


  
  دا��
�	 ���م ��ر

 
  دانشگاه پيام نور استان تهران

  

  پايه علوم: دانشكده 

  

  زيست شناسي: گروه علمي 

  
  پايان نامه

  براي دريافت درجه كارشناسي ارشد 

  )علوم جانوري( زيست شناسي: در رشته 

  

  :عنوان پايان نامه 

بعلاوه مرتفع در موش هاي صحرايي نري كه در  اثرات سرب  بر  ميزان اضطراب با ا ستفاده از تست ماز

  .فلز  قرار گرفته اند دوران جنيني،  شير خوارگي و بعد از شير خوارگي در معرض اين

  

  :استاد راهنما 

  دكتر عليرضا كمكي

  

  :استاد راهنماي همكار

  دكتر سيما نصري

  

  :نگارش 

  عادل بوچاني

  

  ماه و سال

 1388بهمن 



  أ

 

  دانشگاه پيام نور
  دانشگاه پيام نور استان تهران

   پايهعلوم: دانشكده 

  

  زيست شناسي: گروه علمي 

  

  پايان نامه

   براي دريافت درجه كارشناسي ارشد

  )علوم جانوري (زيست شناسي: در رشته 

  

  :عنوان پايان نامه 

هاي صحرايي نري موشاثرات سرب  بر  ميزان اضطراب با ا ستفاده از تست ماز بعلاوه مرتفع در 

  . فلز  قرار گرفته اندكه در دوران جنيني،  شير خوارگي و بعد از شير خوارگي در معرض اين

  

  :استاد راهنما 

  دكتر عليرضا كمكي

  

  :استاد راهنماي همكار

  دكتر سيما نصري

  

  :نگارش 

  عادل بوچاني

  

  ماه و سال

  1388بهمن 



  ب

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  ت

 

  

  

  

  

   

  

  

  

  

  

  

  

  

  و
  

  

  

  

  

 با تشكر از

  جناب آقاي دكتر عليرضا كمكي استاد راهنما

  سركار خانم دكتر سيما نصري استاد راهنماي همكار

   استاد داور داخليسركار خانم دكتر سهيلا ابراهيمي وسطي كلايي

 سركار خانم دكتر مينا رمضاني استاد داور خارجي

با تشكر از پرسنل محترم دانشگاه پيام نور تهران و دانشگاه 

 علوم پزشكي همدان



  ث

 

  :چكيده

اثرات سرب بر ميزان اضطراب با استفاده از تست ماز بعلاوه مرتفع در موشهاي صحرايي نري كه در دوران جنيني،  

  . فلز  قرار گرفته اندشيرخوارگي و بعد از شيرخوارگي در معرض اين

  

ز اختلات از جمله  سرب در ايجاد بعضي ا.اضطراب يكي از اختلالات شايع و قابل درمان عصبي مي باشد: مقدمه

در  به بررسي اثر سرب بر پديده اضطراب )EPM(1 ماز بعلاوه مرتفعمطالعه حاضر با استفاده از  .اضطراب نقش دارد

 .رات مي پردازد) از دوره جنيني تا مدتي بعد از اتمام شير خوارگي (مراحل زماني مختلف دوران تكامل

سرب   ppm 500  آشاميدني رات نژاد ويستار در سه مرحله تكامليبراي انجام اين تحقيق به آب : مواد و روش كار

 گروه اول سرب را در دوران جنيني با افزايش سرب به آب آشاميدني مادر، گروه دوم در دوران . اضافه گرديد

 EPMبا استفاده از  .  بعد از تولد دريافت كردند42شيرخوارگي و گروه سوم در دوران بعد از شيرخوارگي تا روز 

 EPMرفتار حيوان در داخل . گرم رسيده است، بررسي گرديد 240-300 سطح اضطراب راتهاي نري كه وزن آنها به

دو پارامتر در رفتار . بمدت ده دقيقه فيلم برداري شده و براي ارزيابي  سطح اضطراب حيوان در كامپيوتر ذخيره گرديد

اضطراب حيوان با نسبت زمان حضور در بازوي باز به نسبت كل ميزان : حيوان در بازوي باز مورد ارزيابي قرار گرفت

براي ازريابي داده . زمان حضور در بازوها و نسبت ورود به بازوي باز نسبت به كل ورود به بازوها رابطه معكوس دارد

عنوان  به >05/0Pدر تمامي موارد .  و بدنبال آن از تست توكي استفاده گرديد (ANOVA)ها از  آناليز واريانس

  .اختلاف معني دار در نظر گرفته شد

 قرار گرفتن در معرض سرب  در  دوران جنيني، شـيرخوارگي و بعـد از شـيرخوارگي رفتـار حيـوان را در                         : :يافته ها 

EPM               اين تغييرات در گروه جنيني بيشتر      .  بگونه اي تغيير داد كه بيانگر كاهش ورود و حضور در بازوي باز مي باشد

  . يافته نشان مي دهد كه قرارگيري در معرض سرب سبب افزايش اضطراب مي گردد.ا بوداز بقيه گروهه

پـژوهش  .   نتايج اين تحقيق  بيانگر اثر اضطراب زايي سرب در مرحله اوليه تكـاملي حيـوان مـي باشـد                    : نتيجه گيري 

 ـ                ه اثـرات زيـان بـار       حاضر تقويت كننده فرضيه حساس بودن سيستم عصبي مركزي در طي مراحل اوليه رشد حيوان ب

  .    سرب مي باشد

  اضطرابموش صحرايي، سرب، مازبعلاوه مرتفع، رات،  :كلمات كليدي
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  :اضطراب : 1

ــرين اخــتلالات روانپزشــكي در بــسياري از جمعــــيت هــا اســت    اخــتلالات اضــطرابي از شــايع ت

مطالعــات همــواره حــاكي از آن بــوده انــد كــه ايــن اخــتلالات  .كــه مــورد مطالعــه قــرار گرفتــه انــد

ــشكلات و ــوند   م ــي ش ــبب م ــادي را س ــوارض زي ــي، ع ــش بزرگ ــدمات مراقبخ ــت از خ ــاي  ب ه

ــد    ــي كنن ــود م ــرف خ ــتي را ص ــينبهداش ــ ، همچن ــود    ياختلالات ــه وج ــراد ب ــاركرد اف ــز در ك          ني

مطالعات جديد نـشان داده انـد كـه اخـتلال اضـطرابي مـزمن مـــي توانـد مــرگ و ميـر                        . مي آورند 

ــي   ــوارض قلب ــا ع ــرتبط ب ــد –م ــزايش ده ــي را اف ــابراين .  عروق ــصينبن ـــزشكي و متخص  روانپــ

صــصين بايــد بتواننــد اختـــلالات اضــطرابي را بــه ســرعت و دقــت تــشخيص داده و  ســاير متخـــ

  . ددرمان آن را شروع كنن

، دريچـه هـاي جديــدي را   صبي و زيـست شناسـي مولكـولي اضــطراب   شـناخت كالبــد شناسـي ع ــ  

ن اخــتلالات در آينــده ثرتر ايــافتن درمــــان هــاي اختــصاصي تــر و مــؤبــه ســمت درك علــل و يــ

ــد  ــي ده ــد م ــ. نوي ــود   در ح ــاي موج ــان ه ــر درم ــه   ال حاض ــطرابي از جمل ــتلالات اض ــراي اخ ب

 –، شـناختي    رويكردهـاي جديـد دارويـي     . بـه شـمار مـي رونـد        درمان هـاي روانپزشـكي       مؤثرترين

 شــناخته شـده انــد  مـؤثر ، همــگي بــراي مقابلـه بــا اخـتلالات اضــطراب    رفتـاري و ســايكوديناميك 

)Kaplan, 2003(.  

ـــورد كو   ــه در مـ ــه اي ك ــان   در مطالع ـــان و نوجوان ــت   9 -15دكـ ــورت گرف ــن ص ــاله ژاپ  ، س

 دخترهــا نــسبت بــه پــسرها و كـــودكان نــسبت بــه نوجوانــان علائــم اضــطراب بيــشتري را نــشان   

توانـد مربـوط بـه     كـه مـي      زمـان بلـوغ دختـران بـا افـزايش اضـطراب تـسريع مـي شـود                 . مي دادند 

اضـطراب  ميـزان  و مـادر بـا   محافظـت بـيش از حـد پـدر      .)shin-ichi, 2009 (هورمون هـا باشـد  

منـشأ ژنتيكـي كـه از والـدين مـضطرب بـه             : اضـطراب دو منـشأ دارد      .داردمعكـوس    رابطـه    كودكان

فرزندان منتقل مي شود و منشأ محيطـي، بـه ايـن ترتيـب كـه والـدين مـضطرب بـا محافظـت بـيش                          

   .)van gastel, 2009( از حد باعث بالا رفتن اضطراب در كودكان مي شوند

، تعامــل ظريفــي اســت كــه ميــان عوامــل  هــاي بــسيار جالــب اخــتلالات اضــطرابينبــه يكــي از ج

 مــي تــوان بــه طــور قطــع گفــت كــه تقريبــاً. محيطــي مولــد ايــن اخــتلالات وجــود دارد وراثتــي و
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برخــي ژنهــاي غيــر طبيعــي زمينــه ســاز حالتهــاي اضــطرابي بيمارگونــه هــستند و از ســوي ديگــر   

 ـ            دادهاي آسـيب زاي زنـدگي و فـشارهاي روانـي نيـز در              شواهد به روشـني حـاكي از آننـد كـه روي

 .)1384كاپلان،  (اهميت دارندسي اختلالات اضطرابي سبب شنا

  : لات اضطرابي شامل موارد زير استاختلا

  بـازار هـــــراسي    -2 2)آگورافوبيـا  ( بـا يـا بـدون بـازار هــــراسي          1)پانيـك ( اختلال هـــــول     -1

 -5 4 جمعيــت هـــــراسي-4 3اختــصاصي) فــــوبياي(س  هــــــرا-3يــا بــدون اخــتلال هــول بــا 

ــي  ــتلال وسواسـ ــري –اخـ ــانحه  -OCD (6(5 جبـ ــس از سـ ــترس پـ ــتلال اسـ  -PTSD (7(6 اخـ

  )1387كاپلان، (8 اختلال اضطراب فراگير-8 7اختلال استرس حاد

  :ماهيت اضطراب : 1-1

ــان   ــدم اطمين ــساس ع ــامل اح ــطراب ش ــي   ،اض ــوژيكي م ــي فيزيول ــدگي و برانگيختگ ــوددرمان  .ش

ــودن،   ــنششخــصي كــه مــضطرب اســت از عــصبي ب ــذيري شــكايت  ،ت ــراري و تحريــك پ ــي ق     ب

،  مـضطرب بـه آسـاني خـسته مـي شـود            شـخص . مي كند و اغلب در به خـواب رفـتن مـشكل دارد            

  . ضلاني و اشكال در تمركز فكر دارد و ســــردرد و تنش عدلشوره

 بيـــني حــــادثه اي در آينـده،         اضطراب شديد ممكـن اسـت بعـد از وقـوع يـك حادثـه، بـا پـيش                  

يا بر اثر تـصـميم بـه مقاومـت در برابـر اشـتغال ذهنـي بـه موضـوعي خـاص، يـا بـه هنگـام تغييـر                              

،  جـي ساراسـون   ايرمـوين (آور روي دهـد   جنبه نـامطلوبي از رفتـار، يـا برخـورد بـا محـرك تـرس         

1371(.   

ــايند اســت  ــســيار ناخوش ــه ا ي ب ــت ناخوشــا . اضــطراب، تجرب ــن حال ــوع دشــواراي  يند و غيرمطب

 چيـزي كـه در مغـز و فكرمـان       :  ايـن احـساس داراي دو مؤلفـه اسـت          است ولي مي توان گفـت كـه       

                                            . ر جسم ما ظاهر مي شوددرباره خود حس مي كنيم و چيزي كه د

1-Ponic disorder                               5- Obsessive compulsive disorder  
2-Agoraphobia                                  6- posttraumatiss distress      
 3-Specific phobia                             7- Acute distress           

4- social phobia                                 8- Gen vszerlized anxiety disorder 
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دهـيم كـه يـا از        اين حس ناخوشايند باعث بي قراري ما شده و ما را وادار مي كند تا كـاري انجـام                    

) احـساسي از تـنش    ( در جسم مـا احـساس دلـشوره       . اضطراب رهايي يابيم و يا از آن فرار كنيم         منبع

 قلـب . ، موجب مي گردد تا احساس مريض بودن بكنـيم         د كه اگر به قــدر كافي شدت يابد       وجود دار 

در اين حالت دفعـات    . رزه مي افتد و بيش از حد معمول عرق مي كند          سريعتر مي تپد، دستـــمان به ل     

مي يابند كه    افراد ديگر در  . به نظر مي رسد كه نمي توان آن را كنترل كرد           ادراركردن بيشتر مي شود و    

شـدت گيـرد،   اگر ايــن احساس اضطراب بـســـيار  . رنگ صورت ما پريده و نگران و عصبي هستيم      

 بي هوش حس شديدي از ترس بر ما غلبه مي كند، حس اينكه چيزي وحشتناك در حال وقوع است،                  

.  يا اينكه قلب از كار خواهد ايستاد و يا اين حالت ادامه يابد به زودي ديوانه خواهيم شـد                   شدخواهيم  

 ميـزان چنـين   . يمدر حالتي چنين پراضطراب ما همه اعتماد به نفس و آرامش خود را از دست مي ده ـ         

، بـه طـور      ارزيابي تغييرات فيزيولوژيـك بـدن      اضـــطراب هاي ذهني و داخلـي را مي توان به وسيله         

يش فشار خون، كم شدن مقاومت پوست،    در حقيقت افزايش ضربان قلب و تنفس، افزا       . عـيني سنجيد 

مي تـوان     ي هستند كه    تغييرات فيزيولوژيك  و افزايش همه جــــانبه جريان خون به بازو،       عرق كردن   

اين گونه ارزيابيها را مي تـوان بـراي تعيـين وجـود و همچنـين                . آنها را با روشهاي عيني ارزيابي كرد      

قبل از اينكـه     مي توانند مقدار زيادي فشار عصبي را         برخي از افراد خونسرد   . ميزان اضطراب انجام داد   

 حساستر بوده و داراي قوه تخيل قـويتري         برخي ديگر كه احتمالاً   . به حد اضطراب برسند، تحمل كنند     

هستند و در نتيجه بيشتر از خود واكنش نشان مي دهند، سريــــعتر مضطرب و پريشان شده و ميـزان         

  .)1372، رزميچل(اضطراب آنها نيز بيشتر است 

  :ترس و اضطراب : 1-2

ــخده     ــم پاس ــه ه ــوط ب ــوي مرب ــك الگ ــوان ي ــه عن ـــاظ موضــوعي ب ــاري اضــطراب از لحــ ي بيم

  ترس و اضطراب :  شده است كه بازتاب دو احساس استتصـــــــور

ــساس          ــه آن اح ــخ ب ــر، و پاس ــل خط ــر دو در مقاب ــون ه ــباهت دارد چ ــرس ش ــه ت ــطراب ب         اض

ــاً   ــوند و تقريب ــي ش ــد     م ــشابهي دارن ــك م ــاي فيزيولوژي ــل ه ــس العم  .)Kaplan, 1991( عك

 ـ           مـي دهـد كـه    نـي بـه فـرد هـشدار       گ مـي كنـد يع     اضطراب هشداري است كه فرد را گـوش بـه زن

خطـري در راه اسـت و باعـــث مـي شـود كـه فـرد بتوانـد بـراي مقابلـه بـا خطــــر اقـداماتي بــه              
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بـا وجـود ايـن بـين        . ت كـه فـرد را گـــوش بـه زنـگ مـي كنـد               عمل آورد، ترس هم هشداري اس ـ     

 تــرس و اضــطراب از لــــحاظ روانپزشــكي تفــاوتي وجــود دارد، بــدين معنــي كــه تــرس در پاســخ

ــا   ــي، معــين ي ــه خطــري مــــعلوم، بيرون ــر تعارضــي ايجــاد مــي شــود ب ــا منــشأ غي ، حــال آنكــه ب

رونـي و مـبهم اسـت يـا از تعـارض            اضطراب در پاسخ بـه تهديـدي پيـدا مـي شـود كـه نـامعلوم، د                 

   )1387كاپلان،  (.گرفته است منشأ

 هيجـاني    هشداري تلقـي كنـيم كـه فـرد را گـوش بـه زنـگ مـي كنـد ظـاهراً                      صرفاً اگر اضطراب را  

اضـطراب خــــطري بيرونـي يـا درونـي را اعـلام مـي كنـد و لــــذا                   . با همان مبنـاي تـرس اسـت       

احتمـال   بـي پنـاهي،    خطـر وقـوع صـدمه جـسمي، درد،        اضـطراب   . وجب حـفظ حيات مـي شـود      م

مجـازات، يـا بـرآورده نـشدن نيازهـاي اجتمـاعي يـا جـسماني، خطـر جـــدايي از محبـوب، خطـر             

 ارتقـاي موقعيـت يـا مــــنزلت فـرد و سـرانجام خطراتـي را اعـلام مـي كنـد            بروز مـانعي در برابـر     

ـــود دارد   ــرد وجــ ــارچگي ف ــت و يكپ ــر كلي ــه در براب ــراي   . ك ــرد ب ــي شــود ف اضــطراب باعــث م

ســخت كوشــي بــا . پيــشگيري از آن خطــرات و تهديــد يــا بــراي تخفيــف عواقــب آنهــا كــار بكنــد

قتـي كـه تـوپي را بـه طـرف شـما پــرتاب               هـدف كسب آمـادگي بـراي امتحـان، جـا خـالي دادن و             

ــه مقــصد مــي رســاند همــه     ــه آخــرين قطــاري كــه شــما را ب ــراي رســيدن ب ــد، دويــدن ب     كــرده ان

رد را ـگي روزمــره اســت يعنــي اضــطراب فــدنمونــه هــايي از محــدود ســاختن خطــر و تهديــد زنــ

ــوگيري    ــه از خطــر جل ــد ك ــداماتي انجــام ده ــا اق ــد ت ــي كن ــگ م ــه زن ـــوش ب ــابرا. شــود گـ ين بن

  .)1387كاپلان، ( مي كندز وارد شدن صدمات پيشگيرياضطراب ا

قبـل از    .طول مدت نيز در پديـده هـاي عـصبي فيزيولوژيـك تـرس و اضـطراب بـسيار مهـم اسـت                      

ــه      ــه حــدي اســت ك ــا ب ــي شــود و رابطــه آنه ــاهر م ــرت و شــگفتي ظ ــت حي ــرس معمــولا حال ت

ــد    ــي گردن ــادگيري م ـــينايي و ي ـــس بـ ــي حــ ــك آن ـــب تحري ــه  ق.  موجـ ــروع ب ــديداً ش ــب ش ل

ون ثرتر از معمـول آن در ارسـال خ ـ        مـا در ايـن كـه تـپش قلـب موجـب كـار مـؤ                تپـــش مي كند، ا   

پوسـت رنـگ پـــريده مـي گـردد و ايـن             . ، جـاي تــــرديد اسـت      به تمـــام نقاط  بدن مـي گـردد        

ــه انقبــاض شــــريانهاي  ــر ميــزان تأ. كوچــك پوســت مــي باشــدمربــوط ب ثيرپــذيري پوســت در اث

ــرس شــد ــرد  ت ــشاهده ك ــوان م ــي ت ــق م ــوري تعري ــشتر . يد را در شــروع ف ـــعريق بي ــر چــه تــ        ه
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كـار غـدد    . لات سـطحي شـروع بـه لـــرزش مـي كننـد            مي شود، پوست سردتر مـي گـردد و عـض          

يكـي از مـشخص تـرين       .  مـي شـود    بزاقي مختـل شـده، دهـان خـشك شـده و مكـرراً بـاز و بـسته                  

ود و مردمــك ن حالــت در لبهــا ظــاهر مــي شــ، لــرزش در تمــام عــضلات بــدن اســت و ايــعلائــم

 ,Kaplan (تمــام ايــن علائــم واكــنش هــاي احــشايي مــي باشــند . چــشم هــا گــشاد مــي گردنــد

2000.(  

  : احساس نامطبوع دو جزء دارد

  ....ش قلب ، تعريق ، تنگي نفس و تپ(وژيك هاي فيزيول آگاهي از احساس - 1

   )Kaplan, 1988 (ترسآگاهي از وجود عصبانيت يا -2 

ــر دارد  ــادگيري اث ــر تفكــر، ادراك و ي ــده  . اضــطراب ب ــت هــشدار دهن ــك علام ـــوان ي ــه عنـــــ ب

ــوان اساســاً  ــر تــرس شــمرد اضــطراب را مــي ت ــد  .  هيجــاني نظي اضـــــطراب در مــورد يــك تهدي

در سـطحي پـايينتر     .  و خـواص نجـات دهنـده زنـدگي دارد          درونـــي يـا برونـي هـشدار مـي دهـد          

ــطراب  ــد اض ــا تهدي ــه ب ــدگي : هايدر رابط ــسمي، درد، درمان ــيب ج ــد  آس ــالي و تهدي ــه احتم ، تنبي

اقـدامي كـه بـراي رد يـا          بـه    اضـــطراب معمـولاً   . يت اجتماعي يـا جـسمي هـشدار مـي دهـد           موقع

ايـن اقـدام ممكـن اسـت سـازنده باشـد كـه در               . كاهش تهديد، طرح ريزي شده اسـت، مـي انجامـد          

ي باشــد از     انه يــا عمــد چـــــنين حــالتي شــخص اگــر اقــدامش بــه طــور عمــده هوشــيار        

و اگـر رفتـار بـه طـور       )  بـه منظـور آمـاده شـدن بـراي امتحـان             مطالعـه  مـثلاً (هاي مقابلـه    مـكانيسم  

يـك يـا    مثـل سـركوب كـردن يـا كنـار زدن يـك تحر             (ـــــت نيروهـاي ناخودآگـاه باشـد        عمده تح 

ــن   ــدآميز از ذه ــده تهدي ــد   از مكــ) عقي ــي كنن ـــتفاده م ــاعي اسـ ــسم دف ــور. ــاني ــع و در م د منب

 Orthorankماهيـــــــت اضـــطراب در روانكـــاوي اخـــتلاف عـــــــــقيده وجـــود دارد مـــثلاً 

 Salivanپــــيدايش اضـطراب را بـه فراينـدهاي مربـوط بـه ضــــربه تولـد مربـوط مـي سـازد و            

از . كيـد نمـوده اسـت     اب مـادر بـه كـودك تأ       روي رابــــطه اوليه مـــادر و كـودك و انتقـال اضـطر            

اضـطراب مـي تـوان احـساس سـبكي در سـر، تعريـق مفـرط، افـزايش فـشار                      محيطـي    تظـــاهرات

  ). Kaplan,1988(، بي قراري و سنكوب را نام بردخون، تپـش قلب، گشاد شدن مردمك
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  : علايم اضطراب  :1-3

از آنجايي كه اخـتلال اضـطرابي چـــــــــندين گونـه مـي باشـد، علائـم و نـشانه هـا يـي كـه بـه                            

شـكايت بيمـار مـي توانـد شـامل گيجـي وعـدم              . گـزارش مـي شـود متفـاوت اسـت         وسيله بيماران   

. تمركز فــــكري باشـد كـه در عـين حـال ممكـن اسـت ايـن حالـت بـه اضـطراب مربـوط نباشـد                           

، منجـر بـه ايجـاد تعـدادي از ايـن علائـم مـي شـود                  فرض  كه يك حالـت غيـر طبيعـي منفـرد           اين  

  .)Nutt, 1984(فقط جنبه تئوري دارد 

يكـي كـه در ايـن بيمـاران مـي تـوان  مـشاهده كـرد همـــان تظـاهرات فيزيولـوژيكي يـا                          علائم فيز 

، درد شـكم،  خنف ـ اشـكال در بلـع،   ،مـي باشـد كـه عبارتنـد از خـشكي دهـان      حـــــركتي واحشايي   

ــب  ــپش قل ــسي، ت ـــوع، اســهال، اشــكالات تنف ـــقدان تهــ ــاهي احــساس فــ ــا ، گ ــب ي ضــربان قل

افروختگــي صــورت،   ، برگي پوســت، تعــــــريق  احــساس ضــربان در گلــو، رنــگ پـــــريد     

ــضلاني  ـــرزش ع ــم ادراري لــــ ــلي مان–، علائ ــت ادراري   تناس ــرر و فوري ــساس تك ــد احـــ  ،ن

ــزاج   ــردي م ــوظ، س ــدان نع ــاك و فق ــت دردن ــســـمنوره، مقارب ـــلائمي  . دي ــاري عــ ــن بيم در اي

ز گــوش، ســرگيجه، وزو: ي نيــز ديــده مــي شــود كــه عبارتنــد ازط بــه سيــستم عــصبي مركــزومربــ

ــض   ــنش ع ــد، ت ـــاري دي ــر د  تــــ ــكل س ــه ش ــه ب ــا   لاني در جمجم ــشاني ي ـــرفه پي       رد دو طـــ

، اشــكال در شــروع خـــــواب و بيــدار شـدنهاي متنــاوب    پـس سـري، احــساس مـور مــور شـدن    

  .)Nutt, 1989; Chen 1992( از خواب

ــته   ــطراب گذش ــر، ادراك   اض ــر تفك ــشايي ب ــي و اح ــرات حركت ــرد هـ ـ از اث ــادگيري ف ــر ، ي         م اث

ــذارد ــي گـ ــد   .مـ ــي كنـ ــاد مـ ــاج در ادراك ايجـ ــعور و اعوجـ ــشاش شـ ــب اغتـ ــطراب اغلـ         . اضـ

. اهميـت وقـايع    ر درك افـراد و معنـا و       اعوجاج هايي نـه فقـط در درك زمـان و مكـان، كـه حتـي د                 

اختن قــدرت ربــط ايــن اعوجاجهــا بــا كاســتن از تمركــز، كــم كــردن قــدرت يــادآوري ومختــل ســ

يكــي از . نــد در يــادگيري اخــتلال ايجــاد كننــدمــي توان) يعنــي تــداعي كــردن(هــم دادن امــور بــه 

افــراد مــضطرب . وجــه مــي گــذاردجنبــه هــاي مهــم هيجــان اثــري اســت كــه بــر انتخــابي بــودن ت

ننـد و از بقيـه آنهـا        مستعد آنند كه بـه برخـي چيزهـا در دور و بـر خـود بـه طـور انتخـابي توجـه ك                        

اگـر آنهـا تـرس      .  دارنـد واكـنش درسـتي نـشان مـي دهنـد            ذا، محقـق انـد و لــــ ـ      صرف نظر كننـد   
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خود را به غلط جــــلوه دهنـد اضطرابـشان بـا ايـن واكـنش انتخـابي تقويـت مـي شـود و بـه ايـن                  

نهاســت و ترتيــب دور بــاطلي از اضــطراب بــه وجــود مــي آيــد كــه يــك ســر آن ادراك مــــعوج آ 

كر انتخـابي بـه خـود اطمينـان         ، امـا اگـر بـرعكس بـا نـوعي تفــــ ـ           سر ديگـر تـشديد اضطرابـشان      

خــاطر ببخــشند اضــطراب بجــاي آن هــا ممكــن اســت تخفيــف يابــد و ديگــر نتواننــد احتياطهــاي  

  .)1387، كاپلان( گيرندلازم را در پيش 

  : انواع اضطراب : 1-4

اضطراب يـك حالـت هيجـاني طبيعـي بـوده و از طــرفي يـك اخـتلال روانـي بـه شـمار مـي رود                            

)Kolb, 1987(.ــ ــك تق ــي   در ي ــطراب طبيع ــوان از اض ــي ت ــدي م ــار1سيم بن ــا هنج ــل در مقا  ي ب

اضـطراب ارگانيـسم را بـه اتخـاذ تـدابير ضـروري بـراي               .  نـام بـرد     يا ناهنجـار   2اضطراب بيمار گونه  

 اضــطراب بــا ،در ســطوح پــايين.  حــداقل كــاهش نتــايج آن برمــي انگيــزدمقابلــه بــا تهديــد و يــا 

،  شــخص را وادار مــي ســازد كــه موقعيــت صن بــه شــخص بــراي انجــام اعــــمال خــاآگــاهي داد

ايـن اضـطراب طبيعـي يكـي از اجـزاء لا يـــــنكف زنـدگي بـوده                  . ود دفـع كنـد    خطرناك را از خ ـ   

عـــملي را   چـون   . ث پـيش آمـده زنـدگي بـه شـمار مـي رود             و يك پاسخ مفيد و مناسب بـه حـواد         

ــزد كــه شــخص  ــا از ايجــاد اضــطراب را تخفيــف در نتيجــه آن عامــل اصــلي برمـــــي انگي  داده ي

تكامــل صــحيح شخــصيت و لــذا ايــن مقــدار متوســط از اضــطراب بــراي رشــد . ميــان بــر مــي دارد

 .اضطراب نداشته باشدـقداري  مـلازم است و در واقع هيچ فردي از افراد بشري نيست كه

يـك  اثـر  اضطراب بيمار گونه يـا پـاتولوژيكي يـك واكـنش نامتناسـب بـا شـدت و طــــول مـدت                      

. مـي شـود    از اخـــــتلالات اضـطرابي در نظـر گرفتـه             اي ه و بـه عنـوان نـشانه       محرك خـاص بـود    

 صـورت كـه در آن عـلاوه بـر خـود             اضطراب پاتولوژيكي از اضـطراب طبيعـي متمـايز بـوده بـدين            

 دارنـد بـه اضـطراب فـرد          نحـوي بـا او سـر و كـار           بـه  ، دوســتان و سـاير افـرادي كـه        فرد، خانواده 

ــي  ــدپ ــي برن ــن. م ـــوع اضــطرااي ــيش از حــد نــ ــزمن و ب ــار ب م ــل از ك ــوده و عام  ،  نامناســب ب

  عامـل اصـلي از ميـان برداشـته نـشود      بـه ويـژه از مـواقعي كـه     افتادگي و اختلال رفتار مـي گـردد  

Kaplan, 1991; Kolb, 1987; Laurance, 1987) .(  

1-Normal anxiety                                   2-Pathological  anxiety  
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  :علل اضطراب:  1-5

نظريــه هــاي هــاي مختلفــي از جملــه نظريــه هــاي رفتــاري ، روانكــاوي ، وجــودي و نظريــه هــاي 

زيستي به بيان علل اضـطراب پرداختـه انـد كـه مـا تنهـا نظريـه هـاي زيـستي را مـورد بحـث قـرار                             

   .مي دهيم

  :نظريه هاي زيستي : 1-5-1

مطالعـات پيـــش    :  صـل شـده اسـت     نظريه هاي زيـستي مربـوط بـه اضـطراب از چنـد منبــــع حا               

بــاليني انجــام شــده بــر اســاس الگوهــاي حيــواني اضــطراب، مطالعــه بيمــاراني كــه عوامــل زيــستي 

ــه      ــا در زمين ــزون م ــات روز اف ــت، اطلاع ــده اس ــده ش ــا دي ــي درآنه ــصابمعين ــوم اع ــرات عل  واث

ازه ، ايــن فكــر وجــود دارد كــه تغييــرات  زيــستي قابــل انــد طــرف يــك از. داروهــاي روان گــردان

ـــي اســت    ــب تعارضــهاي روان ــتلالات اضــطرابي خــود از عواق ــار اخ ــاران دچ ــري در بيم  و از گي

تعـارض هـاي روانـي،       ديگر طيـف نيـز ايـن نظـر اسـت كـه  وقـايع زيـستي، اوليـه اسـت و                      طرف  

 در برخـي افـراد هـر دو حالـت ممكـن اسـت وجـود داشـته باشـد و         . ثانويه به آنها شكل مـي گيـرد    

 اخـــتلالات اضـــطرابي را دارنـــد، طيـــــــفي از درجـــات مختلـــف در افـــرادي كـــه عــــــلايم

ــر اســاس وضــعيتهاي مختلــف زيــستي آنهــا  –حــساسيت    ممكــن اســت وجــود داشــته باشــد – ب

  .)1384، كاپلان(

   :دستگاه عصبي خودكار : 1-5-1-1

 –علايــم قلبــي : ــــختار موجــب علايــم خاصــي مــي شــوند تحــــــريك دســتگاه عــصبي خودمـ

و تنفـسي   ) مثـل اسـهال   (، گوارشـي    )مثـل سـر درد    (، عـضلاني    ) ضـربان قلـب    يشمثل افـزا  (عروقي  

ــنفس ( ــزايش تعــداد ت ــل اف ـــتص اخــتلالات اضــطرابي   ). مث ــه مخـــ ــذكور ن تظــاهرات محيطــي م

ــي اضــطراب رابطــه دا  ــا احــساس درون ـــاً ب ــه الزام در ثلــث نخــــستين قــرن بيــستم . رداســت و ن

ــانون « ــه اي را  » والترك ــر گرب ــه اگ ــشان داد ك ــيم،    ن ــه كن ــردن مواج ــارس ك ــال پ ــگي در ح ــا س ب

 ترشـح نـوراپي نفـرين        بـه  نشانـــه هاي رفتـاري و فيزيولوژيـك تـرس در او ظـاهر مـي شـود كـه                  

احـساس درونـي اضـطراب پاسـخي        » جيمـز لانگـه   «بنـابر نظريـه     .  كليوي مربوط اسـت    از غده فوق  

ــده هــاي محيطــي اســت  ــه پدي ــد كــه اضــط  . ب ــن اعتقادن ــر اي ــا امــروزه همگــان ب ــر CNSراب ام  ب
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يطـي معينـي مثـل ابـتلاي فـرد بـه            حتظاهرات محيطـي اضـطراب مقـدم اسـت، مگـر آنكـه علـت م               

ميــزان فعاليـــت ســمپاتيك در دســتگاه عــصبي خودكــار برخــي از  . فئوكروموســيتوم در كــار باشــد

ــه اخــتلال پانيــك بالاســت   ــتلا ب ــژه مب ــه وي ــا مـــحرك هــاي تكــرار   وبيـــــــماران اضــطرابي ب  ب

  انطبـاق پيـدا مـي كنـد و در برابـر محـرك هـاي متوسـط واكـنش افراطـي نـشان                         شونده بـه كنـدي    

  .مي دهد

  مسيرهاي عصبي اضطراب : 1-6

واكنش هاي بيـــوشيميايي پيچيـده اي در طـي فراينـد اضـطراب رخ مـي دهـد، بـدين ترتيـب كـه                         

 از يــك ســو مراكــــز عــالي مغــز پيــشين پيــام را . ابتــدا آميگــدال در مغــز ميــاني فعــال مــي شــود 

د و از سـوي ديگـر پيـام هـاي توليــــد شـده در              ن ـتعديل كرده و پاسخ هيجـــاني را ايجـاد مـي كن           

  : دو فاز مهم را راه اندازي مي كندهيپوتالاموس، 

از يــك طــرف سيــستم خودكــار عــصبي باعــث تحريــك غـــــده آدرنــال و نهايتــاً ســبب پاســخ -1

ي كوتـاه مـدت اوليـه نـسبت بـه      فرد به صورت ستيز يا گريز مـي گـردد كـه ايـن يـك پاسـخ عـصب                   

  . اضطراب است

از طــرف ديگــر هيـــــپوتالاموس باعــث پاســخ هــاي هورمــــوني شــده و باعــث رهـــا شــدن   -2

 شــده كــه خــود باعــث تحريــك هيـــــپوفيز شــده و) CRH(1 كورتيكــوتروپين كننــده آزادهورمــون

ــك   ــون آدرنوكورتيكوتروپي ـــدن هورم ــث آزاد شـــ ــه ) ACTH(2باع ــي شـ ـ ب ــون م ــل خ . ودداخ

ACTHــردد    باعــث ــي گ ــه م ــوق كلي ــده ف ــشري غ ــسمت ق ــورتيزول از ق ــازي ك ــسمت . آزاد س  ق

بيرونــي هــسته آدرنــال، آدرنــالين و نورآدرنــالين و قــسمت درونــي قــشر آدرنـــــال كــورتيزول آزاد 

تــرور جــي و  (بلنــد مــدت نــسبت بــه اضــطراب مــي گــرددمــي كنــد كــه باعــث پاســخ هورمــوني 

   .)1377، همكاران

باعـث  ) رافـه (و هسته هاي سـجافي      ) لوكوس سرولئوس  (نيلي اين كه تحـــريك منطقه      هبا تـوجه ب  

 عمـدتاً ) رافـه (و هـسته هـاي سـجافي        ) لوكوس سـرولئوس   (نيلياضطراب مي گردد و منطقه      ايجاد  

    ز ــ و ني، اين امر)2-1و 1 -1شكـــل  (استطاله هاي خود را به دستگاه ليمبيك و قشر مخ مي فرستند

1-Corticotrophin-releasing hormone 

2-Adrenocorticotropic hormone 



  

  
  
 

 

١١

كانـــــون از تــصـويربرداري مغــزي باعــث شــده كــه نــواحي مــذكور  داده هــاي بــه دســت آمــده  

يــه پردازيهــاي مربــوط بــه كالبــــــدشناختي عــصبي اخــتلالات اضــطرابي واقــع توجــه اكثـــــر نظر

  .)1387 ،كاپلان(شوند 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

ــكل ــز        -A )1-1 ش ــاي مغ ــش ه ــاير بخ ــه س ــرولئوس ب ــوس س ــسته لوك ــاي ه ــي ه                   خروج

B           -           محـل هـايي كـه خروجـي هـاي هـسته لوكـوس سـرولئوس فرسـتاده مـي شـود . 

(Kandel,2000)                   .  

  

  


