســازی  آمــوزش  اثربخشــي 
ــی  ــأله اجتماع ــر و حل مس ــدادی آینده نگ ــر روی ــتی، تفک سرگذش
بیمـــاران مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس نپرداخته اســت، بنابراین 
نیــاز بــه بررســی اثــرات ایــن مداخلــه بــر متغیر هــای مــورد بحــث 
احســاس می شــود. لــذا، پژوهــش حاضــر بــا هــدف تعییــن 
ــتی،  ــه سرگذش ــر حافظ ــرات ب ــازی خاط ــی اختصاصی س اثربخش
ــه  ــلا ب ــان مبت ــی زن ــده و حل مســأله اجتماع ــدادی آین ــر روی تفک

مالتیپــل اســکلروزیس انجــام شــد.
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روش کار
پژوهــش حاضــر بــه روش نیمــه تجربــی و براســاس طــرح 
ــا دورۀ  ــراه ب ــرل  هم ــروه کنت ــا گ ــون ب ــون و پس آزم پیش آزم
ــان  ــه زن پیگیــری یــک ماهــه انجــام شــد. جامعــه آمــاری را کلی
مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس عضــو انجمــن ام.اس شــهر اراک 
ــر اســاس  ــد کــه تعــداد 28 زن ب در ســال 1401 تشــکیل می دادن
ــد  ــری هدفمن ــه شــیوه نمونه گی ــه پژوهــش و ب معیار هــای ورود ب
ــن  ــئولین انجم ــت از مس ــب رضای ــس از کس ــدند. پ ــاب ش انتخ
ــکاری در  ــه هم ــل ب ــه تمای ــی ک ــن زنان ــهر اراک در بی ام.اس ش
ــه دو  ــی ب ــص تصادف ــورت تخصی ــتند بص ــش را داش ــن پژوه ای
ــص  ــر( تخصی ــرل )14 نف ــروه کنت ــر( و گ ــون )14 نف ــروه آزم گ
ــنی  ــۀ س ــامل: دامن ــش ش ــه پژوه ــای ورود ب ــلاک ه ــد. م یافتن
ــط  ــکلروزیس توس ــل اس ــاري مالتیپ ــد بیم ــال، تأیی ــا 60 س 18 ت
پزشــک، عــدم شــرکت در هرگونــه مداخلات توانبخشــی شــناختی 
ــر اســاس خــود  ــه ســوء مصــرف مــواد ب همزمــان، عــدم ابتــلا ب
اظهــاری، دارا بــودن ســواد خوانــدن و نوشــتن، نداشــتن هرگونــه 
ــی  ــی ذهن ــب ماندگ ــرع –عق ــد ص ــی مانن ــلال نورولوژیک اخت
بــود. مــلاک هــای خــروج نیــز شــامل عــدم رضایــت بــه ادامــۀ 
ــش از  ــت بی ــه از پژوهــش، غیب ــه در هــر مرحل شــرکت در مطالع
ــاد  ــدید و ح ــۀ ش ــه مرحل ــلا ب ــان، ابت ــات درم ــه در جلس دو جلس
ــاس  ــر اس ــکي ب ــارز روانپزش ــلالات ب ــه اخت ــلا ب ــاری و ابت بیم
ــه از رســاله دکتــری  ــه حاضــر برگرفت ــد. مقال خــود اظهــاری بودن
ــوب در  ــش مص ــلاق پژوه ــد اخ ــی و دارای ک ــته روان شناس رش
دانشــکده علــوم پزشــکی دانشــگاه آزاد اســلامی نائیــن بــا شناســه                                                                                     
ــروع  ــش از ش ــد. پی IR.IAU.ARAK.REC.1401.073 می باش

کار پژوهشــگر خــود را معرفــی و در مــورد اهــداف پژوهــش 
ــا آگاه ســازی  ــه نمــود. بیــان اهــداف پژوهــش، ب توضیحاتــی ارائ
و کســب اجــازه، رضایــت افــراد نمونــه تحقیــق بــرای شــرکت در 
ــدن اطلاعــات  ــه مان ــب شــد و جهــت محرمان ــن پژوهــش جل ای
شــخصی اطمینــان خاطــر داده شــد. پرسشــنامه های مدنظــر 
ــه  ــی حافظ ــون بازیاب ــی، آزم ــات دموگراف ــت اطلاع ــک لیس )چ
سرگذشــتی، آزمــون تفکــر رویــدادی آینــده، حل مســأله اجتماعــی( 

ــد. ــرا ش ــروه اج ــن دو گ در بی
آزمــون بازیابــی حافظــه سرگذشــتی: ایــن آزمون بــرای اولیــن بار 

توســط ویلیامــز و برودبنــت در ســال 1986 بــه کار بــرده شــد )16(. 
ــه می شــود  ــی ارائ ــه آزمودن ــدا دســتورالعمل ب ــن آزمــون، ابت در ای
ــدن محــرک                                                                                                           ــس از دی ــه پ ــوزش داده می شــود ک ــا آم ــه آن ه و ب
واژه هــا بــا بــار هیجانــی مثبــت و منفــی و خواندن آن ها، نخســتین 
ــداد  ــن روی ــد، ای ــان کن ــش می رســد بی ــه ذهن ــه ب ــدادی را ک روی

ــای  ــان ه ــه زم ــوط ب ــد، مرب ــی باش ــا معمول ــم ی ــد مه می توان
گذشــته یــا اخیــر باشــد امــا بایــد یــک رویــداد خــاص باشــد. ابتــدا 
تمریــن نمــوده و پــس از آن لغــات اصلــی بــه صــورت درهــم بــه 
آزمودنــی ارائــه می شــود. لغــات مثبــت و منفــی کــه از لحــاظ بــار 
هیجانــی و فراوانــی )بســامد( در زبــان فارســی همتــا شــده بودنــد 
از خزانــه لغــات عاصــی )1384( انتخــاب شــدند )17(. هــر یــک از 
پاســخ هــا، بــه عنــوان پاســخ خــاص یــا عــام یــادآوری کدگــذاری 
ــی  ــه آزمودن ــی ک ــرک، درصورت ــر مح ــه ه ــخ ب ــود. در پاس می ش
یــک خاطــره خــاص را بــه یــادآورد نمــره یــک و در حالتــی کــه 
یــک خاطــره کلــی را بازگــو کنــد نمــره صفــر را دریافــت می کنــد. 
ــی  ــاز کل ــا امتی ــد ت ــع ش ــرکت کننده جم ــر ش ــرای ه ــازات ب امتی
ــرکت کننده  ــر ش ــه ه ــر ب ــش حاض ــد )18(. در پژوه ــت آی بدس
ــادآوری  ــرای ی ــوان نشــانه ب 12 محــرک واژه مثبــت و منفــی بعن
ــع  ــرکت کننده جم ــر ش ــرای ه ــازات ب ــد و امتی ــرات داده ش خاط
ــا 12  ــد. دامنــه نمــرات بیــن 0 ت ــاز کلــی بدســت آی ــا امتی شــد ت
اســت و نمــره بالاتــر از 8 نشــان دهنــده حافظــه سرگذشــتی بهتــر 
ــون در  ــن آزم ــاخص های روانســنجی ای ــد )5(. بررســی ش می باش
ــاخ 0/76  ــای کرونب ــی آلف ــلیمانی، یزدانبخــش و مومن ــه س مطالع
محاســبه شــد )19(. تعــداد 30 درصــد پاســخ هــا بصــورت تصادفی 
انتخــاب و توســط دو محقــق مســتقل )یــک روانپزشــک و یــک 
ــداف  ــه اه ــدگان ب ــاز دهن ــد. امتی ــذاری ش ــناس( کد گ روان ش
مطالعــه و تخصیــص گروهــی شــرکت کنندگان آگاه نبودنــد. پــس 
از نمره گــذاری 30 درصــد پاســخ ها، ضریــب توافــق ارزیابــان 
ــون  ــه پس آزم ــون )0/83( و در مرحل ــه پیش آزم ــا( در مرحل )کاپ
ــب  ــه ترتی ــرات ب ــازی خاط ــروه اختصاصی س ــرای گ ــری ب و پیگی
)0/70، 0/66( و بــرای گــروه کنتــرل  )0/70 و 0/86( بــود. مابقــی 

ــذاری شــدند. ــاب نمره گ ــا توســط دو ارزی پاســخ ه
آزمــون تفکــر رویــدادی آینــده: از آزمون تفکــر رویــدادی آینده نگر 

توســط هالفــورد و همــکاران در ســال 2019 بــرای ارزیابــی توانایی 
ــد                                                                                                        ــه کلی ــا اســتفاده از ارای ــده ب ــدادی خــاص آین ــکار روی ــد اف تولی
واژه هــا، توصیــف جزئیــات ذهنی افــکار رویــدادی آینده و اســتفاده 
ــرکت کنندگان  ــد )5(. از ش ــتفاده ش ــی اس ــازی ذهن ــر س از تصوی
خواســته شــد در مواجهــه بــا محــرک واژه هــای مثبــت و منفــی 
رویــدادی کــه در زمــان آینــده و در یــک روز و یــک مــکان خــاص 
اتفــاق خواهــد افتــاد یــا بطــور فرضــی می توانــد در آینــده اتفــاق 
بیفتــد توصیــف کننــد. ایــن رویــداد بایســتی مســتقیماً بــه محــرک 
ــا آن  ــرد شــخصاً ب ــه از آن باشــد و ف ــا الهــام گرفت ــط ی واژه مرتب
ــا  ــده را ب ــداد آین ــد روی ــه می توانن ــی ک ــا جای ــد و ت ــر باش درگی
ــی را بنویســند. هیــچ  ــد و رویدادهــای متفاوت ــات تصــور کنن جزئی
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چارچــوب زمانــی بــرای رویــداد هــای آینــده در نظــر گرفتــه نشــد 
)20(. در پژوهــش حاضــر، بــه هــر شــرکت کننده 12 محــرک واژه 
مثبــت و منفــی بــرای تولیــد رویــداد آینــده داده شــده و خواســته 
شــد در مواجهــه بــا هــر یــک از ایــن محــرک واژه هــا بــه یــک 
ــرکت کنندگان  ــه ش ــد. ب ــر کنن ــده فک ــی در آین ــداد اختصاص روی
یــک دقیقــه بــرای پاســخ دادن وقــت داده شــد. شــرکت کنندگان 
ــد از  ــتراحت بع ــه اس ــس از30 ثانی ــده را پ ــدادی آین ــف روی تکلی
انجــام آزمــون حافظــه سرگذشــتی انجــام دادنــد. 30 درصــد پاســخ 
هــا بصــورت تصادفــی انتخــاب و توســط دو محقــق مســتقل )یک 
ــاس  ــر اس ــد. ب ــذاری ش ــناس( کد گ ــک روان ش ــک و ی روانپزش
ــک و  ــره ی ــداد اختصاصــی نم ــه روی ــودن ب ســطح اختصاصــی ب
ــن  ــت و همچنی ــق گرف ــر تعل ــره صف ــی نم ــداد غیر اختصاص روی
بــدون پاســخ )مثــلًا مــن نتوانســتم در مــورد چیــزی فکــر کنــم( 
ــق  ــدم تواف ــد. ع ــذاری گردی ــی نمره گ ــوان غیر اختصاص ــم بعن ه
ــرای  ــازات ب ــد. امتی ــل ش ــل و فص ــث ح ــا بح ــان ب ــن ارزیاب بی
ــد.  ــت آی ــی بدس ــاز کل ــا امتی ــد ت ــع ش ــرکت کننده جم ــر ش ه
ــا  ــکاران ب ــورد  و هم ــش هالف ــق پژوه ــزار طب ــی اب ــی درون پایای
ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/78 وقابــل قبــول گــزارش شــد )21(. 
ــه  ــکاران در دو مطالع ــورد  و هم ــش هالف ــج پژوه ــن نتای همچنی
مجــزا بــا نمونــه هــای متفــاوت بــرای بررســی ســاختار عاملــی و 
روایــی نســخه تفکــر رویــدادی آینــدۀ آزمــون حافظــه سرگذشــتی 
ــه لحــاظ روایــی ســازه )تحلیــل عامــل  نشــان داد ایــن آزمــون ب
ــت  ــوب و رضای ــت مطل ــی از وضعی ــدی( و پایای ــافی و تائی اکتش
بخشــی برخــوردار اســت )5(. امتیــاز دهنــدگان بــه اهــداف مطالعــه 
و تخصیــص گروهــی شــرکت کنندگان آگاه نبودنــد. پــس از 
نمره گــذاری 30 درصــد پاســخ ها، ضریــب توافــق ارزیابــان 
ــون  ــه پس آزم ــون )0/87( و در مرحل ــه پیش آزم ــا( در مرحل )کاپ
ــب  ــه ترتی ــرات ب ــازی خاط ــروه اختصاصی س ــرای گ ــری ب و پیگی
)0/71 و 79/ ( و بــرای گــروه کنتــرل  )0/70 و 0/75( بــود. مابقــی 
ــون از  ــدند.این آزم ــذاری ش ــاب نمره گ ــط دو ارزی ــخ ها توس پاس
ویژگی هــای روانســنجی مناســبی برخــوردار اســت و ســاختار تــک 

ــی دارد.  عامل
پــرسشنامه  فرمکوتاه  اجتماعــی:  پرسشــنامه حــل مســأله 
تجدیدنظر شده حلمسالــه اجتماعــی توســط دزوریــلا و همــکاران 
در ســال 2002 اســتفاده  شــد )22(. ایــن ابــزار خــود گزارشــی 25 
گویــه ای اســت کــه بــر اســاس مقیــاس پنــج درجــه ای لیکــرت 
)0=بــه هیــچ وجــه در مــورد مــن صــدق نمی کنــد تــا 4=کامــلا در 
ــزار  ــره اب ــود. نم ــذاری می ش ــد( نمره گ ــدق می کن ــن ص ــورد م م
بــا مجمــوع نمــره گویه هــا بدســت مــی آیــد، لــذا دامنــه نمــرات 
ــأله  ــی حل مس ــای توانای ــه معن ــر ب ــره بالات ــا 100 و نم ــن 0 ت بی

اجتماعــی بیشتراســت )10(. خردهمقیاسهاي ایــن پرسشــنامه 
شــامل مقیاس جهتگیــری مثبت به مسأله )5 ســوال(، جهتگیــری 
منفي به مسأله )5 ســوال(، حــل منطقي مســأله )5 ســوال(، سبک 
تکانشي/بياحتیاط )5 ســوال(، سبک اجتنابي )5 ســوال( است )23(. 
دو مقیــاس جهت گیــری مثبــت بــه مســئله و حل مســئله منطقــی 
ــه  ــازنده، در نظــر گرفت ــاس حل مســئله س ــرده مقی ــوان خ ــه عن ب
می شــوند و بــه صــورت مثبــت نیــز نمره گــذاری می شــوند. 
امــا دیگــر مقیاس هــا کــه شــامل ســبک تکانشــی/ بــی احتیــاط 
ســبک اجتنابــی و جهت گیــری منفــی بــه مســئله هســتند، خــرده 
ــه  ــد، ک ــی دهن ــکیل م ــد را تش ــئله ناکارآم ــای حل مس مقیاس ه
ــره  ــوند. نم ــذاری می ش ــز نمره گ ــه( نی ــی )وارون ــورت منف ــه ص ب
ــی  ــت. پایای ــب اس ــأله مناس ــده حل مس ــان دهن ــر از 75 نش بالات
ــا 0/91 و  ــن 0/68 ت ــنامه بی ــن پرسش ــرای ای ــدد ب ــون مج آزم
ضریــب آلفــای کرونبــاخ آن بیــن 0/69 تــا 0/95. روایــی ســازه این 
پرسشــنامه نیــز بــا اســتفاده از تحلیــل عاملــی اکتشــافی گــزارش 
ــئله  ــای حل مس ــر مقیاس ه ــا دیگ ــتگی ب ــت و همبس ــده اس ش
ــده اســت )22(. در  ــد ش ــوش، تایی ــناختی همپ ــازه های روانش و س
ایــران مخبــری و همــکاران ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/85 را برای 
پنــج عامــل ســنجیده شــده و ضریــب پایایــی بازآزمایــی 0/88 را 
ــه دســت  ــاه شــده ب ــرای پرسشــنامه حل مســئله اجتماعــی کوت ب

ــد )24(.  آوردن
پــس از اجــرای پیــش آزمــون، حریــم شــخصی آزمودنی هــا حفــظ 
شــد و بــه آن هــا در مــورد بی خطــر بــودن مداخلــه اطمینــان داده 
شــد. گــروه آزمــون طــی 6 جلســه )هفتــه ای یکبــار( و بــه مــدت 
ــازی  ــوزش اختصاصی س ــت آم ــی تح ــورت گروه ــه بص 80 دقیق
ــکاران  ــتورالعمل Reas و هم ــر اســاس دس ــتی ب حافظــۀ سرگذش
ــه ای  ــرل مداخل ــروه کنت ــراد گ ــد. اف ــرار گرفتن ــال 2009 ق در س
ــد.  ــه دادن ــود ادام ــن خ ــای روتی ــه درمان ه ــد و ب ــت نکردن دریاف
بعــد از اتمــام جلســات در نوبــت پس آزمــون و در مرحلــه پیگیــری 
مجــدداً هــر دو گــروه از نظــر متغیر هــای پژوهــش مــورد ارزیابــی 
قــرار گرفتنــد. در ایــن پژوهــش رعایــت ملاحظــات اخلاقــی مــد 
ــه  ــار ب ــات و آم ــت اطلاع ــت در ثب ــت و در نهای ــرار گرف ــر ق نظ
دســت آمــده از پژوهــش در زمــان جمــع آوری اطلاعــات و تجزیــه 
و تحلیــل آن هــا و اســتفاده از منابــع دقــت و امانتــداری عملــی بــه 

عمــل آمــد.
 SPSS ــزار ــرم اف ــه و تحلیــل آمــاری از نســخه 24 ن ــرای تجزی ب
اســتفاده شــد. جهت بررســی فرضیــه پژوهــش از آنالیــز کوواریانس 
و آزمــون تعقیبــی بونفرنی اســتفاده شــد. ســطح معنــی داری 0/001 

در نظــر گرفتــه شــد.
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جدول1. خلاصه پروتکل اختصاصی سازی خاطرات سرگذشتی 

شرح جلسهجلسه

معارفه: قواعد گروه، آشنایی اولیه و ایجاد جو توأم با اعتماد و تعامل با هدف درمانی، ارائه منطق درمان توضیح درباره روش های مقابله ای سرکوب و اول
اجتناب از خاطرات منفی تکالیف خانگی

تشویق و ترغیب درمان جویان برای یادآوری و طرح خاطرات گذشته، ارزیابی و شناسایی سبک بازیابی خاطرات درمان جویان، بیان بازیابی اختصاصی دوم
خاطرات و نقش اجتناب و سرکوب، ارائه تکالیف خانگی

بازخورد درمان جویان، مرور تکالیف و رفع موانع و چالش ها، طرح خاطرات مثبت و نحوه بازیابی اختصاصی، بحث درباره خاطرات درمان جویان و تأکید سوم
بر تغییر سبک بازیابی آنها، ارائه تکالیف خانگی

اصلاح سبک بازیابی درمان جویان، رفع مشکلات سرکوب و غلبه بر موانع بازیابی اختصاصی، تمرین غلبه بر سرکوب افکار مربوط به خاطرات منفی با چهارم
استفاده از مثال های درمان جویان، ارائه تکالیف خانگی

مروری بر جلسات قبل و جمع بندی آنچه تاکنون قبلا فرا گرفته شده است، طرح مثالهای درمان جویان و تمرین بازیابی اختصاصی خاطرات مثبت، پنجم
منفی و خنثی، ارائه تکالیف خانگی

طرح مشکلات و موانع درمان جویان در تحکیم سبک جدید، تأکید بر تداوم بازیابی اختصاصی در زندگی روزمره، طرح بازگشت بیماری با تأکید بر ششم
حوادث و اتفاقات، آمادگی برای اتمام جلسات و خاتمه درمان

یافته ها 
نتایــج حاصــل از یافته هــای جمعیــت شــناختی نشــان داد در گــروه 
آزمــون بیشــترین افــراد شــرکت کننده در بــازه ســنی 39-29 ســال 
ــراد شــرکت کننده  ــرل بیشــترین اف )35/7 درصــد( و در گــروه کنت
در بــازه ســنی 28-18 ســال )42/9 درصــد(، قــرار داشــتند. در گروه 
آزمــون نیمــی از افــراد دارای تحصیــلات دانشــگاهی )50 درصــد( 
ــم )50  ــلات دیپل ــراد دارای تحصی ــرل نیمــی از اف ــروه کنت و در گ
درصــد( بــوده انــد. در گــروه آمــوزش اختصاصی ســازی خاطــرات 
بیشــترین درصــد )57/1 درصــد( خانــه دار و در گــروه کنتــرل نیمی 
ــر )50  ــم دیگ ــد( و نی ــه دار )50 درص ــرکت کننده خان ــراد ش از اف
درصــد( شــاغل بودنــد. در گــروه آزمــون و گــروه کنتــرل، بیشــترین 
ــی 6-10  ــازه زمان ــه ب ــوط ب ــاری مرب ــه بیم ــلا ب ــان ابت ــدت زم م
ســال بــه ترتیــب بــا )64/3 درصــد( و )64/3 درصــد( بــوده اســت. 
همچنیــن، مشــخص گردیــد بیشــتر افــراد شــرکت کننده در گــروه 
آزمــون )71/4 درصــد( و کنتــرل )42/9 درصــد( متاهــل بوده انــد. 
ــان  ــز نش ــکوئر نی ــر و کای اس ــق فیش ــای دقی ــج آزمون ه نتای
تاهــل،  وضعیــت  ســن،  زمینــه ای  ویژگی هــای  نظــر  از  داد 
میــزان تحصیــلات، وضعیــت اشــتغال و مــدت ابتــلا ســه 

ــن                                               ــی بی ــل توجه ــاری قاب ــاوت آم ــد و تف ــن بودن ــروه همگ گ
گــروه هــا مشــاهده نشــد )p<0/05(. بنابرایــن بــا توجــه بــه عــدم 
معنــی داری یافته هــای جمعیــت شــناختی اســتفاده از واریانــس بــا 
ــای  ــل داده ه ــل از تحلی ــع اســت. قب ــلا مان ــرر ب ــری مک اندازه گی
ــه  ــر مفروض ــش از نظ ــای پژوه ــا، داده ه ــه فرضیه ه ــوط ب مرب
هــای زیربنایــی تحلیــل واریانــس بــا انــدازه گیــری مکــرر مــورد 
آزمــون قــرار گرفــت. نتایــج آزمــون شــاپیرویلک بیانگــر آن 
ــا  ــه ای داده ه ــع نمون ــودن توزی ــال ب ــرض نرم ــش ف ــه پی ــود ک ب
در متغیر هــای حافظــه سرگذشــتی، تفکــر رویــدادی آینــده و 
ــون  ــون، پس آزم ــت پیش آزم ــه موقعی ــی در س ــأله اجتماع حل مس
ــن  ــای لوی ــج آزمون ه ــت )p<0/05(. نتای ــرار اس ــری برق و پیگی
)در ســه مرحلــه پیش آزمــون، پس آزمــون و پیگیــری( بــرای 
متغیــر حافظــه سرگذشــتی )p=0/206 ،F=1/65(و تفکــر رویدادی 
آینــده )p=0/876 ،F=0/13( و بــرای متغیــر حل مســأله اجتماعــی 
)p=0/915 ،F=0/09( معنــی دار نبــوده اســت. بنابــر ایــن مفروضــه 
ــی  ــت موچل ــه کروی ــت. مفروض ــرار اس ــا برق ــی واریانس ه همگن
ــق  ــی محق ــأله اجتماع ــدادی و حل مس ــر روی ــای تفک در مؤلفه ه
نشــده اســت. بــر ایــن اســاس از اصــلاح اپســیلن گریــن هــاوس- 

ــزر اســتفاده شــد. گی
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جدول 2. شاخص های توصیفی متغیرهای حافظه سرگذشتی، تفکر رویدادی آینده نگر و حل مسأله اجتماعی در گروه های پژوهش 

گروهمتغیرها
پیگیریپس آزمونپیش آزمون

میانگین± انحراف استانداردمیانگین± انحراف استانداردمیانگین± انحراف استاندارد

حافظه سرگذشتی
6/79±6/071/05±3/501/21±0/52اختصاصی سازی خاطرات

3/36±3/070/50±3/210/92±0/80کنترل 

تفکر رویدادی آینده نگر
5/86±5/641/03±3/290/93±0/82اختصاصی سازی خاطرات

2/71±2/640/73±2/790/50±0/89کنترل 

حل مسأله اجتماعی
55/79±54/2110/39±49/6410/67±8/92اختصاصی سازی خاطرات

34/21±34/868/39±36/718/78±9/03کنترل 

ــراف  ــن و انح ــی میانگی ــدول 2 بررس ــات ج ــاس اطلاع ــر اس ب
ــون  ــون، پس آزم ــروه در پیش آزم ــک گ ــه تفکی ــا ب ــار متغیره معی
و پیگیــری نشــان می دهــد کــه نمــرات متغیرهــای حافظــۀ 
ــی در  ــأله اجتماع ــده و حل مس ــدادی آین ــر روی ــتی، تفک سرگذش

ــن  ــون ای ــه پیش آزم ــبت ب ــری نس ــون و پیگی ــای پس آزم دوره ه
ــش  ــرل افزای ــروه کنت ــه گ ــبت ب ــون نس ــروه آزم ــا در گ متغیره

ــت. ــته اس ــی داری داش معن

جدول 3. نتایج تحلیل اثرات درون آزمودنی متغیر های پژوهش

مجذور جزئی اتاFpمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمیانگین مجذوراتمنبع تاثیرمتغیر

حافظه سرگذشتی
0/0010/717>43/52221/7666/01زمان

0/0010/703>40/67220/3361/68زمان*گروه

تفکر رویدادی آینده نگر
0/0010/599>26/21213/1138/89زمان

0/0010/638>30/93215/4645/89زمان*گروه

حل مسأله اجتماعی
50/171/3138/375/300/0200/169زمان

0/0010/534>282/171/31215/8429/78زمان*گروه

ــل  ــه عام ــت ک ــوان گف ــدول 3 می ت ــای ج ــه یافته ه ــه ب ــا توج ب
درون گروهــی مقــدار F محاســبه شــده بــرای اثــر مراحــل 
)پیش آزمــون، پس آزمــون و پیگیــری( متغیــر حافظــه سرگذشــتی 
)0/71= انــدازه اثــر، p>0/001؛ F= 66/01( متغیــر تفکــر رویدادی 
ــر  ــر، p>0/001؛ F=38/89( و متغی ــدازه اث ــر )0/59= ان آینده نگ
 )F=5/30 ؛p>0/02 ،حل مســأله اجتماعــی )0/16= انــدازه اثــر
پیش آزمــون،  نمــرات  میانگیــن  بیــن  نتیجــه  در  می باشــد. 
ــادار  ــاوت معن ــروه تف ــه گ ــا در س ــری متغیر ه ــون و پیگی پس آزم

وجــود دارد. همچنیــن اثــر تعاملــی گــروه و مراحــل بــرای متغیــر 
 ،)F=61/68 ؛p>0/001 ،ــر ــدازه اث حافظــه سرگذشــتی )0/70= ان
متغیــر تفکــر رویــدادی آینده نگــر )0/63= انــدازه اثــر، p>0/001؛ 
ــر،  ــدازه اث ــی )0/53= ان ــأله اجتماع ــر حل مس F=45/89( و متغی
p>0/001؛ F=29/78( می باشــد. در ادامــه نتایــج آزمــون تعقیبــی 
ــر  ــای ب ــن میانگین ه ــاوت بی ــی تف ــور بررس ــه منظ ــی ب بونفرون
اســاس گــروه و بــر اســاس زمــان در جــدول 4 آورده شــده اســت.

جدول 4. مقایسه های زوجی برای حافظه سرگذشتی، تفکر رویدادی آینده نگر و حل مسأله اجتماعی

مقدار pخطای استانداردتفاوت میانگینزمان مقایسهزمان مرجعمتغیر

حافظه سرگذشتی
0/001>2/571/16-پس آزمونپیش آزمون
0/001>3/290/83-پیگیریپیش آزمون
0/711/070/027-پیگیریپس آزمون

تفکر رویدادی آینده نگر
0/001>2/360/842-پس آزمونپیش آزمون
0/001>2/571/016-پیگیریپیش آزمون
0/211/0510/459-پیگیریپس آزمون

حل مسأله اجتماعی
4/574/4500/002-پس آزمونپیش آزمون
0/001>6/144/312-پیگیریپیش آزمون
1/571/5050/002-پیگیریپس آزمون
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ــن مراحــل  ــاوت بی ــان )تف ــل زم ــرای عام مقایســه های زوجــی ب
ــتی  ــه سرگذش ــرای حافظ ــری( ب ــون و پیگی ــون، پس آزم پیش آزم
ــا دو  ــون ب ــه پیش آزم ــا در مرحل ــن میانگین ه ــه بی ــان داد ک نش
ــته  ــود داش ــا دار وج ــاوت معن ــری تف ــون و پیگی ــه پس آزم مرحل
مرحلــه  در  میانگین هــا  بیــن  همچنیــن   .)p>0/001( اســت 
پس آزمــون و پیگیــری )p=0/027( تفــاوت معنــادار وجــود داشــت 
ــدادی  ــرای تفکرروی ــن مقایســه های زوجــی ب )p>0/05(. همچنی
ــتی،  ــه سرگذش ــون حافظ ــه همچ ــرد ک ــخص ک ــر مش آینده نگ
بیــن میانگین هــای زمان هــای مختلــف ارزیابــی، در مرحلــه 
پیش آزمــون بــا دو مرحلــه پس آزمــون و پیگیــری متفــاوت 
ــه پس آزمــون  ــا در دو مرحل ــادار داشــته اســت )p>0/001( ام معن
ــن  ــر ای ــزون ب ــت )p=0/459(. اف ــوده اس ــا دار نب ــری معن و پیگی
ــه  ــرای حل مســأله اجتماعــی نشــان داد ک مقایســه های زوجــی ب
 )p>0/002( ــون ــه پس آزم ــا دو مرحل ــون ب ــه پیش آزم در مرحل
ــت؛  ــته اس ــود داش ــادار وج ــاوت معن ــری )p>0/001( تف و پیگی
ــری  ــون و پیگی ــه پس آزم ــا در مرحل ــن میانگین ه ــن بی همچنی

.)p=0/002( ــت ــود داش ــا دار وج ــاوت معن تف

بحث
آمــوزش  اثر بخشــی  بررســی  هــدف  بــا  حاضــر  پژوهــش 
سرگذشــتی،تفکر  حافظــه  بــر  خاطــرات  اختصاصی ســازی 
رویــدادی آینــده و حل مســأله اجتماعــی زنــان مبتــلا بــه مالتیپــل 
ــوزش  ــان داد آم ــش نش ــج پژوه ــد. نتای ــام ش ــکلروزیس انج اس
ــلا  ــان مبت ــر حافظــه سرگذشــتی زن اختصاصی ســازی خاطــرات ب
ــر بخــش می باشــد و ایــن تغییــرات  ــه مالتپیــل اســکلروزیس اث ب
ــه  ــوده اســت. بررســی نخســتین یافت ــدگار ب ــری مان در دوره پیگی
ــازی  ــوزش اختصاصی س ــی آم ــا اثربخش ــه ب ــش در رابط ی پژوه
ــانگر آن اســـت کــه ایــن  ــر حافظــه سرگذشــتی نشـ خاطــرات ب
یافتــه همســو بـــا یافته هــای پژوهــش یــزدان بخــش و رادمهــر 
همــکاران  و   Leahy )26(؛  همــکاران  و   Voltzenlogel )25(؛ 
ــج  ــوق، نتای ــای ف ــا پژوهش ه ــابه ب ــد. مش ــو می باش )12( همس
پژوهــش Chiaravalloti و همــکاران )27( نشــان داد اســتفاده از 
برنامــه تمریــن حافظــه و اختصاصی ســازی خاطــرات سرگذشــتی 
ــلا  ــد در بیمــاران مبت ــری جدی ــود حافظــه و یادگی ــه بهب منجــر ب
ــکاران )28(  ــت. Xu و هم ــده اس ــکلروزیس ش ــل اس ــه مالتیپ ب
ــادآوری  ــات بازیابی،ی ــه تمرین ــد ک ــان دادن ــود نش ــش خ در پژوه
رویدادهــای حافظــه سرگذشــتی در ســالمندان را بهبــود بخشــیده و 
منجــر بــه افزایــش بازیابــی خطــرات بــا جزئیــات رویــدادی بیشــتر 

ــردد. ــروه می گ ــن گ در ای

 Williams در تبییــن یافته هــای فــوق می تــوان گفــت طبــق نظــر
ــی در  ــخوار ذهن ــا نش ــوام ب ــر ت ــال 2007، تفک ــکاران در س و هم
ــی  ــش عاطف ــاب از تن ــده، اجتن ــدی ش ــرات طبقه بن ــطح خاط س
ــی ناشــی از  ــرل اجرای ــت در کنت ــا محدودی ــداد ی ــه روی ــوط ب مرب
ــه  ــل از دسترســی ب ــی را قب ــد بازیاب ــناختی می توان ــای ش تقاضاه
ــد.  ــلال کن ــار اخت ــا دچ ــف ی ــداد متوق ــه آن روی ــوط ب ــش مرب دان
ــه در  ــان ک ــد همچن ــی افت ــاق م ــا اتف ــفتگی ه ــن آش ــی ای وقت
بیمــاری ام.اس مشــهود اســت، بازیابــی بــه زیــر ســطح خاطــرات 
ــات  ــد جزئی ــرات، فاق ــه خاط ــد و در نتیج ــرفت نمی کن ــی پیش کل
ــود )29(. از  ــداد می ش ــش آن روی ــا دان ــط ب ــی مرتب ــی حس غن
طرفــی عملکــرد اجرایــی ضعیــف نیــز در ایــن بیماران،با مکانیســم 
حافظــه سرگذشــتی ارتبــاط دارد. نقائــص کنتــرل اجرایــی هنــگام 
ــخ  ــت در مهارپاس ــا محدودی ــتی، ب ــرات سرگذش ــتجو در خاط جس
ــی و  ــه بیــش کلی گرای ــی منجــر ب ــی نامناســب و معنای هــای کل
بازیابــی کمتــر خاطــرات سرگذشــتی می شــود )30(. طــی آمــوزش 
اختصاصی ســازي خاطــرات در افــراد داراي نارســایی شــناختی، بــه 
ــرۀ خاصــی  ــه روي خاط ــه چگون ــود ک ــوزش داده می ش ــا آم آن ه
ــا  ــراي آن ه ــرنخ ب ــۀ س ــک کلم ــق ی ــه از طری ــد، ک ــز کنن تمرک
ــتري از آن  ــات بیش ــا جزئی ــد ت ــعی کنن ــود، و س ــی می ش تداع
خاطــره را بازیابــی و بیــان کننــد )31(. بــه طورکلــی، هــدف اصلــی 
آمــوزش اختصاصــی ســازي خاطــرات، تغییــر الگــوي یــادآوري در 
حافظــۀ سرگذشــتی )از کلــی بــه جزئــی و اختصاصــی( اســت، چــرا 
ــا  ــذا، ب ــن بیمــاران، بیــش کلی گراســت. ل کــه ایــن حافظــه در ای
ــوان انتظــار داشــت  اختصاصــی شــدن حافظــۀ سرگذشــتی، می ت
میــزان نارســایی شــناختی کاهــش یابــد، چــرا کــه جهــت گیــري 
ــه ســمت  ــد ب ــرات بای ــازي خاط ــوزش اختصاصــی س ــۀ آم مداخل
کاهــش کلی گرایــی حافظــۀ اختصاصــی )افزایــش بازیابــی 

ــد )25(.  ــرات اختصاصــی( باش خاط
آمــوزش  کــه  بــود  ایــن  پژوهــش  یافته هــای  دیگــر  از 
ــان  ــدادی آینده نگرزن ــر روی ــر تفک ــرات، ب ــازی خاط اختصاصی س
مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس موثــر بــوده اســت. طبــق 
ــش  ــج پژوه ــا نتای ــو ب ــی همس ــده پژوهش ــام ش ــات انج مطالع
ــت  ــوان گف ــه می ت ــن یافت ــن ای ــا در تبیی ــت نشــد. ام حاضــر یاف
ــازی  ــازنده، شبیه س ــدادی س ــازی روی ــه شبیه س ــق فرضی ــه طب ک
رویدادهــای احتمالــی آینــده، نیــاز بــه ترکیــب انعطاف پذیــر 
جزئیــات رویدادهــای گذشــته بــه ســناریوهای جدیــد دارد و افرادی 
ــا  ــود ب ــخصی خ ــته ش ــع گذش ــپردن وقای ــر س ــه خاط ــه در ب ک
مشــکلاتی روبــرو هســتند، در فکــر کــردن بــه رویدادهــای آینــده 
ــازی  ــر اختصاصی س ــارت دیگ ــوند. بعب ــکل می ش ــار مش ــز دچ نی
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حافظــه و تفکــر رویــدادی آینــده معمــولًا همبســتگی زیــادی دارد. 
مشــخص شــده اســت کــه میــزان اختصاصــی بــودن تفکــر آینــده 
ــخوار،  ــخیر- نش ــای )CaR-FA-X( )تس ــر فرآینده ــت تأثی تح
ــن  ــرد و ای ــرار می گی ــی( ق ــای اجرای ــاب عملکردی-فرآیند ه اجتن
امــر ممکــن اســت از شبیه ســازی افــکار خــاص آینــده جلوگیــری 
کنــد )32(. از طرفــی چنانچــه فرآیند هــای اجرایــی بتواننــد 
ــد، احتمــال ایــن کــه  ــل دســترس کنن ــدادی را قاب اطلاعــات روی
شبیه ســازی های آینــده خــاص تــر شــوند، وجــود دارد )33(. 
بــه دنبــال افزایــش بازیابــی جزئــی خاطــرات و تصاویــر گذشــته، 
بهبــود توانایــی تصــور آینــده بــه وجــود مــی آیــد کــه ایــن موضوع 
ــراه دارد )34(.  ــه هم ــرد ب ــرای ف ــز ب ــق را نی ــد و خل ــش امی افزای
ــوزش  ــه آم ــای پژوهــش نشــان داد ک ــن بررســی یافته ه همچنی
اختصاصی ســازی خاطــرات بــر بهبــود حل مســأله اجتماعــی 
ــج  ــا نتای ــج پژوهــش حاضــر ب ــده اســت. نتای ــع ش اثربخــش واق
یافته هــای ارجمنــد نیــا و نامجــو )35( و McFarland و همــکاران 
)36( همســو بــود. پژوهشــی در ســال 1996 نشــان داد کــه بهبــود 
ــی  ــا بازیاب ــی داری ب ــت و معن ــاط مثب ــی ارتب ــأله اجتماع حل مس
خاطــرات اختصاصــی و ارتبــاط منفــی بــا بازیابــی خاطــرات طبقــه 
بنــدی شــده در بیمــاران افســرده دارد )37(. نتایــج پژوهــش 
دیگــری نشــان داد خاطــرات خــاص سرگذشــتی، عملکــرد 
حل مســأله اجتماعــی را در افــراد جــوان و ســالمندان پیــش بینــی 
ــن کــه خاطــرات بیــش کلی گــرا رابطــه  ــد )38(. ضمــن ای می کن
منفــی بــا تعــداد خاطــرات خــاص سرگذشــتی داشــت. طبــق مــدل 
ــا عــدم  ــی ضعیــف حل مســأله ب Williams در ســال 1996 توانای

توانایــی افــراد در بازیابــی خاطــرات سرگذشــتی ارتبــاط دارد چــرا 
ــق  ــرای خل ــدی ب ــی مفی ــوگ های ــوع از خاطــرات آنال ــن ن کــه ای
ــد  ــم می کنن ــی فراه ــکلات اجتماع ــین در مش ــای جانش راه حل ه
)39(. افــراد مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس در بازیابــی خاطــرات 
ــه جــای خاطــرات اختصاصــی،  ــد و ب اختصاصــی مشــکلاتی دارن
خاطــرات بیــش کلی گــرا، فاقــد جزئیــات یــا خاطــرات طبقــه بندی 
ــکلات  ــل مش ــی ح ــی توانای ــن نقص ــد. چنی ــد می کنن ــده تولی ش
ــن  ــدی را افزایــش می دهــد )40(. ای ــی را کاهــش داده و ناامی فعل
بیمــاران بــه منظــور درگیــر نشــدن در چالــش هــا و نگرانــی هــای 
ــه تشــدید نقــص شــناختی می شــود ســعی  روزمــره کــه منجــر ب
در فــرار از برخــی شــرایط بــه جــای پرداختــن و حــل مشــکلات 
دارنــد. حافظــه بــا جمــع آوری و ذخیــره کــردن اطلاعــات اساســی 
بســتری مناســب بــرای مهــارت حل مســأله ایجــاد می کنــد )41(. 
بازیابــي بیــش کلــي گــرا، جســتجو در بانــک اطلاعاتــي را محــدود 
ــه  ــي گــراي خــود ب ــراد از حافظــه بیــش کل ــن اف ــد و ای مــي کن

عنــوان پایــگاه اطلاعاتــي جهــت فراهــم آوردن راه حــل هــاي مؤثر 
بــراي مســائل جــاري اســتفاده مــي کننــد. امــا ایــن حافظــه بــه 
دلیــل انبــوه اطلاعــات کلــي، شــدیداً محــدود اســت. بنابرایــن افراد 
مبتــلا راه حــل هــاي موثــر کمتــري را بــراي مســائل خــود خلــق 
مــي کننــد )15(. مکانیســم عمــل اختصاصی ســازی خاطــرات بطور 
دقیــق معلــوم نیســت،اما آنچــه واضــح اســت بــا تغییــر مکانیســم 
ــودن خاطــرات سرگذشــتی  ــر در کاهــش اختصاصــی ب هــای موث
مطــرح شــده در مــدل ویلیامز،امــکان کاهــش نشــخوار فکــری و 
اجتنــاب شــناختی فراهــم آمــده اســت و می تــوان شــاهد بهبــود در 
کارکــرد کنتــرل اجرایــی، کاهــش ســبک اجتنابــی نســبت بــه حــل 

مســایل و افزایــش اســتفاده از راهبــرد هــای منطقــی بــود )42(.
ــی  ــا محدودیت های ــایر پژوهش ه ــد س ــز مانن ــش نی ــن پژوه ای
ــاری پژوهــش کــه گــروه خاصــی از  ــه آم داشــت همچــون جامع
ــذا  ــد، ل ــه ام.اس شــهر اراک بودن ــلا ب ــی بیمــاران مبت ــه یعن جامع
امــکان تعمیــم نتایــج بــه کل جامعــه بــا محدودیــت روبروســت. از 
دیگــر محدودیــت هــای ایــن پژوهــش نحــوه نمونــه گیــری از نوع 
ــای  ــود پژوهش ه ــن می ش ــود بنابرای ــد ب ــترس و هدفمن در دس
آتــی در شــهر ها و جوامــع دیگــر بــا طــول جلســات بیشــتر انجــام 
ــه ایــن کــه ایــن پژوهــش بــر روی  ــا توجــه ب شــود. همچنیــن ب
ــه ام.اس انجــام شــد پیشــنهاد می شــود مطالعــات  ــان مبتــلا ب زن

آتــی بــر روی مــردان مبتــلا بــه ام.اس انجــام شــود.

نتیجه گیری
ــتی،  ــه سرگذش ــر حافظ ــرات ب ــازی خاط ــوزش اختصاصی س آم
تفکــر رویــدادی آینده نگــر و حل مســأله اجتماعــی در افــراد مبتــلا 
بــه مالتیپــل اســکلروزیس اثــر بخــش بــوده اســت، در نتیجــه ایــن 
ــان  ــناختی زن ــای ش ــایی ه ــش نارس ــد در در کاه ــان می توان درم

مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس اســتفاده شــود. 

سپاسگزاری
نویســندگان از تمامــی زنــان مبتــلا بــه مالتیپــل اســکلروزیس کــه 
ــد  ــی می کنن ــد تشــکر و قدردان در پژوهــش حاضــر شــرکت کردن
و لازم بــه ذکــر اســت کــه بــا همــکاری بســیار صمیمانــه آن هــا 

امــکان انجــام ایــن پژوهــش فراهــم شــد.

تعارض در منافع
نویســندگان اعــلام مــی دارنــد کــه تضــاد منافعــی در ایــن پژوهش 

ــدارد. وجود ن
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