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  مقدمه

اسـت کـه بـا     يرداریواگر یغمزمن و  يماریب IIابت نوع ید

ن ظـاهر  یپـروت و  یچرب ـجاد مشکل در سوخت و ساز گلـوکز،  یا

شـود و   یم ـمختلف فرد مبتلا  يها ارگانشده و باعث صدمه به 

سوم مطـرح شـده اسـت     ي هزاره درع یشا يماریبک یعنوان به

زان عوارض، یم، يماریبوع یشمنجمله  يمتعددل یدلاو به ) 1(

ار هنگفـت توجـه   یبس يها نهیهزو  يماریباز  یناشر یممرگ و 

). 2(را به خود معطوف نموده اسـت   یدرمان -ی بهداشتستم یس

 1997سـال   ، دریجهـان چنانچه طبق آمـار سـازمان بهداشـت    

ون نفـر بـود کـه در سـال     ی ـلیم 124ابـت  یدان به یمبتلاتعداد 

 صورت عدم ده و دریرسون نفر یلیم 171 ن تعداد بهیا 2000
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زان ی ـمن یاو درمان،  يریشگیپمناسب،  يراهبردها يریبکارگ

وع یش ـ. افـت یش خواهـد  یافـزا ون نفر یلیم 366به  2030در سال 

، دو تا سـه درصـد و در   1385ران در سال یات یجمعابت درکل ید

درصد برآورد شده که نشانگر وجود بـالغ   3/7سال،  30 يبالاافراد 

ن نـوع  یتـر  عیشـا ). 3(ران است یادر  یابتیدمار یبون نفر یلیم 4بر 

درصد 90ان یمدر  یبیتقرباشد، که به طور  یم IIابت نوع یدابت، ید

  ).4(ج است یرا یابتیدماران یب

نـد  یفرآ ینیبش یپدر  یاساست از درمان به عنوان عامل یرضا

ک یمار یب يتمندیرضا). 5(باشد  یم یابتیدماران یبامد درمان یپو 

ش یازهـا ینمار ارضاء یبآن  یط کهاست  یعاطفو  یشناخت واکنش

ــرا اعــلام داشــته و در  ســنجش و  يهــا روشاز  یکــین حــال یع

 کـه اسـت   یمفهـوم شـود و   یممحسوب  یمراقبتت یفیک یابیارزش

. )6(افتـه اسـت   ی يا ژهی ـوت ی ـاهم یپزشـک  يها مراقبتامروزه در 

از  يروی ـپزان ی ـمامد درمـان در  یپند و یفرآط، یشرامار، یبت یرضا

 يمـار یبت و کنتـرل  یوضـع ت بهبود ینهاه شده و در یارادستورات 

 يشـتر یبت یرضـا کـه از پزشـک معـالج     یمارانیبگذارد و  یمر یتأث

مـاران  یب). 7(کننـد   یم ـ يرویپدارند به مراتب بهتر از دستورات او 

ان درمان یجر تررا انجام داده و کم یپزشک يزهایتجوتر کم یناراض

تـر نشـان   م بهبود را کـم یعلاجه ینتکنند و در  یم يریگیپخود را 

 یدرمـان سـتم  یسا یپزشک  يشتریبن با احتمال یچنهم . دهند یم

  ).8(ند ده یمر ییتغخود را 

توان بـر اسـاس    یمت از درمان یرضادر رابطه باعوامل موثر بر  

و  یپزشـک ادغـام   يالگـو و ) 9( یاجتمـاع  -ی روان -ی ستیز يالگو

سـلامت شـناخته    یشناس ـروانغالـب   يالگوهـا که از  یشناسروان

 یدرمـان ت یرضـا موثر بر  یشناختروانبه چند عامل ) 10( اند شده

و کـانون   2، حافظـه 1ماریب -از رابطه پزشک عبارتاند کهاشاره نمود 

  .سلامت 3کنترل

از عوامل مرتبط و موثر بر  یکیمار به عنوان یب - پزشکرابطه 

عبـارت اسـت از انتقـال     یدرمـان رابطـه  . باشد یمت از درمان یرضا

هر دو قابل فهم  يبرا که يا گونهرنده به یگاطلاعات از فرستنده به 

بـا آمـوزش قابـل     کـه  یانسـان  يتوانمندک یارتباط  يبرقرار. باشد

هـا جـزء    ن مهارتیادرآمده و  یارتباط يها مهارتتوجه به صورت 

 یوقت ـ). 11(هسـتند   پزشـکان  ینیبـال  يهـا  تیفعالر یناپذ ییجدا

 ییشناسـا تـر   قی ـدقمـار  یب مشکلمار برقرار شود، یبارتباط موثر با 

 شـکل مخـود داشـته و    يها مراقبتاز  يشتریبت یرضامار یبشده، 

ت از درمـان  یرضـا ، کـرده  دركرا بهتر  یدرمان يها انتخابخود و 

حاصـل   یمطلـوب  یدرمانامد یپو  يرویپافته و به تبع آن یش یافزا

 يوکه توسط خادم نژاد صورت گرفـت   یپژوهشدر ). 12(شود  یم

ت از درمـان رابطـه   یرضـا مار با یب -ن رابطه پزشک یبنشان داد که 

، یعلم ـتسـلط   ي نـه یزمت در یرضازان یمن یشتریبوجود داشته و 

نـه  یمعا يبرا یکافق، و صرف وقت یدقرفتار محرمانه، گوش دادن 

ن یتـر  مهـم ان داشـت  یبکه انجام داد  یقیتحق یپراو در ). 13(د بو

مـار  یب -ت از درمان ارتباط دارد، رابطـه پزشـک   یرضاکه با  یعامل

 در 2009شاب درسال یبر و ینکلایسنگ، مالوك، یهد). 8(باشد  یم

انجـام دادنـد    یسرطانماران یبت یرضا يروکه بر  يمرورقات یتحق

افتنـد کـه در   یدست  يتمندیرضاازعوامل مرتبط با  يا مجموعهبه 

مـار رابطـه   یب يتمندیرضـا مـار بـا   یب -ن رابطه پزشک یبان یمن یا

  ).14(کنند  یمرا گزارش  يداریمعن

مـار  یبت یرضـا گر عوامل موثر بـر  یداز  یکی يادآوریحافظه و 

است  کردهمار بدان اشاره یب) رشیپذ( يرویپ يالگودر  یل کهاست 

مار بـه عنـوان   یب دركدر آن حافظه و  کهباشد  یمن صورت یاو به 

                                                
1 Physician - Patient relationship  
2 memory  
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ر بـر  یتاثق یطرم از یمستقر یغبه صورت  کهاست  یاساسدو عامل 

در  یل). 10(ر دارند یتاث يرویپم بر یمستق به صورتت و هم یرضا

افت که حافظه و قدرت یجه دست ینتن یاکه انجام داد به  یقیتحق

ه شده یتوص یدرمان يها میرژزها و یتجو يادآوریافراد در  يادآوری

ر یتـاث ت از درمـان رابطـه داشـته و بـر آن     یرضـا توسط پزشک بـا  

  ).15(گذارد  یم

سلامت عبارت است از درجه باور و اعتقاد فرد به  کنترل کانون

 یرون ـیبا عوامـل  ی یدرونعوامل  کنترلسلامت او تحت  کهمر ن ایا

ن ی ـادارند به  یرونیباز نوع  یسلامت کنترل کانون که یسانک .است

هـا بـه واسـطه    آن یزنـدگ ن در یمع ـ يامـدها یپ کـه امر معتقدنـد  

ن یـی تع، شانس، سرنوشت و بخت و اقبـال  پزشکانمانند  ییروهاین

 یدرون ـسلامت  کنترل کانون يدارا که يافرادشوند و در عوض  یم

جـه رفتـار و   ینتدر  یزندگن در یمع يامدهایپ کههستند معتقدند 

م یمسـتق طور ها بهآن یسلامت کنندهن ییتعباشد و  یمها اعمال آن

سلامت  کنترل کانونه ینظر). 16(باشد  یمآنان  يرفتارهااعمال و 

بر گرفتـه   کهعنوان شد  1970در دهه  همکارانتوسط والستون و 

 یق ـیتحقلـور در  یت). 17(باشد  یمراتر  یاجتماع يریادگیه ینظراز 

سـلامت و کـانون کنتـرل سـلامت بـر       يباورهـا که با عنوان نقش 

ج ینتـا ن ی ـاانجـام داد بـه    یسـرطان ماران یب يروت از درمان یرضا

ت از درمـان  یرضـا سلامت بـا   یرونیبافت که کانون کنترل یدست 

که در  يگرید یقیتحقدر ). 18(دار دارد ینمعماران رابطه مثبت یب

ت از یرضاو  یدرونن کانون کنترل یبنه صورت گرفته است یزمن یا

  ).19(افت شد یدار  یمعندرمان رابطه مثبت 

از عوامـل   یک ـیت از درمان بـه عنـوان   یرضاکه نیابا توجه به 

عوامـل مـوثر بـر     یبررس ـدرمان اسـت،   ي جهینتو  يرویپموثر در 

برخـوردار اســت و در   یخاص ـت یــاهممـار از  یبت از درمـان  یرضـا 

ن عوامل مختلف موثر بر آن، نقش یبپژوهش حاضر در نظر است از 

  از مباحــث مهــم حــوزه  یکــیمــار بــه عنــوان یب - پزشــکرابطــه 

مـار و از  یب يفـرد سلامت، حافظـه بـه عنـوان عامـل      یشناختروان

 کـانون ت نقـش  ی ـنهااطلاعـات و در   یشـناخت پـردازش   يها مولفه

بـاور   يهـا  شـاخص ن یتـر  عمـده از  یک ـیسلامت به عنـوان   کنترل

  . ردیگقرار  یبررسمورد  یبهداشت

ن رابطـه کـانون کنتـرل    یـی تع: لذا پژوهش حاضر با دو هـدف 

ماران یبت از درمان یرضامار با یب - سلامت، حافظه و رابطه پزشک

و رابطـه  ن نقش کانون کنترل سلامت، حافظه ییتعو  IIنوع  یابتید

نوع  یابتیدماران یبت از درمان یرضا ینیبش یپمار در یب - پزشک

II ن ی ـاپاسخ به  یپن پژوهش حاضر در یبنابرا. صورت گرفته است

افظـه و  ح مـار، یب -ن رابطه پزشکیبا یآ -1: است یپژوهشسوالات 

 IIنـوع   یابتی ـدمـاران  یبت از درمـان  یرضاکانون کنترل سلامت با 

مـار،  یب -ک از عوامـل رابطـه پزشـک   یکـدام  -2رابطه وجود دارد؟ 

مـاران  یبت از درمان یرضاتوانند  یمحافظه و کانون کنترل سلامت 

 کنند؟ ینیبش یپرا  IIنوع  یابتید

  
  کار  مواد و روش

 يآمـار  ي جامعـه . اسـت  یهمبستگک مطالعه یپژوهش حاضر 

تا  16 یسن ي دامنهبا  IIنوع  یابتیدماران یبه یکلپژوهش حاضر را 

خرداد تا مرداد مـاه   یزمانفاصله  یطدهند که  یمل یتشکسال  65

ز مراجعـه  ی ـتبرنا شهر یسمارستان یبغدد  درمانگاهبه  1389سال 

جهت شرکت در پژوهش  يافراد يآماران جامعه یماز . کرده بودند

ن یهمچن .دها گذشته بوص آنیتشخماه از  12دند که یگردانتخاب 

ــه  یمــارانیب از ورود ــاتوانک ــ ین ــان   يریادگی داشــته و تحــت درم

 يمـار یبر ی ـنظ یپزشک يجدمشکلات  يداراا یبوده و  یروانپزشک

. به عمـل آمـد   يریجلوگبودند،  IIابت نوع یدر از یغ يگریدمزمن 

بودند  IIابت نوع یدنفر از زنان و مردان مبتلا به  115، يآمارنمونه 

 يگردآور يبرا. در دسترس انتخاب شدند يریگکه به روش نمونه 

شامل اطـلات مربـوط   ( یشناختت یجمعنامه پس از پرسش ها داده

، )مـه یبت تاهل، اشتغال، درآمـد،  یوضعلات، یتحصبه سن، جنس، 

رابطـه   ي نامهپرسش -الف: از عبارتاندچهار ابزار به کار برده شد که 
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کانون کنترل  یوجهاس چند یمق -ب ،)PDRQ1-9(مار یب -پزشک

 نـده یآحافظه گذشته نگـر و   ي نامهپرسش -ج (2MHLC)سلامت 

فـرم کوتـاه    -مـار یب يتمندیرضـا نامـه  پرسش -، د)3PRMQ(نگر 

)PSQ-184.(  

ن آزمـون  ی ـا:  (PDRQ-9)مـار  یب -نامه رابطه پزشـک  پرسش

سـاخته شـده اسـت کـه      2004توسط وندرفلتز و همکاران درسال 

اس ی ـمقک ی ـبه هر سئوال براساس  یآزمودنسوال است و  9 يدارا

نامـه نشـانگر   ن پرسـش ی ـانمره بالا در . دهد یمپاسخ  يا درجهپنج 

ت ی ـفیکن در آن نشانگر روابـط بـا   ییپات بالا و نمره یفیکروابط با 

 يبراوندر فلتز . باشد یمماران یبدگاه یدمار از یبن نزد پزشک و ییپا

 105 يروهمزمـان   یملاک ـ یابینامه از اعتبار پرسش یروائ یبررس

نفـر از افـراد مبـتلا بـه      55و  یابتـدائ ازمند مراقبـت  یننفر از افراد 

مـار و  یب -صرع اسـتفاده کـرده کـه در آن روابـط پزشـک       يماریب

 یهمبستگسه شد و یمقامار یب يها نشانهپزشک با  يریپذدسترس 

، ییای ـپا یبررس ـدر  ونـدرفلتز . دیگردمشاهده  =78/0Rبه صورت 

). 20(اعـلام کـرد    94/0نامـه را  ن پرسـش یاکرونباخ  يآلفاب یضر

 یبررس ـو در  73/0نامـه را  ب اعتبـار پرسـش  یضـرا ونگ همکاران 

گزارش  91/0ر نامه را برابن پرسشیاکرونباخ  يآلفاب یضر، ییایپا

 115 يرونامه ن پرسشیاانجام پژوهش حاضر،  یط). 21( اند کرده

ار یبس ـدر حـد  ) 92/0(کرونبـاخ آن   يآلفاب یضرمار اجرا شد و یب

  .بدست آمد یقبولقابل 

ن ی ـا: (MHLC)کـانون کنتـرل سـلامت     یوجه ـاس چند یمق

شـده   یطراح ـ 1992اس توسط والستون و همکاران در سـال  یمق

ن یعنـاو کرت و شامل سه مولفه بـا  یلگانه  ششار یمع يدارا. است

قدرت  یرونیبانون کنترل سلامت ، ک(IHLC) یدرونکانون کنترل 

ــراید – ــلامت   (PHLC)ن گ ــرل س ــانون کنت ــیبو ک ــانس  یرون ش

                                                
1 Patient-doctor relationship questionnaire 
2 multidimensional health locus of control 
3 Prospective and retrospective memory 
4 Patient satisfaction questionnaire short - form 

(CHLC) 1: ر اسـت یزباشد و به قرار  یم- :Internal HLC   شـامل

. ن امر که خود فرد مسئول سلامت فرد استیادرجه اعتقاد فرد به 

2- :powerful other HLC  ن که سلامت او یادرجه اعتقاد فرد به

شـامل  : change HLC -3. شـود  یم ـن یـی تعگـر  یدله افراد یوسبه 

ن امر که سلامت او وابسته به شانس، بخت و یادرجه اعتقاد فرد به 

 ,A, Bسه فرم  يدارانامه ن پرسشیا. باشد یماقبال و سرنوشت او 

C  ق حاضـر از فـرم   یتحقاست که درA      اسـتفاده شـده کـه تمـام  

 یـی روا. شـود  یم ـ يگـذار نمـره   6تا  1نه و از یگز 6 يداراها هیگو

 یرون ـیب -ی درون ـاس یمقاس کانون کنترل سلامت با یمقهمزمان 

Ratter (IE) چاردسون یر - کودر ییایپاب یضر. مشخص شده است

 77/0و  61/0، 50/0ب ی ـترتبـه   IPC يهـا  اسیمقک از یهر  يبرا

ن ابزار که بر یا یفارسنسخه  یانیپاب یضر). 22(گزارش شده است 

بـه   C, P, I يهـا مولفـه   يبـرا ان آزموده شده است، یدانشجو يرو

ن پـژوهش  ی ـادر ). 23(به دست آمده  67/0و  56/0، 76/0ب یترت

بـه   C, P, I يهـا مولفه  يبرانامه ن پرسشیاکرونباخ  يآلفاب یضر

 یقبولبدست آمد که در حد قابل  81/0و  70/0، 72/0ب برابر یترت

  .باشد یم

ن ی ـا): PRMQ(نگـر   نـده یآنامه حافظه گذشته نگـر و  پرسش

اف، ی ـگ است کـه توسـط کرافـورد،    يکاغذک آزمون مداد یآزمون 

 16 يداراسـاخته شـده اسـت     2003در سال  يولوگالور، سالا یم

اس پـنج  ی ـمقک ی ـبـه هـر سـوال براسـاس      یآزمودنسوال است و 

بـا عنـوان    یاصـل اس ی ـمقر ی ـزک ی ـ يدارا. دهد یمپاسخ  يا درجه

ر یزند با یهما یفرعاس یمقر یزگر و دو نده نیآ/حافظه گذشته نگر

بلنـد مـدت، و حافظـه    / با عنوان حافظه کوتاه مدت  یاصلاس یمق

بـا   یکل ـاس ی ـمقک ی ـت ینهارامون محور است و در یپ/  فرد محور

. دی ـآ یمها بدست  اسیمقدارد که از مجموع  یعمومعنوان حافظه 
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آن  يها اسیمقر یزو  یکلحافظه  يخطازان یمن آزمون در اصل یا

آزمـون را توســط   ییای ـپاکرافـورد و همکـاران   . دهـد  یم ـرا نشـان  

در  یکل ـاس یمقنگر و نگر، گذشتهندهیآاس یمقدر  یدرون یهمسان

کرونباخ را  يآلفاب یضر یطرفو از  اند کردهحد قابل قبول گزارش 

) یعمومحافظه ( یکلاس یمقنده نگر و یآحافظه گذشته نگر،  يبرا

 یط ـ). 24( انـد  کـرده گـزارش   89/0، 84/0، 80/0ب برابـر  یترتبه 

مار اجـرا شـد و   یب 115 يرونامه ن پرسشیاانجام پژوهش حاضر، 

حافظـه گذشـته نگـر،     يبـرا نامه ن پرسشیاکرونباخ  يآلفاب یضر

، 77/0ب برابـر  ی ـترتبـه  ) یعمومحافظه ( یکلاس یمقنده نگر و یآ

  .باشد یم یقبولبدست آمد که در حد قابل  88/0، 81/0

ن ی ـا: )PSQ-18(فـرم کوتـاه    - مـار یب يتمندیرضانامه پرسش

 1994ل ز در سـا ی ـهتوسـط مارشـال و    يکاغـذ نامه مـداد  پرسش

. باشـد  یمماده آزمون  18 يدارانامه ن پرسشیا .شده است یطراح

ت یرضـا اس دارد کـه عبارتنـد از   ی ـمقر ی ـزنامـه هفـت   ن پرسشیا

، ارتباط، مسـائل  يفردن یبروابط  یچگونگت درمان، یفیک، یعموم

. دکتـر  يریپـذ زان دسـترس  ی ـم، زمان صرف شده با دکتر، و یمال

اس ی ـمقر ی ـزهفـت   يهـا  نیانگی ـماز مجمـوع   یکلت یرضا ي نمره

-PSQ(نامه بـا فـرم بلنـد آن    ن پرسشیا یهمبستگبدست آمده و 

III ( باشـد   یم ـ 90/0نامه اس هر دو پرسشیمقر یز هفت یتمامدر

-ن پرسشیااعتبار  ي درمحاسبه يها يدزر، لامس و یوآنگ، ). 25(

و اعتبار آن را در حـد   اند کردهاستفاده  ییمحتوا یابینامه از اعتبار 

ن ی ـاانجام پـژوهش حاضـر،    یط). 26( اند کردهقابل قبول گزارش 

کرونباخ آن  يآلفاب یضرمار اجرا شد و یب 115 يرونامه بر پرسش

 يهـا  دادهل ی ـتحله و ی ـتجزبدست آمد  یقبولد قابل در ح) 67/0(

 یهمبستگو با استفاده از  SPSS.17بدست آمده به کمک نرم افزار 

 .ون چندگانه گام به گام صورت گرفتیرگرسرسون و یپ

  
  ها افتهی

 1پـژوهش در جـدول شـماره     يرهـا یمتغ یفیتوصآمار  جینتا

 نیا یفیتوص يها یژگیو شود یمطور که مشاهده همان. آمده است

و  یکل ـنمـره   شکلبه دو  اریمعو انحراف  نیانگیم لیقباز  رهایمتغ

 .گزارش شده است تیجنسعامل  قیطرشده از  کیتفک

  
  تیجنس کیتفکبه  قیتحق يرهایمتغ اریمعو انحراف  نیانگیم ):1(جدول شماره 

  شاخص                               
  

  ریمتغ

  )(N=50مردان  )N=65(زنان   )N=115( کلنمره 

انحراف   نیانگیم
  استاندارد

انحراف   نیانگیم
  استاندارد

انحراف   نیانگیم
  استاندارد

  47/3  46/21  28/3  85/21  35/3  68/21  از درمان تیرضا

  79/9  32/29  95/8  01/31  32/9  27/30  ماریب – پزشکرابطه 

  26/9  12/38  31/11  93/39  46/9  14/39  یکلحافظه 

  71/6  64/27  06/6  70/27  32/6  67/27  یدرونسلامت  کنترل کانون

  49/7  86/18  80/5  32/19  56/6  12/19  سلامت شانس کنترل کانون

  46/6  70/25  57/5  18/25  95/5  40/25  گرانید -سلامت قدرت کنترل کانون

 کـه  نیب شیپو  ملاك يرهایمتغ نیبروابط  یبررسبه منظور 

، مـار یب - پزشـک از درمـان ، رابطـه    تیرضـا  يرهایمتغاز  عبارتند

 یهمبسـتگ  بیضـر  يآمارسلامت از روش  کنترل کانونحافظه و 

 .آورده شده است 2استفاده شد که در جدول شماره  رسونیپ



 یل باباپورجلیفی، پورشر یدحم ،زاهدنژاد يهاد
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  )N=115( قیتحق يرهایمتغ نیب یهمبستگ ):2(جدول شماره 

  ریمتغ
 

 تیرضا

  از درمان
 رابطه

  ماریب - پزشک
  یکلحافظه 

 کنترل کانون

  یدرونسلامت 
 کنترل کانون

  سلامت شانس
 سلامت کنترل کانون

  ن گراید-قدرت
            1  از درمان تیرضا
          1  53/0**  ماریب - پزشکرابطه 

        1  -098/0  -088/0  یکلحافظه 
      1  -18/0  29/0**  019/0  یدرونسلامت  کنترل کانون
    1  078/0  20/0*  006/0  034/0  سلامت شانس کنترل کانون

  1  27/0**  50/0**  -17/0  36/0**  20/0*  گرانید-سلامت قدرت کنترل کانون
P<0/01**  

P<0/05 *  
 جینتـا براسـاس   دهـد  یم ـنشان  2طور که جدول شماره همان

کانون کنتـرل سـلامت    نیب، رسونیپ یهمبستگ يداریمعنآزمون 

از  تیرضـا با  ماریب -و رابطه مطلوب پزشک  گرانید-قدرت یرونیب

 دار یمعنمثبت و خطی رابطه  IIنوع  ابتیدمبتلا به  مارانیبدرمان 

وجـود   خطـی   رابطهاز درمان،  تیرضاحافظه با  نیبوجود دارد اما 

 نیب ـ شیپ ـ يرهـا یمتغاز  کیکـدام  کهنیا یبررسبه منظور  .ندارد

 ملاك ریمتغ ماریب - پزشکسلامت ، حافظه و رابطه  کنترل کانون

 ونیرگرس ـ يآمـار ، از روش کند یم ینیب شیپاز درمان را  تیرضا

آن در جـدول   جینتـا چندگانه گام به گام استفاده شـده اسـت کـه    

براسـاس   ملاك ریمتغ ونیرگرس لیتحل. آورده شده است 3شماره 

 لیتحل جینتا. قرار گرفته است یبررسمورد  نیب شیپ ریمتغنمرات 

. باشـد  یم ـ) R2=0/28( 28/0 نییتع بیضرنشان دهنده  ونیرگرس

 - پزشـک از درمان توسط رابطـه   تیرضا ریمتغدرصد از  28 یعنی

  ).3جدول شماره ( شود یم نییتع ماریب

  

   يرهایمتغبر ) تیرضا( ملاك ریمتغنمرات  ونیرگرس لیتحل ):3(جدول شماره 
  ).سلامت کنترل کانون، حافظه و ماریب – پزشکرابطه ( نیب شیپ

  R2   F                     Sig          B                   نیب شیپ يرهایمتغ

   53/0     86/15      001/0     03/45        28/0      ماریب – پزشکرابطه 

t= √f 
y= ߚ +   ݔଵߚ 
y: رضایت درمان 

X: بیمار  –رابطه پزشک    
 

 شود یممعلوم  3مندرج در جدول شماره   بیضرابا توجه به 

 > P( ماریب – پزشکرابطه  نیب شیپ ریمتغ يهامولفه  نیباز  که

0/001 ،53/0 =  ( نیتب ـاز درمان را  تیرضا يدار یمعن شکلبه 

 مـار یب –از آن است که رابطـه پزشـک    یحاکمسئله  نیاو  کند یم

 .از درمانشان را دارد مارانیب تیرضا ینیب شیپتوان 

  

  يریگ جهینتبحث و 

ق نشـان داد کـانون کنتـرل سـلامت و رابطـه      یتحقن یاج ینتا

 یول ـمثبـت دارد  خطـی  ت از درمان رابطـه  یرضامار با یب –پزشک 

. دار وجود ندارد یمعن خطی ي رابطهت از درمان یرضان حافظه و یب

مـار  یب –ن تنها رابطه پزشـک  یبش یپ يرهایمتغان یمن از یهمچن

  .کند ینیبش یپت از درمان را یرضاتواند  یم
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ج به دست آمده از پـژوهش حاضـر   ینتا: ماریب –رابطه پزشک 

ت از درمان، رابطـه  یرضامار با یب –ن رابطه پزشک یبدهد  یمنشان 

ت یرضاتواند  یممار یب –رابطه پزشک  یطرفمثبت وجود دارد و از 

ت ی ـفیککـه   اند دادهمطالعات نشان . کند یم ینیبش یپاز درمان را 

مـار از  یبت یرضا يبالازان یممار با یبان پزشک و یممطلوب رابطه 

 –ن حال رابطه پزشک یعو در ) 8-12-13-14(درمان رابطه دارد 

  ). 8(ت از درمان را دارد یرضا ینیبش یپ ییتوانامار یب

ج به دست آمده از پـژوهش حاضـر   ینتا: کانون کنترل سلامت

ت از یرضـا کـانون کنتـرل سـلامت و     يها مولفهن یبدهد  یمنشان 

گـر رابطـه   یدبه عبارت . دار وجود داردیمعن درمان، رابطه مثبت و

گـران بـا   ید –ن کانون کنترل سـلامت قـدرت   یبدار یمعنمثبت و 

و  یدرونن کانون کنترل سلامت یبافت شد و اما یت از درمان یرضا

فـت  ای يا رابطـه ت از درمـان  یرضـا کانون کنترل سلامت شانس بـا  

ارتبـاط   ي نـه یزمدر  یانـدک ار یبس ـ يا شدهگزارش  یمطالعات. نشد

افـت شـد کـه عنـوان     یت از درمـان  یرضـا کانون کنترل سلامت با 

سـلامت و   يباورهـا که با عنـوان نقـش    یقیتحقلور در یت. شود یم

 یسـرطان مـاران  یب يروت از درمـان  یرضاکانون کنترل سلامت بر 

سلامت  یرونیبافت که کانون کنترل یج دست ینتان یاانجام داد به 

دار دارد کـه بـا   یمعن ـمـاران رابطـه مثبـت و    یبت از درمان یرضابا 

گـر  ید یق ـیتحقدر  یطرفاز ). 18(ت ن پژوهش همسوسیا يا افتهی

ت یرضـا و  یدرونن کانون کنترل یبنه صورت گرفت یزمن یاکه در 

کانون کنتـرل  ). 14(افت است ی يدار یمعناز درمان رابطه مثبت و 

ن امـر اسـت کـه سـلامت او     یاسلامت در واقع درجه اعتقاد فرد به 

ن پژوهش یاحال . است یرونیبا عوامل ی یدرونتحت کنترل عوامل 

 یرون ـیباز نـوع   یسـلامت کـه کـانون کنتـرل     یکساندهد  یمنشان 

  .ت دارندیرضاگران دارند، از درمان خود ید - قدرت

دهـد   یم ـدست آمده از پژوهش حاضر نشـان   ج بهینتا: حافظه

ن ی ـاالبته در . وجود ندارد يا رابطهت از درمان، یرضان حافظه با یب

حافظه اسـت کـه در    يخطازان یمپژوهش همانا منظور از حافظه، 

در . شـود  یم ـان یب) یعموم( یکلبا عنوان حافظه  یکلاس یمقک ی

گـزارش   يهـا  پـژوهش ت از درمـان  یرضا ارتباط حافظه با ي نهیزم

 يگریدن پژوهش یهمچنن راستا یادر . افت شدی یاندکار یبسشده 

ت از درمان را نشان یرضاا رابطه معکوس حافظه با یکه عدم ارتباط 

کـه در  ) 15( یل ـق و نظـر  یتحقج ینتابا  افتهین یا. افت نشدیدهد 

ت از درمان یرضان حافظه با یبافت که ین دست یاپژوهش خود به 

  .ستا ط وجود دارد ناهمسوارتبا

 یاساس ـمار از جمله عوامـل  یب –رسد رابطه پزشک  یمبه نظر 

 ینیبش یپز در ین یمهمعامل  یطرفماران و از یبت یرضامرتبط با 

گونـه   نیبـد ن ارتبـاط  ی ـان یتب ـ. ماران استیب یدرمانت یرضاوقوع 

ن یتـام ا ی ـمار به پزشک اعـاده  یب ي مراجعهاز  یاصلاست که هدف 

اسـت و   يمتعددمراحل  يداران امر یا ش بوده و طبعاًیخوسلامت 

دن بـه هـدف مـذکور    یرس يبرامار یب -که ارتباط پزشک  جا آناز 

را ی ـزداشت،  یقیعمت آن توجه یفیکد به یباکند  یم یانیشاکمک 

دن به هـدف  یرس يبرااست که در آن هر دو طرف  يا مقولهرابطه 

ت یرضـا ان بـدون  ی ـمن یاکنند و در  یمگر تعامل یهمدمشترك با 

ممکـن   یسختن امر به یال در آن یدخن رابطه و عوامل یامار از یب

ت یرضـا ت منجر به ینهان رابطه در یامار از یبت یرضااست و وقوع 

ت از درمـان در  یرضاگر مرتبط با یدعامل . شود یمند درمان یفرااز 

ماران یبگران ید –قدرت  یرونیبن پژوهش کانون کنترل سلامت یا

ستم یسکه در  یابتیدماران یبانگر آن نقطه است که یبن یااست و 

ن مسئله یارند، به یگ یمحاضر تحت درمان قرار  یدرمانو  یبهداشت

کنترل سلامتشان افراد قدرتمند و بـانفوذ   یاصلمعتقدند که عامل 

پـژوهش حاضـر    يهـا  تیمحـدود از . باشـند  یم ـهمچون پزشـکان  

ت ی ـاهم دهنده نشاناشاره کرد که خود  توان به حجم کم نمونه یم

گـر  یدت یمحدودتر است،  عیوسبا حجم  يا نمونهتکرار پژوهش در 

اسـت،   ینیبـال  يها پژوهشاز مشکلات عمده  یکین پژوهش که یا



 یل باباپورجلیفی، پورشر یدحم ،زاهدنژاد يهاد
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ت سـوم  یمحـدود ت ینهابوده و در  یتصادف يریگ نمونهعدم امکان 

 یبررس ـجهـت   یده ـ خـودگزارش  يابزارهان پژوهش استفاده از یا

   .باشد یمپژوهش  يرهایمتغ

ن ی ـاشـود   یم ـشنهاد یپپژوهش  يها تیمحدودلذا با توجه به 

شـود   یم ـه یتوص ـرد، ی ـگانجـام   تر بزرگ يا نمونهپژوهش با حجم 

را ن یامختلف  يشهرهاابت در یدق مشابه در مراکز آموزش و یتحق

 .انجام شود

  و تشکر ریتقد

غـدد و   درمانگـاه مسـئولان محتـرم    يهمکـار از  لهیوس نیبد

سرکار خانم دکتر  ژهیوبه زیتبر نایس یدرمانو  یآموزشمرکز  ابتید

 زیتبر یپزشکدانشگاه علوم  یداخلمحترم گروه  استیر، افرین ترایم

اســتان  ابــتیدانجمـن   سیرئــ، یبهرام ـ ریــامدکتـر   يآقــاجنـاب  

 یکسـان  هی ـکلو  يمبصر دیمج دکتر يآقا، جناب یشرق جانیآذربا

را  یقدرداننمودند کمال تشکر و  ياریپژوهش  نیاکه مرا در انجام 

  .دارم
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