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و دوستان عزيز امكان و همكاري اساتيد ارجمند بي شك به انجام رسيدن رساله حاضر بدون مساعدت

و قدرداني خود را به تمامي اين عزيزان ابرازمي لذا وظيفه خود. پذير نبوده است دانم كه مراتب سپاس

:نمايم

از استاد راهنماي بزرگوارم جناب آقاي دكتر مجيد محمود عليلو به پاس زحمات دلسوزانه ايشان در

و حمايت و راهنمايي طول اين دوره هاي ارزشمندشان در مراحل انجام اين پروژه صميمانه ها

.سپاسگزارم

و پيشنهادات از اساتيد مشاور ارجمندم جناب آقاي دكتر عباس بخشي پور به پاس نكته سنجي ها

و صبر  و با حوصله و جناب آقاي دكتر عليرضا فرنام كه فراتر از مشاوره اين پايان نامه ارزشمندشان

.نهايت سپاسگزارم فراوان مرا ياري نمودند، بي

و داوري اين پايان نامه را برعهده از استاد بزرگوارم جناب آقاي دكتر تورج هاشمي كه زحمت مطالعه

.گرفتند، كمال تشكر را دارم

.هاي ارزشمندشان صميمانه سپاسگزارم از جناب آقاي دكتر علي فخاري به خاطر كمك

و دكتر كركران، استاد محترم همچنين از استاد محترم انستيتو روانپزشكي لندن، پروفسور هپه

و سلامت دانشگاه ناتينگهام و راهنمايي به خاطر كمك دانشكده علوم پزشكي شان كمال هاي ارزنده ها

و تشكر را دارم .تقدير

و براي همه همراهي سامره اسدي بسيار عزيزم از دوست صميمانه قدرداني هاي بي دريغش محبت ها

و مهربانم فريبا مير نصيري از زحمات دوست همچنينو كنم مي .كمال تشكر را دارم خوب

و گرامي كه هر كدام به نحوي مرا در انجام اين پروژه ياري در نهايت از زحمات تمامي دوستان عزيز

.گزارماند، صميمانه سپاس نموده
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و-اي نظريه ذهن در افراد مبتلا به اختلال وسواسـي هدف پژوهش حاضر بررسي مقايسه:هدف افـراد بهنجـار اجبـاري

.ودب

آنايمقايسه-پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي:روش به بيمار45 بود كه در 15( اجبـاري-اختلال وسواسي مبتلا

گيري نفر افراد بهنجار با روش نمونه45و) زيرگروه وسواس فكرينفر15نفر زيرگروه وارسي،15نفر زيرگروه شستشو،

پرسشـنامه،)K-10(شـناختي كسـلر از مقيـاس پريشـاني روان هـا بـراي جمـع آوري داده. در دسترس شركت داشتند

 هـاي عجيـب، كليف داستانتنظريه ذهن، تكليف اشارات غير مستقيم، مصورهاي اجبار مادزلي، تكليف داستان-وسواس

شد)FP( تست تشخيص اشتباهات سهوي اداده. استفاده و روش SPSS-16 از نـرم افـزار سـتفاده هاي بدست آمده با

و تحليل شدند و تحليل واريانس چند متغيره تجزيه .هاي آمار توصيفي

و افـراد بهنجـار-هاي بدست آمده نشان داد بين افراد مبتلا به اختلال وسواسييافته:هايافته از نظرنمـره كـل اجباري

و عـاطفي بـين افـراد مبـتلا بـه. نظريه ذهن تفاوت معنادار وجود دارد كل نظريه ذهـن شـناختي علاوه بر اين، در نمره

شد-اختلال وسواسي و افراد بهنجار تفاوت معنادار مشاهده همچنين نتايج پژوهش نشان داد در سـه زيرگـروه. اجباري

علاوه بر اين نتايج نشـان داد در نمـره. كل نظريه ذهن تفاوت معنادار وجود ندارد اجباري از نظر نمره-اختلال وسواسي

و نظريه ذهن عاطفي بين سه زيرگروه اختلال وسواسي .اجباري تفاوت معنادار وجود ندارد-كل نظريه ذهن شناختي

يسه با افراد بهنجـار از توانـايي اجباري در مقا-مطالعه حاضر نشان داد كه افراد مبتلا به اختلال وسواسي:نتيجه گيري

اجباري در تكاليف نظريـه-در واقع عملكرد ضعيف بيماران مبتلا به اختلال وسواسي. تري برخوردارندنظريه ذهن پايين

و عاطفي اجتماعي اين بيماران مـرتبط اسـتص در توانايييذهن با وجود نقا تـر در بـاره اطلاعـات جزئـي. هاي شناختي

و مشكلات نظريه ذهن در اخـتلال وسواسـي هاي نظريهمؤلفه و همچنـين-ذهن اجبـاري، درك مـا را از ايـن اخـتلال

.دهداجتماعي آينده افزايش مي-هاي شناختيدرمان
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1 فصل

 كليات پژوهش



2 پژوهش كليات:1صلف

 مقدمه1-1

اين. هاستشناختي نزد انسانترين اختلالات روانيكي از شايع1اجباري-اختلال وسواسي

و مزاحم انسانباز مشكلاختلال از دير و همواره تعداد كثيري از ابناء بشر درگير ساز ها بوده است

و هستند و مشكلات ناشي از آن بوده تمام افراد خانواده بيمار، خواسته يا ناخواسته، درگير. مسائل

و مشكلات ناشي از بيماري مي و اين مسائل ميشوند و فزوني مشكلات در اغلب موارد رو به تزايد

مي. رود هايي فكر كند كه رسد كه شخص مجبور است درباره چيزدر وسواس فكري عملي به نظر

آنهمواره آرزو مي بهاًها نينديشد، يا ناچار است اعمالي را انجام دهد كه دائمكند بتواند راجع به

مي: گويدخود مي آناي كاش شامل2هاي فكريبدين ترتيب، وسواس.ا را انجام ندهمهتوانستم

آنها، تكانهانديشه و مداومي هستند كه شخص قادر به خودداري از و عقايد ناخواسته اما. ها نيستها

مي، رفتار3هاي عمليوسواس و تكراري انجام درهاي به ظاهر نامعقولي را كه به صورتي ثابت  شوند،

و عملي دارند از ماهيت اضطرابافرادي. گيرندمي بر وكه اختلال وسواس فكري ناتوان كننده آور

ميوسواس آنهاي خود آگاهند، ولي احساس بنابراين ادامه.ها را متوقف سازندكنند كه قادر نيستند

پي، تقويت منفي وسواس4تشريفات وسواسيدادن اجتناب از طريق انجام  ، برنز( دارد ها را در

2002(.

وتر رفتاربيش . هستند» فكر«مستلزم همچنين هاي زندگي روزانه مستلزم تعامل با ديگران

ازبه اين صورت كه فرد مي و بتواند» موقعيت اجتماعي« بايد نوعي ارزشيابي شناختي داشته باشد

براي اين منظور. در بافت يا زمينه اجتماعي خاص آن در نظر بگيردرا»ديگري«ارتباط خود با 

و ديگري به عنوان موجوداتي نيتارزشيابيبه انسان بايد بتواند  و هايي از خود و داراي تمايلات مند

و. باورها دست يابد و داراي باورها توانايي شناختي ادراك ديگران به عنوان موجوداتي نيت مند

 
1. obsessive-compulsive disorder 
2. obsession 
3. compulsion 
4. Rituals 



3 پژوهش كليات:1صلف

مي تمايلات، درك و همچنين توجه اين مطلب كه دنياي بيرون هميشه آن نيست كه انسان پندارد

و چه زماني از دوران رشد وو بر باورها، تمايلات،به اين موضوع كه كودك چگونه حالات رواني خود

و آن را در پيشديگران آگاهي مي آنيابد ميبيني رفتار هايي نظريه« دهد، تحت عنوانها دخالت

و يكي از پررونق، پژوهش»ره ذهندربا ترين هاي بسياري را در ده، بيست سال اخير موجب شده

ميزمينه به عبارت ديگر، روابط اجتماعي موفق، مستلزم داشتن. باشدهاي پژوهشي عصر حاضر

و پردازش اطلاعات ذهني آن ميمكانيسمي خاص جهت درك حالات دروني ديگران و اين باشدها

و ).2002 برنز،( هاي اجتماعي استضروري براي عملكرد در گروهشرط لازم

پردازان شناخته شده در اين زمينه، معتقد است كودكان درباره يكي از نظريه،1پل هاريس

و باورهاي ديگران نوعي فرضيه ميهيجانات، تمايلات 2را نظريه ذهنتوان آن سازي دارند كه

)TOM (آنجا كه حالات ذهني به طور مستقيم قابل مشاهده نيستند خواني دانست، يعني از يا ذهن

بيني رفتارها مورد استفاده قرار گيرند، توانايي استنباط حالات ذهني توانند جهت پيشو مي

مي اصطلاحاً اجباري آسيب-كه افراد داراي اختلال وسواسي از آنجا. شودنظريه ذهن خوانده

ميمعناداري را در روابط اجتماعي خود گز پرارش اهميت توانايي نظريه ذهن كنند، اين ما را به نقش

.سازددر اين دسته از بيماران آگاه مي

و با توجه به مطالب مطرح شده، در اين پژوهش سعي بر اين است كه توانايي نظريه ذهن

و عاطفي آن بهنجار اجباري در مقايسه با افراد-در افراد داراي اختلال وسواسيمؤلفه هاي شناختي

و مقايسه قرار گيرد آن همچنين. مورد بررسي و مؤلفهتا است اين تحقيق بر هاي اين توانايي

و عاطفي آن را در زير و وسواس فكري اختلال وسواسيشناختي اجباري-گروه هاي وارسي، شستشو

.دهد مورد مقايسه قرار

1. Poll Harris 
2. Theory of mind 
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و بررسي درباره مسأ در اين فصل، ميله پژوهش ابتدا به بحث با،شودپرداخته در ادامه

و جزئي، فرضيه و ضرورت پژوهش، اهداف كلي ساشاره به اهميت و در آخر متغير،الاتؤها، ها

و عملياتي متغير ميتعاريف نظري .گرددها ارائه

 بيان مسئله1-2

5/2اًالعمر تقريبيك اختلال اضطرابي با شيوع مادام،)OCD(اجباري-اختلال وسواسي

،1اسكارف( كه به عنوان يك مشكل سلامت روان جهاني در نظر گرفته شده است درصد است

2010.(OCD،در كه تقريباً استيكي از چهار اختلال شايع در روانپزشكي دو سوم مبتلايان

به طور قابل توجهي بر زندگي شخص اين اختلال. شوندنوجواني يا اوايل بزرگسالي به آن دچار مي

ومي اثر راهاي از زندگي فرد شامل نحوجنبههر،در واقعگذارد و رفتار تتفكر، احساس ثيرأتحت

،مانند ديگر اختلالات اضطرابي).6،2001، ريچتر5كاتزمن،4، كيچن3، بارتا2ركتور(دهدميقرار 

و استفاده بيشتر از خدمات پزشكي،هاي اجتماعي موجب آسيب اجباري- وسواسيهاي نشانه شغلي

).7،2002برنز( شودمي

و كه به عنوان افكار، تصاوير يا تكانههااين اختلال با وسواس هايي كه ناخواسته هستند

و همچنين اجبارهاموجب اضطراب مي كاهش اضطراب جهتدر كه رفتارها يا اعمال ذهني شوند

مي،هستندهاايجاد شده توسط وسواس افكار مزاحم گونه اين). 9،2008، گراف8كاتلر( شودمشخص

وو غيرقابل پذيرش، صرفاً به افراد مبتلا به وسواس عام در تفكر اي پديده در واقع اختصاص ندارد

 
1. Scarff 
2. Rector 
3. Bartha 
4. Kitchen 
5. Katzman 
6. Richter 
7. Burns 
8. Cuttler 
9. Graf 
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از؛ 1984و هاريسون،1سالكووسكيس(تواند در كليه افراد سالم به وقوع بپيونددميكهاست  نقل

).1385شمس، صادقي،

و دوسيلوا يادر90 تقريباً)1979(2طبق گزارش راچمن صد افراد سالم، افكار، تصورات

ميتكانه باهاي مزاحمي را تجربه و محتوا تفاوتي به افكار مزاحم كنند كه از نظر شكل افراد مبتلا

از وجه تمايزوسواس ندارند، اما تعبير بيماران مبتلا به وسواس از افكار مزاحم،  افكار مزاحم طبيعي

). 1388محمد خاني،(استيافكار مزاحم وسواس

و مفهومهاي مختلفي تاكنون در باب سببمدل . سازي اين اختلال ارائه شده استشناسي

در آغاز توصيفي جذاب براي،3اي ماوررنظريه رفتاري وسواس بر مبناي مدل يادگيري دو مرحله

و تداوم وسواس فكريشكل اض. نمودعملي ارائه-گيري هاي طراب با رخدادبر اساس اين نظريه،

مي) مانند افكار يا تصاوير( ذهني هاي عملي در تلاشو وسواس)4سازي كلاسيكشرطي( شودشرطي

در طي زمان، وسواس عملي به علت توانايي. گيرندبراي كاهش آشفتگي ناشي از اين افكار انجام مي

در. شودمي5، تقويت منفياش براي كاهش آشفتگي تر كاهش آشفتگي موفقهر چه وسواس عملي

و كاستيدر پاسخ به محدوديت).6سازي كنشگرشرطي(شد تر خواهد باشد، قدرتمند هاي اين ها

و اند كه بر نقش اساسي باورهاي ناكارآمد در سببهاي شناختي وسواس ارائه شدهمدل، مدل شناسي

اي نيز بر همچنين تأكيد فزاينده). 1385زاده، قاسمو توكلي(كنند تداوم علايم اين اختلال تأكيد مي

،7گريشام(دارد وجود اجباري-اختلال وسواسيهايي از هيجاني در مدل- نقش كاركرد اجتماعي

 ). 2010، 10بيليو9، ويليامز8هنري

1. Salkovskis 
2. Rachman & Desilva 
3. Mowrer 
4. Classical Conditioning 
5. Negative Reinforcement 
6. Operant Conditioning 
7. Grisham 
8. Henry 
9. Williams 
10. Bailey 
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هاي اخير بيش از پيش مورد توجه پژوهشگران قرار گرفته است، نظريه اي كه در دههنظريه

شناخت اجتماعي به اين معني است كه مردم درباره افكار، احساسات،. باشدمي1شناخت اجتماعي

ميانگيزه و ديگران چگونه فكر و رفتارهاي خودشان در مجموع شناخت اجتماعي به عنوان. كنندها

شناسي روانخصوصهب شناسي،جايگاه مهمي در روان، داراييك موضوع مهم در روابط بين فردي

).1382،مشهدي(باشدمي نگرتحولي

م ب،هاي اصلي شناخت اجتماعيلفهؤيكي از اي به طور گستردهه نظريه ذهن است كه

و متعاقب آن درك رفتارتوانايي درك هيجانات، انگيزه گريشام،( هاي ديگران اشاره داردها، افكار

.)2010بيلي،و هنري، ويليامز

و كيفيت زندگيآس،اجباري- افراد مبتلا به اختلال وسواسي اگرچه  يب اجتماعي معنادار

مي پايين تري ،6پنيكو،5، والس4، وانگ3، ليبرمن2بيستريسكي( كنندرا حتي پس از بهبودي گزارش

م با اين حال،)8،2001سكسينا،7مينمنت هاي شناختي دودي در ارتباط با تواناييعتحقيقات

اند كه افراد مبتلا به ها نشان دادهبررسيطور مثال،هب. اجتماعي اين بيماران صورت گرفته است

OCD وري سطوح بالايي از ناكنش،خالصهاي وسواسيدر مقايسه با9هاي رفتار احتكاريبا ويژِگي

و عدم تكانشگري شناختي، عدم انعطاف،OCDهمچنين افراد . كننداجتماعي را تجربه مي پذيري

آندهند كه اين ممكن است بر تعابازداري نشان مي باعث در نهايتو گذاشته ديگران تأثيرها با مل

و آشفته ،1الكساندرو 11، گالوپ10استوس(شود يه ذهن صي در نظرينقا ويژههبشدن كاركرد اجتماعي

2001.(

1. Social cognition 
2. Bystritsky 
3. Liberman 
4. Hwang 
5. Wallace 
6. Vapnik 
7. Maindment 
8. Saxena 
9. Hording 
10. Stuss 
11. Gallup 
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) TOM(ص نظريه ذهنيو نقا اجباري- وسواسيهاي شواهد مقدماتي از ارتباط بين نشانه

شد)1994(2توسط تامسن يك در اين.گزارش ، كه OCDتشخيصباگروه از كودكان تحقيق

ازداراي تاريخچه نشان يتيموفق3ذهن رده دوم نظريهدهي اجتماعي بودند، در آزمون عدم پاسخ اي

مي آزمون مستلزم اين.ندادند اين بود كه كودك فكر كند كه يك شخص ديگر به چه چيزي فكر

مياگر چه اين يافته. كند بد ToMدهند كه ها نشان در ممكن است در كاركردي اجتماعي كه

OCD باشد اما هيچ تحليل آماري به علت كوچك بودن اندازه نمونه انجام نقش داشته،وجود دارد

ب و بنابراين ماهيت اين ارتباط و همكاران،(اي ناشناخته باقي ماند گسترده طورهنشد گريشام

و همكارانگ تحقيقدر ). 2010  نيزو ToMتوانايي با كاهش OCD شديد هاينشانه) 2010(ريشام

را. بودارتباطدر هيجان نفرت4در رمزگشاييكاهش دقت  مطرحدر واقع اين مطالعه اولين شواهدي

وجودباو همچنين مرتبط بوده با وجود مشكل در درك ديدگاه ديگران OCDهاي كند كه نشانهمي

بدر همچنين.است همراهاي مشكل در رمزگشايي بيانات چهره طور خاصه تنها تحقيقي كه

بيماران در اين،شد بررسي اجباري–مبتلا به اختلال وسواسي هاي نظريه ذهن در بيماران توانايي

مي. نشان دادندتري عملكرد ضعيف بهنجارهمه تكاليف نظريه ذهن به نسبت گروه  رسد به نظر

 در ارتباط با كاهش ظرفيت حافظه اين بيماران،5ترسطح بالا نظريه ذهنتكاليفدرترتوانايي ضعيف

.)2010، 10كاندانسايرو9، بايسك8، تويكو7، اورال6ساين(باشد

پزشكي كه داراي به منظور درك بيشتر نقايص شناختي اجتماعي در اختلالات روان

و هيجاني  م،هستندمشكلات اجتماعي نظؤدر نظر گرفتن دو و عاطفي با ذهن ريهلفه شناختي

1. Alexander 
2. Thomsen 
3. Second- Order TOM Test 
4. Decoding 
5. Advanced 
6. Sayin 
7. Oral 
8. Utku 
9. Baysak 
10. Candansayar 
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به نياز6نظريه ذهن شناختي). 5،2009چانتورياو4، يانگ3، دوهرتي2، اشميت1راسل( استاهميت

و شنونده دارد ،7كه نظريه ذهن عاطفيحاليدر. به درك شناختي وجود تفاوت بين آگاهي گوينده

،و همكاران8كالبه(باشد علاوه بر آن مستلزم يك درك همدلانه از حالت هيجاني شنونده مي

و بيماران)2008( وانگو 11زو،10چن وانگ،،9وانگ در پژوهش). 2010 بيماران افسرده سايكوتيك

ب و عاطفي به نسبت گروه نظريه ذهنداري در تكاليف طور معناه افسرده غيرسايكوتيك شناختي

يك با كاركرد همچنين شواهدي وجود دارد كه افراد اوتيست. نشان دادندتري كنترل عملكرد ضعيف

م،بالا م. لفه نظريه ذهن مشكل دارندؤدر پردازش هر دو باؤبنابراين تمايز بين اين دو اهميت لفه

باست، چرا كه آن هاي پردازش اطلاعات اجتماعي مرتبط طور اوليه با انواع متفاوتي از مهارتهها

با توجه به پيشينه ذكر شده در بالا در اين پژوهش سعي بر اين بنابراين). 2004، 12صباغ(هستند 

م و دو و عاطفي آن در افراد داراي اختلال وسواسيلفهؤاست كه توانايي نظريه ذهن -ي شناختي

و اين و 14، شستشو13هاي وارسيكه در زيرگروه اجباري در مقايسه با افراد بهنجار بررسي شده

.ها چه تفاوتي وجود دارداجباري از نظر اين توانايي- اختلال وسواسي 15وسواس فكري

1. Russell 
2. Schmidt 
3. Doherty 
4. Young 
5. Tchanturia 
6. Cognitive Theory of mind 
7. Affective Theory of mind 
8. Kalbe 
9. Wang 
10. chen 
11. Zhu 
12. Sabbagh 
13. Checking 
14. Washing 
15. obsession 
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و ضرورت تحقيق1-3  اهميت

و ناتوان كننده ) OCD(اجباري-اختلال وسواسي كه استيكي از اختلالات اضطرابي شديد

هاي بر اساس آمار. سازدهاي او را مختلو كاركرد برده تواند تمام لذت زندگي يك فرد را از بينمي

هر، در ايالات متحدهي اين بيمار دقيق و تصاوير غيرمنطقي،،نفر بزرگسال50يك نفر از از افكار

و ناخواسته  مي) افكار وسواسي(آزاردهنده و تشريفاتي.دبررنج اين افكار ممكن است با اعمال جبري

و به عبارتي از هر صد بيمار OCD. همراه باشند) اعمال وسواسي( در سراسر جهان وجود دارد

و روان حدود  ل نسبت به اين اختلا. نفر به آن مبتلا هستند10مراجعه كننده به درمانگاه اعصاب

مي25،طوري كه طبق آمارهاي مختلفبه درمان بسيار مقاوم است، و درصد موارد كاملاً بهبود يابد

پ50حدود  و حدود درصد بهبودي نسبي و يا حتي بدتر25يدا كرده درصد يا بدون تغيير مانده

).2004 نلسون،( شوندمي

و مخل باشد تواند براي فرد ناراحتمشخص است كه تا چه حد اين اختلال مي در. كننده

تواند مشكلات بسيار زيادي را در شغل، حقيقت، وسواس يك بيماري بالقوه ويرانگر است كه مي

و اجتماعي تحصيل يا رواب و به طور كلي به ناتواني اقتصادي و اجتماعي افراد ايجاد كرده ط شخصي

و اعضاي خانواده آنان و ديگران براي داشتن از آنجا. شودمنجر براي بيماران مبتلا كه درك خود

كسب آگاهي،هاي انجام اين پژوهشضروري است، بنابراين يكي از ضرورت،تعاملات اجتماعي موثر

آنهاي اجتماعي مشاهده شده در اين افراد به منظور بهبود ارتباطات بين فردشواريدرد در مو هاي

چرا كه درك رفتار ديگران مستلزم نوعي شناخت اجتماعي بنام نظريه باشد،در عرصه اجتماعي مي

ميذهن است كه از طريق آن فرد قادر به درك حالت همچنين با در نظر.شودهاي دروني ديگران

از دود كردن شيوع آن بسيار مشكل است،گرفتن اين نكته كه در حقيقت مح ضرورت اين دسته

در، چرا كه تاكنون هيچ مطالعهشودمطالعات در ايران بيشتر احساس مي داخلي درباره نظريه ذهن

تجربي محدودي در هاي در خارج از ايران نيز ارزيابي. صورت نگرفته است اجباري-اختلال وسواسي

و استفاده از يافته هاي فرهنگي هاي محققان خارجي با توجه به تفاوتاين حيطه صورت گرفته است
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و دقيق نمي بلكه در توليد علم در اين،لذا نه تنها در حل مشكلات اجتماعي اين افراد باشد،كافي

و،اهميت نظري اين پژوهش. سهمي نداريمحوزه نيز  و به فهم صورتتوسعه مرزهاي دانش است

به. بندي اين اختلال در پرتو نظريه ذهن كمك خواهد كرد اهميت عملي اين پژوهش توجه

هاي اجتماعي هيجاني اين افراد بنيادهاي شناختي عاطفي اين اختلال براي درك بيشتر دشواري

م. باشدمي و مقايسه زيرؤبررسي توانايي نظريه ذهن، ايگروهلفه هاي آن ن هاي اين اختلال از نظر

و روشنتوانايي مي  اجباري-شناسي رواني اختلال وسواسيتري از آسيبتواند ما را به فهم بيشتر

و هم و دقيقچنين ما را در كاربرساند .تر مداخلات باليني ياري رساندبندي مناسب

 اهداف پژوهش1-4

 پژوهش هدف كلي1-4-1

ا-تعيين تفاوت نظريه ذهن در افراد داراي اختلال وسواسي و  فراد بهنجار اجباري

 پژوهش جزئيفاهدا1-4-2

 اجباري-هاي اختلال وسواسيگروهتعيين تفاوت نظريه ذهن در زير-1

و افراد- تعيين تفاوت نظريه ذهن شناختي در افراد داراي اختلال وسواسي-2 اجباري

 بهنجار

 اجباري- گروه هاي اختلال وسواسيتعيين تفاوت نظريه ذهن شناختي در زير-3

و افراد بهنجار-تفاوت نظريه ذهن عاطفي در افراد داراي اختلال وسواسيتعيين-4  اجباري

 اجباري- گروه هاي اختلال وسواسيتعيين تفاوت نظريه ذهن عاطفي در زير-5


