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Abstract 
 

Aim and Background: Considering the importance of mental health and the high prevalence of crime among 

prisoners as a risky group and the growing procedure of psychiatric disorders in the country, the purpose of this 

study was to estimate the prevalence of psychiatric disorders symptoms and related demographic factors in 

Zahedan city prisoners in 2024. 

Methods and Materials: The model of the research was descriptive-correlational and the statistical population 

of the research included all the male and female prisoners of the central prison of Zahedan. In current study, 386 

male and female prisoners of Zahedan were selected as the sample of the research by using available sampling 

method. Symptom Checklist of Mental Disorders (SCL90) was used for collecting data. The collected data were 

analyzed by using descriptive statistics and Chi-square statistical test, and SPSS version 26 software.  

Findings: The results of this study showed that about 33.03% of the prisoners in Zahedan prison probably have 

one psychiatric disorder at the clinical level. The results of the current research, based on classification of the 

symptomatology checklist of mental disorders, showed that the most common psychiatric disorders among the 

prisoners of Zahedan prison respectively were: paranoid thoughts (43.3), sensitivity in interpersonal relationships 

(41.3), physical complaints (39.6), depression (39.1), anxiety (34.4), psychosis (30.6), hostility (31.0), obsessive-

compulsive (24.9), and morbid fear (22.1). Also, there was a significant relationship between the prevalence of 

psychiatric symptoms with gender (P=0.001), the duration of enduring imprisonment (P=0.001), and education 

(P=0.001). However, any significant relationship between the psychiatric symptoms and the age in Zahedan 

prisoners was not found (P>0.01).  

Conclusions: The above results indicate the importance of health and treatment planning for the group of 

prisoners as a group at risk and the need to pay attention to the mental state and appropriate therapeutic 

interventions as an urgent need for prisoners.                        
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شدرر  انیمرتبط در زنداان یشناخت تیو عوامل جمع یعلائم اختلالات روانپزشک یشناس وعیش

  زاهاان
 
 3تپه یسوگل یفاطمه نعمت، 2طالب لو میمر، 1یرفتیج یدیابوسع لیسه

  .رانیا ز،یتبر ز،یدانشگاه تبر ،یو روانشناس یتیعلوم ترب ۀدانشکد ،ینیبال یارشد روانشناس یکارشناس یدانشجو )نویسنده مسئول( -1
  .رانیواحد زنجان، زنجان، ا ،ید اسلاماه آزادانشگ ،ینیبال یارشد روانشناس یکارشناس -2
  .رانیا ز،یتبر ز،یدانشگاه تبر ،یشناسو روان یتیعلوم ترب ۀدانشکد ،یگروه روانشناس اریدانش -3
 
 

  چکیده
 

 شیونرد رو بره اارزاعنوان گرروه در مرررخ ر رر و ربه انیزندان نیدر ب تیجرم و جنا یبالا وعیسلامت روان و ش تیبه اهم با توجه زمینه و هدف:

مررتب  در  یشرنارت تیرو عوامر  جمر یعلائم اررتلالات روانپزشرک وعیش یم الره برآورد چگونگ نیدر کشور، هدف از انجام ا یارتلالات روانپزشک
 بود.  1403در سال  دانشهر زاه انیزندان

 نیر. در ادادنردیم  یشهر زاهدان تشک یزندان مرکز انیدانپژوهش را زن یبود و جامره آمار یشیمایپ -یفیطرح پژوهش حاضر توص ها:مواد و روش

نشرانگان اررتلالات  ستیلها از چکداده یانتخاب شدند. جهت گردآور در دسترس یریگشهر زاهدان به روش نمونه انینفر از زندان 386پژوهش ترداد 
مرورد  26نسرخه  SPSSاارزار دو، و نرم یرر یو آزمرون آمرار یفیبرا اسرتفاده از آمرار توصر شردهیآورجمر  یها( استفاده شد. دادهSCL90) یروان
 .قرار گراتند  یوتحلهیتجز

نتایج  به یک ارتلال روانپزشکی در س ح بالینی مبتلا هستند. احتمالاا زاهدان  زنداناز زندانیان  درصد 03/33حدود این م الره نشان داد  جینتا :هایافته

روانپزشکی در بین زندانیان شهر  نشانگانترین ارتلالات روانی نشان داد به ترتیب شای  شناسینشانه تلیسچک بندیطبقه بر اساسپژوهش حاضر 
(، 6/30(، روانپریشی )4/34(، اض راب )1/39(، ااسردگی )6/39)شکایات جسمی (، 3/41(، حساسیت در رواب  متقاب  )3/43زاهدان: ااکار پارانوییدی )

مدت تحم  ، (P=001/0)روانپزشکی با جنسیت نشانگان ( بودند. همچنین بین شیوع 1/22( و ترس مرضی )9/24)اجباری  -( وسواسی0/31رصومت )
روانپزشکی و سن در زندانیان شهر زاهدان راب ه مرناداری نشانگان ( راب ه مرناداری وجود داشت. اما بین P=001/0تحصیلات ) ( وP=001/0حبس )

 .(P=001/0)یاات نشد 

و لزوم توجه بره  باشدیگروه در مررخ ر ر م کی عنوانبه انیگروه زندان یبرا یو درمان یبهداشت یزیربرنامه تیاوق نشانگر اهم جینتا :گیرییجهنت

 .است یضرور یااراد زندان یبرا یاور ازیعنوان نمناسب به یو مدارلات درمان یروان تیوضر

 .یشنارت تیعوام  جمر ،یشناس وعیش ان،یزاهدان، زندان ،یارتلالات روانپزشک کلیدی: یهاواژه

 
مررتط   یشناخت تیو عوامل جمع یعلائم اختلالات روانپزشک یشناس وعیش .ااطمه نرمتی سوگلی تپه، مریم لوبطال، سهی  ابوسریدی جیراتی ارجاع:

  .539-529(: 3)22؛ 1403مجله تحقیقات علوم راتاری  .شهر زاهدان انیدر زندان
 
 
 
 
 
 

 
 - یرفتیج یدیابوسع لیسه ، 

  soheilaboosaedi@gmail.comرایانامه: 
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 مقدمه
جهان است  یعام  عمده در سراسر کشورها کی تیاو جنجرم 
ها و کشرورها بره دنبرال دولت یبرا یاراوان یمنف یامدهایکه پ

 یااراد مجرم و زندان یریمنجر به دستگ تیداشته است که درنها
(. مسائ  مربوط بره مجرمران و زنردانیان، 1) شودیها مشدن آن
ز ی ایکررر یارتبررراط آن برررا مشرررکلات روانپزشرررک ژهیوبررره
. باشردیمر یهای پژوهشرزمینره نیترو ارال برانگیزترینچالش

یمختلف نشان م یهاشده در طرحهای انجامنگاهی به پژوهش
که توجه به این حوزه به شک  چشرمگیری رو بره اارزایش  دهد

 ی(. بررسی وضریت سلامت روانری در زنردانیان و ارائره2است )
روه درمررخ ر ر از ن گای هبهداشت روانی ب ینهیردمات در زم

و بهداشررتی  یپزشررکنظران علررم روانصرراحب یهادغدغرره
 10از  شی(. در سراسر جهان، بر3کشورهای مختلف بوده است )

نشان داده است کره  وستهیپ قاتیهستند. تحق ینفر زندان ونیلیم
و در  باشرندیمر یارتلالات روانپزشک ینرخ بالا یدارا انیزندان
در  د،یشرد یروانر یهرایمراریمبتلا بره ب راداز کشورها اا یبرر

 یعمروم تیرو جمر یروانپزشک یهامارستانیاز ب شتریها بزندان
 (.4) هستند
 نیدر مجرم یاز آن است که ارتلالات روان یحاک قاتیتحق
از م الررات و  یاری(. بس5است ) یعموم تیاز جمر شیب یزندان
را در  یشرکاکثر اررتلالات روانپز یبالا وعیش ه،یاول یهایبررس
اررتلالات  وعیشر زانیرراسرتا م نیاند. در همثبت کرده انیزندان
دارد،  یبررا اارراد عرراد یاریبسر یهرراتفاوت ان،یدر زنردان یروانر
نشران داده  ان،یزنردان یشده بر روانجام یهایبررس کهیطوربه

دو تا سه برابر  انیدر زندان یارتلالات روان وعیش زانیاست که م
(. نترایج 6اسرت ) یعمروم تیرآن در جمر وعیش زانیاز م شتریب

نشان داده است که  2002مرور سیستماتیک منتشرشده در سال 
و  باشردیمر ییک نفر مبتلا بره اررتلالات روانر انیزند 7از هر 
ااسررردگی اساسرری و  یدارا ینیمرری از مررردان زنرردان نیچنررهم
یمر یزنان زندانی دارای ارتلال شخصیت ضداجتماع پنجمیک
مختلرف در  انیزنردان یکه برر رو یقاتی(. بر اساس تحق7) باشند
 وعیانرد شرشده اسرت نشران دادهسراسر جهان انجام یهازندان

درصد  5/85 ونانیدرصد، در  75 کایآمر یهاارتلالات در زندان
هرا پژوهش جینترا نی(. همچن8،9درصد بوده است ) 85و انلاند 
 یت روانپزشرکلالااررت وعیشر یاز نرخ بالا رانیا یهادر زندان
زنردان  یزنردان تیرجمر یکره برر رو ی. در پژوهشدهدیربر م
 6دادنرد، کره از هرر  نشران جیشهر همدان انجام شد نتا یمرکز

و  باشردیمر ینفرر مبرتلا بره اررتلالات روانر 1حرداق   یزندان
درصرد( و  41) یااسردگ بیرا به ترت یارتلالات روان نیتر یشا

کره برر  یگری(. در م الره د10د )درصد( ذکر کردن 19) یدوق ب
 جرهینت نیرشهر زاهدان انجام شد به ا یزنان زندان تیجمر یرو

زن شرهر زاهردان  انیدرصرد از زنردان 95 دکه حدو ااتندیدست 
 نیتر یهسررتند کره شررا تیارررتلال شخصر کیردچرار حررداق  

 تیعبررارت بودنررد از؛ ارررتلال شخصرر تیارررتلالات شخصرر
 7/66) یشرینما تیل شخصردرصد( و ارتلا 2/82) یضداجتماع
زنردان قصرر  انیزندان یکه بر رو گرید یقی(. در تحق11درصد( )

 وعیکره شر ااتنردیدسرت  جرهیتن نیرتهران صورت گرات بره ا
درصرد، اررتلالات  78)مصرف مواد  1در محور  یارتلالات روان

یدرصد م 88درصد(  15 یدرصد و ارتلالات اض راب 47 یرلق
( 8-12) نیشریپ یهراپژوهش جیز نتاطور که اهمان (.12) باشد

 انیدر زندان ییبالا وعیاز ش یمشخص است، ارتلالات روانپزشک
تجربرره حررواد    یرربرره دل ی. اکثررر ااررراد زنررداندهنرردیربررر مرر
از جملره روا  اسرتفاده از  یارراوان در طرول زنردگ یزااسترس

از دسرت دادن روابر   ،یکراری، اقر، بمواد مخدرسلاح، مصرف 
رنرج و  شیسرتگان و دوسرتان، موجرب اارزار، بهمسر ،یتیحما

مسراله باعر   نیرها شده که رود ابر آن شتریب یروح یاشارها
شده اسرت  انیزندان نیمختلف در ب یبالاتر ارتلالات روان وعیش
در  یزیرراسررترس آم یدادهایرررو نیتجربرره چنرر نی(. همچنرر13)

در  یتوجهقابر  راتییرتغ توانردیو...( مر یکراری)اقرر، ب یزندگ
(. با توجره 14کند ) جادیارد ا یو اجتماع یروان ،یکیزیلکرد اعم

هستند که از س ح  یگروه انیبه آنچه ذکر شد آشکار است زندان
برروردارنرد،  یعمروم تینسبت به جمر یترنییپا یسلامت روان

عنوان یکی از به انیوضریت سلامت روانی زندان یبررس جهیدرنت
(، 15برروردار است ) یاژهیدر مررخ ر ر از اهمیت و یهاگروه

ولی متأسفانه از وضریت این گرروه در شرهر زاهردان اطلاعرات 
 نیردر ا یانردک یاطلاعرات یهاو بانک باشدیکاای در دست نم

اطلاعرات  قیصورت دقوجود دارد، و م الراتی که بتواند به نهیزم
 تیجمر یرهایمتغ کیارتلال به تفک هر وعیش زانیاز م یشتریب

بگراارد  اریشهر زاهدان در ارت انیزندان یمره آمارجا در یشنارت
 .وجود ندارد

دانش متخصصران سرلامت  شیآنچه ذکر شد اازا بر اساس
 تیرم الرره جمر یبرا ییهاداده نیچن شیروان و کمک به اازا

 یهابرنامره یواق  شرود و در طراحر دیمف اریبس تواندیم یزندان
داشرت و متخصصران مناسرب بره وزارت به یو درمان رانهیشگیپ

اطلاعرات  گررید ی. از سرودیرنما یانیمت روان کمرک شراسلا
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  یرتوز یچگرونگ ،یرشناسریگهمه یهراآمده از پژوهشدستبه
 کیرکه در  یانواع ارتلالات روان صیو تشخ یروان یهایماریب

 سازدیاراهم مامکان را  نیراص وجود دارد، ا ییایمن قه جغراا
 یمناسرب بررا یهداشرت، رردمات بهر من قره ازیتا با توجه به ن

 یهراپژوهش واقر در مرررخ ر رر ارائره گرردد. در  یهاگروه
 جیو نترا یروانر یهایماریب یشناس وعیش ینهیشده در زمانجام
 صیدر شرنارت و تشرخ توانردیها مپژوهش نیآمده از ادستبه

 نیکارگشرا باشرد. در همر انیزنردان یعلائم ارتلالات روانپزشک
اررتلالات  یشناسر وعیمربروط بره شر یاتیرح یهراراستا، داده
 رانهیشرگیپ یزیررا بره سرمت برنامره دولت تواندیم یروانپزشک

وزارت  یراهبررد یهابرنامره شتر،یب یبهداشت یهامراقبت یبرا
و   یشرا یو درمان اررتلالات روانر یریشگیبهداشت در جهت پ

( نایهدف )زنردان یدر جامره آمار تیش جرم و جناکاه جهیدرنت
 یقبلر قراتیتحق یهاااتهیکند. با توجه به آنچه ذکر شد و  یاری
ها ااراد مجرم حاضر در زنردان شتریاستنباط کرد ب نیتوان چنیم

و  زانیرامرا از م برنردیرنج مر یارتلال روانپزشک کیحداق  از 
 نی. بر همرستیدر دست ن یقیارتلالات اطلاعات دق نیا وعیش

 وعیشر یضر بررسرپژوهش حا از انجام سندگانیاساس هدف نو
 یشرنارت تیرمرو عوام  ج یعلائم ارتلالات روانپزشک یشناس

شهر زاهدان بوده است و ترلاش شرد ترا بره  انیمرتب  در زندان
 پاسخ داده شود؛ ریپرسش ز
شرهر  انیدر زنردان یعلائم ارتلالات روانپزشک وعیش زانیم

 نه است؟زاهدان چگو
 

 هامواد و روش
برود.  یشریمای/ پیفیتوصر یهراپژوهشپژوهش حاضرر از نروع 

شرهر  یزندان مرکرز انیزندان هیپژوهش را کل نیا یجامره آمار
نفرر از  386. در پرژوهش حاضرر تررداد دادندیم  یزاهدان تشک

 یریگعنوان حجم نمونه به روش نمونرهشهر زاهدان به انیزندان
یمر پرژوهشورود بره  یهاانتخاب شدند. از ملاک در دسترس

داشرتن سرواد  ت،یرپرونرده محکوم یدارا انیزندان هیکل به: توان
به بالا، قرارداشتن در بازه  ییابتدا لاتیتحص ایرواندن و نوشتن 

به مشارکت در پژوهش، اشاره کرد.   یسال و تما 64تا  20 یسن
  یرو تکم یجسم ،یهوش صیررو  شام : داشتن نقا یارهایمر

در ابتردا  یارلاقملاحظات  ی. براودبناقص  یپرسشنامه به شکل
ااراد و عدم  یهااهداف پژوهش، محرمانه بودن اطلاعات و داده

داده  حیها توضرااراد به آن ییدرالت اطلاعات در سرنوشت قضا

 یشرفاه تیهرا رضراشرکت در پژوهش از آن یشد و سپس برا
در  یارتلالات روانپزشک وعیش زانیم نییمنظور ترگراته شد. به

 SPSS26اارزار دو و نرم یاز آزمرون ررشهر زاهردان  انیانزند

  .دیاستفاده گرد

 :(SCL90) ینشانگان اختلالات روانر ستیلچک
 در روانپزشرکی اررتلالات شریوع شناسری علائرم ارزیابی برای

 روانری اررتلالات نشرانگان لیسرتچک از زندانیان شهر زاهدان
(SCL90) برا هردف مقیاس بررای اولرین برار این. شد استفاده 

توسرر   1973 در سررالروانرری  ارررتلالات ننگانشررا سررنجش
 قررار تجدیردنظر مرورد سپس و شد سارته و طراحی دراگوتیس
که  است ایگویه 90 رودگزارشی ارم یک پرسشنامه این .گرات
 شدهارائه هایپاسخ. سنجدمی برد 9 در را روانی ارتلالات علائم
 تا 0=هیچ)  ایدرجه 5 مقیاس یک در آزمون موارد از یک هر به
 بررد 9 نآزمرو ایرن گویره 90. شوندمی بندیطبقه(. 5=شدتبه

 10) اجبرراری -وسررواسگویرره(،  12شررکایت جسررمی ) مختلررف
 13ااسررردگی )گویرره(،  9حساسرریت در روابرر  متقابرر  )گویرره(، 
گویره(،  6پرراشگری یا رصرومت )گویه(،  10اض راب )گویه(، 

ان گسسرته ورگویه(،  6ااکار پارانوئیدی )گویه(،  7ترس مرضی )
 اهمیرت دارای برالینی نظرر ازدر پرسشنامه  گویه 7و گویه(  10)

 کلری هرایشرارص به و اندآمده آزمودنی هایسؤال جزء هستند
 اسراس بر آزمون تفسیر و گااری. نمرهدکننمی کمک پرسشنامه

 ضرریب مریرار ، (GSIمرضری ) علائم کلی ضریب شارص سه
. آیدمی دست به (PSTمرضی ) علائم جم  و (PSDI) ناراحتی
 مرورد حال زمان تا قب  هفته یک از را ارد حالات ماکور آزمون

 دچرار اارراد برای آزمون این است بدیهی. دهدمی قرار ارزشیابی

 .برود نخواهد مرتبر ذهنی هایماندهعقب و مغز عضوی ضایرات
 ررده مقیراسنه  از کیهر  ( پایایی16سازندگان اصلی مقیاس )

 ،20 چاردسرونیو کرودر ر کرونبراخی لفراره روش آآزمون ب نیا
. اسررت شرردهگزارش 90/0تررا  77/0دامنرره بررین درحررد م لرروب 

آزمرون را برا  نیرگانره اابراد نه زمانهم ییروا بیضرا همچنین
 راسیربره استثنای مق( MMPI) سوتانهیپرسشنامه چندوجهی م

 مقایسره درقاب  اسیرگونه مقاجباری که برای آن هیچ وسواس

(MMPI )در  .انرردکررده گزارش 73/0تا  36/0 نیوجود ندارد ب
ترا  75/0برین  هامقیاس ریز یکرونباخ را برا یآلفا بیضر ایران
 98/0( GSIی )علائررم مرضرر یشررارص کلرر یو برررا 92/0

(. همچنرین در پرژوهش حاضرر ضرریب 17) شده اسرتگزارش
 گانرههرای نهپایایی به روش آلفای کرونباخ برای رررده مقیاس

 به دست آمد. 90/0تا  68/0پرسشنامه حاضر بین 
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 هایافته

در ایرن پرژوهش  نفر از زندانیان شرهر زاهردان 386در مجموع 
هرا صرورت گرارت. هرا روی آنمشارکت داشتند و تحلیر  داده

های توصریفی بررای متغیرهرای جمریرت شرنارتی رلاصه داده
 1)جنسیت، مدت تحم  حربس، تحصریلات و سرن( در جردول 

نشران  1طور کره منردرجات جردول ئه گردیده اسرت. همرانارا
 386نفر در این م الره مشارکت داشتند، که از این  386دهد می
( درصد 1/31نفر ) 120ها مرد ودرصد( از آن 9/68نفر ) 266نفر، 

درصرد(  4/33نفرر) 129کنندگان دیگر زن بودند. از ک  شررکت
درصرد( دارای  5/43) نفرر 168ها دارای تحصیلات ابتردایی، آن

درصرد( دارای تحصریلات  6/17) نفرر 68تحصیلات متوسر ه، 

درصد( دارای تحصیلات تکمیلی بودند.  6/17) نفر 21لیسانس و 
درصد(  9/33نفر) 131کننده نفر شرکت 386همچنین از مجموع 

درصرد( در برازه  3/37نفرر) 144، 21-31ها در بازه سرنی از آن
 35و  43-53صد( در بازه سرنی در 7/19نفر ) 76، 32-42سنی 
 قررار داشرتند. در مردت 54-64درصرد( در برازه سرنی  1/9نفر)

نفر  116سال،  1-5درصد( در بازه  8/51نفر ) 200تحم  حبس 
درصد( در بازه  9/17نفر ) 70سال و  6-10درصد( در بازه  1/30)

 سال محکومیت قرار داشتند.  20-11
ریرت شرنارتی های توصریفی بررای متغیرهرای جمشارص

 شده است.ارائه 1موردم الره در جدول 

 

 های توصیفی متغیرهای جمعیت شناختی. خلاصه شاخص1جدول
 ر ای استاندارد کشیدگی کشیدگی ر ای استاندارد چولگی چولگی انحراف استاندارد درصد اراوانی متغیرها

 جنسیت
 زن
 مرد

386 
120 
266 

100 
1/31 
9/68 

46/0 82/0- 12/0 33/1- 24/0 

 تحصیلات
 ابتدایی
 متوس ه
 لیسانس

 میلیت تکتحصیلا

386 
129 
168 
68 
21 

100 
4/33 
5/43 
6/17 
4/5 

85/0 62/0 12/0 24/0- 24/0 

 سن
31-21 
42-32 
53-43 
64-54 

386 
131 
144 
76 
35 

100 
9/33 
3/37 
7/19 
1/9 

78/0 56/0 12/0 62/0- 24/0 

 تحم  حبس مدت
5-1 
10-6 
20-11 

386 
200 
116 
70 

100 
8/51 
1/30 
9/17 

94/0 
 

78/0 12/0 33/0- 24/0 

 

آمده از پررژوهش حاضررر برره ترتیررب دسررتطبررق نتررایج به
لیسرت بندی چکترین نشانگان روانشنارتی بر اساس طبقهشای 

در برین زنردانیان شرهر  (SCL90)نشانگان اررتلالات روانری 
ابر  متقابر  (، حساسریت در رو3/43زاهدان ااکرار پارانوییردی )

(، اضر راب 1/39(، ااسرردگی )6/39)شکایات جسرمی (، 3/41)
( 0/31(، رصررومت و پرراشررگری )6/30(، روانپریشرری )4/34)

( بودنرد. نترایج 1/22( و ترس مرضری )9/24اجباری ) -وسواسی
آزمون ری دو نشان داد این نشرانگان روانشرنارتی در زنردانیان 

(. بردین مرنرا کره P=001/0داری هسرتند )دارای تفاوت مرنری

ان نسربت بره توزی  این نشانگان روانشنارتی در جمریت زنردانی
 توزی  طبیری در جمریت عمومی تفاوت دارد.

  است. آورده شده 2در جدول و اطلاعات بیشتر  جینتا نیا
در دو گرروه برا آزمرون شراپیرو  نرمال بودن توزی  متغیرهرا

اد اررخ نرمرال قرارگراته شد. نتایج نشان د موردسنجشک ویل
و ترامر  اجتمراعی در گرروه  ایرای راتار کلیشرهها ببودن داده
برقرار است. نترایج آزمرون لرون بررای همگنری  و گواهآزمایش 

و ترام  اجتماعی نیز مورد تائید قررار  یاشهیراتار کلواریانس در 
رگرسریون نشران داد  رر  بیشر یمفروضه همگن جینتا گرات.
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ب  در تمامی متغیرهرای وابسرته مرنرادار س ح مرناداری اثر متقا
ده و ارخ همگنی شیب ر  رگرسیون رعایرت شرده اسرت. نبو

 یمفروضه همسراننشان داد،  باکس نیز امهمچنین نتایج آزمون 

رعایت شده اسرت. برا توجره بره رعایرت  هاانسیکووار سیماتر
 انسیکوواردر ادامه نتایج تحلی   انسیکووارهای تحلی  مفروضه
 رواهد شد. یری بیانچند متغ

 

 ینیو بال یدر سه سطح بهنجار، مرز یسطوح نشانگان اختلالات روانپزشک یفراوان عی. توز2جدول
 بالینی مرزی بهنجار لیستچکابراد 

 داریمرنیس ح  ری دو
 اراوانی )درصد( اراوانی )درصد( اراوانی )درصد( 

(9/22) 88 ت جسمیاشکای  145 (6/37)  153 (6/39)  88/51  01/0  

(1/30) 116 اجباری -وسواس  174 (1/45)  96 (9/24)  75/17  01/0  

(8/28) 111 حساسیت در رواب  متقاب   150 (9/38)  125 (3/32)  27/20  04/0  

(20) 77 ااسردگی  158 (9/40)  151 (1/39)  65/11  01/0  

(3/28) 109 اض راب  144 (3/37)  133 (4/34)  76/14  03/0  

(8/03) 119 رصومت  147 (1/38)  120 (31)  25/10  05/0  

(1/44) 170 ترس مرضی  131 (9/33)  85 (1/22)  22/9  05/0  

(1/23) 89 ااکار پارانوئیدی  130 (7/33)  167 (3/43)  78/8  02/0  

(6/31) 122 روانپریشی  146 (9/37)  118 (6/30)  29/12  04/0  

 
نترایج نشران داد علائرم نشرانگان  حاضرردر ادامه م الرره 

( و در P=001/0دارنرد ) داریانپزشکی با جنسیت راب ه مرنیرو
ها علائم نشانگان روانپزشکی در زندانیان مرد تمام ررده مقیاس

ترین نشانگان روانپزشرکی بیشتر از زندانیان زن بوده است. شای 
مرد شهر زاهدان به ترتیب: پارانوییرد  زندانیاندر س ح بالینی در 

(، رصرومت 7/20(، ااسرردگی )5/22(، شکایات جسمانی )1/25)
(، 8/16در روابر  متقابر  )(، حساسریت 7/17(، اض راب )9/17)

(، ترررس مرضرری 5/13اجبرراری ) -(، وسررواس8/14روانپریشرری )
ترین ارررتلالات روانرری در زنرردانیان زن شررهر ( و شررای 4/10)

(، 2/18(، ااکرار پارانوییرد )4/18سرردگی )زاهدان، بره ترتیرب اا

(، 8/15(، روانپریشری )7/16(، اض راب )1/17)شکایات جسمانی 
(، ترررس 1/13(، رصررومت )5/15وابرر  متقابرر  )حساسرریت در ر

( بودند. همچنین نتایج 4/11اجباری ) -( و وسواس7/11مرضی )
آزمون ری دو نشان داد بین علائم پارانویید، شکایات جسرمانی، 
ااسررردگی، رصررومت، اضرر راب، حساسرریت در روابرر  متقابرر ، 

اجباری و ترس مرضی برا جنسریت راب ره  -یشی، وسواسروانپر
( وجود دارد و علائم نشانگان روانشرنارتی P=001/0مرناداری )

دار در زنرردانیان مرررد و زن شررهر زاهرردان دارای تفرراوتی مرنرری
(001/0=P .بود )  

  آورده شده است. 3ول این نتایج و اطلاعات بیشتر در جد

 نسیتبالینی هر اختلال به تفکیک ج. توزیع فراوانی سطوح 3جدول 
 داریس ح مرنی ری دو زن مرد لیستابراد چک

   اراوانی )درصد( اراوانی )درصد( 

(5/22) 87 ت جسمیاشکای  64 (1/17)  80/40  0001/0  

(5/13) 52 اجباری -وسواس  37 (4/11)  63/40  0001/0  

(8/16) 65 حساسیت در رواب  متقاب   60 (5/15)  97/48  0001/0  

(7/20) 77 ااسردگی  74 (4/18)  07/44  0001/0  

(7/17) 68 اض راب  65 (7/16)  64/54  0001/0  

(9/17) 69 رصومت  51 (1/13)  12/26  0001/0  

(4/10) 40 ترس مرضی  45 (7/11)  92/43  0001/0  

(1/25) 97 ااکار پارانوئیدی  65 (2/18)  49/27  0001/0  

(8/15) 61 روانپریشی  57 (6/14)  32/49  0010/0  
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هر اررتلال بره  ینیس وح بال یاراواندر ادامه جهت بررسی 
نشرران  4حرربس زنرردانیان نتررایج آن در جرردول  زانیررم کیررتفک
شده است. در بررسی ارتباط شیوع ارتلالات روانی با میرزان داده

اجبراری  -محکومیت، طبق نتایج آزمون رری دو، برین وسرواس
(02/0=Pحساسرریت در روابرر  متق ،)(  02/0ابرر=P اضرر راب ،)
(001/0=P( رصومت ،)001/0=P( و ترس مرضی )001/0=P )

داری وجود دارد و بین شکایات با مدت تحم  حبس راب ه مرنی

(، ااکرار پارانوئیردی P>50/0) (، ااسرردگیP>18/0جسرمانی )

(26/0<P( و روانپریشی )19/0<P با مردت محکومیرت راب ره )
 مرناداری وجود نداشت. 

 

 . توزیع فراوانی سطوح بالینی هر اختلال به تفکیک مدت تحمل حطس4جدول 

 داریمرنیس ح  ری دو سال 11-20 سال 6-10 سال 1-5 لیستچکابراد 

   اراوانی )درصد( اراوانی )درصد( اراوانی )درصد( 

(7/19) 76 ت جسمیاشکای  48 (4/12)  29 (5/7)  08/16  18/0  

(7/12) 49 اجباری -وسواس  30 (7/7)  17 (4/4)  86/23  02/0  

(8/14) 57 حساسیت در رواب  متقاب   41 (6/10)  27 (4/9)  73/23  02/0  

(5/19) 71 ااسردگی  42 (9/10)  34 (1/17)  23/11  50/0  

(1/13) 65 اض راب  39 (1/10)  28 (2/7)  94/31  001/0  

(2/19) 65 رصومت  31 (1/8)  24 (2/6)  28/35  001/0  

(3/9) 36 ترس مرضی  33 (6/8)  15 (9/3)  24/32  001/0  

(8/25) 77 ااکار پارانوئیدی  50 (0/13)  32 (3/8)  62/14  26/0  

(0/14) 54 روانپریشی  42 (8/10)  22 (7/5)  88/15  19/0  

 

در ادامره بررسری ارتبراط متغیرهرای  اسرتهمچنین گفتنی 
جمریت شرنارتی و علائرم اررتلالات روانری، برین تحصریلات 

یی، متوسر ه، لیسرانس، تحصریلات تکمیلری( و نشرانگان )ابتدا
 (، رصرومتP=02/0(، ااسرردگی )P=01/0شکایات جسرمی )

(02/0=Pو ترس مرضری ) (05/0=P راب ره مرنراداری وجرود )
 اجبرراری -داشررت، امررا بررین تحصرریلات و علائررم وسررواس

(90/0<P حساسیت در روابر  متقابر ،) (06/0<Pاضر راب ،) 

(09/0<Pااکرررار پاران ،)وییررردی (74/0<Pو روانپریشررری ) 

(08/0<Pارتباط مرنی ) داری وجود نداشت. همچنین بین علائم
نشانگان روانشنارتی و سن در زندانیان راب ره مرنراداری یاارت 

  (.P>01/0نشد )

 

 گیریبحث و نتیجه

علائرم اررتلالات  یشناسر وعیشرحاضرر  م الرههدف از انجام 
شرهر  انی  در زنردانمررتب یشنارت تیو عوام  جمر یروانپزشک
بود. نتایج حاص  از تحلی  این م الره نشران داد، حردود  زاهدان
بره یرک اررتلال  احتمرالاااز زندانیان شهر زاهدان  درصد 03/33

روانپزشکی در س ح بالینی مبتلا هستند. بنابراین درصرد زیرادی 
از زندانیان زندان مرکزی شهر زاهدان دچار نشرانگان اررتلالات 

( 18-20باشرند. ایرن نترایج برا م الررات دیگرر )میروانپزشکی 
همسو بود. در یک م الره بر روی زندانیان شهر شریراز بره ایرن 

درصد از زندانیان دارای حرداق  یرک  32نتیجه دست یااتند که 
ارتلال روانی و به رصوص مبتلا به ارتلالات شخصیت هستند 

رس پس (. همچنین در م الره دیگری به بررسی ارتلال است18)
پردارتند و بره شهر زاهدان ( بر روی زندانیان PTSDاز سانحه )

درصرد از زنردانیان شرهر  26حردود  این نتیجه دست یااتند کره
(. م الره دیگری 19باشند )می PTSDزاهدان مبتلا به ارتلال 
درصرد از زنردانیان دارای یرک اررتلال  42نشان داد که حداق  

(. همچنین 20ی هستند )روانپزشکی به رصوص ااسردگی اساس
( که نشان داد بیش از 10های م الره حاضر با یک م الره )یااته
درصد زنردانیان حرداق  از دو یرا چنرد اررتلال روانری رنرج  50
 برند، م ابقت دارد.می

پژوهش حاضرر برر  جیپژوهش نتا یدر پاسخ به پرسش اصل
 نشان یارتلالات روان یشناسنشانه ستیلچک یبنداساس طبقه
 نیدر برر ینشررانگان ارررتلالات روانرر نیتر یشررا بیررداد برره ترت

در  تی(، حساسر3/43) یدییرشهر زاهردان: ااکرار پارانو انیزندان
 یدگ(، ااسررر6/39(، شررکایات جسررمی )3/41روابرر  متقابرر  )

( 0/31(، رصرومت )6/30) یشی(، روانپر4/34(، اض راب )1/39)
نرد. برر ( بود1/22) ی( و تررس مرضر9/24) یاجبرار -یوسواس
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 نیرا نیری( در تب21-23) نرهیزم نیردر ا نیشیاساس م الرات پ
از ترامر   انیدر زندان یارتلالات روان وعیگفت ش توانیم جینتا
 توانیرا م تین واقری. اشودیعام  مختلف حاص  م نیچند نیب

در مررخ عوامر  ر رر ماننرد  تیجمر نیا شتریبا قرار گراتن ب
مرواد سوءمصررف  ،یکراریب ،نییپرا یاقتصاد-یاجتماع تیوضر
و  یانرهیزم -یمخت ، عوام  رشد یرواب  اجتماع شتر،یب مخدر

 انیکره زنردان شرودیمر انیب نیکرد. در واق  چن هیرشونت توج
بالاتر، طبقره  یکارینرخ ب شتر،یب گاریسوءمصرف مواد و س یدارا

عوامر  نرامبرده نسربت بره  ریو سرا نییپرا یاجتماع -یاقتصاد
 زانیراند هر چه مها نشان دادهتند و پژوهشهس یعموم تیجمر
اض راب،  ،یریپاکیتحر جهیباشد، در نت شتریعوام  ر ر ب نیا

و عود  یارتلالات روان ریو سا یااسردگ ،یپرراشگر ،یشیروانپر
 گررید ی(. از سرو24رواهد برود ) شتریگروه ب نیا نیدر ب ائمرج

تند کره هرا هسردر ح  چالش یراص یهایژگیو یدارا انیزندان
و تررس در  دیربرودن، تهد یشام  احساس عصرب هایژگیو نیا

عدم ح  مشک  باع   جهیو درنت باشدیمشک  م کیمواجهه با 
در  شرانیهاشکسرت تلاش یبرا یو ناراحت یاحساس سرروردگ
ررود  ییزندان و عدم اعتماد به توانا یرونیو ب یح  مسائ  درون

برودن،  یعصرباحسراس  نیر. اشودیح  مؤثر مشکلات م یبرا
در پاسررخ برره انررواع  یو درمانرردگ یو ترررس، سرررروردگ دیررتهد

باعر   شروندیزنردان برا آن مواجره مر  یکه در مح یمشکلات
 نی. همچنرددگرریم انیزندان نیدر ب شتریو اض راب ب یااسردگ

است که باع   یعوامل نیترسوءمصرف مواد مخدر از جمله مهم
از  یاریو بسر گررددیمرگروه  نیا نیدر ب یارتلالات روان وعیش

یبه مصرف رود در زنردان ادامره مر انهیصورت مخفبه انیزندان
و عرود اررتلالات  دیبرر برروز، تشرد یعامل تواندیم نیو ا دهند
 (.25گروه باشد ) نیدر ا یروان

شریوع  نینشران داد بر پرژوهش حاضرر نتایجاز سوی دیگر 
وجرود ی راب ه مرنادار تیبا جنس نشانگان ارتلالات روانپزشکی

مررد و زن شرهر  انیدر زنردان یروانر نشانگان اررتلالاتدارد و 
در حقیقرت میرزان شریوع  برود. دارینرمر یتفراوت یزاهدان دارا

یان مررد بیشرتر از جز ترس مرضی، در زنردانارتلالات روانی به
( همسویی دارد. 10زندانیان زن بود. این یااته با م الرات دیگر )

 شرتریاسرتدلال کررد گسرترش ب تروانیم هایااته نیا نییدر تب
 شیاز اارزا یناشر تواندیمرد م انیزندان نیدر ب ارتلالات روانی
 ،بیشرتر گاریو سر مواد مخدرسوءمصرف  مانند یمواجهه با عوامل

در رواب   شتریمشکلات ب ،یاجتماع تاز تراملا شتریب تیمحروم
 ،نسربت بره زنران ترنییپا یاجتماع تیحما ،یکاریب ،یارد نیب

(. 10) باشرد شرتریزای بآمیز و استرسهای رشونتمحی تجربه 
اما در یااته دیگر مشخص شد که زنان زندانی نمره برالاتری در 

د. این یااته با ارتلال ترس مرضی نسبت به مردان زندانی داشتن
( همسویی داشت. در تبیرین نترایج اروق 26،27م الرات دیگر )

 استرس، زنان -پایریبشود بر اساس مدل نظری آسیگفته می
 شرتریب یکیولرو یپایری بالاتر در برابرر عوامر  بآسیب  یبه دل

 هستند ارتلالات اض رابی برری ارتلالات ازجمله مسترد علائم
هرای آمادگی بیرترک برنردیکه در زندان به سر م یو زمان (27)
زنردان باعر   محری  زای ارراوان درو عوامر  اسرترس یستیز
پایری در آسریب شرتریب زنانکه  ،شودیمدل م نیا شتریب تیقوت

در حقیقت  .از رود بروز دهندرا  ارتلال ترس مرضیبرابر علائم 
ای بره های دیرینرهزنان آمادگی زیستی بیشتری نسبت به ترس

زا که با یک رویداد استرسص ترس مرضی دارند و هنگامیرصو
ا از ررود از جمله ورود به زندان مواجه شوند، بیشتر علائرم آن ر

( 26،28) دیگرر هرایهمسو برا پژوهش ااتهی نیا دهند.بروز می
  بود.

بررسرری نتررایج نشرران داد بررین شرریوع نشررانگان  ادامررهدر 
زمان تحمر  حربس همبسرتگی ارتلالات روانپزشکی برا مردت

های پرژوهش مرناداری وجود دارد. در حقیقت برر اسراس یااتره
 یشرتریب مر  حربستح انیهر چه زندانشود، حاضر استنباط می

هرا کمترر در آن یروان نشانگان ارتلالات وعیشمیزان اند، داشته

( ناهمسو برود و برا 19ها )این یااته با برری پژوهش .بوده است
یی داشرت. در تبیرین ایرن یااتره ( همسو10های دیگر )پژوهش

در زندان و گاشتن  انیزندان شتریبا حضور هرچه بتوان گفت می
  یبرا شررا نردتوانبهترر میهرا، از حربس آنزمان بیشتری مدت
 و سازگاری بیشتری با اضای جدید در زندان پیردا مقابله زاآسیب
بلاتکلیفی  در هنگام ورود ارد زندانی به زندان با ،همچنینکنند. 

شرود اررد در حکم ق ری مواجه است، که این عامر  باعر  می
را  یشرتریب اسرترس  یصورت بازداشرت موقرت شررابه زندانی
انتظرار  دارندی که حبس کمتر یااراد علاوه بر این،. کندتحم  

را  یشرتریب روزمرره کشرند و ترنشمی یآزاد یرا بررا یشتریب
 اعلانراتبره  یشرتریب دیااراد چشم ام نیا یکنند. حتتجربه می
هرای حبس کرهی مجازات دارند ترا اارراد فیو تخف ییعفو قضا
 مردتطولانی هرایسحب یکره دارا یدارند. ااراد مدتطولانی

در  بلندمردتی زندگ یبرا دیپایرند که بامی یهستند برد از مدت
، هیجانررات رررود را نسرربت برره زمرران ریزی کننرردبرنامرره زنردان

 فیربره تخف یکمتر دیام و نمایند تنظیمورودشان به زندان بهتر 
ماهره اول که یکتوان گفت پس میرود دارند.  ییقضا تیوضر
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باشد و پس از آن  حبس ترین دوراند پرتنشتوانزندان می دوران
از سروی دیگرر از . شرودزندان سازگار میتدریج با شرای  ارد به

 آنجایی که اکثر ااراد زندانی دارای سابقه زندانی شردن هسرتند،
بکاهرد  زندانزایی میزان بار استرس تواند ازوجود این سابقه می

(10.) 
هایی ا محردودیتاین پژوهش نیز مانند سرایر م الررات بر 

توان به: استفاده از اررم ها میمواجه بود، از جمله این محدودیت
سرنجد و رودگزارشی کره علائرم اررتلالات روانپزشرکی را می

تشخیص ق ری نیاز به بررسی بیشرتر دارد، عردم ترمریم دهری 
 -نترایج پررژوهش حاضررر بررا حجرم نمونرره و من قرره جغراایررایی

های بیشرتر از جملره راب ره اجتماعی راص و عدم بررسی متغیر
نوع جرم و وضریت تأه  با زندانیان شرهر زاهردان اشراره کررد. 

گردد جهت تشرخیص بهترر اررتلالات روانپزشرکی پیشنهاد می
اسب از مصاحبه برالینی اسرتفاده های تشخیصی منعلاوه بر ارم

گررردد و ایررن پررژوهش در سررایر منرراطق جغراایررایی جهررت 
گرردد. همچنرین جهرت اجررای  پایری بهترر نترایج اجرراترمیم
گردد به های پیشگیرانه و درمانی لازم در زندان توصیه میبرنامه

حواد  و شرای  درون زنردان توجره بیشرتری گرردد. در همرین 
شود تا از روانپزشک و ردمات درمانی مناسرب راستا پیشنهاد می

عنوان یرک منبر  جهت بهبود کیفیت سلامت روان در زندان بره
  بیت استفاده گردد.اصلاح و تر

 تعارض منافع

تضاد منرااری  گونهچیهکنند که نویسندگان این مقاله تصریح می
 در پژوهش حاضر وجود ندارد. 

 

 حمایت مالی
 است. گراتهانجامد راصی این پژوهش بدون حمایت مالی نها

 

 ملاحظات اخلاقی

 تیاز جملره رضرا یملاحظرات ارلاقر تمرام حاضرردر پژوهش 
کرامت و احترام  حفظمحرمانه بودن اطلاعات و  ،کنندگانشرکت
 شده بود. تیرعا کنندگانشرکت

 

 مشارکت نویسندگان
دارنرد کره اراینرد نگرارش، نویسندگان پژوهش حاضر اعلام می

صرورت وتحلیر  ایرن پرژوهش را برهها و تجزیهی دادهآورجم 
 اند.مساوی و مشترک انجام داده

 

 تشکر و تقدیر

و ااررادی کره در  کنندگانشررکتاز تمام  این مقاله نویسندگان
 اجرای این م الره همکاری نمودند، کمال تقدیر و تشکر را دارند.
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