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 Type-D personality or( در چند سال اخير نظريه شخصيت پریشان یا درمانده يا تيپ شخصيتي
Distressed personality) D در زمينه بيماري‌هاي قلبي و همچنين بيماري‌هاي روان تنی توسط 

دنولت مطرح شده است.  این تیپ شخصیتی عامل مهمی در تبیین تفاوت های فردي در پاسخ به استرس، 
اختلالات روان تني، پيش‌آگهي، پيامدها و عوارض روانشناختي است. مفهوم تيپ شخصيتي D بیانگر تعامل 

صفات ویژه‌ای است که ممکن است اثرات زیانباری بر سلامتی داشته باشد )دنولت، 2000(. 
 تيپ شخصيتي D با رفتارهای مربوط به سلامت ارتباط دارد. تيپ شخصيتي D يا درمانده توسط 
 negative( تعامل دو ويژگي شخصيتي ثابت و كلي تعريف مي‌شود كه عبارتند از عواطف و هيجانات منفي

 .)social inhibition( و مهار یا بازداری اجتماعي )affectivity

عاطفه منفي به تمايل تجربه عواطف منفي در طول زمان و موقعيت‌ها اشاره مي‌كند مانند تجربه اضطراب 
و افسردگی، در حالي كه بازداري اجتماعي به تمايل براي بازداري از بيان اين هيجانات در تعامل اجتماعي،  
و اجتناب از ارتباط هاي کلامی و غیرکلامی با اطرافیان اشاره دارد. )پیلی و همکاران، 2010(. این دو مؤلفه 
زمینه تجربه هیجانات ناخوشایند و در عین حال عدم ابراز آنها را فراهم میک‌ند و همین امر، فرد را مستعد 

ابتلا به اختلالات روانی تنی می سازد )مولس و همکاران، 2012(.
تيپ شخصيتي D، یک متغیر مهم روانشناختی است که بر کیفیت زندگی افراد مبتلا به بیماری‌های 
قلبی، همچنین در افراد مبتلا به سندرم روده تحریک‌پذیر و  بسیاری از بیماری‌های طبی دیگر نیز تاثیر 

می‌گذارد.
تيپ شخصيتي D با دامنه وسيعي از اختلالات هيجاني مانند اضطراب و اختلال استرس پس از سانحه، 
سندرم روده تحریک پذیر و غیره مشخص مي‌شود. افراد دارای اين تيپ با داشتن سبك زندگي ناسالم 

پیشگفتار



و كيفيت زندگي آسيب ديده و متعاقب آن با بالا بودن آمار اختلالات روان‌شناختي مانند اضطراب و 
افسردگي، بيشتر مستعد اختلالات مربوط به سلامتي و بيماري هستند. 

تيپ شخصيتي D به عنوان كي عامل خطر مستقل در بروز آشفتگي‌هاي روانشناختي )ماتیاس، 
2010(، بيماري‌هاي قلبي )مارتین، 2003(، و پيش آگهي بد در بيماران قلبي )مارتین و همکاران، 
2003( در نظر گرفته می‌شود. ارتباط اين سنخ شخصيتي با بي‌نظمي در محور هيپوتالاموس هيپوفيز 
آدرنال )HPA( و به دنبال آن افزايش سطح كورتيزول و تغيير در سيستم ايمني تاييد شده است 
 D وایتهد و همکاران، 2007(. احتمال مي‌رود اين فرايندها مكانيزم‌هاي واسطه‌اي بین تيپ شخصيتي(

و بروز پاتوفيزيولوژي بيماري‌هاي  قلبي باشند.
 بيماري‌هاي قلب و عروق شايع‌ترين علت مرگ و از کار افتادگي در سراسر دنيا به‌حساب می‌آیند. 
بيشتر از 50 درصد از عوامل موثر بر بيماري‌هاي قلبي را عوامل روانشناختی تشيكل مي‌دهند. با وجود 
اين مطالعات اندكي تاثير عوامل روانشناختی و بخصوص عوامل شخصيتي را به عنوان عامل خطر در 
بيماري‌هاي قلبي مورد بررسي قرار داده‌اند. شخصیت نوع D با مرگ زودرس، افزایش خطر ابتلا به 
مشکلات قلبی و عروقی پس از حمله قلبی، پاسخ ضعیف‌تر به درمان ثابت شده برای بیماری‌های قلبی 
و افزایش شانس ایست قلبی ناگهانی مرتبط است )تيپ شخصيتي D برای درماندگی، نامه قلب هاروارد، 

 .)2005
بیماری‌های روان تنی یکی از دلایل عمده مؤثر براي كیفيت زندگي افراد می‌باشند، لذا شناخت 
عوامل شخصیتی خطرساز می‌تواند نقش بسزایی در پیشگیری و درمان این بیماران داشته باشد. این 
امر اهمیت توجه به عوامل روانشناختی و شخصیتی زمینه ساز مبتلایان به این بیماری را مورد تأکید 

قرار می‌دهد.

مؤلفیـن
1394 شمسی
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 شخصیتی مختلف های تیپ روانشناسی

ٟ  ٗ ضاٛناضٛا ،افطاز ضفساضٟ ّسً ٗ قره٢س٠ ز٢ح قٖاذر تطاٟ    زض ّسٖا٘ػ٠  اتعاضٛاا

ً  مسٌ، ا٢ٕاىطاُ، ،MBTI ّثاً تطاٟ س،ٕزاض ٗخ٘ز ضفساضقٖاؾ٠ ح٘ظٙ  ضفسااض  ز٢دا٠  چٜااض  ّاس

 ٗ اتطقا٠١٘  خا٘ض  قضا٠١ م٢ٍٕ٘٘س، ،ّطازٟ )زازفط، غ٢طٙ ٗ (DISC) قره٢س٠ اٍيٟ٘ ١ا إؿآ

 . (1394 ،قاؾ٠ْ

ٓ  ٗ آىٜا٠  خ٢ف زكر٢م، ّ٘ضز زض تااضظق٠ اعلاػاذ افطاز، قره٢ر اضظ١ات٠   زضّاا

ٓ  ّ٘ضز زض تٜسط ى٢طٟ زه٢ِْ.  زٛس ٠ّ تسؾر إٜٓا ُ  زضّاا  قرها٢ر  ػ٢ٖا٠  اضظ١اات٠  ّؿاسَع

 ٗ ماام٠ْ  ٗح٢اس،  ػااع   زازفاط،  ،1389 ١ٕ٘ؿا٠،  ٗ زازفاط  تٜطاّا٠،  )زازفاط،  تاقس ٠ّ افطاز

 .(1394 ػغ٘ف٠، ظازٙ مامِ ٗ انغطٕػازفط١س ٗح٢س، ػاع  زازفط، ،1393 م٢ٍٕ٘٘س،

 ٛاا  ز٢اح  ا١ٔ. إس زازٙ قطاض تطضؾ٠ ّ٘ضز ضا قره٢س٠ ز٢ح چٜاض ّٟسؼسز ٛاٟ خعٗٛف   

ٟ  ز٢ح اظ ّقساضٟ افطاز ْٛٚ. D و A، B، C  قره٢س٠ ٛاٟ ز٢ح :اظ ػثاضزٖس  ضا قرها٢س٠  ٛاا

 افاطاز . تاقاس  ّؿَظ فطز تط إٜٓا اظ زا زٗ ١ا ١ل قا١س ا١ٔ ٗخ٘ز تا ٠ٍٗ زاضٕس ذ٘ز ؾطقر زض

ٟ  ز٢ح قٖاؾا٠١ تا ٌ  آىاا٠ٛ  ذا٘ز  قرها٢س٠  ٛاا ٙ  ضا زا٘خ٠ٜ  قاتا  ز٢اح  آٓ ّا٢ٛار  ٟ زضتااض
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ٚ  ٖٛياا٠ّ  ،ا١ٔ تط ػلاٗٙ. آٗضٕس ٠ّ زؾر تٚ قره٢س٠  ٗ قإ٘س  ّا٠  اؾاسطؼ  زچااض  افاطاز  ما

ٚ  ٗ چطا تسإٖس تا١س ق٘ز، ٠ّ ّكنٌ زچاض إٜٓا فطزٟ ت٢ٔ ضٗاتظ  مٖٖاس  تطذا٘ضز  آٓ تاا  چيٕ٘ا

 .(1394 ،ْٛناضآ ٗ )زازفط،

 

 A  شخصیتی تیپ های ویژگی

ٔ . اؾار  A قرها٢س٠  ز٢ح تاضظ ١ٗػى٠ زٗ ت٘زٓ، ضقاتر اٌٛ ٗ ظزى٠ قساب  ز٢اح  ا١ا

ُ  تاا   ؾطػر تا ضا ظ١ازٟ ماضٛاٟ زا اؾر ّٖس ػلاقٚ قره٢س٠، ٚ  اٗ. زٛاس  إداا ٚ  ٢ْٛكا  ػدَا

ً . زٛاس  ّا٠  ا٢ْٛار  تؿ٢اض ظّآ ٗ ض١عٟ تطٕاّٚ تٚ ذ٘ز ظٕسى٠ زض ٗ زاضز  ٗ اؾار  ىاطا  مْاا

 ٢ستؼ ذ٠َ٢. ضؾس ٠ّ ٕظط تٚ ػهث٠ ٗ عاقر اٗقاذ،مِ ىا٠ٛ.زٛس ٠ّ إداُ ذ٘زـ ضا ماضٛا

ٚ  ٟٗ ٕظاط  اظ تٖاتطا١ٔ تدطزاظز، ماٟٗذ٘ز تٚ قره٠ چ٢ٖٔ ا١ٔ مٚ اؾر ٌ  افاطاز  ٟ ْٛا  ّكان

 .اٗ خع تٚ زاضٕس،

ٚ  فطزٟ چ٘ٓ ِٛ. مٖٖس ٠ّ ظٕسى٠ ٕاا٠ّٖ احؿاؼ تا ت٢كسط A ز٢ح  ذا٘ز  ظٕاسى٠  زض ما

ٚ  ا٢ّس آٓ تٚ ضؾس، ٠ّ تا ٠١ ٛاٟ خ٢كطفر تٚ ٚ  زؾاس٢ات٠  تاا  ما ٚ  ٗ ٛاا  ٛاس   تا ٟ  تطٕاّا  تَٖاس  ٛاا

 ٕيطإا٠  تاط  تس٘إاس  زا مٖس ٠ّ ٢ٕاظ احؿاؼ قسذ تٚ اٗ. تطؾس مٖسطً اظ ؾغح٠ تٚ اـ خطٗاظإٚ

 .ق٘ز ّؿَظ ذ٘ز
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ٚ  ا١ٖقاسض  چطا مٚ زإس ٠ْٕ ز٢ح ا١ٔ م٠َ ع٘ض تٚ  ـ تا ٔ . آٗضز ّا٠  فكااض  ذا٘ز  ز٢اح،  ا١ا

 ٗخ٘ز تا. ٛؿسٖس آٓ تٚ ٗاتؿسٚ ٛاٟ ت٢ْاضٟ ١ا ٗ ضٗا٠ٕ ٛاٟ ت٢ْاضٟ تٚ اتسلا تطاٟ مإس١س تٜسط١ٔ

ٟ  اظ اٗ مٚ ظّا٠ٕ ٠ٍٗ اؾر، إطغٟ خط تؿ٢اض ز٢ح، ا١ٔ مٚ ا١ٔ ٟ  إاطغ ٙ  ٛاا ٙ  اـ شذ٢اط  اؾاسااز

ٚ  اتسلا تطاٟ تا ٠١ ض١ؿل اٗ چ٢ٖٔ ِٛ. ق٘ز ٠ّ ضٗا٠ٕ ض١رسي٠ تِٜ زچاض ٕاىٜآ مٖس، ٠ّ  تا

ٚ  ّؿائ٠َ ظ١طا زاضز، قَث٠ ٛاٟ ت٢ْاضٟ ٟ  اؾاسطؼ  ما  اظ ّْٜا٠  تراف  مٖٖاس،  ّا٠  ا١دااز  ظ١ااز

 . اؾر ز٢ح ا١ٔ قره٢ر

ً  خا٘،  ضقاتار  تؿا٢اض  ٛؿاسٖس،  A قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ مٚ افطازٟ  حؿااؼ  ٗ ىاطا  مْاا

 قره٢س٠ ز٢ح چ٢ٖٔ زاضاٟ مٚ افطازٟ ّؼْ٘ ً مٚ اؾر ز٢ٌٍ ٢ْٛٔ تٚ. ٛؿسٖس ظّآ تٚ ٕؿثر

 . ٛؿسٖس اٟ خطٗغٙ ١ا ٗ ماض إداُ حاً زض ٢ْٛكٚ ٛؿسٖس،

 ٗ ٕااا٠ّٖ  احؿااؼ  ذا٘ز  ظٕسى٠ اظ ظّا٠ٕ زض اىط A قره٢س٠ ز٢ح افطاز ق٘ز ٠ّ ىاسٚ

ٚ  ؾاط١ؼسط  ٛطچٚ ذ٘اٖٛس ٠ّ إٜٓا. ٛؿسٖس ىصقسٚ خثطآ خ٠ زض ٢ْٛكٚ إس، زاقسٚ ّإسٓ ػقة  تا

 .مٖٖس خ٢كطفر ٗ تطؾٖس ذ٘ز اٛسا 

ٟ  ٗ تٖكا٢ٖٖس  ت٢ناض ّسز٠ اىط ُ  مااض ٓ  ػاصاب  احؿااؼ  ظٗز ذ٢َا٠  ٕسٖٛاس،  إداا  ٗخاسا

 ّؼْا٘ ً  إٜٓا. اؾر إساظٙ اظ ت٢ف اؾسطؼ زاقسٔ ىطٗٙ، ا١ٔ افطاز ّكنٌ تعضىسط١ٔ. سمٖٖ ٠ّ

ٚ  زطؼ اظ ىا٠ٛ ِٛ ز٢ٌٍ ٢ْٛٔ تٚ زاضٕس، زازٓ إداُ تطاٟ ظ١ازٟ ماضٛاٟ ٔ  ٕس٘إٖاس  ا١ٖنا  ا١ا

ٚ  ضاٛا٠  زٖٜاا  .قإ٘س  ّا٠  ظ١ازٟ اؾسطؼ زچاض زٖٛس، إداُ ّ٘قغ تٚ ضا ماضٛا ٚ  ز٘إاس  ّا٠  ما  تا

 ـ اظ اؾر ػثاضذ ق٘ز، ّٖدط إٜٓا اؾسطؼ ماٛف ٌ  خاص١ط ٔ  ٗ ّؿاا١ ٌ  زاقاس ٔ  ٗ ٗؾاا١  زاقاس

 .ضفساض١كآ ٗ قره٢س٠ ٛاٟ خٖثٚ اظ تطذ٠ زغ٢٢ط تطاٟ آّازى٠

 B  شخصیتی تیپ های ویژگی

 ضٕاح  اؾسطؼ اظ ز١يط قره٢س٠ ٛاٟ ز٢ح ٟ إساظٙ تٚ B قره٢س٠ ز٢ح ،ظ١از احسْاً تٚ

 عا٘ض  تٚ ز٢ح ا١ٔ.  علاق ١ا ٗضقنؿسي٠ ّإٖس تاقس زاقسٚ ذان٠ ز٢ٌٍ مٚ ا١ٔ ّيط ،تطز ٠ْٕ
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ٔ  مَْاٚ،  ١ال  تاا  زٖٜا تر٘ا٢ِٛ اىط. اؾر  Aز٢ح ّقاتٌ ٟ ٕقغٚ ماٌّ،  ز٘نا٢   ضا ز٢اح  ا١ا

ٚ  ٕؿاثر  ز٢اح  ا١ٔ. م٢ِٖ اؾساازٙ «ذٕ٘ؿطز» ػثاضذ اظ ز٘ا٢ِٕ ٠ّ م٢ِٖ، ٚ  تا  آضاّاف  چ٢اع،  ْٛا

ٚ  ٗ اؾار  ضاض٠ زقس١طـ ٗ ؾطٕ٘قر اظ م٠َ ع٘ض تٚ ٗ آٗضز ٠ّ فكاض ذ٘ز تٚ مْسط زاضز،  تا

ٚ  اٗ. مٖاس  ّا٠  زلاـ مْسط ضطٗضٟ، غ٢ط ٛاٟ ٛس  تٚ ضؾ٢سٓ تطاٟ  ظ١از احسْاً ٓ  تا  ز١ياطا

 تٚ ضا ماضٛا ٟ ْٛٚ زا ت٢ٖس ٠ْٕ ضطٗضز٠ ٛطىع ٗ مٖس ٠ّ ّحً٘ إٜٓا تٚ ضا ٗماضٛا زاضز اػسْاز

 ضا ذا٘ز  ّاسذ  زضاظ ؾالاّس٠  ٗ اؾار  ّٖغق٠ ٗ حط  مِ فطزٟ ،B ز٢ح زٛس، إداُ زٖٜا٠١

 . إساظز ٠ْٕ ّراعطٙ تٚ خطاؾسطؼ ظٕسى٠ ؾثل ػَر تٚ

ٚ . ٛؿاسٖس  ذٕ٘ؿاطز  ٗ آضاُ تؿا٢اض  قثٌ، ىطٗٙ تطػنؽ زضؾر ىطٗٙ ا١ٔ افطاز  ٕاسضذ  تا

 چٖسا٠ٕ ا٢ْٛر إٜٓا تطاٟ ظّآ ىصض. مطز ٕيطا٠ٕ ٗ اؾسطؼ زچاض ضا ىطٗٙ ا١ٔ افطاز ز٘آ ٠ّ

 ىاطا  مْاً ٢ٕع B ىطٗٙ افطاز. اؾر ذ٘قا١ٖس إٜٓا تطاٟ مطزٓ اؾسطاحر ٗ ت٘زٓ ت٢ناض. ٕساضز

ٔ  افاطاز  اغَاة . ٢ٕؿاسٖس  خ٘ ضقاتر A ىطٗٙ إساظٙ تٚ اّا ٛؿسٖس، خ٢كطفر زٕثاً تٚ ٗ ٙ  ا١ا  ىاطٗ

ُ  ضا مااض  آٓ تا ذطٙ اّا ،زٖٛس ٠ّ إداُ ٍحظاذ آذط١ٔ زض ضا ذ٘ز ماضٛاٟ . زٖٛاس  ّا٠  إداا

 إٓدا اظ. زٖٛس ٠ّ إداُ ٕسضذ تٚ ضا آٓ ٗ ت٢عاضٕس آٓ اظ A ىطٗٙ افطاز مٚ ماض١ؿر ْٛآ ا١ٔ

ٓ  ضا ذا٘ز  ماضٛاٟ ّؼْ٘ ً ٢ٕؿسٖس، ظّآ تٖس ٗ ق٢س زض ذ٠َ٢ ىطٗٙ ا١ٔ افطاز مٚ  اؾاسطؼ  تاسٗ

 .زٖٛس ٠ّ إداُ

  C شخصیتی تیپ های ویژگی

ٟ  ٛاط  ٗ زاضز ّكنٌ ٛا١ف احؿاؼ اتطاظ تطاٟ ،C قره٢س٠ ز٢ح ٚ  ضا چ٢اع  ّ٘خاة  ما

 ١اا  فط١ااز  عط١ا   اظ ضا ذا٘ز  اؾاسطؼ  تٖاسضذ  اٗ. زاضز ّا٠  ٕيٚ زضٕٗف زض ق٘ز، اـ ٕاضاحس٠

ٔ  ّؼ٠ٍْ٘، افطاز ّإٖس تاقس زاقسٚ زٗؾر اؾر ّْنٔ ىطچٚ زٛس، ٠ّ ٕكآ چ٢عٛا خطزاب  ا١ا

 ّؿسؼس تؿ٢اض ،C ز٢ح تٖاتطا١ٔ. اؾر ضفساضـ ٗ ىاساض ّ٘امة ٕٜا١ر ت٠ اٗ. زٛس إداُ ضا ماض

 . ى٢طز قطاض فطؾا عاقر ٛاٟ اؾسطؼ ّؼطو زض زا اؾر
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 اق٢ا ماضمطز ٕٝح٘ زاضٕس زٗؾر ٢ْٛكٚ ٗ ٛؿسٖس خعئ٢اذ ػاق  C قره٢س٠ ز٢ح افطاز

ٔ  افاطاز  ز٢ٌٍ ٢ْٛٔ تٚ. مٖٖس مك  ضا ّرسَ  ٙ  ا١ا ٟ  ىاطٗ ٟ  تاطا  ّٖاؾاة  تؿا٢اض  فٖا٠  ماضٛاا

 حس٠ ٗ ٢ٕؿسٖس ز١يطآ تٚ ذ٘ز قره٠ ػقا١س زح٢ٌْ زٕثاً تٚ ىاٙ ٢ٛچ C ىطٗٙ افطاز. ٛؿسٖس

ٌ  ٢ْٛٔ تٚ. مٖٖس زحٌْ ضا آٓ مٖٖس ٠ّ ؾؼ٠ ٢ٕا١س ذ٘قكآ اّطٟ اظ اىط ِ  ز٢ٍا ٚ  ٛؿار  ٛا  ما

 C قرها٢س٠  ز٢اح  زاضاٟ افطاز. قٕ٘س ٠ّ افؿطزى٠ زچاض ِٛ ّ٘اقؼ٠ زض ٗ اؾسطؼ زچاض ىاٙ

 زٗؾار  افاطاز  ا١ٔ. ٛؿسٖس افؿطزى٠ تٚ اتسلا ّؼطو زض ت٢كسط A ٗ B ىطٗٙ افطاز تا ّقا١ؿٚ زض

ٓ  تا مطزٓ ماض ّؼْ٘ ً ِٛ ز٢ٌٍ ٢ْٛٔ تٚ. زٖٛس إداُ ذ٘ت٠ تٚ ضا ذ٘ز ماضٛاٟ زاضٕس  ز١ياطا

 ا١ٔ افطاز. زٖٛس إداُ ضا ماضٛا١كآ زٖٜا٠١ تٚ ذ٘زقآ زاضٕس زٗؾر ٗ اؾر ؾرر تطا١كآ

 ؾطعآ تٚ ّثسلا ت٢ْاضآ ضٟٗ تط ٛا خػٗٛف .ٛؿسٖس تاٛ٘ـ ٗ ّؿسقٌ ىطا، زضٗٓ ّؼْ٘ ً ىطٗٙ

 ٗح٢س ػاع  اناٜا٠ٕ، ٕهط )زازفط، ٛؿسٖس C قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ إٜٓا مٚ اؾر زازٙ ٕكآ

 .(1394 ،م٢ٍٕ٘٘س ٗ

  D شخصیتی تیپ های ویژگی

 خَة ذ٘ز تٚ ضا ظ١ازٟ ٟ ز٘خٚ اذ٢ط، ٛاٟ ؾاً زض مٚ قره٢ر ٛاٟ ز٢ح إ٘اع اظ ١ن٠

ٚ  زض. (2011 ْٛناضآ، ٗ )٢ٍِ تاقس ٠ّ  D  قره٢ر ز٢ح اؾر، مطزٙ  زااي٢ط  ىصقاسٚ،  ٟ زٛا

 .(2010 زٍٕ٘ر، ٗ )َّع اؾر ١افسٚ ىؿسطـ قٖاذس٠ ضٗآ ٗ تا٠ٖ٢ٍ ٕسا١ح تط آٓ

ٟ  زط١ٔ تطخؿسٚ اظ ١ن٠ D قره٢س٠ ز٢ح ٟ  اٍي٘ٛاا ٓ  ضفسااض ِ  ٗ تٜٖدااض  افاطاز  ٢ّاا  ؾااٍ

 ..(2005 )زٍٕ٘ر، زٛس ٠ّ زكن٢ٌ ضا ؾاٍِ خاّؼٚ %21 حسٗز ٗ اؾر

ٚ  قا٘ز  ّا٠  زؼط١  آقاسٚ قره٢س٠ ز٢ح ١ل ػٖ٘آ تٚ D قره٢س٠ ز٢ح ٌ  ما  زٗ قااّ

 اخسْاػ٠ تاظزاضٟ ٗ ّٖا٠( ٢ٛدإاذ ٟ زدطتٚ تٚ )زْا١ٌ ّٖا٠ خص١طٟ ٢ٛدآ ْٛعّآ ض١ٗساز

 . (2008 ) ٕسٓ،  اؾر اخسْاػ٠( زؼاّلاذ زض اتطاظٟ ذ٘ز اظ تاظزاضٟ تٚ )زْا١ٌ
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ٟ  اخسْااػ٠  زؼاّلاذ زض ضا ذ٘ز ٛاٟ ٢ٛدآ مٚ D ز٢ح افطاز ٔ  مٖٖاس  ّا٠  تااظزاض  ّْنا

ٔ  قطاض ٖٛياُ اّا آ١ٖس ٕظط تٚ آضاُ ٗ ؾامر ماٛط زض اؾر ٟ  ّ٘قؼ٢ار  زض ىاطفس  ىطٗٛا٠،  ٛاا

ٚ  ٗ ٕساضٕاس  قانا١س٠  ّ٘خا٘ز  ٗضاؼ٢ر  اظ افطاز ا١ٔ .مٖٖس ٠ّ ٕاا٠ّٖ ٗ زٖف احؿاؼ ٚ  إٓچا  ما

 )زٍٕ٘ار،  اؾار  زاااٗز٠  ت٠ ٕ٘ػ٠ ٕنٖٖس، اقسا٠ّ ذ٘ز ؾلاّر ٗ تٜث٘ز تطاٟ ق٘ز ٠ّ ّ٘خة

 .تاقس ّطزثظ ّؿ٢ٍٗ٘ر تا ٕ٘ػ٠ تٚ ز٘إس ٠ّ مٚ  (2005

ٟ . اؾار  ضٛثط ٗ قاعغ ضك، قره٢س٠ ز٢ح ا١ٔ  ا٢ْٛار  حاا١ع  خ٢اّاسٛا  ٗ ٕساا١ح  اٗ، تاطا

ٔ  اظ. تاطز  ٠ّ ٍصذ ٛا ٛس  تٚ زؾس٢ات٠ ٗ ماضٛا إداُ ٗ ّؿأٍٚ حٌ اظ. اؾر  ّؿاو٢ٍ٘ر،  زاقاس

 ِٛ ٗ ذ٘ز تطاٟ )ِٛ ى٢طز ٠ّ ٕظط زض تا ٠١ اؾسإساضز تطٕاّٚ، ٗ ماض إداُ تطاٟ. تطز ٠ّ ٍصذ

 ٗ چااٍف  اظ. مٖاس  ٠ّ اػسْاز خ٢اّسٛا ٗ ٕسا١ح تٚ ضؾ٢سٓ تطاٟ ٛا١ف ز٘إا٠١ تٚ. ز١يطآ( تطاٟ

ٚ  ٗ زاضز تاا ٠١  ض١ؿال  قاسضذ  تطز، ٠ّ ٍصذ ضقاتر  ٗ مٖاس  ّا٠  اػساطاو  ّ٘خا٘ز  ٗضاغ  تا

ٟ  چ٢ٖٔ تا ٕك٠ٖ٢ ِٛ اظ اٗ. ى٢طز ٠ّ زه٢ِْ ؾطػر تٚ. تي٢طز ٕاز١سٙ ضا ق٘ا٢ٕٔ ز٘إس ٠ّ  افاطاز

 افاطاز  زٖٛاس،  ّا٠  ٛاسض  ظزٓ حاط   تاا  ضاقاآ   ٗقار  مٚ افطازٟ خَْٚ اظ ق٘ز، ٠ّ ح٘نَٚ ت٠

ُ  زغ٢٢ط، تطاتط زض مٚ مؿا٠ٕ ١ا ٗ نلاح٢ر ت٠ ٓ  اظ ضاحار  ذ٢َا٠ . ٛؿاسٖس  ّقااٗ  إسقااز  ز١ياطا

ٚ  ٗ قا٘ز  ّا٠  ػهاثا٠ٕ  ؾاطػر  تٚ. ق٘ز ٠ّ ح٘نَٚ ت٠ ٗ مؿٌ ضاحس٠ تٚ اٗ. مٖس ٠ّ ٓ  تا  ْٛاا

 تَٖاس  نساٟ تا زاضز ػدَٚ ٢ْٛكٚ ٗ اؾر ىطاتطٗٓ ٗ فؼاً اٗ. ق٘ز ٠ّ چ٢طٙ آٓ تط ٢ٕع ؾطػر

 اٗ. خطز ٠ّ ٛاآٓ حط  ٗؾظ ٛؿسٖس، ٠ّْٜ ّغَة ت٢آ ّكغً٘ ّطزُ ٗقس٠ ٗ مٖس ٠ّ نحثر

 زؼ٢٢ٔ ضا ق٘ا٢ٕٔ ٗ تي٢طز ػٜسٙ تٚ ضا ٛاتطٕاّٚ ٗ ٛا آ٠١ ىطزِٛ تطىعاضٟ ّؿو٢ٍ٘ر زاضز زٗؾر

 . اؾر عاقر مِ ٗ زؼاض  ت٠ خؿ٘ض، اٗ. مٖس

 ّؼْا٘ ً  ٗ تطذ٘ضزاضٕاس  م٠ْ ٕاؽ ػعذ اظ ٛؿسٖس D قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ مٚ افطازٟ

ٓ  تاا  ٕس٘إٖاس  ذ٢َا٠  قا٘ز  ٠ّ تاػث اّط ٢ْٛٔ. زطؾٖس ٠ّ ز١يطآ ز٘ؾظ ٕكسٓ زا٢١س اظ  ز١ياطا

ٔ  افاطاز  تاطػنؽ . ٢ٕؿاسٖس  اخسْااػ٠  افاطاز  ىٕ٘ٚ ا١ٔ ىار ز٘آ ٠ْٕ. تاقٖس ضاحر ٙ  ا١ا  ىاطٗ

 ضفساضٛا١كآ ا١ٖنٚ اظ ٢ْٛكٚ اّا مٖٖس تطقطاض ضاتغٚ ز١يطآ تا زاضٕس زٗؾر ٗ ٛؿسٖس اخسْاػ٠
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ٓ  ّٖاا٠  احؿاؾااذ . زطؾٖس ٠ّ ٕك٘ز ٗاقغ قثً٘ ّ٘ضز  ٗ افؿاطزى٠  اؾاسطؼ،  ٕيطإا٠،  ْٛچا٘

ٚ  م٘چل تؿ٢اض ازااقاذ. آ١س ٠ّ افطاز اظ زؾسٚ ا١ٔ ؾطاؽ تٚ ت٢كسط ػهثا٢ٕر ٔ  ما  اؾار  ّْنا

 .زٛس آظاض ضا قره٢س٠ ز٢ح ا١ٔ تا فطزٟ ز٘إس ٠ّ ٕثاقس، ِّٜ ز١يط افطاز تطاٟ انلاً

 D یشخصیت تیپ نظری اساس

 تا٘ز  تَػ١ال  زض قَث٠ ت٢ْاضآ ضٟٗ تطضؾ٠ ١ل حانٌ D ٠قره٢س ز٢ح ٕظطٟ اؾاؼ

. ىطفار  قاطاض  ّغاٍؼٚ ّ٘ضز قَث٠ ت٢ْاضٟ خ٢اّسٛاٟ زض قره٢س٠ ٛا١ٟٗػى٠ ٕقف آٓ زض مٚ

ٟ  ؾاظٙ تطذلا  D قره٢ر ؾٖد ٕظطٟ ؾاظٙ ٟ  ٕظاط ٟ  اٍيا٘  اظ ،A قرها٢ر  ؾاٖد  ضفسااض

ٌ  ّغاٍؼاذ قاٌّ زدطت٠ ق٘اٛس ٗ قره٢ر ٕظط١ٚ تغٔ ٌ  ٗ ػاا٠َّ  زح٢َا ٚ  زح٢َا ٚ  اٟذ٘قا  تا

 . اؾر آّسٙ زؾر

ٔ . قس زازٙ ز٘ض٢ح ضٗظّٔ ٗ فط١سّٔ ز٘ؾظ اتسسا زض قره٢س٠ ز٢ح ذال إ٘اع  زٗ ا١ا

ٟ  زلاـ ػطٗق٠ قَث٠ ٛاٟ ت٢ْاضٟ زض قره٢ر زأي٢ط ذه٘ل زض زإكْٖس ٙ  ٛاا  ضا اٟ ىؿاسطز

ٚ  ت٘زٕاس  اػسقاز ا١ٔ تط إٜٓا. قس A قره٢س٠ ز٢ح اضائٚ تٚ ّٖدط ٕٜا١ر زض مٚ مطزٕس آغاظ  ما

ٚ  افطاز  اتسلاٟ ِّٜ ػاٌّ ٟ  تا ٟ  ت٢ْااض ٔ . اؾار  A قرها٢س٠  ز٢اح  ػطٗقا٠  قَثا٠  ٛاا  ز٢اح  ا١ا

ٌ  اظ ٛاا٠١  ١ٗػىا٠  ٟ  زقالا  خطذاقايطٟ،  خا٠١٘،  ضقاتار  قث٢ا ً  خ٢كاطفر،  تاطا  فنااطٟ، اقاسغا

ٚ  افاطاز  ا١ٔ اتسلاٟ تٚ ّٖدط زسضج تٚ ضفساضٛا ىٕ٘ٚ ا١ٔ. زاضز اضغطاب ٗ قساتعزى٠ ٟ  تا  ت٢ْااض

ٔ  ٕساا١ح  ٕٜا١ار  زض. ىطزز ٠ّ قَة مطٕٗطٟ ػطٗق ٓ  ٛاا  خاػٗٛف  ا١ا ٚ  زاز ٕكاا  تاا  A ز٢اح  ما

 . ٢ٕؿر ّطزثظ قَث٠ ٛاٟ ت٢ْاضٟ

ٟ  قرها٢س٠  ز٢اح  زاا  مطز آغاظ ضا م٘قك٠ زٍٕ٘ر قسٙ، ١از ٕسا١ح تٚ ز٘خٚ تا  ضا ز١ياط

ٟ  ّق٢ااؼ  ظ١اط  ٟٗ. تاقاس  ّاطزثظ  قَثا٠  ٛاٟ ت٢ْاضٟ تا مٚ مٖس ّؼطف٠ ٓ  ٛاا ٟ  ٢ٛداا  ّٖاا٠  ٛاا

ٟ  ٗ افؿاطزى٠(  ٗ )اضغطاب ُ . ماطز  اؾاسرطاج  ضا اخسْااػ٠  تااظزاض ٔ  ٕاا  ز٢اح  ضا ّق٢ااؼ  ا١ا

 اؾر: ٍّ٘اٚ زٗ زاضاٟ D قره٢س٠ ز٢ح. ىصاقر D قره٢س٠
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ٚ  زْا١ٌ تٚ مٚ ّٖا٠ ػاعاٚ -1 ً  زض ّٖاا٠  ػ٘اعا   زدطتا ٟ  ّ٘قؼ٢ار  زض ظّاآ،  عا٘  ٛاا

 .مٖس ٠ّ اقاضٙ ّرسَ 

 اخسْااػ٠  زؼاٌّ زض ٢ٛدإاذ ا١ٔ ت٢آ اظ تاظزاضٟ تطاٟ زْا١ٌ مٚ اخسْاػ٠ تاظزاضٟ -2

 . اؾر

ٙ  زٍسٖاو  زها٘ض  ٗ ٛؿاسٖس  اضاغطاب  ّؿسؼس D قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ افطاز  اظ اٟ مٖٖاس

 احؿاااؼ مااِ ذ٢َاا٠ ٗ قاإ٘س ّاا٠ ػهااثا٠ٕ آؾااا٠ٕ تااٚ. ٢ٕؿااسٖس ذ٘قااحاً ٗ زاضٕااس ظٕااسى٠

 افاطاز  ؾا١ط تا ضا ّٖا٠ احؿاؾاذ ا١ٔ زا ٕساضٕس زْا١ٌ افطاز ا١ٔ ٗ زاضٕس ظٕسى٠ اظ ذ٘قا١ٖسٟ

ٟ  ْٛچ٢ٖٔ افطاز ا١ٔ. زطؾٖس ٠ّ ّقث٢ٍ٘ر ػسُ اظ چ٘ٓ تيصاضٕس، ٢ّآ زض ٔ  خ٢ٕ٘اسٛا ٟ  تا٢  فاطز

ٌ  ،D قرها٢س٠  ز٢اح . مٖٖاس  ّا٠  ٕااضاحس٠  احؿاؼ ٛا غط١ثٚ ت٢ٔ زض ٗ زاضٕس مْسطٟ  اظ ّؿاسق

ٟ  ػطٗق ت٢ْاضآ تطاٟ ٠ّّْٜ مٖٖسٙ ت٠ٖ٢ خ٢ف ،ز١يط ػ٘اٌّ  ٗ خا١اساض  اياطاذ  ٗ اؾار  مطٕٗاط

 . (1390 )ٕ٘ضٗظٟ، ىصضز ٠ّ ت٢ْاضآ ا١ٔ زٖسضؾس٠ ٗ ظٕسى٠ م٢ا٢ر ضٟٗ ٠ّّْٜ

ٚ ٛؿسٖس  ٠ّْٜ ػاٌّ قٖاذس٠ ضٗآ ػ٘اٌّ ٗ قره٢س٠ ٛاٟ زااٗذ ٚ  ما ٟ  ٗاماٖف  تا  ٛاا

 اتاسلا  ايط زض ٛا إؿآ ٢ّط ٗ ّطه ظ١طتٖاٟ اؾر ّْنٔ ٗ سٕق٘ ٠ّ ّٖدط ٛا اؾسطؼ تٚ ّسااٗذ

 زض ٗاقاغ  زض .سٖتاقا  قَاة  مطٕٗط ػطٗق ت٢ْاضٟ ٗ ؾطعآ ذه٘ل تٚ ّرسَ  ٛاٟ ت٢ْاضٟ تٚ

ٟ  زضّآ ٟ  ت٢ْااض ٟ  ١ٗػىا٠  زغ٢٢اط  افاطاز،  ؾالاّر  ؾاغح  اضزقاا   ٗ خؿاْا٠ٕ  ّرسَا   ٛاا  ٛاا

ٔ  ٗ زاضٕاس  ٕقاف  ٛاا  ت٢ْاضٟ تطٗظ زض مٚ ّٖا٠ قره٢س٠ ٚ  ْٛچٖا٢ ٚ  تاط  ز٘خا ٟ  خٖثا  ّثثار  ٛاا

 . اؾر ضطٗضٟ ماّلاً س،ٕق٘ ٠ّ  افطاز ّقاّٗر تاػث مٚ قره٢س٠

ٔ  . تاقس ٠ّ D  قره٢س٠ ؾٖد ،افطاز زض ػ٠ّْ٘ ؾلاّر تا ّطزثظ ّسغ٢طٛاٟ اظ  ز٢اح  ا١ا

ً  ٗ اضاغطاب  قث٢ٌ اظ ٢ٛدا٠ٕ اذسلا ذ اظ ٗؾ٢ؼ٠ زاّٖٚ تا قره٢س٠  اظ خاؽ  اؾاسطؼ  اذاسلا

ِ  ظٕسى٠ ؾثل زاقسٔ تا ز٢ح ا١ٔ تا افطاز .ق٘ز ٠ّ ّكرم ؾإحٚ  ظٕاسى٠  م٢ا٢ار  ٗ ٕاؾااٍ

 ٗ اضااغطاب چاا٘ٓ ضٗإكااٖاذس٠ اذااسلا ذ آّاااض تاا٘زٓ تااا  تااا آٓ ّسؼاقااة ٗ ز١ااسٙ آؾاا٢ة
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 ْٛنااضآ،  ٗ )زٍٕ٘ار  ٛؿاسٖس  ت٢ْاضٟ ٗ ؾلاّس٠ تٚ ّطت٘ط اذسلا ذ ّؿسؼس ت٢كسط افؿطزى٠

2000) . 

 غ٢طّؿسق٢ِ، ٗ ّؿسق٢ِ ن٘ضذ تٚ قٖاذس٠ ضٗآ ٗ ضفساضٟ قره٢س٠، ّسغ٢طٛاٟ اظ تطذ٠

ٓ  ظٕاسى٠  م٢ا٢ار  ماٛف ٗ قَث٠ ت٢ْاضٟ تٚ افطاز اتسلاٟ تطاٟ ّؿاػسٟ ظ٢ّٖٚ  ا١دااز  ّثسلا١اا

 و پورتر ،0202 همکاران، و پلی ،0202 ْٛناضآ، ٗ ١٘ ،2010 ْٛناضآ، ٗ )ؾ٠ٕ٘ مٖٖس ٠ّ

 . (0200 میلانی، و لاوی ،0200 همکاران،

 D شخصیتی تیپ درباره شذه انجام های پژوهش

 زٗ تاط  ّثس٠ٖ ف٢ع١ٍ٘٘غ١ن٠ ٗ ضٗإكٖاذس٠ اتؼاز زض قره٢س٠ ؾٖد ا١ٔ ظا٠١آؾ٢ة ٕقف

  ّٖاا٠  ٢ٛدإااذ  ىطٗٙ ظ١ط زٗ قاٌّ D ز٢ح قره٢ر. اؾر قره٢س٠ ياتر ٗ م٠َ ١ٗػى٠

ٚ  فاطز  زْا١ٌ ّٖا٠ ػ٘اع  اظ ّٖظ٘ض .اؾر اخسْاػ٠ تاظزاضٟ ١ا ّٜاض ٗ ٚ  تا  احؿاؾااذ  زدطتا

ٌ  تٚ اخسْاػ٠ تاظزاضٟ مٚ زضحا٠ٍ  اؾر، ّرسَ  ٛاّٟ٘قؼ٢ر ٗ اٗقاذ زض ّٖا٠  فاطز  زْا١ا

 . زاضز اقاضٙ اخسْاػ٠ زؼاّلاذ زض ّٖا٠ ٢ٛدإاذ ا١ٔ اتطاظ اظ اخسٖاب تٚ

ٚ  ٗ ّٖاا٠  احؿاؾاذ زاضاٟ D ز٢ح ٛاٟ قره٢ر ٙ  تست٢ٖإا  زؼااّلاذ  ٟضتطقاطا  اظ ٗ تا٘ز

 حسٗزٟ زا ٗ ؾطاؾ٢ْٚ زائْاً مطزٙ، زدطتٚ ضا ظ١ازٟ ٕيطا٠ٕ إٜٓا. ٗضظٕس ٠ّ اخسٖاب اخسْاػ٠

ٓ  تاا  ضا ذا٘ز  احؿاؾاذ خاّؼٚ ؾٟ٘ اظ ٕكسٓ عطز ذاعط تٚ ٗ ٛؿسٖس افؿطزٙ ٓ  زض ز١ياطا  ٢ّاا

 .ىصاضٕس ٠ْٕ

ٙ  ٗ ٕاقازٟ، احؿاؼ زٖف، ٕيطا٠ٕ، ّؿسؼس D ؾٖد افطاز ،تا٠ٖ٢ٍ ٕظط ٕقغٚ اظ ٙ  ٕياا  ٗ ز٢اط

 ّثثر احؿاؾاذ مْسط ٠مَتٚ ع٘ض ٗ قٕ٘س٠ّ ػهث٠ ؾازى٠ تٚ إٜٓا. ٛؿسٖس ظٕسى٠ تٚ ّٖا٠

 .(2012 ْٛناضآ، ٗ )٠ٍ مٖٖس٠ّ زدطتٚ ضا

 ىااعاضـ ضا اذااسلا ذ ؾااا١ط ٗ D  قرهاا٢س٠ ز٢ااح تاا٢ٔ ضاتغااٚ ظ١ااازٟ ٛاااٟ خااػٗٛف

ٚ  اظ خؽ اؾسطؼ اذسلاً ػلائِ ا١داز ٗ اؾسطؼ ،D قره٢س٠ ز٢ح ّثاً تطاٟ. إس ْٕ٘زٙ  ؾاإح
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 مإؿار  ،2011 ْٛناضآ، ٗ ضاز٢ْ١نط ،2011 ْٛناضٓ، ٗ ٛ٘اضز ،2011 ْٛناضآ، ٗ )٢ّكٌ

 ٗ )ظإاو  افؿاطزى٠  ٗ D قرها٢س٠  ز٢اح  (:2012 ١ٖٗي٢ار،  ٗ ٢َ١ٗاّع ،2011 ْٛناضآ، ٗ

 ،1392 اضتااات٠، ،2013 تاؾاااك، ٗ ىاخسااا ،2012 ْٛناااضآ، ٗ خط١ٖثااطه ،2011 ْٛناااضآ،

ُ  ٗ D قرها٢س٠  ز٢اح  (:1392 امثطٟ   (:2011 ْٛنااضآ،  ٗ )ّّ٘طؾاس٢و  ّسات٢ٍ٘ال  ؾاٖسض

ٔ  ت٢ْاضٟ ٗ D قره٢س٠ ز٢ح ٚ  ّاعّ ٔ  ض١ا  ٗ D قرها٢س٠  ز٢اح  (:2013 ْٛنااضآ،  ٗ )ؾا٢ّ٘

ُ  ذا٘اب  آخٖٚ تٚ ّثسلا ت٢ْاضآ ٟ  ٗ D قرها٢س٠  ز٢اح  (:2007 ْٛنااضآ،  ٗ )تطٗؾاسطٗ  ت٢ْااض

 ٗ )خام١٘٢ٍ٘ل ؾطعآ ٗ D قره٢س٠ ز٢ح (:2013 ْٛناضآ، ٗ )مٕ٘س١ٔ اؾنَس٠ ػضلا٠ٕ

 ز٢ااح (:2013 ٗظ٢ٕاا١٘ع، ٗ )تاؾاا٢ٖ٢نا خؿاا٘ض١اظ١ؽ ٗ D قرهاا٢س٠ ز٢ااح (:2010 ْٛناااضآ،

ٓ ) خاص١ط،  زحط١ل ضٗزٙ ؾٖسضُ ٗ D قره٢س٠ ٟ  تاقط١اا  ز٢اح  :(2011 ْٛنااضآ،  ٗ ؾاطاضٗز

 ٗ خسضؾاا٘ٓ ،2007 ْٛناااضضآ، ٗ )آم٘اض١اا٘ؼ ّح٢غاا٠ قااط١ا٠ٕ ت٢ْاااضٟ ٗ D قرهاا٢س٠

ٟ  ذغاط  ٗ D قرها٢س٠  ز٢اح  (:2012 ْٛناضآ، ٗ ضّٗدٌ ،2009 ،2004 ْٛناضآ،  ٗ ت٢ْااض

 ْٛنااضآ،  ٗ قا٢اط  ،2007 ْٛنااضآ،  ٗ ا١ْإ٘ع  ،2007 ْٛنااضآ،  ٗ قَث٠)ما١٘د٢دطظ  ؾنسٚ

 ،2010 ْٛنااضآ،  ٗ ٛ٘اقاس٢ٖط  ،2010 زٍٕ٘ر، ٗ ٍّ٘ؽ ،2009 ْٛناضآ، ٗ اؾد٢ٖسٍط ،2008

ٟ  ،2011 ْٛناضآ، ٗ ؾاػس ،2010 ْٛناضآ، ٗ ّاضز٢ٖع ٓ  ،2011 ْٛنااضآ،  ٗ ىطإاس  تاقط١اا

 ْٛنااضآ،  ٗ ا١ْإ٘ع  ،2012 ْٛناضآ، ٗ اؾ٘إعزٗز٢ط ،2012  ،2011 ْٛناضآ، ٗ ؾطاضٗزٟ

 ٗ D قرهاا٢س٠ ز٢ااح (:1388 ْٛناااضآ، ٗ ّحْااسٟ ،2014 ت٢ٍ٘اال،-اٗخ٢ٖؿاانا ،2012

٘  م٢ٍ٘ار  ت٢ْاضٟ ٗ Dقره٢س٠ ز٢ح (:2015 ٍ٘آؼ، ٗ )ٍ٘ؾ٢٢ط إٜٓس٢ٕٗا ٟ  اٍٗؿاطاز٢  )ؾاداز

 (1394 ْٛناضآ، ٗ )ذَؼسثطٟ ّرسض ّ٘از تٚ ىطا١ف ٗ Dقره٢س٠ ز٢ح (:1391 ٕػاز،

 اضزثاط زض قَث٠ ت٢ْاضآ تس آى٠ٜ خ٢ف تا D قره٢ر ز٢ح مٚ إس زازٙ ٕكآ ٛا خػٗٛف

ٟ  ػطٗق ت٢ْاضآ  %1/65 مٚ زازٕس ىعاضـ  (1393) ٟظٕ٘ضٗ ٗ فراضٟ. اؾر  قَثا٠،  مطٕٗاط

ٟ  خاػٗٛف  زض D قرها٢س٠  ز٢اح  زؼ٢٢ٔ تٖاتطا١ٔ. ت٘زٕس D قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ  ٗ تاا٠ٖ٢ٍ  ٛاا

 .تاقس ٠ّ ا٢ْٛر حائع قَث٠ ٛاٟ ت٢ْاضٟ زضّآ
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 ّا٘ضز  زض زحق٢  ٗ قَث٠ ت٢ْاض 6000 اظ ت٢ف ضٟٗ تط آظّا١ف تا آّط١نا٠١ خػٗٛكيطآ

 ز٢اح  زض قره٢س٠ ٍحاػ اظ مٚ قَث٠ ت٢ْاضآ مٚ ١افسٖس زؾر ٕس٢دٚ ا١ٔ تٚ إٜٓا ضٗآ ؾلاّر

ٓ  ز١ياط  اظ ت٢كاسط  ى٢طٕاس  ٠ّ قطاض Dقره٢س٠   ٗ قَثا٠  ّرااعطاذ  زكاس١س  ّؼاطو  زض ت٢ْااضا

 ٕظ٢اط  ػطٗقا٠  ٗ قَث٠ خسٟ ّكنلاذ تطٗظ اّنآ ت٢ْاضآ اظ زؾسٚ ا١ٔ زض. زاضٕس قطاض ػطٗق٠

 .ق٘ز ٠ّ تطاتط ؾٚ ّح٢غ٠ ٛاٟ قط١آ ت٢ْاضٟ ٗ قَث٠ ٕاضؾا٠١ قَة، خ٢ٕ٘س قَث٠، حْلاذ

 ٛاٟ ١ٗػى٠ زاضاٟ قَة مطٕٗط ت٢ْاضآ مٚ زازٕس ىعاضـ (1388) ْٛناضآ ٗ ّحْسٟ

ٔ  اّاا  ٛؿسٖس، ؾاٍِ افطاز تٚ ٕؿثر تا زطٟ D ٕ٘ع قره٢س٠  زض زٖٜاا  إسظااض  ّا٘ضز  زاااٗذ  ا١ا

 ٗ ذكِ افؿطزى٠، ٗ اضغطاب مطٕٗطٟ، ت٢ْاضآ ز١يط ػثاضذ تٚ. اؾر ّٖا٠ ػ٘اع  ترف

 . اؾر زط خا٢١ٔ ؾاٍِ افطاز تٚ ٕؿثر ت٢ْاضآ ظٕسى٠ م٢ا٢ر ْٛچ٢ٖٔ. زاضٕس ت٢كسطٟ ظٗزضٕد٠

ٟ  ١ٗػىا٠  ١ؼ٠ٖ قٖاذس٠ ظ١ؿر خس١سٙ ١ل ػٖ٘آ تٚ چٚ ، قره٢س٠ ز٢ح  ّعاخا٠  ٛاا

ٟ  ز٘إس ٠ّ ػازز٠، ضفساضٟ اٍيٟ٘ ػٖ٘آ تٚ چٚ ٗ ق٘ز ىطفسٚ ٕظط زض ٟ  تاطٗظ  تاطا ٟ  ت٢ْااض  ٛاا

 خا٘م٠  ز١اتار،  ذ٘ٓ، فكاض ٕظ٢ط خؿ٠ْ ٛاٟ ت٢ْاضٟ ؾا١ط ٗ (2005 ْٛناضآ، ٗ )ق٢اط قَث٠

 .(2004 ْٛناضآ، ٗ )تطاٗٓ ضٗز قْاض تٚ ذغط ػاٌّ ى٘اضق٠ ٛاٟ ظذِ ٗ اؾسر٘آ

ٚ  تٚ زْا١ٌ ت٢كسط قره٢س٠  ز٢ح افطاز  ذكاِ،  اضاغطاب،  ٕظ٢اط  ّٖاا٠  ٢ٛدإااذ  زدطتا

ٔ  ت٢آ اظ تاظزاضٟ ٗ افؿطزٙ ذَ  ٗ ذهْإٚ احؿاؾاذ  اخسْااػ٠  اضزثاعااذ  زض ٢ٛدإااذ  ا١ا

ٚ  ٛاا٠١  ّ٘قؼ٢ر .زاضٕس ٓ  ٗ زضّإاسى٠  اضاغطاب،  زاطؼ،  تاا  ما ً  فقاسا  س،ٕا زاض اضزثااط  مٖساط

ٓ ) سٕق٘ م٘ضز٢عًٗ زطقح افعا١ف ؾثة ٖسٕز٘ا ٠ّ ٔ  .(2006 زٍٕ٘ار،  ٗ خسضؾا٘  تا٢ف  تٖااتطا١

  .تاقس ٛا ّنا٢ٕعُ ا١ٔ اظ ١ن٠ ز٘إس ٠ّ ف٢ع١ٍ٘٘غ١ن٠ فؼا٠ٍ

ٟ  ز٢ٍ٘س ح٢از٠، زؼازً ّسات٢ٍ٘ؿِ، زض آزضٕاً ٢ٛد٘ف٢ع ٢ٛد٘زا ّ٘ؼ ّح٘ض ِ  ٗ إاطغ  زٖظا٢

ً  ؾغح افعا١ف تا  قره٢س٠ ز٢ح .زاضز ٕقف اؾسطؼ تٚ ف٢ع١ٍ٘٘غ١ن٠ ٛاٟ خاؾد  ما٘ضز٢عٗ

 .(2003 ْٛناضآ، ٗ )ٛاتطا زاضز اضزثاط اؾسطؼ تٚ خاؾد زض
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 زض ؾالاّر  ٗضاؼ٢ر  تطضؾ٠ تطاٟ  مٚ (2010) زٍٕ٘ر ٗ ٍّ٘ؽ ز٘ؾظ ّغاٍؼٚ ١ل زض

ٓ  ٕسا١ح ىطفر، إداُ ػ٠ّْ٘ خْؼ٢ر زض   قره٢س٠ ز٢ح تٚ ّثسلا افطاز  ز٢اح ماٚ   زاز ٕكاا

 خؿ٠ْ ؾلاّر مٚ تاقس ٠ّ ضٗإكٖاذس٠ آقاسي٠ تطاٟ ّؿسؼسمٖٖسٙ ػاٌّ ١ل  قره٢س٠

 . اؾر ّطزثظ ت٢ْاضٟ خ٢كطفر ٛاٟ ّنا٢ٕؿِ تا ٗ زٛس ٠ّ قطاض زأي٢ط زحر ضا ضٗا٠ٕ ٗ

 D قرها٢ر   ز٢اح  زاضاٟ قَثا٠  ت٢ْاضآ مٚ زازٕس ىعاضـ (2010) ْٛناضآ ٗ ٢َ١ٗاّع

ٟ  زاااٗذ  D قرها٢ر  غ٢طز٢اح  ت٢ْاضآ تا ّقا١ؿٚ زض ٟ  زضك اتؼااز  زض ّؼٖاازاض قاآ   ت٢ْااض

ٓ  اظ زط ٗذ٢ِ ت٢ْاض١كآ مٚ ت٘زٕس ّؼسقس إٜٓا. ٕسضزا  ٗ اؾار   D قرها٢ر  ز٢اح  غ٢اط  ت٢ْااضا

ٓ  إٜٓاا  .اؾار  ّطتا٘ط  إٜٓا ت٢ْاضٟ تٚ مٖٖس ٠ّ زدطتٚ مٚٛا٠١  ٕكإٚ امثط ٟ  ٕياطا  ذا٘ز  ت٢ْااض

 . مطزٕس ٠ّ زدطتٚ ضا ت٢كسطٟ ٢ٛدإاذ ٗ ت٘زٕس

ٟ  ذ٘ز ،D قره٢س٠ ز٢ح مٚ زازٕس ىعاضـ (1391) ْٛناضآ ٗ ات٘اٍقاؾ٠ْ  ٗ زٍؿا٘ظ

ٟ  تا اخسْاػ٠ ْا١رح  ٗاض١اإؽ   اظ %30 ٗ زاضٕاس  زاضٟ ّؼٖا٠  ْٛثؿاسي٠  تٜساقاس٠  ضفساضٛاا

 ذا٘ز  ٗ اخسْااػ٠  حْا١ر ،D قره٢س٠ ز٢ح ز٘ؾظ قَث٠ مطٕٗط ت٢ْاضآ تٜساقس٠ ضفساضٛاٟ

 .ت٘زٕس زث٢٢ٔ ز٘آ ت٢كسط١ٔ زاضاٟ زٍؿ٘ظٟ ذ٘ز ٗ ،D قره٢س٠ ز٢ح. ق٘ز ٠ّ زث٢٢ٔ زٍؿ٘ظٟ

 عاا٘ض تااٚ D قرهاا٢س٠ ز٢ااح  مااٚ زازٕااس ىااعاضـ (1392) ْٛناااضآ ٗ قاااً ؾااَغا٠ٕ

 ظٕاسى٠  م٢ا٢ار  تط اّا ت٘ز ايطىصاض اٟ ّقاتَٚ ضاٛثطزٛاٟ ٗ قسٙ ازضاك اؾسطؼ تط ّؼٖازاضٟ

 ٗ D قرها٢س٠  ز٢ح ت٢ٔ ٞضاتغ زض ّؼٖازاضٟ ٢ّإد٠ ٕقف قسٙ ازضاك اؾسطؼ .ٕساقر ايطٟ

 .مطز ٠ّ ا١اا قَة مطٕٗطٟ ت٢ْاضآ ظٕسى٠ م٢ا٢ر تا ٢ٛدا٠ٕ ٛ٘ـ

 حْا١ر ٕساقسٔ ٗ اخسْاػ٠ تاظزاضٟ ّثثر، ػ٘اع  ماٛف عط١  اظ D قره٢س٠ ز٢ح

 ظٕاسى٠،  اظ ضضاا١ر  مااٛف  ّ٘خاة  اؾسطؼ، ّ٘اقغ زض آقٖا١آ ٗ زٗؾسآ ؾٟ٘ اظ ػاعا٠

 افار  ٗ اضاغطاب  ذكِ، افؿطزى٠، ٗ اخسْاػ٠ إعٗاٟ ٕظ٢ط ،ضٗإكٖاذس٠ اذسلا ذ افعا١ف

 تاا  ّطزثظ ضفساضٛاٟ D قره٢س٠ ز٢ح تا افطاز .ق٘ز ٠ّ ّرسَ  ٛاٟ فؼا٢ٍر زض افطاز ػَْنطز

ٚ  زض افاطاز  ا١ٔ .زٖٛس ٠ّ زطخ٢ح مْسط ضا ؾلاّر  تاا  D قرها٢س٠  ز٢اح  غ٢اط  افاطاز  تاا  ّقا١ؿا
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ٟ  ّطاقثر ضػا١ر ػسُ ،زغص١ٚ ت٘زٓ مِ ٍصزثرف، ٛاٟ ٢رٍفؼا ٗ زاط١ح ٕساقسٔ  تٜساقاس٠  ٛاا

 ؾالاّر  خٜار   ظُ ّؼ٢اضٛاٟ ضػا١ر ػسُ ّدْ٘ع زض ٗ ّٖظِ خعقن٠ ٛاٟ زؿر ٕساقسٔ ٗ

 ؾغ٘ح ّؼٖازاضٟ تغ٘ض افطاز ا١ٔ تؼلاٗٙ .قٕ٘س ٠ّقآ  ؾلاّس٠ ؾغح ماٛف ّ٘خة ػ٠ّْ٘،

 مٖٖاس  ّا٠  زدطتٚ إس، ىطفسٚ خ٢ف زض مٚ اٟ ظٕسى٠ ؾثل عط١  اظ ضا اخسْاػ٠ حْا١ر خا٢١ٔ

 . (2007 إسضٗ، ٗ خسضؾ٘ٓ ؾ٘ظآ، ٗ ،2005 ْٛناضآ، ٗ ق٢اط ،2004 ْٛناضآ، ٗ )خسضؾ٘ٓ

ٟ  احسْاً تٚ افطاز ا١ٔ مٚ زاز ٕكآ (2004 ) ْٛناضآ ٗ خسضؾ٘ٓ ّغاٍؼٚ  ؾا٢ياض  ت٢كاسط

ُ ضا  ّ٘از ّهط  ؾ٘  قث٢ٌ اظاؾر  ترف ظ١آ ؾلاّس٠ تطاٟ مٚٛا٠١  فؼا٢ٍر ٗمك٢سٙ   إداا

  .زٖٛس ٠ّ

ٟ  تطضؾ٠ .ق٘ز ٠ّ خؿْا٠ٕ اذسلا ذ إ٘اع تٚ اتسلا تٚ ّٖدط ّٖا٠ ٢ٛدإاذ ؾطم٘ت٠  ٛاا

ٛؿسٖس  ْٛطاٙ خطذاقيطٟ ٗ ضٕدف ذكِ، تا ّٖا٠ ٢ٛدإاذ اتطاظ ػسُ زٛس ٠ّ ٕكآ ّحققآ

 زٖا٠  ضٗإا٠  خؿا٠ْ  اذاسلا ذ  تطٗظ تٚ ّٖدط  ذ٘ز ٢ٕع يا١ٕ٘ٚ ّٖا٠ ٢ٛدإاذ ا١ٔ ؾطم٘ت٠ ٗ

 .(2011 ْٛناضا، ٗ )ّّ٘طؾ٢ل ىطزز ٠ّ

ٓ  ٗ خسضؾ٘ٓ  ـ (2007) ْٛنااضا ٚ  زازٕاس  ىاعاض ٓ  اظ %18 ما  D قرها٢س٠  ز٢اح  ت٢ْااضا

ٌ  زاضٟ ّؼٖا٠  ن٘ضذ تٚ  Dقره٢س٠ ز٢ح غ٢ط ت٢ْاضآ تٚ ٕؿثر ٟ  ّكان  ٗضاؼ٢ر  زض ت٢كاسط

 م٢ا٢ار  ذغاط  افاعا١ف  تطاتاط  6 زاا  3 اظ تا٢ف  تاا  D قرها٢س٠  ز٢ح ت٢ْاضآ. زاقسٖس تٜساقس٠

  .زاقر اضزثاط قَث٠ ت٢ْاضآ زض ز١سٙ آؾ٢ة ظٕسى٠

 ؾلاّس٠ تط D قره٢س٠ ز٢ح اظ ٕاق٠ ضفساضٟ زغ٢٢طاذ  ٗ ف٢ع١ٍ٘٘غ١ن٠ عط١  اظ ٛا زٖف

 ت٢ْااض  اّنآ مٚ زاضٕس ضفساضٛا٠١ إداُ تٚ افطاع٠ زْا١ٌ تا  زٖف زاضاٟ افطاز.ىصاضٕس ٠ّ ايط

 زٛس ٠ّ افعا١ف ضا إٜٓا ز١سٓ آؾ٢ة ٗ قسٓ

ِ  ضفساضٟ، ؾاظ فؼاً ؾ٢ؿسِ قاٌّ ضفساضٟ ّغعٟ ٛاٟ ؾ٢ؿسِ  ٟ  ؾ٢ؿاس ٟ  تااظزاض  ٗ ضفسااض

ٟ  ت٢ٔ خ٢ف ىط١ع ٗ خٖو ؾ٢ؿسِ ٟ  ز٢اح  ٛاا  ذاا٠ٕ،  )ناا٠  ٛؿاسٖس  A ،C ٗD قرها٢س٠  ٛاا

ٌ  تاا  قَثا٠  مطٕٗط ت٢ْاضآ. (1388 ٚ  خا١اساض  زْا١ا ٞ  تا ٟ  ّ٘قؼ٢ار  زض ّٖاا٠  ٢ٛدإااذ  زدطتا  ٛاا
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ٚ  ضا ت٢كسطٟ خص١طٟ زحط١ل ٗ ٛطاؼ زٍ٘اخؿ٠، ٗ اضغطاب ّرسَ ، ٔ  ٗ مٖٖاس  ّا٠  زدطتا  ا١ا

 . زٛس ٠ّ افعا١ف ت٢ْاضآ ا١ٔ زض ضا ز٢ح فطاٗا٠ٕ ذ٘ز ٕ٘تٚ تٚ حا ذ

ٙ  ّاطزثظ  قَث٠ مطٕٗط ت٢ْاضٟ غ٢اب زض ؾ٢ٖٚ قاؿٚ زضز تا ّٖا٠ ػاعاٞ  تاا  اّاا  اؾار،  تا٘ز

 ّسغ٢ط ١ل ػٖ٘آ تٚ ِٛ اؾر ّْنٔ ّٖا٠ ػاعاٚ تٖاتطا١ٔ .زاضز اضزثاط ٢ٕع ٗاقؼ٠ قَث٠ مطٕٗط

ٌ  ٗاقؼ٠ ذغط ػاٌّ ١ل ػٖ٘آ تٚ ِٛ ٗ ىط ّساذَٚ  زاضاٟ افاطاز . (1998 )زٍٕ٘ار،  مٖاس  ػْا

ٟ  ذا٘ز  حاس  اظ تا٢ف  مٖسطً عط١  اظ مٚ زاضٕس ت٢كسطٟ زْا١ٌ تا  اخسْاػ٠ تاظزاضٟ  ،ت٢اإيط

ٟ  ٗاماٖف  اظ ذا٘ز  ذه٘نا٢اذ  ٗ ػقا١س زهط١ح ٗ اتطاظ ػسُ ٓ  ّٖاا٠  ٛاا ٟ  ز١ياطا  خَا٘ى٢ط

 .مٖٖس ٠ّ

ٚ  زازٕس ىعاضـ (2010) ْٛناضآ ٗ ّاؾسچن٠ ٓ  %26 ما ٌ  ت٢ْااضا ٌ  اظ قثا  خطاحا٠  ػْا

ِ  ضا D قره٢س٠ ز٢ح ذه٘ن٢اذ  %11 مٚ زضحا٠ٍ. ت٘زٕس D قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ  تؼاس  ٛا

  .زازٕس ٕكآ ػٌْ اظ

 تااٚ ّطتاا٘ط ضفساضٛاااٟ زض مْسااطٟ يثاااذ ٗ خا١ااساضٟ D قرهاا٢س٠ ز٢ااح زاضاٟ افااطاز

ٔ  اخسْااػ٠  حْا١ار  ؾغ٘ح ٗ زٖسضؾس٠ ٟ  خاا٢١ ٚ  ٕؿاثر  زاط   D قرها٢س٠  ز٢اح  غ٢اط  افاطاز  تا

 خا٢ف  تاا  ت٘زمٚ ػطٗق٠ قَث٠ ت٢ْاضٟ تطاٟ ذغط ػاٌّ خس١سآٗضٕسٙ D قره٢س٠ ز٢ح. زاقسٖس

 ٗ )٢َ١ٗااّع  زاقار  اضزثااط  ٢ٛداا٠ٕ  خط١كاا٠ٕ  ٗ ز١اسٙ  آؾا٢ة  زٖسضؾاس٠  حاا ذ  تس، آى٠ٜ

  .(2008 ْٛناضآ،

ٓ  تٚ D قره٢س٠ ز٢ح مٚ زاز ٕكآ (2000) ْٛناضآ ٗ تٚ زٍٕ٘ر ؾاٍٞ 10 ّغاٍؼٚ  ػٖا٘ا

ٓ  زض ضٗا٠ٕ ٛاٟ خ٢اّس ٗ تا٠ٖ٢ٍ ظاٟ آؾ٢ة مٖٖسٙ ت٠ٖ٢ خ٢ف ٓ  . اؾار  قَثا٠  ت٢ْااضا  قَثا٠  ت٢ْااضا

 ٗ ّاطه  ذغط ّؼطو زض ت٢كسط D قره٢س٠ ز٢ح غ٢ط ت٢ْاضآ تا ّقا١ؿٚ زض D قره٢س٠ ز٢ح

 .(2009 ْٛناضآ، ٗ خَٚ ،2009 ْٛناضآ، ٗ ٢َ١ٗاّع ،2004 )ز١ْاز٘، زاضٕس قطاض ٢ّط
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ٔ  زحٌْ ػطٗق٠، ت٢ْاضٟ چح، تغٔ ػَْنطز مٖسطً اظ تؼس D قره٢س٠ ؾٖد زاي٢ط  خاا٢١

ٓ  فقسآ ٗ ٗضظـ ٚ  اظ تؼاس  زطّٗث٢ٍ٘ال  زضّاا ٓ  قَثا٠  ؾانس  ّإاس  ّا٠  تااق٠  زاض ّؼٖا٠  ْٛچٖاا

  .(1996 ْٛناضآ، ٗ )زٍٕ٘ر

ٚ  اؾار  آٓ اظ حام٠ (2001) ْٛناضآ ٗ خسضؾ٘ٓ ّغاٍؼٚ  قاازض   D قرها٢س٠  ز٢اح  ما

 .مٖس ت٠ٖ٢ خ٢ف قَث٠ ت٢ْاضآ زض ضا ح٢از٠ ذؿسي٠ اؾر

 ّاساذلاذ  اظ تؼاس  ح٢ااز٠  فطؾ٘زى٠ قسذ مٚ زازٕس ٕكآ (2003) زٍٕ٘ر ٗ خسضؾ٘ٓ

ٟ  ضا ظ٢ّٖٚ ٗ ١اتس ٠ّ افعا١ف حس٠ ىاٙ ٗ ّإس ٠ّ تاق٠ ذ٘ز ق٘ذ تٚ زضّا٠ٕ ٟ  ػا٘ز  تاطا  ت٢ْااض

 .زؾاظ ٠ّ ا٢ّّٜ

ً  تطاؾاؼ ضا قَث٠ ٛاٟ ت٢ْاضٟ ضٗإكٖاذس٠ ذغط ػ٘اٌّ (2005) ْٛناضآ ٗ م٘ج  عا٘

 آقناضؾاظ ػ٘اٌّ. مطزٕس تٖسٟ عثقٚ ىطٗٙ ؾٚ تٚ إٜٓا ّ٘قس٠ حض٘ض ١ا ّساّٗر ١ؼ٠ٖ ّسذ

 زاا  ٛاسٚ چٖس اظ ّسذ عً٘ تا اٟ زٗضٙ ػ٘اٌّ ذكِ، عغ٢آ ٗ قٖاذس٠ ضٗآ اؾسطؼ ٕظ٢ط حاز

 ٕظ٢اط  ّٖاا٠  قرها٢س٠  ذه٘ن٢اذ ٕظ٢ط ّعّٔ ػ٘اٌّ ٗ فطؾ٘زى٠ ٗ افؿطزى٠ ٕظ٢ط ؾاً، 2

 .خا٢١ٔ اقسهازٟ اخسْاػ٠ قطا١ظ ٗ  D قره٢س٠ ز٢ح ٗ ذهّ٘ر

 ذغااط ػ٘اّااٌ مااٚ اؾاار زازٙ قااطاض زأ٢١ااس ّاا٘ضز ضا فااطو ا١اأ ز١يااط ّغاٍؼاااذ ٕسااا١ح

 ٕظ٢اط  اٟ زٗضٙ ٗ حااز  ذغاط  ػ٘اٌّ خ٢سا١ف اؾر ّْنٔ  D قره٢س٠ ز٢ح ٕظ٢ط ضٗإكٖاذس٠

 .(2003 )م٘ج،  ْٕا١ٖس زؿ٢ٌٜ ضا ح٢از٠ فطؾ٘زى٠ ٗ افؿطزى٠

ً  ذغط ػاٌّ ١ل ضا D قره٢ر ؾٖد ّحقق٢ٔ ً  ّؼااز ٔ  ػَْناطز  اذاسلا  زض چاح  تغا

 ٗ )خسضؾ٘ٓ ى٢طٕس ٠ّ زضٕظط قَث٠ ت٢ْاضٟ اظ حانٌ ٢ّط ٗ ّطه ذغط افعا١ف ٗ آى٠ٜ خ٢ف

 .(2003 ْٛناضآ،

 ت٢ْاضآ ٢ّآ زض D قره٢س٠ ز٢ح  ق٢٘ع مٚ زاز ٕكآ چ٢ٔ زض ْٛناضآ ٗ ١٘ ّغاٍؼاذ

ِ  ضؾاس  ّا٠  ٕظط  تٚ. اؾر ١نؿآ ػازٟ افطاز ٗ قَث٠  زض ح٢ااز٠  ذؿاسي٠  ٗ فطؾا٘زى٠  ػلائا

 .(2009 ْٛناضآ، ٗ مإٌ )ٗٗٓ تاقس زط قا١غ D قره٢س٠ ؾٖد نااذ تا قَث٠ ت٢ْاضآ
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ٓ  ٗ زٍٕ٘ار  ٓ  مااٚ زازٕاس  ىااعاضـ (2007) ْٛنااضا ٟ  ػااطٗق ت٢ْااضا  ضفساضٛاااٟ مطٕٗاط

 .زاضٕس تس غصا٠١ ضغ١ِ ٗ ٕنطزٓ ٗضظـ مك٢سٓ، ؾ٢ياض ٕظ٢ط زطٟ ٕاؾاظىاضإٚ تٜساقس٠

 اضاغطاب  افؿطزى٠، ّٖا٠، ػاعاٚ ّسغ٢طٛاٟ مٚ زازٕس ىعاضـ (2009) ْٛناضآ ٗ خَٚ

ٓ  ٟ ّسْا١عمٖٖسٙ ّسغ٢طٛاٟ اظ اخسْاػ٠ تاظزاضٟ ٗ ٟ  ػاطٗق  ت٢ْااضا ٚ . ٛؿاسٖس  مطٕٗاط  ٟ ػاعاا

 .زاقسٖس ّْٜسطٟ ٕقف اخسْاػ٠ تاظزاضٟ ٗ ّٖا٠

 خ٢٘ؾاسي٠  احؿااؼ  ٗ  Dقره٢س٠ ز٢ح ٗخ٘ز مٚ اؾر ا١ٔ اظ حام٠ ٛا خػٗٛف ٕسا١ح

 زٖسضؾاس٠  ٢ّعآإٜٓا  مٚ ق٘ز ٠ّ ؾثة ؾاٍِ افطاز تا ّقا١ؿٚ زض مطٕٗطٟ ػطٗق ت٢ْاضآ مْسط

 .(2008 )ا١ؿ٢َل، تاقٖس زاقسٚ زطٟ خا٢١ٔ ظٕسى٠ م٢ا٢ر ٗ

 ٗ ا٢ّاس  ٗ  قرها٢س٠  ز٢اح  ت٢ٔ مٚ زازٕس ىعاضـ (1391) ْٛناضآ ٗ ظازىآ ػ٢ؿ٠

 %1/31  قرها٢س٠  ز٢ح ٗ تركف ّسغ٢طٛاٟ ٗ زاضز ٗخ٘ز زاضٟ ّؼ٠ٖ ّٖا٠ ضاتغٚ تركف

 .مطزٕس زث٢٢ٔ مطٕٗطٟ ػطٗق تٚ ّثسلا ت٢ْاضآ زض ضا ا٢ّس ّسغ٢ط ٗاض١إؽ اظ

 اضااغطاب، ٢ّااعآ مااٚ زازٕااس ىااعاضـ (1392) ْٛناااضآ ٗ زٛنااطزٟ ذااساٗضز١آ

  افاطاز  اظ ت٢كسط زاضٟ ّؼ٠ٖ ع٘ض تٚ D قره٢س٠ز٢ح  تا ػطٗق٠ قَث٠  ت٢ْاضآ ذكِ افؿطزى٠،

 ٢ّعآ زغ٢٢طاذ ٗ ذكِ اضغطاب، افؿطزى٠ ّؼطو زض افطاز ا١ٔ . ت٘ز D قره٢س٠ز٢ح  فاقس

 .زاقسٖس قطاض ذ٘ٓ ٛاٟ ٢ٍد٘خطٗزو٢ٔ

 ز٢اح  ٕظط اظ ػازٟ افطاز ٗ قَث٠ ت٢ْاضآ ت٢ٔ مٚ زازٕس ٕكآ (1393) ْٛناضآ ٗ ػع١عٟ

 زاااٗز٠  ٠ٍٗ. زاضز ٗخ٘ز زاض ّؼ٠ٖ زااٗذ ح٢از٠ فطؾ٘زى٠ ٗ آٓ ٛاٟ ٍّ٘اٚ ٗ D قره٢س٠

ٚ  إٜٓا.ٕساقر ٗخ٘ز قَث٠ ٕاضؾا٠١ ٗ حاز ٢ّ٘ماضز إااضمس٘ؼ ت٢ْاضآ ت٢ٔ ٚ  ىطفسٖاس  ٕس٢دا  ما

ٓ  ظٕاسى٠  زض زاي٢طىاصاض  ٗ ِّٜ ذغط ػ٘اٌّ اظ D قره٢س٠ ز٢ح ٗ ح٢از٠ فطؾ٘زى٠  ت٢ْااضا

 .ٛؿسٖس قَث٠

ٓ  زض قٖسذ٘ٓ مٖسطً ٌ  اظ ّساأيط  زٗ ٕا٘ع  ز١ااتس٠  ت٢ْااضا  كاٖاذس٠ ٕضٗا ٗ قرها٢س٠  ػ٘اّا

 ز٢ااح ذ٘زماضآّااسٟ، مااٚ زازٕااس ىااعاضـ (1391) ْٛناااضآ ٗ اضزمااا٠ٕ افرْاا٠ .اؾاار
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ٚ  قٖسذ٘ٓ مٖسطً  تا ؾلاّر مٖسطً ّنآ ٗ D قره٢س٠  اظ %73 ٗ زاضز زاضٟ ّؼٖا٠  ٟ ضاتغا

 .قاس  زث٢٢ٔ زض٠ٕٗ مٖسطً ّنآ Dٗ قره٢س٠ ز٢ح ذ٘زماضآّسٟ، ز٘ؾظ ذ٘ٓ قٖس زغ٢٢طاذ

ٓ  افعا١ف ّٖظ٘ض تٚ ّساذلاز٠ اخطاٟ تا ز٘آ ٠ّ مٚ ىطفسٖس ٕس٢دٚ إٜٓا ً  ّناا  ٗ زضٕٗا٠  مٖساط

ٓ  زض D قرها٢س٠  ز٢اح  ٛاٟ ١ٗػى٠ انلاح ٗ ذ٘زماضآّسٟ ٢ّعآ ٚ  ،ز١ااتس٠  ت٢ْااضا ٟ  تا  خاا

 .مطز مْل ت٢ْاضآ ا١ٔ زض قٖسذ٘ٓ تٜسط مٖسطً ٗ زضّا٠ٕ ٛاٟ ضغ١ِ تٚ تٖسٟ

 قَثاا٠ ت٢ْاااضآ زض ضا A، C ٗ D قرهاا٢س٠ ٛاااٟ ز٢ااح (1388) زاٗٗزٟ ٗ ذااا٠ٕ نااا٠

ٚ  زازٕاس  ىعاضـ ٗ مطزٕس ّقا١ؿٚ ت٢ْاض غ٢ط افطاز ٗ ز١اتس٠ ؾطعا٠ٕ، ػطٗق٠،  ز٢اح  ٕظاط  اظ ما

 .زاقر ٗخ٘ز زاضٟ ّؼ٠ٖ زااٗذ ز١اتس٠ ت٢ْاضآ ٗ ؾاٍِ افطاز ىطٗٙ زٗ ت٢ٔ A قره٢س٠

ٚ  ّثاسلا   ت٢ْاضآ ظٕسى٠ م٢ا٢ر ،تطضؾ٠ ١ل زض ُ  تا  زٗ زض خاص١ط  زحط١ال  ضٗزٙ ؾاٖسض

ٓ  ٗ قس ّقا١ؿٚ قره٢س٠ ١ٗػى٠ ا١ٔ فاقس ٗ  قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ ظ١طىطٗٙ  ّثاسلا   ت٢ْااضا

ٔ  ظٕاسى٠  م٢ا٢ار  قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ خص١ط زحط١ل ضٗزٙ ؾٖسضُ تٚ ٟ  خاا٢١  زاقاسٖس  زاط

 . (1390 ؾطاضٗزٟ، )تاقط١آ

ُ  تٚ ّثسلا  ت٢ْاضآ زض ػلائِ قسذ ٗ ّٖا٠ ػاعاٚ ت٢ٔ ضاتغٚ  خاص١ط  زحط١ال  ضٗزٙ ؾاٖسض

ِ  ّٖاا٠،  ػ٘اعا   تاا زط  ْٕطٙ تا ت٢ْاضآ. ٙ اؾرقس زازٙ ٕكآ ٟ  ى٘اضقا٠  ػلائا  ضا قاس١سزط

 . (1391 ؾطاضٗزٟ، )تاقط١آ مطزٕس زدطتٚ

ٙ  ت٢ٖا٠  خ٢ف ػٖ٘آ تٚ قره٢س٠ ػ٘اٌّ ٕقف تط ّغاٍؼاذ ؾا١ط ٟ  خ٢اّاس  مٖٖاس ٟ  ٛاا  ت٢ْااض

ٙ  زأم٢س خص١ط زحط١ل ضٗزٙ ؾٖسضُ ٟ . إاس  ماطز ٟ  ناْس ٓ  ٗ ٕظاط  ـ (1392) ْٛنااضا  ىاعاض

ٚ  ّثسلا ت٢ْاضآ ظٕسى٠ م٢ا٢ر مٖٖسٙ ت٠ٖ٢ خ٢ف ػ٘اٌّ اظ ١ن٠  قره٢س٠ ز٢ح مٚ زازٕس  تا

ٔ  ٕظط زض ٍصا. اؾر خص١ط زحط١ل ضٗزٙ ؾٖسضُ ٌ  زاقاس ٓ  خٜار  زض ضٗإكاٖاذس٠  ػ٘اّا  زضّاا

 .تاقس ٠ّ ا٢ْٛر حائع ت٢ْاضآ ا١ٔ ّٖاؾة
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ٚ  ت٢ْاضآ، زض D قره٢ر ز٢ح مٚ زاز ٕكآ (2006) تا٢ٍل اى٢ؿٖنا ٌ  عا٘ض  تا  تاا  ّؿاسق

 افعا١ف تاD  قره٢ر ز٢ح ٢ٕع إٜٓا ْٛؿطآ زض .زاضز ضاتغٚ افؿطزى٠ ٗ اضغطاب ٛاٟ ٕكإٚ

  .ت٘ز ّطزثظ افؿطزى٠ ٗ اضغطاب ػلا١ِ

ِ  ايطاذ  (2008) ْٛناضآ ٗ ٢َ١ٗاّع ٟ  ّنا٢ٕؿا ٟ  تاط  ضا  Dقرها٢س٠  ز٢اح  ٛاا  ضفساضٛاا

ٚ  ّطت٘ط ٓ  1012 اخسْااػ٠  حْا١ار  ٗ زٖسضؾاس٠  تا ِ  خا٘ا ٟ  ٗ إيَؿاسا٠ٕ  تٜٖدااض  ؾااٍ  ا١طٍٖاس

ٚ  زاز ٕكآ ٛا ١افسٚ. مطزٕس تطضؾ٠ ٓ  ما ٚ   Dقرها٢س٠  ز٢اح  زاضاٟ ت٢ْااضا ُ  تا ٟ  إداا  ضفساضٛاا

ٔ  ٗ ٕنطزٓ ٗضظـ مك٢سٓ، ؾ٢ياض ٕظ٢ط ٕاؾاظىاضإٚ زٖسضؾس٠ ِ  ١ال  زاقاس  تاس  غاصا٠١  ضغ١ا

 خطذغاط  ػ٘اٌّ ٟ آٗضٕسٙ خس١س مٚ اؾر ا١ٔ اظ حام٠ ّغاٍؼٚ ا١ٔ ٕسا١ح .ٕسززا ت٢كسطٟ زْا١ٌ

 ٗضاؼ٢ر  تاس،  آىٜا٠  خا٢ف  تاا  ٗ تاقاس  ّا٠  D قرها٢س٠  ز٢اح  مطٕٗطٟ ػطٗق ت٢ْاضٟ تطاٟ

 .زاضز اضزثاط ٢ٛدا٠ٕ خط١كا٠ٕ ٗ ز١سٙ آؾ٢ة خؿْا٠ٕ

 زض ؾالاّر  ٗضاؼ٢ر  تطضؾ٠ تطاٟ  مٚ (2010) زٍٕ٘ر ٗ ٍّ٘ؽ ز٘ؾظ ّغاٍؼٚ ١ل زض

ُ  ػْا٠ّ٘  خْؼ٢ار  زض   قرها٢س٠  ز٢ح تٚ ّثسلا افطاز ٓ  ٕساا١ح  ىطفار،  إداا  ز٢اح  زاز ٕكاا

 خؿ٠ْ ؾلاّر مٚ تاقس ٠ّ ضٗإكٖاذس٠ آقاسي٠ تطاٟ ّؿسؼسمٖٖسٙ ػاٌّ ١ل  قره٢س٠

 . اؾر ّطزثظ ت٢ْاضٟ خ٢كطفر ٛاٟ ّنا٢ٕؿِ تا ٗ زٛس ٠ّ قطاض زأي٢ط زحر ضا ضٗا٠ٕ ٗ

 ػ٠ّْ٘ رّؾلا ٗاض١إؽ اظ %49 مٚ زازٕس ىعاضـ (1389) ْٛناضآ ٗ عٜ٘ض احْسٟ

 ّؿااسؼس ضا ؾاااٍْٖسآ قرهاا٢س٠ ز٢ااح ٗ قااس زث٢اا٢ٔ قرهاا٢س٠ ز٢ااح ز٘ؾااظ ؾاااٍْٖسآ

 .مٖس ٠ّ ضٗا٠ٕ ٛاٟ اذسلاً ٗ خؿْا٠ٕ ٛاٟ ت٢ْاضٟ

ٓ  ماضّٖسآ ضٟٗ تط خػٗٛك٠ زض (2007) ْٛناضآ ٗ ٗا١سٜس ٚ  زازٕاس  ٕكاا ٔ  ما  ز٢اح  تا٢

 . ٕساضز ٗخ٘ز زاضٟ ّؼ٠ٖ ٟ ضاتغٚ ذؿسي٠ ٗ   Dقره٢س٠

 ؾالاّر  ٕظط اظ D قره٢ر ز٢ح زاضاٟ زإكد١٘آ مٚ زاز ىعاضـ (1390) ٢ٕا ّؿؼ٘ز

 اخسْااػ٠  ػَْنطز زض ٕاضؾا٠١ ت٢ر٘ات٠، اضغطاب، خؿْا٠ٕ، ػلائِ ٗ م٠َ، ع٘ض تٚ ػ٠ّْ٘

 .زاقسٖس D قره٢ر ز٢ح غ٢ط زإكد١٘آ تا زاضٟ ّؼ٠ٖ زااٗذ افؿطزى٠، ٗ
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 ؾالاّر  زض ّْٜا٠  زااي٢ط D قره٢ر ز٢ح مٚ زازٕس ٕكآ  (1392) زٛقا٠ٕ ٗ تركا١ف

 .زاضز اٟ ّقاتَٚ ٛاٟ ؾثل ٕ٘ع تناضى٢طٟ ٗ ػ٠ّْ٘

ٚ  ّثسلا ظٕآ مٚ زازٕس ىعاضـ (1390) ْٛناضآ ٗ حْعٙ ٓ  تا ٙ  ؾاطعا ٓ  ْٕاط  ىطا١ا٠  تاطٗ

 ذكاِ،  ّإٖاس  ّٖاا٠  ٢ٛدإااذ  ظٕاسى٠،  زض ؾاٍِ افطاز تٚ ٕؿثر ٗ مطزٕس مؿة ضا زطٟ خا٢١ٔ

 اظ ت٢كاسط  ٗمطزٕس  زدطتٚ D قره٢س٠ ز٢ح ّق٢اؼ اؾاؼ تط ضا ت٢كسطٟ افؿطزى٠ ٗ اضغطاب

ٟ  ّ٘اضز زض ٗ ّساض ٢ٛدآ اٟ ّقاتَٚ ٛاٟ ؾثل ٟ  ؾاثل  اظ مْساط ٚ  ٛاا ٚ  اٟ ّقاتَا  ّاساض  ّؿااٍ

 .مطزٕس اؾساازٙ مْسط

ٚ  زازٕس ٕكآ (2007) ْٛناضآ ٗ خٕ٘و ٓ  ما  ذَا   D قرها٢س٠  ز٢اح  زاضاٟ م٘زماا

ٟ  ٕاماضآّاس  افنااض  ٗ ت٢كاسط  ّٖا٠ ٚ  زض ضا ت٢كاسط ٓ  تاا  ّقا١ؿا  D قرها٢س٠  ز٢اح  غ٢اط  م٘زماا

 .مٖٖس ٠ّ ىعاضـ

 اظ مْساط  ٕظاا٠ّ،  خطؾٌٖ قره٢ر ت٢ٔ D قره٢ر ز٢ح مٚ زاز ٕكآ (2008) تلإسٓز

 . اؾر قا١غ ٛا غ٢طٕظا٠ّ

ٓ  ٗ تا افطاز مٚ زازٕس ىعاضـ (2009) ٕط١ْا٠ٕ ٗ احسٟ  زاااٗذ  D قرها٢س٠  ز٢اح  تاس

 ز٢ح ت٢ٔ ٗ ٕساضز ضاتغٚ تركٖسى٠ تا قره٢س٠ ز٢ح ا١ٔ ٗ ٕساقسٖس تركٖسى٠ زض زاضٟ ّؼ٠ٖ

 .ٕساضز ٗخ٘ز اٟ ضاتغٚ ترك٘زى٠، ٗ D قره٢س٠

 D قرها٢ر  ز٢ح تا خص١طٟ ٢ٍٗرؤّؿ  مٚ زازٕس ىعاضـ (1390) ْٛناضآ ٗ ػؿيطٟ

 ٗ ّثثر ٟ ضاتغٚ ٢ٛدآ ٗ D قره٢س٠ ز٢ح خص١طٟ، ض١ؿل مٚ حا٠ٍ زض زاضز ّٖا٠ ٟ ضاتغٚ

ٙ  ت٢ٖا٠  خ٢ف خص١طٟ ّؿ٢ٍٗ٘ر ّسغ٢ط فقظ ت٢ٔ، خ٢ف ّسغ٢طٛاٟ ت٢ٔ اظ .زاضٕس ّٟؼٖازاض  ٟ مٖٖاس

 . اؾر D قره٢س٠ ز٢ح تطاٟ ّٖاؾث٠

 قره٢س٠ ز٢ح ٗ ز٢ْ٢ا اٍنؿ٠ ت٢ٔ مٚ زازٕس ىعاضـ (1390) ْٛناضآ ٗ ظازىآ ػ٢ؿ٠

D ٚقرها٢س٠  ز٢اح  تؼاس  زٗ تاا  ز٢ْ٢اا  اٍنؿ٠. زاضز ٗخ٘ز زاض ّؼ٠ٖ ّثثر ضاتغ D  ؾالاّر  تاا 
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 ٗاض١اإؽ  اظ %36 احؿاؾاذ قٖاؾا٠١ زض زق٘اضٟ ٗ ّٖا٠ ػاعاٚ. زاقر ضاتغٚ خا٢١ٔ ػ٠ّْ٘

 .مطزٕسزث٢٢ٔ  ضا ػ٠ّْ٘ ؾلاّر تا

ٔ  خ٢ف ز٘إس ٠ّ D ٠قره٢س ز٢ح  ٟ  ذا٘ت٠  تا٢ ٚ  قرها٢ر  اذاسلا ذ  تاطا  ج ٟ ذ٘قا

 ٗاتؿسٚ قره٢ر اذسلاً ّق٢اؼ  ٛاٟ ْٕطٙ مٚ زازٕس ىعاضـ (1394) احْسٟ ٗ قؼثآ. تاقس

ٟ  خْؼ٢ار  اظ ت٢كاسط   D ٠قرها٢س  ز٢ح تا افطاز زض ّؼٖازاضٟ ع٘ض تٚ اخسٖات٠ ٗ  ٗ اؾار  ػااز

 ٠قرها٢س  ز٢ح تٚ ج ٟ ذ٘قٚ قره٢ر اذسلاً زاضاٟ افطاز زضّآ ٗ خ٢كي٢طٟ تطاٟ تا١ؿس٠

D ِٛ ٚق٘ز ز٘خ. 

 شخصیتی های تیپ برای راهكارها

 .زٖٛاس  زغ٢٢اط  ضا ذ٘ز قره٢ر اظ ١ٗػى٠ ١ل حساقٌ ١ا قره٢س٠ ز٢ح ز٘إٖس ٠ّ افطاز

ٓ  ١ال  تاا  تس٘آ مٚ اؾر آٓ اظ زط خ٢چ٢سٙ ٛا إؿآ قره٢ر ٙ  آظّا٘ ٚ  م٘زاا  ضا آٓ اتؼااز  ْٛا

ٚ  فطظٕاسإف  اّا تاقس، A قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ فطزٟ اؾر ّْنٔ. قٖاذر  زاضاٟ زطز٢اة  تا

ٌ  تٚ افطاز قره٢س٠ ٛاٟ ١ٗػى٠. تاقس B،C،D قره٢س٠ ز٢ح ٓ  غٓ ز٢ٍا  ٕاخاص١ط  زغ٢٢اط  ٛا١ْاا

 .سٖزٛ زغ٢٢ط ّثثر خٜر زض ضا آذ٘زق سٖز٘إ ٠ّإٜٓا  ٠ٍٗ ٢ٕؿسٖس

 قرها٢س٠  ز٢ح تا فطزٟ ّثلاً. سٖتكٖاؾ ضا آٛا١ك ضؼ  ان٠َ ػٌَ سٖمٖ ؾؼ٠ تا١س فطز 

D ٕاؿف ػعذ مٖس ؾؼ٠ اتسسا تا١س فطزٟ چ٢ٖٔ خؽ. زطؾس ٠ّ ز١يطآ ز٘ؾظ ٕكسٓ زا٢١س اظ 

 ّٖاا٠  ٛاٟ ١ٗػى٠ ّؼْ٘ ً. ق٘ز ٠ّ انلاح ٢ٕع ضؼاف ٕقاط ؾا١ط ماض ا١ٔ تا. زٛس افعا١ف ضا

ٟ  ز٘آ ٠ّ ّٖكا آٓ زغ٢٢ط تا. زاضز ان٠َ ّٖكا ١ل فطز ٚ  ّكانلاز٠  اظ تؿا٢اض ٚ  آٓ خا٠  زض ما  تا

 .  (1394 )اتطا٠ْ٢ٛ، مطز انلاح ٗ تطزٙ ت٢ٔ اظ ضا آ١س ٠ّ ٗخ٘ز

 A شخصیتی تیپ افراد برای راهكارها

ٔ ظ١اطا   تاقاٖس،  زاقسٚ ذ٘ز ظٕسى٠ تٚ اٟخإثٚ ْٛٚ ز١سىاٙ زا زاضٕس ٢ٕاظ A ز٢ح افطاز  ا١ا

ٔ . اؾار  عث٢ؼا٠  اؾسطؼ ٗ آضاّف اظ حس چٚ مٚ زٖٛس زكر٢م ز٘إٖس ٠ّ ٕسضذ تٚ افطاز،  ا١ا



‏12 /     عمومي سلامت و درمانذه شخصيت يا D شخصيتي تيپ

 

 اٗ مْل تا ظ١طا ١اتٖس، ٠ّ زؾر چكْي٢طٟ ٛاٟٕس٢دٚ تٚ قٖاؼ، ضٗآ تٚ ّطاخؼٚ تا اقرال

 . ضؾٖس ٠ّ ت٠ٖ٢ ٗاقغ تٚ

 B شخصیتی تیپ افراد برای راهكارها

ٚ  ضا اؾسطؼ ىاٙ ٢ٛچ إٜٓا مٚ خٜر ا١ٔ اظ ٛؿسٖس، ذ٘قثرر ،B ز٢ح افطاز ٙ  تا  ٟإاساظ

قآ  زٍر٘ضٟ ٗ ٕيطا٠ٕ ّ٘خة مٚ ضا چٚ ٛط ٛؿسٖس قازض  ظ١طا مٖٖس، ٠ْٕ زدطتٚ A,D,C ز٢ح

 . مٖٖس ت٢آ ق٘ز، ٠ّ

 C شخصیتی تیپ افراد برای راهكارها

ِ  ز٘إٖس ٠ّ ِٛ إٜٓا مٚ تي٢طٕس ١از تا١ؿر ٠ّ ،C ز٢ح افطاز  آظاز ضاقاآ   ٕاماا٠ّ  ٗ ذكا

 ْٛثؿاسي٠  زحق٢قااذ  ظ١طا تْإس تاق٠قآ  زضٗٓ زض ٕاضاحس٠ ٗ زٍر٘ضٟ ٕسٖٛس اخاظٙ ٗ مٖٖس

 مٚ قاعؼ٠ ٛاّٟسضك ٖٛ٘ظ چٚ اىط. ٕسا زازٙ ٕكآ ضا ؾطعآ ت٢ْاضٟ ٗ C قره٢س٠ ز٢ح ت٢ٔ

 . ٕساضز ٗخ٘ز ّكرم ع٘ض تٚ مٖس، ياتر ضا اضزثاط ا١ٔ

 D شخصیتی تیپ افراد برای راهكارها

ٚ  ضا ظّا٠ٕ تا١س ،D ز٢ح افطاز ٟ  تا ٙ  ٗ تدطزاظٕاس  اعلاػااذ  ىاطزآٗض ٚ  ٟزضتااض ٟ ٕس٢دا  ٛاا

ٓ  اعالاع  تٚ ضا قآزه٢ِْ فقظ مٚ ا١ٔ خاٟ تٚ ٗ ت٢ٖس١كٖس قآ زه٢ِْ  تٜساط  تطؾاإٖس،  ز١ياطا

 إٜٓا ّكاضمر تٚ ٗ مٖٖس ّك٘ضذ ز١يطآ تاتا١س  افطاز ا١ٔ. زٖٛس قطح ٢ٕع ضا آٓ ز ١ٌ اؾر

 اضظـ ٗ تدطٗضٕاس  ذ٘زقآ زض ضا قن٢ثا٠١ تا١س قره٢س٠ ز٢ح ا١ٔ ْٛچ٢ٖٔ. تيصاضٕس احسطاُ

 .مٖٖس زضك ضا ْٛناضٟ

   DS14  شخصیتی تیپ پرسشنامه

ٟ  زٍٕ٘ار  ز٘ؾظ 1998 ؾاً زض D قره٢س٠ ز٢ح خطؾكٖاّٚ ٟ ١ٗػىا٠  ؾاٖدف  تاطا  ٛاا

 ٗ (NA) ّٖا٠ ٢ٛدإاذ ّق٢اؼ ظ١ط زٗ زاضاٟ  DS14. قس ؾاذسٚ D قره٢س٠ ز٢ح تا ّطزثظ
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ٔ  تطـ ْٕطٙ. تاقس ٠ّ ّؼ٢اض 7 قاٌّ مساُ ٛط مٚ اؾر (SI) اخسْاػ٠ ّٜاض ٙ  زؼ٢ا٢ ٟ  قاس  تاا 

 ضٗز ّاا٠ ماااض تااDٚ قرهاا٢س٠ ز٢ااح تااا افااطاز قٖاؾااا٠١ تااطاٟ ّق٢اااؼ ظ١ااط زٗ ٛااط زض 10

 قرها٢س٠  ز٢اح  ى٢طقٖاؾا٠  ْٛٚ ٗ تا٠ٖ٢ٍ ّغاٍؼاذ زض. (1386 ْٛناضآ، ٗ )احْسخ٘ضّثاضمٚ

D ٚاؾسإساضز اٟ ىع١ٖٚ 14 خطؾكٖاّٚ ٗؾ٢َٚ ت (DS14) ى٢اطز  ّا٠  قطاض اضظ١ات٠ ّ٘ضز  ٚ ٔ  ما  ا١ا

ٚ  7 ٗ ّٖاا٠  ػ٘اعا   تطضؾا٠  تطاٟ ىع١ٖٚ 7 قاٌّ خطؾكٖاّٚ ٟ  ىع١ٖا ٟ  تاطا  اخسْااػ٠  تااظزاض

 . اؾر

ٓ  َٖٛاس،   ا١سا٢ٍاا،  اٗماطا١ٔ،  چ٢ٔ، زض خطؾكٖاّٚ ا١ٔ ضٗا٠١  ّا٘ضز  مكا٘ضٛا  ؾاا١ط  ٗ ا١اطا

 ـ D قرها٢س٠  ز٢ح ّق٢اؼ تطاٟ ّغَ٘ت٠ خا١ا٠١ ٗ ضٗا٠١ ٗ  ىطفسٚ قطاض تطضؾ٠  قاسٙ  ىاعاض

 . (2013 ْٛناضآ، ٗ ٕٗو :2012 ٛ٘ىٖع، ٗ ٛ٘اضز ،2010 ْٛناضآ، ٗ )تطى١٘ل اؾر

 اػسثاااض  SF36 ٛاااٟ خاؾااد اظ تطذاا٠ مااٚ زازٕااس ىااعاضـ  (1393) ٟظٕاا٘ضٗ ٗ فراااضٟ

DS14قرها٢س٠  ز٢اح  زاضاٟ قَث٠ مطٕٗطٟ ت٢ْاضآ %58.2 ّثاً تطاٟ. مطز زا٢١س ضاD  ٓ  ظّاا

ٔ  زض مطٕٗثاخ آٍااٟ.مطزٕس ٠ّ نط  ز١يطٟ فؼا٢ٍر ١ا ماض زض ضا مْسطٟ تؿ٢اض ٓ  تا٢  ت٢ْااضا

 تاا  تطاتاط  (SI) اخسْاػ٠ ّٜاض تطاٟ ٗ 79/0 تا تطاتط (NA) ّٖا٠ ٢ٛدإاذ تطاٟ قَث٠، مطٕٗطٟ

ٔ  تطاٟ DS14 مٌ خا١ا٠١ زؼ٢٢ٔ تطاٟ تا  مطٕٗثاخ آٍااٟ. اؾر ت٘زٙ 56/0 ٓ  ا١ا  83/0 ت٢ْااضا

 اؾاااؼ تااط D قرهاا٢س٠ ز٢ااح ّسٖاؾااة ْٛثؿااسي٠ تااا آٓ، ّٖاؾااة ضٗا١اا٠. آّااس تسؾاار

 تاط . قس ١افر ت٘زٓ ػهث٠ ٗ ذؿسي٠ ضٗظإٚ، فؼا٢ٍر اذسلاً افؿطزى٠، تا ،DS14خطؾكٖاّٚ

ٟ   خا١ا ٗ ضٗا اتعاض ١ل ٢ٕع DS14 فاضؾ٠ ٕؿرٚ اؾاؼ ا١ٔ  D قرها٢س٠  ز٢اح  زكار٢م  تاطا

 . اؾر

   بنذی جمع

 عط١اا  اظ ضا قَثاا٠ مطٕٗااط ت٢ْاااضٟ اؾاار ّْناأ قرهاا٢س٠ ٗ ضٗإكااٖاذس٠ ّسغ٢طٛاااٟ

 تاا  ّطزثظ ّثثر ضفساضٛاٟ زض قنؿر ١ا ضفساض ػَْنطز زض اذسلاً خَْٚ اظ ضفساضٟ ّؿ٢طٛاٟ
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 ٛاٟ ّؤٍاٚ ٗ D قره٢س٠ ز٢ح .(2004 ْٛناضآ، ٗ )م٘ز١َنا زٖٛس قطاض زأي٢ط زحر ؾلاّر

ٟ  ٗ تعٕٖاس  نسّٚ مطٕٗطٟ قط١آ ز١٘اضٝ تٚ ز٘إٖس ٠ّ تَٖسّسذ زض آٓ  ضا قَثا٠  مطٕٗاط  ت٢ْااض

 .ْٕا١ٖس زكس١س ٗ زؿط١غ

ٓ  ّا٠  قَاة،  مطٕٗط ت٢ْاضآ ت٢ْاضٟ تط آٓ زاي٢ط ٕٝح٘ ٗ D قره٢س٠ ز٢ح قٖاذر تا  زا٘ا

ُ  خٜار  ضا ت٢ْاضٟ ا١ٔ ّؿسؼس ٛاٟ قره٢ر ٚ  اقاساّاذ  إداا ٓ  زض مْال  ٗ خ٢كاي٢طإ  زضّاا

ٟ  قسذ اظ ز٘إس ٠ّ ٢ٕع ت٢ْاضآ ا١ٔ ظٕسى٠ ق٢٘ٙ زض زغ٢٢ط. مطز قٖاؾا٠١  آٓ اياطاذ  ٗ ت٢ْااض

 .زؾاظ خا١ازط ضا خعقن٠ ٛاٟ زضّآ آياض ٗ تناٛس

 ز٘إس ٠ّ زضّا٠ٕ ّساذلاذ ٕظط اظ D قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ افطاز تٚ آّ٘ظـ ٗ قٖاؾا٠١

ٚ  ز٘إس ٠ّ ػٖانط ا١ٔ تط زْطمع ظ١طا تاقس؛ مٖٖسٙ مْل  ٟخا١اساضزط  ٗ تٜساط  زضّاا٠ٕ  ٕساا١ح  تا

 .ق٘ز ّٖدط

ٓ  زاا  قا٘ز  ّا٠  تاػث D قره٢س٠ ز٢ح ٕظ٢ط ضٗإكٖاذس٠ ٛاٟ ّؤٍاٚ قٖاؾا٠١  ّسرههاا

ٟ  اعلاػاذ تٜساقر، ح٢غٚ ٚ  زض ت٢كاسط  اذس٢ااض  زض زٖا٠  ضٗآ اذاسلا ذ  قٖاؾا٠  ؾاثة  ظ٢ّٖا

 ماٌّ ٗ زط خاّغ ض١ٗنطز اظ ت٢ْاضآ ا١ٔ زضّا٠ٕ فطا١ٖسٛاٟ ٗ ٛا ض١عٟ تطٕاّٚ زض ٗ تاقٖس زاقسٚ

 .ىطزٕس ّٖس تٜطٙ زطٟ

 ٠،قَثاا ٛاااٟ ٕاااضاحس٠ ٗ زٖاا٠ ضٗآ ّكاانلاذ زاضاٟ ت٢ْاااضآ ز٘إثركاا٠ زض تٖاااتطا١ٔ 

ٟ  ١ٗػى٠ زؼس١ٌ ّٖظ٘ض تٚ ّساذلاذ اظ اؾساازٙ ٗ D قره٢س٠ ز٢ح زاضاٟ افطاز قٖاؾا٠١  ٛاا

ٟ  ؾاً زض ٕظطٟ ؾاظٙ ا١ٔ. اؾر ضطٗضٟ قره٢س٠ ز٢ح ا١ٔ  ٗ اؾار  قاسٙ  ّغاطح  اذ٢اط  ٛاا

 .اؾر ٕيطفسٚ ن٘ضذ افطاز ا١ٔ ز٘إثرك٠ ضاٛناضٛاٟ ظ٢ّٖٚ زض ماف٠ ّغاٍؼاذ ٖٛ٘ظ

 نا٘ضذ  ٕياط  خاّؼٚ ض١ٗنطز تا تا١ؿس٠ ز٘إثرك٠ ٗ زضّا٠ٕ خ٢كي٢طإٚ، ضاٛناض ٛطىٕ٘ٚ

 ٗ قاا٠ٕٕ٘   اذلاق٠، انً٘ ٗ (،1393 م٢ٍٕ٘٘س، ٗ فط١س انغطٕػاز ٗح٢س، ػاع  )زازفط، ى٢طز

 زازفاط،  ٗ ٗح٢اس  ػااع   ،1393 زازفاط،  ٗ ٗح٢اس  )ػاع  ق٘ز ىطفسٚ ٕظط زض آٓ زض حق٘ق٠

ٚ  تا١س افطاز افؿطزى٠ زضّآ زض. (1394 ٟ  خٖثا ٚ  ٢ٕاع  إٜٓاا  قرها٢س٠  ٛاا  )زازفاط،  ْٕا٘ز  ز٘خا



 عمومي سلامت و درمانذه شخصيت يا D شخصيتي تيپ /   11

 

ٓ  ٗ م٢ٍٕ٘٘اس  زازفط، زازفط، ،1393 م٢ٍٕ٘٘س، ٗ زازفط زازفط ،1390 زازفط، ٗ ت٢طقل  ْٛنااضا

ٓ . (1394 ْٛنااضآ،  ٗ ماام٠ْ  زازفاط،  زازفط، ،1394  فطاقاٖاذس٠،  ضفسااضٟ،  قاٖاذس٠  زضّاا

ٔ  زضّاا٠ٕ  ضٗآ اخسْاػ٠، ٛاٟ ّٜاضذ آّ٘ظـ  ـ ىطٗٛا٠،  زضّاا٠ٕ  ضٗآ فاطزٟ،  تا٢  آّا٘ظ

 ز٘إس ٠ّ ٛا زضّآ ؾا١ط ٗ ظ١ؿس٠ خؿر٘ضإس ّطاقثٚ، آّ٘ظـ ػضلا٠ٕ، ضٕٗسٙ خ٢ف آضاّؿاظٟ

 ،1393 م٢ٍٕ٘٘اس،  ٗ ماام٠ْ  ٗح٢اس،  ػااع   )زازفاط،  تاقس ّ٘يط افطاز زض اؾسطؼ ماٛف زض

ِ  ٕ٘ضٟ غطا٠١، زازفط، ٟ  قاؾا  ماام٠ْ،  ٗ زازفاط  زازفاط،  م٢ٍٕ٘٘اس،  ،1393 م٢ٍٕ٘٘اس،  ٗ آتااز

ٟ  خ٢طّطازٟ، فط١س، انغطٕػاز زازفط، ،1393 زض زضّاآ افاطاز    .(1394 م٢ٍٕ٘٘اس،  ٗ ظاضع ػثااز

 ز٘آ اظ ض١ٗنطزٛاٟ ف٘ق اؾساازٙ ْٕ٘ز. ٠ّ Dزاضاٟ ز٢ح قره٢س٠ 
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  منابع

تطضؾ٠ اضزثااط احؿااؼ خ٢٘ؾاسي٠ ٗ     (. 1388ات٘اٍقاؾ٠ْ، ػثاؼ، ظاٛس، ّهغا٠، ٕط١ْا٠ٕ، ّحْس )

تا زٖسضؾس٠ زض افطاز ّثسلا تٚ ت٢ْاضٟ ػطٗق مطٕٗطٟ. انً٘ تٜساقر ضٗا٠ٕ،  Dز٢ح قره٢س٠

 . 213-222، 43، خ٢اخ٠ 3، 11

زٍؿا٘ظٟ ٗ حْا١ار    -(. اضزثااط ذا٘ز   1391زق٠ خ٘ض، ّط١ِ، ٕط١ْا٠ٕ، ّحْاس )  ات٘اٍقاؾ٠ْ، ػثاؼ،

ٗ ضفساضٛااٟ تٜساقاس٠ زض ت٢ْااضآ مطٕٗاط قَثا٠. ضٗإكٖاؾا٠        Dاخسْاػ٠ تا ز٢اح قرها٢س٠   

 .5-19، 1ؾلاّر، قْاضٙ 

(. 1386احْسخ٘ض ّثاضمٚ، ػ٢َطضاا، احاسٟ، حؿأ، ّظااٛطٟ، ّحْسّٜاسٟ، ٕا٢ؿا٠، غالاُ ضضاا )        

ٗ ضاتغٚ آٓ تاا ت٢ْااضٟ مطٕٗاطٟ     Dت٠ ّق٢اؾ٠ تطاٟ ؾٖدف ز٢ح قره٢س٠ ؾاذر ٗ اػسثاض١ا

 .32-37، 60، 9قَة. زإف ٗ خػٗٛف زض ضٗآ قٖاؾ٠ ماضتطزٟ، 

(. تطضؾا٠ اضزثااط   1389احْسٟ عٜ٘ض، ّحؿٔ، خؼاطٟ، ػ٢ؿا٠،مط٠ّ ٢ٕاا، ضضاا، اذا٘آ، ح٢ْاس )     

تاا ؾالاّر ػْا٠ّ٘ ؾااٍْٖسآ. ّدَاٚ ػَْا٠        Dىطا٠١ ّثثر ٗ ّٖا٠ ٗ ز٢ح قرها٢س٠   مْاً

 .64-69، 3، 17زإكياٙ ػَُ٘ خعقن٠ ٗ ذسّاذ تٜساقس٠ زضّا٠ٕ ْٛسآ، 

تا افؿطزى٠، اضغطاب ٗ اؾاسطؼ زض افاطاز ّؼسااز ٗ     D(. ضاتغٚ ز٢ح قره٢س٠ 1392اضتات٠، ؾد٢سٙ ) 

    ٓ ، زإكانسٙ  غ٢طّؼساز قٜط ظاٛسآ. خا١آ ٕاّٚ ماضقٖاؾ٠ اضقاس زإكاياٙ ؾ٢ؿاسآ ٗ تَ٘چؿاسا

 ػَُ٘ زطت٢س٠ ٗ ضٗإكٖاؾ٠.

افر٠ْ اضزما٠ٕ، ّحْس، ظاضع، حؿ٢ٔ، ػ٢َد٘ض، احْس، خ٘ضقط١ا٠، ح٢ْس، اػاطاب قا٢ثا٠ٕ، ذس١داٚ    

(. ْٛثؿسي٠ ذ٘ز ماضآّسٟ، ز٢ح قره٢س٠ ٗ مإ٘ٓ مٖسطً ؾلاّر تاا ٢ّاعآ مٖساطً    1391)

 –٠ ٗ ذسّاذ تٜساقس٠ قٖسذ٘ٓ زض ت٢ْاضآ ّثسلا تٚ ز١اتر ٕ٘ع زٗ. ّدَٚ زإكياٙ ػَُ٘ خعقن

 .805-813، 6، قْاضٙ 20زضّا٠ٕ ق٢ٜس نسٗق٠ ١عز، زٗضٙ 

ٛا زض افطاز ٛاٟ ٗاٍس٠ٖ١ آٓٛاٟ ٕاؾاظىاض ا٢ٍٗٚ ٗ ض١كٚٗاضٟٙ عطح(. ّقا١ؿ1392ٚامثطٟ، ّؼهّ٘ٚ )

. خا١آ ٕاّٚ ماضقٖاؾ٠ اضقس زإكاياٙ ت٢طخٖاس، زإكانسٙ ػَاُ٘      B  ٗDزاضاٟ ز٢ح قره٢س٠ 

 ٖاؾ٠.زطت٢س٠ ٗ ضٗإك

، ؾثل ٛاؾ٠ ّقاتَٚ D(. تطضؾ٠ ضاتغٚ ت٢ٔ ز٢ح قره٢ر 1392تركا١ف، ػ٢َطضا، زٛقا٠ٕ، ف٢ْٜٚ )

 .43-52، 9ٗ ؾلاّر ػ٠ّْ٘. ضٗإكٖاؾ٠ تا٠ٖ٢ٍ ٗ قره٢ر. زٗضٙ خس١س، قْاضٙ 
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(. 1391زاظ١ن٠، نازقؼ٠َ،  زح٠، زاٗز، ضّضآ ٕاػاز، آظازٙ، تٜٖااُ خا٘ض، ٕاناط، ؾاا ضٟ، ٛاازٟ )      

ٟ قره٢س٠ تا ؾطزضز ٢ّيط٠ٕ ٗ زٖك٠ زض ىطىآ. ّدَٚ ػَْا٠ زإكاياٙ ػَاُ٘    ٛا اضزثاط ز٢ح

 .65-69، 4، قْاضٙ 14خعقن٠ ىطىآ، زٗضٙ 

(. ّقا١ؿاٚ ناااذ قرها٢س٠،    1390حْعٙ، ؾ٢ٜلا،  ت٢طا٠ّ، ّٖه٘ض،  ٛاق٠ْ ٕهطذ آتازٟ، ز٘ضج )

َاٚ ػَْا٠   ٛاٟ ّقاتَٚ اٟ زض ظٕآ ؾااٍِ ٗ ّثاسلا تاٚ ؾاطعآ. ّد     زدطتٚ ٢ٛدإاذ ّٖا٠ ٗ ؾثل

 .627-636، 5، قْاضٙ 19خػٗٛك٠ زإكياٙ ػَُ٘ خعقن٠ ق٢ٜس نسٗق٠ ١عز، زٗضٙ 

ذساٗضز١آ زٛنطزٟ، ظٛاطا، اىا٢لاض ٗفاا٠١، ّاط١ِ، تاقط١اآ ؾاطاضٗزٟ، ضضاا، ضحْاا٠ٕ، فاطٗظآ          

ػطٗقا٠ زض افاطاز تاا     -ٛااٟ قَثا٠    (. تطضؾ٠ ّقا١ؿٚ اٟ تطذ٠ فامس٘ضٛاٟ تطٗظ ت٢ْاض1392ٟ)

 /ّدَٚ زإكياٙ ػَُ٘ خعقن٠ قٜطمطز D افطاز  فاقس ض١رر قره٢س٠. ٗ Dض١رر قره٢س٠ 

 . 55-63، 1، قْاضٙ 15زٗضٙ 

ٙ   1394ذَؼسثطٟ، خ٘از، نساقس٠، ظٛطا، قٜاضٟ آٖٛياطآ، قاٜطتإ٘ )   ٛااٟ فطظٕاس   (. ضاتغاٚ تا٢ٔ قا٢٘

تاا ىاطا١ف تاٚ ّا٘از ّراسض.       Dخطٗضٟ ازضاك قسٙ، اؾسطؼ ازضاك قسٙ ٗ ز٢اح قرها٢س٠   

 ١ياٙ اعلاع ضؾا٠ٕ خ٢كي٢طٟ ا٢ٍٗٚ اظ اػس٢از.خ٢كي٢طٟ ١ٕ٘ٔ: خا

ٚ   1393زازفط، فطقسٚ، زازفط، ّحث٘تٚ م٢ٍٕ٘٘اس، خ٢طحؿا٢ٔ )   ٛااٟ ظ١ؿاس٠ ٗ    (. افؿاطزى٠ ّاطزآ: خٖثا

 ضٗإكٖاذس٠. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ. 

زازفط، ّحث٘تٚ، انغطٕػاز فط١س، ػ٠َ انغط، خ٢طّطازٟ، ّحْسضضا، ػثازٟ ظاضع، ؾؼ٢س، م٢ٍٕ٘٘س، خ٢ط 

 (. ىطٗٙ زضّا٠ٕ. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ.٢1394ٔ  )حؿ

 (. تطضؾا٠ خا١اا٠١ ٗ ضٗا١ا٠   1389زازفط، ّحث٘تٚ، تٜطا٠ّ، فاضٌ، فطقسٚ، زازفط، ١ٕ٘ؿ٠، ؾ٢س خلاً )

 . 15-24(، 43)خ٢اخ٠  3خطؾكٖاّٚ ؾطقر ٗ ّٖف. فهَٖاّٚ ز٘إثرك٠، ؾاً ١اظزِٛ، قْاضٙ 

(. افؿطزى٠ ٕ٘خ٘إاآ: ضاْٖٛااٟ ػَْا٠ تاطاٟ     1390زازفط، ّحث٘تٚ، ت٢طقل، تٜطٗظ، زازفط، فطقسٚ )

 ٕ٘خ٘إآ ٗ ٗاٍس١ٔ. زٜطآ: إسكاضاذ ض١ٗآ خػٗٙ.

از فط١اس، ػَا٠ اناغط، م٢ٍٕ٘٘اس، خ٢طحؿا٢ٔ      زازفط، ّحث٘تٚ، ػااع  ٗح٢اس، ّحْاس ماامِ، اناغطٕػ     

 (. ضٗإكٖاؾ٠ خاّؼٚ ٕيط. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ.1393)

(. 1393زازفااط، ّحث٘تااٚ، ػاااع  ٗح٢ااس، ّحْااس مااامِ، مااام٠ْ، ٛااازٟ، م٢ٍٕ٘٘ااس، خ٢طحؿاا٢ٔ )   

 ٛاٟ ضٗإكٖاؾ٠. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ. ٛاٟ زكر٢ه٠ آظّ٘ٓ قاذم
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امِ، انااغطٕػازفط١س، ػَاا٠ انااغط، م٢ٍٕ٘٘ااس، مااامِ ظازٙ زازفااط، ّحث٘تااٚ، ػاااع  ٗح٢ااس، ّحْااسم

(. اضظ١ات٠ ضٗإكٖاذس٠ ٗ خطٗزناٌ زضّاا٠ٕ ت٢ْااضآ ّثاسلا تاٚ اذاسلاً       1394ػغ٘ف٠، ّٜطزاز )

 ١٘ٛر خٖؿ٠. زٜطآ، إسكاضاذ ٢ّطّاٙ. 

(. افؿاطزى٠ ظٕاآ:   1394زازفط، ّحث٘تٚ، ػاع  ٗح٢س، ّحْسمامِ، ناتطٟ ظفطقٖسٟ، ّحْاستاقط ) 

 ظ١ؿس٠ ٗ ضٗإكٖاذس٠. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ. ٛاٟ  خٖثٚ

(. زضّاآ  1393زازفط، ّحث٘تٚ، ػاع  ٗح٢س، ّحْسمامِ، ماام٠ْ، ٛاازٟ، م٢ٍٕ٘٘اس، خ٢طحؿا٢ٔ )    

 قٖاذس٠ زح٠َ٢َ. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ.

(. زضّاآ  1393زازفط، ّحث٘تاٚ، غطا١ا٠، تٖاكاٚ، ٕا٘ضٟ قاؾاِ آتاازٟ، ضتاتاٚ،  م٢ٍٕ٘٘اس، خ٢طحؿا٢ٔ )         

( اذسلاً ٗؾ٘اؾ٠ خثطٟ: تٚ إضاْاُ ضاْٖٛااٟ ػَْا٠ زضّاآ فطاقاٖاذس٠      MCTس٠ )فطاقٖاذ

(MCT.ٙتطاٟ ت٢ْاضآ. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّا ) 

زازفط، ّحث٘تٚ، ّطازٟ، ّحْستاقط، م٢ٍٕ٘٘س، خ٢ط حؿ٢ٔ، قهات٠ خ٘ض اتطق٠١٘، فطظاز، قاؾا٠ْ، ؾاداز   

: افعا١ف تٜطٙ ٗضٟ فطزٟ ٗ ؾااظّا٠ٕ. زٜاطآ، إسكااضاذ    DISCٛاٟ قره٢س٠  (. ز٢ح1394)

 ٢ّطّاٙ. 

(. 1394زازفط، ّحث٘تٚ، ٕهط اناٜا٠ٕ، ّٜسٟ، ػاع  ٗح٢اس، ّحْاسمامِ، م٢ٍٕ٘٘اس، خ٢اط حؿا٢ٔ )     

 ٛاٟ ضٗإكٖاؾ٠ تطاٟ ت٢ْاضآ ّثسلا تٚ ؾطعآ. زٜطآ، إسكاضاذ ٢ّطّاٙ.  ّطاقثر

ِ  D(. ضاتغٚ ت٢ٔ ز٢ح قره٢س1385٠شٗاٍدٖاح٠، اٛسا، اى٢لاض ٗفا٠١، ّط١ِ ) ٛااٟ تااظزاضٟ    تا ؾ٢ؿاس

 . 123-144، 2-3، 1ضفساضٟ ٗ فؼاً ؾاظ ضفساضٟ. فهَٖاّٚ ضٗإكٖاؾ٠ زإكياٙ زثط١ع، 

زض خاّؼاٚ زإكاد١٘آ ٗ    D(. قا٢٘ع ز٢اح قرها٢س٠    1383شٗاٍدٖاح٠، اٛسا، اى٢لاض ٗفا٠١، ّط١ِ )

تاا ت٢ْااضٟ مطٕٗاط قَثا٠. زّٗا٢ٔ      اضظ١ات٠ ت٢ٖازٛاٟ ظ١ؿس٠ ضفساضٟ قره٢ر زض ّؿسؼس تا٘زٓ  

ؾ٢ْٖاض ؾطاؾطٟ تٜساقر ضٗا٠ٕ زإكد١٘آ، خا١اآ ٕاّاٚ ماضقٖاؾا٠ اضقاس، زإكاياٙ زطت٢ار       

 .ّسضؼ

(. ؾاٖدف ؾالاّر )چنااج(. زٜاطآ:     1392ضاقن٠، حؿٔ، مام٠ْ، ٛازٟ، م٢ٍٕ٘٘اس، خ٢طحؿا٢ٔ )  

 إسكاضاذ ض١ٗآ خػٗٙ.

ضٗإكاٖاذس٠ ٗ ز٢اح قرها٢س٠ زٟ زض    (. ّقا١ؿاٚ ؾااظىاضٟ   1391ؾدازٟ ٕاػاز، ّطضا٢ٚ ؾاازاذ )   

ت٢ْاااضآ م٢ٍ٘اار اٍٗؿااطاز٢٘ ٗ افااطاز تٜٖداااض ٗ ّقا١ؿااٚ ايطتركاا٠ آّاا٘ظـ ّااس١ط١ر اؾااسطؼ 

 -ٛااٟ ا١ْٖا٠   ضفساضٟ ٗ آّ٘ظـ ذا٘ـ ت٢ٖا٠ تاط ؾااظىاضٟ ضٗإكاٖاذس٠، قااذم      -قٖاذس٠
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ٗ  قٖاذس٠ ٗ ػلا١ِ خؿْا٠ٕ إٜٓا. خا١آ ٕاّٚ زمسطاٟ زإكياٙ اناٜآ، زإكنسٙ ػَاُ٘ زطت٢سا٠  

 ضٗإكٖاؾ٠.

(. ٛ٘ـ ٢ٛدا٠ٕ تاا  1392ؾَغا٠ٕ قاً، ضضا، آقا ّحْس١آ قَؼطتا ، ح٢ْسضضا، ماضقن٠، حؿ٢ٔ )

زض م٢ا٢ار    Dاٟ ٕقف ز٢ح قرها٢س٠  ىطٟ اؾسطؼ ازضاك قسٙ ٗ ضاٛثطزٛاٟ ّقاتَٚ ٢ّإد٠

ظٕسى٠ ت٢ْاضآ قَث٠. ّاٖٛاّٚ ػ٠َْ خػٗٛك٠ زإكياٙ ػَُ٘ خعقن٠ مطّإكاٙ، ؾااً ٛااسِٛ،   

 .449-459ٛكسِ،  قْاضٙ

(. فطاٗا٠ٕ اذسلا ذ قره٢ر ذ٘قٚ ج زض افطاز تا ز٢ح 1394ّإسإا، احْسٟ،  ػثساٍد٘از ) قؼثآ، 

. ّقاٍااٚ اضائااٚ قااسٙ زض ٕرؿااس٢ٔ مٖاااطإؽ تاا٢ٔ اٍََْاا٠ ضٗإكٖاؾاا٠ ٗ ّكاااٗضٙ  Dقرهاا٢ر  

 اضز١ثٜكر، زٜطآ.  23-24ٛا ٗ فطآ١ٖسٛا(.  )چاٍف

ٔ  -ٛاٟ ّغعٟ ؾ٢ؿسِ(. تطضؾ٠ 1388نا٠ ذا٠ٕ، آضاّٚ  ) ٛااٟ   ٛااٟ ز٢اح   ضفساضٟ تٚ ػٖ٘آ خا٢ف تا٢

زض زإكد١٘آ زحه٢لاذ زن٠َ٢ْ زإكياٙ ق٢ٜس چْطآ اٛ٘اظ، خا١آ ٕاّٚ  A ،C ٗDقره٢س٠

 ماضقٖاؾ٠ اضقس زإكياٙ ق٢ٜس چْطآ اٛ٘اظ، زإكنسٙ ػَُ٘ زطت٢س٠ ٗ ضٗإكٖاؾ٠.

    ٙ ، فطذا٠، ٕا٘ضػ٠َ،  ضضاائ٠، ا٢ّاس     نْسٟ ٕظطٟ، ّٜؿا، اتطا٢ْٛا٠ زض١اا٠ٕ، ٕاناط، ١طاقچا٠، آظاز

زض ت٢ْااضآ ّثاسلا تاٚ ؾاٖسضُ      D( . خ٢ف ت٠ٖ٢ م٢ا٢ر ظٕسى٠ تط اؾاؼ ز٢ح قرها٢س٠  1392)

 . 80-87،  2، قْاضٙ 18ضٗزٙ زحط١ل خص١ط. ى٘اضـ، زٗضٙ 

(. ضاْٖٛاااٟ اذاالاق ٗ ضفساااض حطفااٚ اٟ زض  1393ػاااع  ٗح٢ااس، ّحْااس مااامِ، زازفااط، ّحث٘تااٚ )  

 ضٗإكٖاؾآ، ّكاٗضآ ٗ ضٗإدعقنآ(. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ. ضٗإكٖاؾ٠ تا٠ٖ٢ٍ )تطاٟ

 (. ضٗإكٖاؾ٠ قا٠ٕٕ٘. زٜطآ: إسكاضاذ ٢ّطّاٙ.1394ػاع  ٗح٢س، ّحْس مامِ، زازفط، ّحث٘تٚ )

زازفط، ّحث٘تٚ، انغطٕػاز فط١س، ػ٠َ انغط، مامِ ظازٙ، ػغ٘ف٠، ّٜطزاز ٗح٢س، ّحْسمامِ، ػاع  

 (. ّكاٗضٙ قثٌ اظ اظزٗاج. زٜطآ، إسكاضاذ ٢ّطّاٙ. 1394)

ٗ  D(. ّقا١ؿااٚ ز٢ااح 13939ػع١ااعٟ، ا٢ّااط، ت٢طاّاا٠، ّٖهاا٘ض، اػسْااازٟ فااط، ٕؿااط١ٔ، خ٢ااسا، ٕياا٢ٔ ) 

اضمس٘ؼ ٢ّ٘ماضز حاز ٗ ٕاضؾا٠١ قَث٠ تا افطاز تٜٖدااض. ّدَاٚ   فطؾ٘زى٠ ح٢از٠ زض ت٢ْاضآ إا

 .65-71، 126، قْاضٙ 21ػَُ٘ خعقن٠ ضاظٟ، زٗضٙ 

ٟ  (. ضاتغاا1390ٚػؿاايطٟ، خط١ٗااع، ػٖااا١س٠، ٢ّطناالاح اٍااس١ٔ، ػؿاايطٟ، ّإااا، ضٗقاا٠ٖ، ذس١دااٚ )

ِ، ٟ خٖد . إس١كٚ ٗ ضفساض،  زٗضDّٙؿ٢ٍٗ٘ر خص١طٟ، ض١ؿل خص١طٟ ٗ ٢ٛدآ ذ٘ا٠ٛ تا ز٢ح 

 .20ٟ  قْاضٙ
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(. اضزثااط  1392ػ٢َعازٙ ى٘ضازً، خاتط، زاتآ نازق٠، ّحْسضضا، ناازق٠، تاتال،  ػعزا٠، زاٗٗز )   

تاا ت٢ْااضٟ مطٕٗاطٟ قَاة: ٕقاف ػاّاٌ خٖؿا٢ر. ّدَاٚ          Dم٢ا٢ر ظٕسى٠ ٗ قره٢ر ٕ٘ع 

 .26-34،  2ٗ  1ؾلاّر ٗ ّطاقثر ؾاً خإعزِٛ، قْاضٙ 

(.  ضاتغاٚ ٟ اٍنؿا٠ ز٢ْ٢اا ٗ ز٢اح     1390ػ٢ؿ٠ ظازىآ، ػَا٠، قا٢ر٠، ؾا٢اّل، تكاطخ٘ض، ؾاداز )     

، 27، خ٢ااچ٠  6، قاْاضٙ  22تا ؾلاّر ػ٠ّْ٘. ّدَٚ ػَُ٘ خعقن٠ اض٢ّٗٚ، زٗضٙ  Dقره٢س٠ 

538-530. 

(.  1391ػ٢ؿ٠ ظازىآ، ػ٠َ، ق٢ر٠، ؾ٢اّل، ت٠ٖ ٛاق٠ْ قٜك٘آ، ؾ٢سضضا، ؾَْآ خا٘ض، حْاعٙ )  

تا ٢ّعآ ا٢ّس زض ت٢ٔ ت٢ْاضآ ّثسلا تٚ ػطٗق مطٕٗاطٟ زض   Dركف ٗ ز٢ح قره٢س٠ ضاتغٚ ٟ ت

 .255-265، 27، خ٢اچ٠ 2قٜط اض٢ّٗٚ. زٗ ّاٖٛاّٚ زإكنسٙ خطؾساضٟ، زٗضٙ زِٛ، قْاضٙ 

(. تطضؾاا٠ ضٗا١اا٠ ٗ خا١ااا٠١ ٕؿاارٚ فاضؾاا٠ خطؾكااٖاّٚ ز٢ااح 1393فراااضٟ، ػَاا٠، ٕاا٘ضٗظٟ، ؾااإاظ )

زض ت٢ْاضآ مطٕٗاطٟ قَثا٠. ّدَاٚ خعقان٠ زإكاياٙ ػَاُ٘ خعقان٠ ٗ         D (DS14)قره٢س٠ 

خ٢اخ٠ ، 4ؾاً ؾ٠ ٗ قكِ، قْاضٙ  4ذسّاذ تٜساقس٠ زضّا٠ٕ زثط١ع، ؾاً ؾ٠ ٗ قكِ، قْاضٙ 

112 ،87-78. 

(. ذ٘زماضآّاسٟ. زٜاطآ:   1393م٢ٍٕ٘٘س، خ٢ط حؿ٢ٔ، زازفط، ع٢ثٚ، زازفط، ّحث٘تٚ، ماام٠ْ، ٛاازٟ )  

 إسكاضاذ ٢ّطّاٙ.

(. 1388خ٢َْٚ،  ضٗقٔ، ضؾً٘،   ضخث٠، ّحْسضضا،   ياٍث٠، ّحْا٘ز،   خلاٍا٠، ّحؿأ )    ّحْسٟ،

ٗ م٢ا٢ار ظٕاسى٠ ت٢ْااضآ مطٕٗاطٟ قَاة ٗ       Dٛاٟ قره٢ر ٕا٘ع   تطضؾ٠ ّقا١ؿٚ اٟ ٍّ٘اٚ

 .213-222(، 24)خ٢اخ٠  2افطاز ؾاٍِ. ٕكط١ٚ ػَُ٘ ضفساضٟ، ؾاً ٛاسِ، قْاضٙ 

ٚ  Dز٢اح قرها٢س٠   (. ضاتغٚ تا٢ٔ  1390ّؿؼ٘ز ٢ٕا، اتطا٢ِٛ ) ٛااٟ آٓ تاا ؾالاّر ػْا٠ّ٘ زض      ٗ ٍّ٘اا

 . 143-149، 2، 5زإكد١٘آ. ّدَٚ ػَُ٘ ضفساضٟ، 

(. اضظ١اات٠ ز٢اح قرها٢س٠ ٗ    1387ّظاٛطٟ، ق٢ٜط، ضطات٢آ، ّحْاسمامِ، ناْسٟ، ّحْاسخ٘از )   

ّٖثغ مٖسطً زض ت٢ْاضآ ّثسلا تٚ ٍّ٘س٢دٌ اؾنَطٗظ١ؽ.  ّدَٚ ػَْا٠ زإكاياٙ ػَاُ٘ خعقان٠ ٗ     

 .48-51، 2، 15تٜساقس٠ زضّا٠ٕ ْٛسآ، ذسّاذ 

. ذثطٕاّااٚ إدْاأ ػَْاا٠ ضٗإدعقاانآ ا١ااطآ  قاااذٚ  D(. زثااح قرهاا٢س٠ 1390ٕاا٘ضٗظٟ، ؾااإاظ )

 آشضتا١دآ قطق٠، قْاضٙ اًٗ.                 
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( ٗ اؾاسطؼ ازضاك قاسٙ تاا    D(. ضاتغاٚ ز٢اح قرها٢س٠ )   1392ٛاق٠ْ، زا٘ضج، خ٢ْاآ ٢ٕاا، تٜاطاُ )    

، 4، قاْاضٙ  1ظٕآ ّثسلاتٚ  ت٢ْااضٟ ضعاآ ؾا٢ٖٚ. ضٗآ خطؾاساضٟ، زٗضٙ     ضفساضٛاٟ تٜساقس٠ زض 

44-36. 
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