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Abstract 

Objectives: The importance of surgery and its high workload are not hidden from anyone. 

So far, various studies have been conducted with the NASA-TLX instrument and other 

commonly used instruments to measure surgeons’ workload. The present study seeks to 

investigate the relationship between the mental workload of surgeons and their 

productivity through the validation of specialized tools for this job in Iranian culture. 

Methods: After checking the validity and reliability of "SURG-TLX" and productivity 

tools, they were utilized among 60 surgeons to investigate the relationship between their 

workload and productivity (WHO-HPQ tool). Content validity indices, Cronbach's alpha 

coefficient and Spearman's correlation coefficient were used to analyse the results. 

Results: Both tools had good validity and reliability in Iranian culture. The results of 

the relationship between mental workload subscales with different dimensions of 

productivity showed that some dimensions of mental workload including mental needs 

(correlation coefficient -0.65 and significance level 0.02), physical needs (correlation 

coefficient -0.54 and significance level 0.04) and time requirements (correlation 

coefficient -0.44 and significance level 0.02) had a reverse and significant relationship 

with the overall productivity score. Despite the reverse relationship between the other 

dimensions of mental workload and the overall productivity score in surgeons, this 

relationship was not statistically significant. The results indicated a reverse and 

significant relationship between some of the mental workload and some of the 

productivity subscales. 

Conclusion: In addition to the possibility of using these tools in the future studies in 
Iran, due to the direct relationship between workload and productivity in surgeons, 
measures can be taken to maintain the workload at a standard level and prevent the 
reduction of their productivity. 
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Extended Abstract  

Background and Objective 

Surgery, one of the most challenging professions in 

medicine, creates a multifaceted situation and has 

become very popular due to the change in disease 

patterns in recent years. According to research published 

in 2008, about 234 million major surgeries are 

performed worldwide annually. However, this number 

has increased due to the increase in the world population 

and the emergence of more complex diseases. 

This vital profession requires a lot of physical and 

mental effort, as well as a considerable level of 

concentration during long surgeries, which is a very 

stressful process of physical and mental effort. Various 

challenges, such as the complexity of the procedures 

used in surgery, time pressure, peer evaluation, 

multitasking and distraction, can increase mental 

workload and intraoperative stress. Therefore, 

surgeons' workload is increasing daily due to the 

sensitivity and complexity of new methods and 

techniques and many surgeries. Considering the 

importance of the mentioned concerns, this study was 

designed to investigate the relationship between 

surgeons' mental workload with one of the specialized 

tools (SURG-TLX) and the productivity index. 

 

Materials and Methods 

This cross-sectional study was conducted on 60 

Iranian surgeons from 4 education hospitals. These 

people were included in the study as available samples 

from all Hamedan University of Medical Sciences 

teaching hospitals. This study was conducted in two 

stages. First, the reliability and validity of the 

questionnaire (SURG-TLX) and the shortened version 

of occupational performance and health (WHO-HPQ) 

were determined. The relationship between mental 

workload and surgeons' productivity was determined in 

the next step. The Persian version of the SURG-TLX 

questionnaire was used to determine the mental 

workload of surgeons. This questionnaire is a modified 

version of the validated NASA-TLX questionnaire for 

surgery presented in 2011. 

This tool includes six dimensions mental needs, 

physical needs, time needs, job complexity, situational 

stress and distraction. The first part of this 

questionnaire measures the individual's perception in 6 

dimensions mentioned on the Likert scale from "very 

little" to "very much". In the second part, all the 

dimensions are measured two by two, and the person 

must choose his dominant feeling between the two 

compared dimensions. In order to determine the 

productivity of surgeons, the abbreviated version of the 

Health and Work Performance Questionnaire (WHO 

HPQ) was used. This 11-question questionnaire 

includes three dimensions attendance, absenteeism and 

work performance. In the dimension of attendance, the 

number of hours a person is present at the workplace (3 

questions). In the dimension of absenteeism, the 

amount of absence from the workplace for various 

reasons (5 questions) and the quality of the participant's 

job performance (3 questions).  

In order to determine the reliability and validity of 

the questionnaires, in the first step, the original version 

of the questionnaire was independently translated from 

English to Farsi by two English language experts. Then 

the reverse translation of the questionnaire was done by 

two independent translators familiar with ergonomic 

principles. Finally, to ensure the equivalence and 

appropriateness of the translated questionnaire, the 

reverse translation was compared with the original 

version, incomprehensible and unrelated words were 

replaced with better words, and the final version of the 

questionnaire was prepared. Expert panel members 

consisting of ergonomics professors, students, and 

several surgeons checked the validity of the 

questionnaire. In order to check content validity 

(CVR), the Lavoshi method was used. 

In order to ensure the appropriateness of the content 

of the questions, after determining the content validity 

coefficient (CVR), the content validity index (CVI) and 

the average content validity index (S-CIV/AVE) were 

used. In the final stage of this study, after ensuring the 

validity and reliability of the tools, the relationship 

between mental workload and surgeons' productivity 

was investigated using the Spearman method. 

 

Results 

24 participants were male, and the rest were female. 

Only 36% of participants were general surgeons. The 

average age of the surgeons was 42 years, and more 

than 85% had less than 20 years of experience. CVI, 

CVR and Cronbach's alpha for the emotional need’s 

subscale were 0.87, 0.79 and 0.79, respectively. For the 

physical need’s subscale, it was 0.81, 0.84 and 0.86. 

These numbers were 0.84, 0.82 and 0.91 for the time 

requirements subscale. For the job complexity 

subscale, it was 0.79, 0.84 and 0.88. For situational 

stress, these numbers were 0.91, 0.87 and 0.95. For the 

distraction subscale, it was 0.81, 0.83 and 0.84. 

The CVR number was 0.88, 0.80, and 0.94 for the 

second questionnaire's presenteeism, absenteeism, and 

productivity subscales, respectively. Cronbach's alpha 

of these dimensions was 0.84, 0.79 and 0.94, 

respectively. These numbers showed that these two 

tools with the same number of main questions have 

acceptable reliability and validity in Iranian culture. As 

the results have shown, the most significant 

relationship is between the time requirements subscale 

of the mental workload questionnaire and the 

dimensions of the occupational productivity 

questionnaire. The relationship between time 

requirements and all dimensions of productivity has 

been significant. Almost all dimensions of mental 

workload were inversely related to surgeons' 

productivity. It means that as the mental workload 

increases in surgeons, their productivity decreases. 

 

Discussion 

The results showed that the SURG-TLX tool has 

acceptable reliability and validity in Iranian culture. 

Also, the tool for measuring productivity in its 

shortened version with 11 questions and three 

dimensions has good reliability and validity in  

Iranian culture. 



      

 

 

 
 

Conclusion 

These two tools can be used in future studies of 

Iranian culture. Also, considering that one of the 

influencing factors on the job productivity of surgeons 

is their mental workload, measures should be taken to 

prevent the mental workload of surgeons from 

increasing too much. It can prevent their productivity 

from decreasing. 
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 "Surgeon-TLX" یابی ابزار َا: اعتبار يری آن ی ارتباط بیه بار کار ذَىی جراحان ي بُرٌ مطالعٍ
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  چکیده

ست. تاوٖٙٛ ٔغاِقات ٔرتّفی تا ٘یإٞیت ضغُ خطاحی ٚ ٔیعاٖ تاض واض تالای آٖ تط وسی پٛضیسٜ  ف:اهدا

است. ٔغاِقٝ  ضسٜاستفازٜ  خطاحاٖا٘ساظٜ ٌیطی تاض واضی  تطایایىس ٚ زیٍط اتعاضٞای ضایح  اَ تی-اتعاض ٘اسا

یاتی اتعاض ترػػی ایٗ  ٞا اظ عطیك افتثاض ٚضی آٖ حاضط تٝ ز٘ثاَ تطضسی اضتثاط تیٗ تاضواضشٞٙی خطاحاٖ تا تٟطٜ

 .تاضس ضغُ زض فطًٞٙ ایطا٘ی ٔی

تطای  خطاح 60زض ٔیاٖ  آٟ٘ااظ ، ٚ تٟطٜ ٚضی "SURG-TLX" ٞایضٚایی ٚ پایایی اتعاضپس اظ تطضسی  :کبز    زوش

 ،ٞای ضٚایی ٔحتٛا ( استفازٜ ٌطزیس. اظ ضاذعWHO-HPQ ٞا )اتعاض ٚضی آٖ تطضسی اضتثاط تاضواضی تا تٟطٜ

 .استفازٜ ٌطزیستطای تحّیُ ٘تایح ضطیة آِفا وطٚ٘ثاخ ٚ ضطیة ٕٞثستٍی اسپیطٔٗ 

ٞای  اط ظیطٔمیاساضتث٘تایح . تٛز٘سٞط زٚ اتعاض زض فطًٞٙ ایطا٘ی زاضای ضٚایی ٚ پایایی ٔغّٛب  هب: یبفته

ٚضی ٘طاٖ زاز وٝ تیٗ تقضی اظ اتقاز تاض واضشٞٙی ضأُ ٘یاظٞای شٞٙی )ضطیة  تاضواضشٞٙی تا اتقاز ٔرتّف تٟطٜ

ٚ سغح ٔقٙازاضی  -54/0(، ٘یاظٞای فیعیىی )ضطیة ٕٞثستٍی 02/0ٚ سغح ٔقٙازاضی  -65/0ٕٞثستٍی 

ٚضی اضتثاط  ( تا ٕ٘طٜ وّی تٟط02/0ٜاضی ٚ سغح ٔقٙاز -44/0( ٚ ٘یاظٞای ظٔا٘ی )ضطیة ٕٞثستٍی 04/0

ٚضی زض  ضغٓ اضتثاط ٔقىٛس تمیٝ اتقاز تاض واض شٞٙی تا ٕ٘طٜ وّی تٟطٜ . فّیٚخٛز زاضتٔقىٛس ٚ ٔقٙازاض 

ٞای  اضتثاط ٔقىٛس ٚ ٔقٙازاضی تیٗ تقضی اظ ظیط ٔمیاسحاوی اظ خطاحاٖ، ایٗ اضتثاط ٔقٙازاض ٘ثٛز. ٘تایح 

 .تٛزٚضی  ٞای تٟطٜ ٔمیاستاضواضشٞٙی ٚ تقضی اظ ظیط 

تا تٛخٝ تٝ اضتثاط ٔستمیٓ  فلاٜٚ تط أىاٖ استفازٜ اظ ایٗ اتعاضٞا زض ٔغاِقات آتی وطٛض ایطاٖ، گیسی: نتیجه

تطای حفؼ تاض واضی زض سغح استا٘ساضز ٚ پیطٍیطی اظ واٞص  تٛاٖ تساتیطی ٚضی زض خطاحاٖ، ٔی تاضواضی ٚ تٟطٜ

 .ا٘سیطیس تٟطٜ ٚضی آ٘اٖ
 

؛ ٚضی ضغّی تٟطٜ؛ تاضواضشٞٙی؛ اضٌٛ٘ٛٔی ضغّی؛ ٞای تٟساضتی ٚ زضٔا٘ی اضٌٛ٘ٛٔی زض ٔطالثت :هب واضهکلید 

 فّٕىطز ضغّی

پعضىی  فّْٛ زا٘طٍاٜ تطای ٘طط حمٛق تٕأی

 .است ٔحفٛػ ٕٞساٖ

 

 

 

 

 

 
؛ سقیسٜ ٔسافطچی: * نویسنده مسئول

ٌطٜٚ ٟٔٙسسی ٔىا٘یه، زا٘طٍاٜ ساِط٘ٛ، 

 .ساِط٘ٛ، ایتاِیا

 smosaferchi@unisa.it ایٕیُ:

 

 

ٞا:  ٚضی آٖ ٚ تٟطٜ ی اضتثاط تیٗ تاض واض شٞٙی خطاحاٖ ٔغاِقٝ. پٛض فّیطضا، ٘دفی لثازی ذسیدٝ، سقیس٘یا حٕیس، ٔسافطچی سقیسٜ حیسضی ٔمسْ ضضیس، ٔطتضی ستنبد:ا

 .172-180(: 3)10؛1401 تاتستاٖ ،اضٌٛ٘ٛٔی ٔدّٝ. زض خطاحاٖ ایطا٘ی "Surgeon-TLX"یاتی اتعاض  افتثاض

مقدمٍ
ٞای  ی اضٌٛ٘ٛٔی زض تٟثٛز ٚضقیت ٔحیظ تطز ضضتٝضأطٚظٜ وا

. ٔطاغُ ٔتقسزی زض ایٗ >1= ٔطرع ضسٜ است زضٔا٘ی تٝ ذٛتی

. یىی اظ >2=ا٘س  ٔٙس ضسٜ ٔحیظ اظ اغَٛ اضائٝ ضسٜ زض اضٌٛ٘ٛٔی تٟطٜ

ٞای زضٔا٘ی اظ إٞیت تالایی تطذٛضزاض  ٔطاغّی وٝ زض ٔحیظ

اظ چاِص  یىی ی تٝ فٙٛاٖخطاحتاضس.  تاضس، ضغُ خطاحی ٔی ٔی

 دازیا یچٙسٚخٟ یغیٔح ،یپعضىی  ضضتٝٞا زض  حطفٝ ٗیعتطیتطاٍ٘

ٞای اذیط ضٚاج  ی زض سإَاضیت یاٍِٛٞا طییتغ ُیوٙس ٚ تٝ زِ یٔ

ٔٙتطط ضسٜ  ماتی. تط اساس تحم>3= تسیاض ظیازی پیسا ٕ٘ٛزٜ است

تعضي زض سطاسط  یخطاح ٖٛیّیٔ 234، سالا٘ٝ حسٚز 2008زض ساَ 

 ٗیزض خٟاٖ ٚ ٕٞچٙ تیخٕق صیتا تٛخٝ تٝ افعا اأ ضٛز یخٟاٖ ا٘داْ ٔ
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 ٗیا. >4= است افتٝی صیتقساز افعا ٗیتط، ا سٜیچیپ یٞا یٕاضیؽٟٛض ت

سغح  ٗیفطاٚاٖ ٚ ٕٞچٙ یٚ شٞٙ یىیعیٔستّعْ تلاش ف یاتیح ی حطفٝ

است وٝ ایٗ فطایٙس،  ٔست یعٛلا٘ یٞا یخطاح یاظ تٕطوع زض ع یٕیفؾ

. >5=تاضس  ٔی ظا استطس ی ظیازی تلاش فیعیىی ٚ ضٚا٘ی تٝ ا٘ساظٜ

س پ یٞا اِصچ ، زض خطاحی ٞای ٔٛضز استفازٜ ضٚش یسٌیچیٔرتّف ٔاٙ٘

ٚ تٝ عٛض ٕٞعٔاٖ  ا٘داْ چٙس واض اٖ،یٕٞتا یاتی، اضظیفطاض ظٔا٘

س یٔ یٍٕٞ یپطت حٛاس فُٕ ضا  ٗیٚ استطس ح یشٞٙواض سغح تاض  تٛاٙ٘

 زاضای ٘یاظٞای تالایظا ٚ  شاتاً استطس ی حطفٝ ٗی. زض ا>1= زٞٙس صیافعا

 دٝی٘ت یتطا یاتیح ی وٙٙسٜٗ ییفأُ تق هی ،فّٕىطز خطاحی، ضٙاذت

. تسیٟی است وٝ ایٗ ٘تیدٝ ٞٓ اظ ٘ؾط وازض زضٔاٖ ٚ ٞٓ اظ ٘ؾط است

 .>6= تاضس تیٕاض ٚ ذا٘ٛازٜ ٚی، تٟثٛزی اظ تیٕاضی ٔی

فٛأُ خطاح ٚ ضرع زازٜ ضسٜ است وٝ فٛأُ ٔطتثظ تا  ٘طاٖ

ا٘داْ ضسٜ  یٞا یٔا٘ٙس تقساز خطاح ٕاضستاٖیتٔطتثظ تا ساظٔاٖ 

 ٞای پط ضیسه خطاحیاظ  یزض تطذ فّٕىطزتط  ٔقٙازاضی طیسالا٘ٝ تأث

خطاحاٖ  ی ضٚظا٘ٝ یسْٛ اظ ظٔاٖ واض هی ٙىٝیتٛخٝ تٝ ا تا .>7= زاضز

ٞا  آٖ یحدٓ واض یاتیاضظ اتس،ی یاذتػاظ ٔ یاتیفّٕ یٞا تیتٝ فقاِ

 صیٚ افعا یطیٌٓ یٚ تػٕ یاٝ یضٚ یذغاٞاتٝ ٔٙؾٛض واٞص احتٕاَ 

. غطف ٘ؾط اظ فٛأُ >8= است تیٞا حائع إٞ ٚ فّٕىطز آٖ آییواض

است زض ٔقطؼ آٖ لطاض  ىٗوٝ خطاحاٖ ٕٔ یٔرتّف یظا استطس

ٞا  ٔت ٚ فّٕىطز آٖسلا ازیتٝ احتٕاَ ظتالا  ی، حدٓ واض شٌٞٙیط٘س

ٚ  یشٞٙواض اظ تاض ی. اٌطچٝ سغح ٔطرػ>9= وٙس یضا ٔرتُ ٔ

ظٔا٘ی أط  ٗیوٙس، أا ا ُیضا تسٟ یفّٕىطز ضغّ تٛا٘س یاستطس ٔ

 یاظ ٔٙاتـ زضن ضسٜ تطا طتطیت اظٞایوٝ زض آٖ ٘ ساظ است ٔطىُ

ایٗ تساٖ ٔقٙاست وٝ اٌط ٘یاظٞای ضغّی خطاح،  .>10= ٔٛاخٟٝ است

ظا تیطتط تاضس، ٚی  ٞای ٚی تطای ٔماتّٝ تا ضطایظ استطس اظ تٛا٘ایی

ظا ضا ٔسیطیت وطزٜ ٚ زچاض  ٘رٛاٞس تٛا٘ست آٖ ضطایظ استطس

  . >11=ضس ٞای ٔتقالة آٖ ذٛاٞس  استطس ٚ استطیٗ

اظ  صیت یخطاح یاظٞای٘ ُیزض خطاحاٖ تٝ زِ یحدٓ واض شٞٙ

فمساٖ ٔٙاتـ  ای( یسٌیچیسغح پ ای یحس )تٝ فٙٛاٖ ٔثاَ، فطاض ظٔا٘

سغح  ای یضغّ ی)تٝ فٙٛاٖ ٔثاَ، فطسٛزٌ یواف یشٞٙ /یىیعیف

 .>12=ت اس یاتیح ی ِٝأٔس هی( یذستٍ

تٝ عٛض ٔساْٚ زض  یخطاح یٞا یٞا ٚ فٙاٚض هیتىٙ ٍط،یز یسٛ اظ

ٞای  خطاحی یٞا ٔا٘ٙس ضٚش تغییطاتاظ  یحاَ تٛسقٝ ٞستٙس. تطذ

حدٓ  ه،یضتات یٞا ٚ سپس تٝ ضٚش یلاپاضاسىٛپٞای  خطاحیتاظ تٝ 

پطزاظش  ،یطیازٌیتٝ  طایظ .>13= ا٘س زازٜ صیضا افعا ٞا  خطاح یواض

زاض٘س.  اظی٘ اٖتٛسظ خطاح یاساس یٚ ساظٌاض سیخس یٞا زازٜ

 یسٌیچیٚ پ تیحساس ُیٌطفت وٝ تٝ زِ دٝی٘ت تٛاٖ یٔ ٗیتٙاتطا

 یحدٓ واض ٞا، یخطاح ازیٚ تقساز ظ سیخس یٞا هیٞا ٚ تىٙ ضٚش

 .>14=ت اس صیخطاحاٖ ضٚظ تٝ ضٚظ زض حاَ افعا

ٔغاِقٝ تا ٞسف  ٗیشوط ضسٜ، ا یٞا یٍ٘طا٘ تیتٛخٝ تٝ إٞ تا

 یاظ اتعاضٞا یىیخطاحاٖ تا  یواض شٞٙتاض ٗیت ی ضاتغٝ یتطضس

  یعطاح یٚض ٚ ضاذع تٟطٜ( SURG-TLXی )ترػػ

 .ٜ تٛزضس

 کار ريش
  یتط ضٚ 1398 ٔاٜتا آشض ٔأٜطزاز ٗیت یٔمغق ی ٔغاِقٝ ٗیا

ایٗ افطاز تٝ  ا٘داْ ضس. یآٔٛظض ٕاضستاٖیت 4اظ  یطا٘یخطاح ا 60
ٞای آٔٛظضی زا٘طٍاٜ  ٞای زستطس اظ تٕاْ تیٕاضستاٖ غٛضت ٕ٘ٛ٘ٝ

زض زٚ ٔطحّٝ ایٗ ٔغاِقٝ  فّْٛ پعضىی ٕٞساٖ ٚاضز ٔغاِقٝ ٌطزیس٘س.
 ییٚ ضٚا ییایضٛز: پا یٔ اٖیت طیزض ظ ُیا٘داْ ضس وٝ تٝ تفػ

فّٕىطز ٚ  ی وٛتاٜ ضسٜ ی ٘سرٝ( ٚ SURG-TLX٘أٝ ) پطسص
ٚ  یواض شٞٙ تاض ٗیت ی ضاتغٝ ٗییتق ٚ (WHO-HPQی )سلأت ضغّ

 خطاحاٖ. یٚض تٟطٜ

 یواض شٞٙتاض ٗییتق یتطا :SURG-TLX ی نبمه پسسص

استفازٜ  SURG-TLX ی ٘أٝ پطسص یفاضس ی خطاحاٖ اظ ٘سرٝ

ٔقتثط  ی ٘أٝ پطسص ی اغلاح ضسٜ ی ٘أٝ ٘سرٝ پطسص ٗیضس. ا

NASA-TLX تٛسظ  2011است وٝ زض ساَ  یخطاح یتطا

Wilson  ٖیاظٞایتقس ٘ 6ضأُ اتعاض  ٗیاضائٝ ضسٜ است. اٚ ٕٞىاضا 

استطس  ،یضغّ یسٌیچیپ ،یظٔا٘ یاظٞای٘ ،یىیعیف یاظٞای٘ ،یشٞٙ

فطز ضا  ازضان٘أٝ  پطسص ٗیاست. ترص اَٚ ا یپطت ٚ حٛاس یتیٔٛلق

 یّیذ»تا « وٓ یّیذ»اظ  ىطتیِ اسیتقس شوط ضسٜ زض ٔم 6زض 

 یطیٌ تٕاْ اتقاز زٚ تٝ زٚ ا٘ساظٜ ،سٙدس. زض لسٕت زْٚ یٔ «ازیظ

ضسٜ  سٝیٔمازٚ تقس  ٗیاحساس غاِة ذٛز ضا ت سیضٛز ٚ فطز تا یٔ

 ٗیزض ا یاظزٞیٚ أت ییپاسرٍٛ ی ا٘تراب وٙس. زض ٚالـ ٘حٜٛ

 تاضس. یٔ NASA-TLX ی ٘أٝ ٘أٝ ٕٞا٘ٙس پطسص پطسص

 یٚض تٟطٜ ٗییتٝ ٔٙؾٛض تق :WHO-HPQ ی نبمه پسسص

 یسلأت ٚ فّٕىطز واض ی ٘أٝ پطسص یاذتػاض ی خطاحاٖ، اظ ٘سرٝ

(WHO HPQ َوٝ زض سا )یتٛسظ ساظٔاٖ تٟساضت خٟا٘ 2007 

(World Health Organization )WHO ضس،  سأییٚ ت یٔقطف

ضأُ سٝ تقس  یاِؤس 11٘أٝ  پطسص ٗی. اٌطزیساستفازٜ 

است. زض تقس  یٚ فّٕىطز واض ٞای ضغّی ثتیغ ،ٌطاییحضٛض

اَ(، زض ؤس 3تقساز سافات حضٛض فطز زض ٔحُ واض ) ،ییضٌطاحضٛ

اَ( ٚ زض ؤس 5) ٔرتّف ُیاظ ٔحُ واض تا زلا ثتیغ عاٖیٔ ثت،یتقس غ

 وٙٙسٌاٖ  اظ ضطوت یفّٕىطز ضغّ تیفیو ،یتقس فّٕىطز ضغّ

تا  حضٛضٌطاییاَ زض ؤ. تٝ ٞط سٌیطز ٔی لطاض یاَ( ٔٛضز تطضسؤس 3)

زض ایٗ لسٕت فسز . سپاسد زازٜ ض 97تا  00 ٗیت یاذتػاظ فسز

ٞایی وٝ ٔطغَٛ تٝ واض  ٚضی زض ظٔاٖ غفط تٝ ٔقٙای ٘ساضتٗ تٟطٜ

ٚضی )٘ساضتٗ  ٞٓ تٝ ٔقٙای زاضتٗ حساوثط تٟطٜ 97تاضس ٚ فسز  ٔی

زض تقس تاضس.  ٞای واضی زض ٔحیظ واض ٔی ٚضی( زض ظٔاٖ فسْ تٟطٜ

الات پاسد ؤوٙٙسٌاٖ تٝ س ضطوت 28تا  00اظ  یٞای ضغّ غیثت

ی ضٚظٞای واضی زض یه ٔاٜ  زٞٙسٜ ایٗ ض٘ح اظ افساز ٘طاٖزاز٘س. 

ٞایی ٔثُ تیٕاضی ضغّی اظ زست  ٞا ضا تٝ فّت تاضس وٝ فطز آٖ ٔی

تا  0 ٗیت یوٙٙسٌاٖ فسز ضطوت ،یزض ترص فّٕىطز ضغّزازٜ است. 

تٝ ٔقٙای تستطیٗ  زض ایٗ لسٕت فسز غفط ضا ا٘تراب وطز٘س. 10

تٝ ٔقٙای واضٌطی تا تٟتطیٗ فّٕىطز واضی  10فّٕىطز واضی ٚ فسز 

تاضس. زض ٚالـ اظ فطز خطاح ذٛاستٝ ضس تا ٚضقیت فّٕىطز ضغّی  ٔی

تٝ غٛضت ذٛز  10ی غفط تا  ذٛز ضا زض ٔمایسٝ تا افطاز زیٍط زض یه تاظٜ
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وٙٙسٌاٖ، تا  ضطوت ی وسة ضسٜ اظیأت ٗییتا تق اؽٟاضی افلاْ ٕ٘ایٙس.

تٝ زست آٔس ٚ  ثتیغ عاٖیتٛخٝ تٝ سافات اظ زست ضفتٝ زض ٞط ٔاٜ، ٔ

 طتطیفطز اظ ٔحُ واض ت ثتیغ عاٖیٔ ضس،تا طتطیٔمساض ت ٗیٞطچٝ ا

تط ذلاف ترص لثُ، ٞط چٝ  ،ٌطاییحضٛض تقس یاظزٞی. زض أتتٛز یٔ

فطز وٕتط است.  ی تاضس، فّٕىطز اظ زست ضفتٝ طتطیٕ٘طات وسة ضسٜ ت

 ییٔطرع ضسٜ، ٕ٘طات ٟ٘ا یٞا زض فطَٔٛ اظیتا افٕاَ أت تیٟازض ٘

 ضس. سثٝٞا ٔحا آٖ یٚض تٟطٜ ٗییوٙٙسٌاٖ زض تق ضطوت

ٔصوٛض ٔطاحُ  یٞا ٘أٝ پطسص ییٚ ضٚا ییایپا ٗییتٝ ٔٙؾٛض تق

 ا٘داْ ضس: طیظ

٘أٝ تٛسظ زٚ واضضٙاس  پطسص یاغّ ی اَٚ، ٘سرٝ ی ٔطحّٝ زض

. ٌطزیستطخٕٝ  یتٝ فاضس یسیتٝ غٛضت ٔستمُ اظ اٍّ٘ یسیظتاٖ اٍّ٘

٘أٝ تٛسظ زٚ ٔتطخٓ ٔستمُ ٚ  ٔقىٛس پطسص ی سپس تطخٕٝ

اظ  ٙاٖیاعٕ یتطا تیا٘داْ ضس. زض ٟ٘ا یآضٙا تٝ اغَٛ اضٌٛ٘ٛٔ

تا  سٔقىٛ ی تطخٕٝ ضسٜ، تطخٕٝ ی ٘أٝ ٚ تٙاسة پطسص یاضظ ٞٓ

تا وّٕات تٟتط وّٕات ٘أفْٟٛ ٚ ٘أطتثظ  ٚ سٝیٔما یاغّ ی ٘سرٝ

 ضس. ٝی٘أٝ تٟ پطسص ییٟ٘ا ی ضس٘س ٚ ٘سرٝ ٗیٍعیخا

ٚ  یاضٌٛ٘ٛٔ اٖیٚ زا٘طدٛ سیٔتطىُ اظ اسات یپاُ٘ ترػػ یافضا

 ییضٚا یٔٙؾٛض تطضس ٝت وطز٘س. ی٘أٝ ضا تطضس افتثاض پطسص ،چٙس خطاح

استفازٜ  Lawsheاظ ضٚش  ،CVR( Content validity ratioٔحتٛا )

ٌطٜٚ ذثطٌاٖ لطاض ٌطفت ٚ  اضی٘أٝ زض اذت اتتسا پطسص ةیتطت ٗیضس. تٝ ا

 یىیاَ زض ؤٞط س كیزل ی سپس اظ آ٘اٖ ذٛاستٝ ضس وٝ پس اظ ٔغاِقٝ

٘ؾط  «یطضطٚضیغ»ٚ  «یضطٚض طیأا غ سیٔف» ،«یضطٚض»اظ سٝ زستٝ 

اظ  ٙاٖیٞا، تٝ ٔٙؾٛض اعٕ زازٜ یآٚض وٙٙس. پس اظ خٕـ اٖیذٛز ضا ت

ٔحتٛا، ٘سثت افتثاض  ییضٚا یاتیٔحتٛا ٚ اضظ ٗیتط ٚ ٔٙاسة ٗیا٘تراب تٟتط

 ٔحاسثٝ ضس. Lawsheضسٜ تٛسظ   ٔحتٛا تط اساس فطَٔٛ اضائٝ
 

 (N/2( )ne-N/2 ; )CVR 
 

ne٘پاسد زاز٘س. ی ضطٚضی ٙٝیوٝ تٝ ٌع ی: تقساز واضضٙاسا 

Nٖتقساز وُ واضضٙاسا : 

 ٗییسؤالات، پس اظ تق ییاظ تٙاسة ٔحتٛا ٙاٖیٔٙؾٛض اعٕ تٝ

 ( اظ ضاذع افتثاض ٔحتٛا CVRافتثاض ٔحتٛا ) ةیضط

(Content validity index )CVI یٚ ضاذع افتثاض ٔحتٛا 

 اضیٔٙؾٛض سٝ ٔق ٗیا ی( استفازٜ ضس. تطاS-CIV/AVEٔتٛسظ )

)اضتثاط( ٚ ٚضٛح تٝ عٛض خساٌا٘ٝ تٛسظ ٔترػػاٖ  یژٌیٚ ،یسازٌ

لطاض ٌطفت.  یاتیٔٛضز اضظ ىطتیِ یا  اس چٟاض زضخٝیتا استفازٜ اظ ٔم

ٕ٘طات  یآٚض تا خٕـ CVIٞا اظ ذثطٌاٖ،  زازٜ یآٚض پس اظ خٕـ

ٚ وألاً  یٙیتٝ تاظت اظیٔطتثظ أا ٘ تیوٝ ٚضق یٞط سؤاِ یٔٛافك تطا

تط تقساز وُ پاُ٘ ذثطٌاٖ ٔحاسثٝ ضس. پس  ٓیٔطتثظ ضا زاضت، تمس

ضاذع افتثاض ٔحتٛا  ی ٞط سؤاَ، اٌط ٕ٘طٜ یتطا CVI ی اظ ٔحاسثٝ

 79/0تا  7/0 ٗیضس ٚ اٌط ٕ٘طٜ ت یتٛز، سؤاَ حصف ٔ 7/0ظ وٕتط ا

تٛز،  79/0ضس ٚ اٌط ٕ٘طٜ تالاتط اظ  ی٘ؾط ٚ اغلاح ٔ سیتٛز، سؤاَ تدس

تط اساس  تیزض ٟ٘ا ٜضس طفتٝیاَ پصؤ. سٌطزیس یسؤاَ حصف ٔ

 الات آٖ ؤس یتٕأ ییٕ٘طات ضاذع افتثاض ٔحتٛا ٗیاٍ٘یٔ

(S-CVI/AVEتطا )ضس.٘أٝ ٔحاسثٝ  پطسص ی 

ٞا اظ  ٘أٝ پطسص ییایسٙدص پا یپژٚٞص حاضط تطا زضزض ٟ٘ایت 

 ٗیستطیاظ ٔف یىی ةیضط ٗیوطٚ٘ثاخ استفازٜ ضس. ا یآِفا ةیضط

 یزضٚ٘ یٚ ٕٞسا٘ ییایسٙدص پا یٔٛضز استفازٜ تطا یٞا ضٚش

 است.  ىطتیِ اسیٞا تا ٔم ٘أٝ پطسص

ی ٟ٘ایی ایٗ ٔغاِقٝ ٚ پس اظ اعٕیٙاٖ اظ ضٚایی ٚ پایایی  ٔطحّٝزض 

 .ضس یطیٌ خطاحاٖ ا٘ساظٜ یٚض  ٚ تٟطٜ یواض شٞٙ تاض ٗیت ی ضاتغٝاتعاضٞا، 
 

 َا یافتٍ
ٞای ٔرتّف خطاحی زض ایٗ  خطاح تا ترػع 60زض ٔدٕٛؿ 

. ٔصوٛض پاسد زاز ی ٘أٝ تٝ زٚ پطسصخطاح ضطوت وطز٘س. ٞط  ٔغاِقٝ

 ییٚ ضٚا ییایوٙٙسٌاٖ ٚ پا ضطوت یفیتٛغ یٞا یژٌیترص ٚ ٗیزض ا

. زض ا٘تٟا ٘یع اضتثاط تیٗ لطاض ٌطفت ی٘أٝ ٔٛضز تطضس زٚ پطسص

 ٞا اضائٝ ضسٜ است. ٚضی آٖ تاضواض شٞٙی ٚ تٟطٜ

زضغس اظ  36وٙٙسٜ، ٔطز ٚ تمیٝ ظٖ تٛز٘س. فمظ  ضطوت 24تقساز 

ٞا افلاْ  زضغس اظ آٖ 60وٙٙسٌاٖ خطاح فٕٛٔی تٛز٘س. تیص اظ  ضطوت

ٞا  ٞا تٝ آٖ ٞای آٔٛظضی تیٕاضستاٖ وطز٘س وٝ تاضواض ظیازی زض ترص

٘طاٖ زازٜ ضسٜ است،  1ضٛز. ٕٞا٘غٛض وٝ ٘تایح زض خسَٚ  ٚاضز ٔی

ٞا ٚضقیت سلأتی ذٛز ضا تالاتط اظ ٔتٛسظ  زضغس اظ آٖ 90تیص اظ 

 ٜ است. ٘طاٖ زازٜ ضس 1ا٘س سایط ٘تایح تٛغیفی زض خسَٚ  ٌعاضش وطزٜ
 

 وٙٙسٌاٖ ضٙاذتی ضطوت ٞای خٕقیت ٚیژٌی :0جدول 

 انحساف معیبز/ دزصد فساوانی ±میبنگین  متغیس
 1/42 ± 7/8 سٗ

 )دزصد( بندی طبقه 
 40 ٔطز خٙس

 60 ظٖ
 )دزصد( (سبل)بندی  طبقه ی واض ساتمٝ

< 5 10 
10-5 25 
15-10 30 
20-15 20 
> 20 15 

ٔیعاٖ ظٔاٖ خطاحی زض 
 ضٚظ )تط حسة سافت(

 )دزصد( (سبل)بندی  طبقه
< 1 10 
2-1 15 
4-2 30 
6-4 20 
8-6 15 
> 8 10 

 5/28 ± 6/3 ی تس٘ی ٕ٘ایٝ تٛزٜ
سغح سلأتی اؽٟاض 

 ضسٜ
 )دزصد( بندی طبقه

 33/8 ضقیف
 50 ٔتٛسظ
 3/33 ذٛب
 33/8 فاِی
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 ٘أٝ پطسصٔیعاٖ آِفای وطٚ٘ثاخ اخعای  :2جدول 

 ضسیب آلفبی کسونببخ محتوا اعتببز ضبذص محتوا اعتببز ضسیب ی مقبدیس محدوده نبمه شیسمقیبس دز پسسص

 79/0 79/0 87/0 5-0 ٘یاظٞای شٞٙی

 86/0 84/0 81/0 5-0 ٘یاظٞای فیعیىی

 91/0 82/0 84/0 5-0 ٘یاظٞای ظٔا٘ی

 88/0 84/0 79/0 5-0 پیچیسٌی ضغّی

 95/0 87/0 91/0 5-0 استطس ٔٛلقیتی

 84/0 83/0 81/0 5-0 حٛاس پطتی

 

 2َ خسٚ :Surgeon-TLXی  نبمه پبیبیی و زوایی پسسص

ٌصاض زض اثط ٘تایح زلیك اضظیاتی ساظٌاضی زضٚ٘ی تطای ٞط ترص

 تا تٛخٝ تٝ . زٞس ٔی ٘أٝ خٟت تطضسی پایایی ضا ٘طاٖ پطسص

تا 0٘أٝ تیٗ  تأثیطٌصاض زض پطسص ٔمازیط فاوتٛضٞای ی ، ٔحسٚز2ٜخسَٚ 

 .تاضس ٔی 7/0٘أٝ تیطتط اظ  پطسصخعء  تٛزٜ ٚ آِفای وطٚ٘ثاخ تطای ٞط 5

اظ ِحاػ پایایی، تٕأی اتقاز زض ایٗ اتعاض زاضای سغح لاتُ لثَٛ تٛز 

 ضس. ٚ تیطتطیٗ پایایی ٘یع تٝ ظیطٔمیاس ٘یاظٞای ظٔا٘ی ٔطتٛط ٔی

ٔترػع تٝ فٙٛاٖ پُٙ ذثطٌاٖ زض ایٗ  11تا تٛخٝ تٝ ٔطاضوت 

لطاض  59/0ی  تایس زض ٔحسٚزٜ CVRٔغاِقٝ، سغح ٔٛضز لثَٛ 

ٞای ایٗ اتعاض زاضای سغح لاتُ لثَٛ  ٌطفت. تٕأی ظیطٔمیاس ٔی

ی ضٚایی ٔحتٛایی ایٗ اتعاض زض فطًٞٙ  زٞٙسٜ تٛز٘س وٝ ایٗ ٘طاٖ

تاضس. ٕٞا٘غٛض وٝ زض لسٕت لثُ تٝ آٖ اضاضٜ ضسٜ تٛز،  ایطا٘ی ٔی

 تٛز، آٖ سؤاَ یا ٔی 7/0تطای سؤاِی، ظیط  CVIاٌط ضاذع 

ٞا،   ٌطزیس وٝ زض ایٗ ٔطحّٝ ٘یع تٕاْ ظیطٔمیاس ظیطٔمیاس حصف ٔی

 زاضتٙس.  8/0فسز تالاتط اظ 

 زض ایٗ اتعاض،  :WHO-HPQی  نبمه پبیبیی و زوایی پسسص

 ٚضی ؽاٞط ضسٜ تا  ٞای واضی ٚ تٟطٜ تقس حضٛضٌطایی، غیثت 3

اتعاض ٌطفت. ٘تایح پایایی ٚ ضٚایی ایٗ  سؤاَ ٔٛضز سٙدص لطاض ٔی 11

 آٚضزٜ ضسٜ است. 3زض خسَٚ 

ٞا زض  ٘تایح ٘طاٖ زاز وٝ ضاذع ضٚایی ٔحتٛای تٕاْ ظیطٔمیاس

٘أٝ ٘یع زاضای  پطسص CVIحس لاتُ لثَٛ لطاض زاضتٙس. ٕٞچٙیٗ فسز 

ٚضی ٚ  سغح لاتُ لثَٛ تٛز. تیطتطیٗ پایایی ٔطتٛط تٝ ظیطٔمیاس تٟطٜ

 واضی تٛز. ٞای تطیٗ پایایی ٘یع ٔطتٛط تٝ ظیطٔمیاس غیثت وٓ

ی حاضط تٝ ٔٙؾٛض تقییٗ اضتثاط تاض واض شٞٙی  زض ٔغاِقٝ

ٞا ٘یع اظ آظٖٔٛ  ٚضی اؽٟاض ضسٜ تٛسظ آٖ خطاحاٖ تا تٟطٜ

Spearman  َٚاضتثاط تیٗ 4استفازٜ ٌطزیس. ٘تایح خس ،

ی  ٘أٝ ٞای پطسص ٞای تاض واض شٞٙی ضا تا ظیطٔمیاس ظیطٔمیاس

زٞس. افساز خسَٚ فلاٜٚ تط ضاذع  ٚضی ضغّی ٘طاٖ ٔی تٟطٜ

 تاضس. زاضی ضاتغٝ ٘یع ٔی ٕٞثستٍی، ضأُ ٔقٙی

زاض تیٗ  ٕٞا٘غٛض وٝ ٘تایح ٘طاٖ زازٜ است، تیطتطیٗ اضتثاط ٔقٙی

ی تاض واض شٞٙی تا اتقاز  ٘أٝ ٔمیاس ٘یاظٞای ظٔا٘ی اظ پطسصظیط

تاضس. اضتثاط تیٗ ٘یاظٞای ظٔا٘ی، تا  ٚضی ضغّی ٔی ی تٟطٜ ٘أٝ پطسص

زاض ضسٜ است. تمطیثاً تٕأی اتقاز تاض واض شٞٙی  ٚضی ٔقٙی تٕاْ اتقاز تٟطٜ

ٚضی خطاحاٖ زاضتٙس. ایٗ تساٖ ٔقٙا است وٝ تا  اضتثاط ٔقىٛس تا تٟطٜ

 وٙس. ٞا واٞص پیسا ٔی ٚضی آٖ تالاضفتٗ تاض واض شٞٙی زض خطاحاٖ، تٟطٜ

 

ٚضی ساظٔاٖ  ٞای ضٚایی ٚ پایایی اتعاض سٙدص تٟطٜ ضاذع :2جدول 

 تٟساضت خٟا٘ی

 ضسیب شیسمقیبس

 محتوا اعتببز

 ضبذص

 محتوا اعتببز

 آلفبی کسونببخ

 84/0 79/0 88/0 حضٛضٌطایی

 79/0 80/0 واضی ٞای غیثت

 94/0 94/0 ٚضی تٟطٜ

 

 بحث 
أطٚظٜ إٞیت تطضسی تاض واض شٞٙی تطای تٙؾیٓ اضتثاط تٟیٙٝ 

. >15=تیٗ واضٌط ٚ زیٍط اخعای ٔحیظ واض تط وسی پٛضیسٜ ٘یست 

ظ ا٘س وٝ ا اتعاضٞای ٔرتّفی تطای تطضسی تاض واض شٞٙی ٔقطفی ضسٜ

ی لثُ،  اظ حسٚز سٝ زٞٝ NASA-TLXٔیاٖ اتعاضٞای شٞٙی، 

 . >16=خایٍاٜ ذٛز ضا تٝ ذٛتی پیسا ٕ٘ٛزٜ است 
 

 خطاحاٖٚضی  زاضی زض اضتثاط تیٗ تاض واض شٞٙی ٚ تٟطٜ ضطیة ٕٞثستٍی ٚ سغح ٔقٙی :3جدول 

 ی کلی نمسه وزی اظهبز ضده بهسه ببز کبز ذهنی 

 عملکسد ضغلی هبی کبزی غیبت گسایی حضوز

 (02/0) -65/0 (<001/0) - 75/0 (<001/0) -85/0 (07/0) 35/0 ٘یاظٞای شٞٙی

 (04/0) -54/0 (05/0) -55/0 (03/0) -55/0 (04/0) -40/0 ٘یاظٞای فیعیىی

 (02/0) -44/0 (<001/0) 0-/70 (04/0)- 64/0 (<001/0) -81/0 ٘یاظٞای ظٔا٘ی

 (08/0) -37/0 (040/0)- 60/0 (095/0) -33/0 (08/0) -35/0 پیچیسٌی ضغّی

 (07/0) -51/0 (045/0)-61/0 (06/0) -55/0 (05/0) -55/0 استطس ٔٛلقیتی

 (065/0) -43/0 (01/0) -55/0 (065/0) -35/0 (08/0) -3/0 پطتی حٛاس
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ایٗ اتعاض زض اتتسا زض غٙقت ٞٛا ٚ فضای ایالات ٔتحسٜ آٔطیىا 

. تقس اظ آٖ ٘یع تیص اظ >17=ٔقطفی ٚ ٔٛضز استفازٜ لطاض ٌطفتٝ است 

ی ٔرتّف زض ٔطاغُ ٚ حطف ٌٛ٘اٌٖٛ اظ ایٗ اتعاض  ٞعاضاٖ ٔغاِقٝ

پعضىاٖ، پطستاضاٖ ٚ  تطای تطضسی تاض واض شٞٙی واضٌطاٖ، ٔسیطاٖ،

 .>18=ا٘س  غیطٜ استفازٜ ٕ٘ٛزٜ

ٞای  ایىس زض ٔغاِقات ٔتفاٚت زض حطفٝ اَ اض ٘اسا تیاظ اتع

ٚ  Zhengٔرتّف زضٔا٘ی ٚ اظ خّٕٝ زض خطاحاٖ استفازٜ ضسٜ است. 

ٕٞىاضاٖ تٝ اضتثاط تیٗ ایٗ اتعاض ٚ تقساز ٚ ٔست ظٔاٖ پّه ظزٖ زض 

٘تایح ٘طاٖ زاز وٝ ٞطچٝ خطاح تاض واض تالاتطی  ا٘س. خطاحاٖ پطزاذتٝ

ضا ٌعاضش وطزٜ تٛز، تٝ ٕٞاٖ ٘سثت تقساز پّه ظزٖ ٚ ٔست ظٔاٖ 

. ٕٞچٙیٗ زض >19=ٕ٘ٛز  زاضی پیسا ٔی ٞط پّه ظزٖ واٞص ٔقٙی

ٔغاِقات ٔرتّف زیٍطی ٘یع اظ ایٗ اتعاض زض خطاحاٖ استفازٜ ضسٜ 

 .>20=است 

ای ٔطتك ضسٜ اظ ایٗ اتعاض تطای ٞ ٞای اذیط، ٘سرٝ زض ساَ

تٛاٖ تٝ ضاذع  ٔطاغُ ٔرتّفی فطضٝ ضسٜ است. اظ ایٗ ٔٛاضز ٔی

تطای ضا٘ٙسٌاٖ  DALI( Driver Activity Load Indexزاِی )

زض فطًٞٙ ایطا٘ی ٘یع ٔٛضز ٔغاِقٝ  1397اضاضٜ زاضت وٝ زض ساَ 

. ٚ یا ٘سرٝ زیٍطی اظ ایٗ اتعاض وٝ زض فطًٞٙ >21=لطاض ٌطفتٝ تٛز 

س لطاض ٌطفتٝ است، ٔطتٛط تٝ ایطا٘ی ٘یع ضٚایی ٚ پایایی آٖ ٔٛضز تأیی

یا پاِی  PALI( Pilot Activity Load Indexذّثا٘اٖ ٚ تا ٘اْ )

 .>22=تاضس  ٔی

ی  ایىس، ٘سرٝ اَ ٔطتك ضسٜ اظ اتعاض ٘اسا تیٞای  یىی اظ ٘سرٝ

. زض >23=تاضس  ٔی SURG-TLXٔطتٛط تٝ ضغُ خطاحی ٚ تا ٘اْ 

ٔغاِقات زیٍط زض وطٛضٞای زیٍط ذاضج اظ وطٛض ٔثساء ٘یع اظ ایٗ 

. تا تٛخٝ تٝ ایٙىٝ ایٗ اتعاض زض >24 ،5=اتعاض استفازٜ ضسٜ است 

فطًٞٙ ایطا٘ی ٔٛضز استفازٜ لطاض ٍ٘طفتٝ تٛز، زض ایٗ ٔغاِقٝ ٔطاحُ 

وٝ ٘تایح لاتُ لثِٛی اظ آٖ تسست  ضٚایی ٚ پایایی آٖ عی ٌطزیس

آٔسٜ است. ٘تایح ٘طاٖ زاز وٝ ایٗ اتعاض تٝ ٕٞاٖ حاِت اغّی ذٛز ٚ 

 یاظٞای٘ ،یىیعیف یاظٞای٘ ،یشٞٙ یاظٞای٘ٞای  تقس تا ٘اْ 6زاضای 

ی زض فطًٞٙ پطت ٚ حٛاس یتیاستطس ٔٛلق ،یضغّ یسٌیچیپ ،یظٔا٘

 تاضس.  ایطا٘ی ٘یع لاتُ استفازٜ ٔی

ٞای  ی حاضط ٘طاٖ زاز وٝ ظیطٔمیاس ی ٔغاِقٝ ٘تیدٝزیٍط 

ٞای  ٞای حضٛضٌطایی، غیثت ٔمیاس ٔرتّف تاض واض شٞٙی، تا ظیط

واضی ٚ فّٕىطز ضغّی اؽٟاض ضسٜ اضتثاط زاضتٙس. ایٗ اضتثاط زض 

زاض ٚ زض تقضی زیٍط ٔقىٛس ٚ  ٞا ٔستمیٓ ٚ ٔقٙی تقضی اظ آٖ

زاضی تا یىسیٍط  ٔقٙیزاض تٛز. تقضی اظ اتقاز ٘یع اضتثاط  ٔقٙی

 ٘ساضتٙس.

ی حاضط ٘طاٖ زاز وٝ تیٗ ٘یاظٞای فیعیىی ٚ  ٘تایح ٔغاِقٝ

ای  زاضی ٚخٛز زاضت. زض ٔغاِقٝ ٚضی اؽٟاض ضسٜ، اضتثاط ٔقٙی تٟطٜ

زض خٙٛب تطظیُ زض تیٗ پطستاضاٖ ٘یع ٘تایح ٔطاتٟی تا ٘تایح 

یٍط زض ٔیاٖ ی ز . زض ٔغاِقٝ>25=ی حاضط تٝ زست آٔسٜ تٛز  ٔغاِقٝ

واضٌط ٘یع تٝ اضتثاط تیٗ حضٛضٌطایی ٚ ٘یاظٞای فیعیىی اضاضٜ  306

 ی،ىیعیف یتماضا. ٘ٛیسٙسٌاٖ اضاضٜ زاضتٙس وٝ >26=ضسٜ تٛز 

یی )تٝ فٙٛاٖ ضا اظ ٘ؾط تساذُ تا ضاذع حضٛضٌطا اظیأت ٗیتالاتط

  زاضت. ٚضی( ٞای تٟطٜ ٔمیاس یىی اظ ظیط

ی حاضط ٘طاٖ زاز وٝ ٘یاظٞای شٞٙی ٘یع ٔا٘ٙس  ٘تایح ٔغاِقٝ

ٚضی زض خطاحاٖ زاضت.  زاضی تا تٟطٜ ٘یاظٞای فیعیىی، اضتثاط ٔقٙی

٘طاٖ ٘تایح ٔغاِقٝ زض وطٛض ایطاٖ زض ٔیاٖ اپطاتٛضٞای اتاق وٙتطَ 

ایىس ٔٛضز  اَ زازٜ تٛز وٝ تاض واض شٞٙی تالا وٝ تٛسظ اتعاض ٘اسا تی

زاضی تا واٞص سغح لاتّیت  سٙدص لطاض ٌطفتٝ تٛز، اضتثاط ٔقٙی

تٛاٖ ٞٓ ضاستا تا ٘تایح  واضی افطاز زاضتٝ است. ایٗ ٘تایح ضا ٔی

 . >27=ی حاضط زا٘ست  ٔغاِقٝ

٘یاظٞای ظٔا٘ی، یىی اظ اتقاز ٟٔٓ زض سٙدص تاض واض شٞٙی زض ضغُ 

ٚضی اؽٟاض  . اضتثاط تیٗ ایٗ تقس تا تٕاْ اتقاز تٟطٜ >28=تاضس  خطاحی ٔی

زاض تٛزٜ است. زض یىی اظ ٔغاِقات ٔطاتٝ تا  ضسٜ تٛسظ خطاحاٖ ٔقٙی

اضط، اضتثاط تیٗ ٘یاظٞای ظٔا٘ی تالا تا فطسٛزٌی ضغّی زض ی ح ٔغاِقٝ

. تا تٛخٝ تٝ ایٙىٝ ٔغاِقات >29=وازض زضٔاٖ ٔٛضز تٛخٝ لطاض ٌطفتٝ است 

ٚضی پاییٗ ضغّی اضاضٜ  ٟطٜزیٍط تٝ اضتثاط تیٗ فطسٛزٌی ضغّی ٚ ت

تٛاٖ ٌفت وٝ اضتثاط تیٗ ٘یاظٞای ظٔا٘ی تالا ٚ  ، ٔی>30=ا٘س  زاضتٝ

 .تاضس حسالُ تٝ عٛض غیطٔستمیٓ تطلطاض ٔی ٚضی تٟطٜ
 

 گیری وتیجٍ
٘تایح ٘طاٖ زاز وٝ اتعاض ترػػی سٙدص تاض واض شٞٙی خطاحاٖ 

(، زض فطًٞٙ SURG-TLXایىس تٛز ) اَ وٝ ٔطتك ضسٜ اظ ٘اسا تی

تاضس. ٕٞچٙیٗ اتعاض  ایطا٘ی، زاضای پایایی ٚ ضٚایی لاتُ لثَٛ ٔی

ی  تٟساضت خٟا٘ی زض ٘سرٝٚضی ٚاتستٝ تٝ ساظٔاٖ  سٙدص تٟطٜ

تقس زض فطًٞٙ ایطا٘ی زاضای  3سؤاَ ٚ  11ی ذٛز تا  وٛتاٜ ضسٜ

تٛاٖ اظ ایٗ زٚ اتعاض زض  تاضس. تٙاتطایٗ ٔی پایایی ٚ ضٚایی ٔغّٛب ٔی

ٔغاِقات آتی زض فطًٞٙ ایطا٘ی استفازٜ ٕ٘ٛز. ٕٞچٙیٗ تا تٛخٝ تٝ 

زض خطاحاٖ، تاض ٚضی ضغّی  ایٙىٝ یىی اظ فاوتٛضٞای تأثیطٌصاض تط تٟطٜ

تاضس، تایس تساتیطی ا٘سیطیسٜ ضٛز وٝ اظ تالا ضفتٗ  ٞا ٔی واض شٞٙی آٖ

ی تاض واض شٞٙی خطاحاٖ خٌّٛیطی ٌطزز. ایٗ ٟٔٓ  تیص اظ ا٘ساظٜ

 .ٞا ٌطزز ٚضی آٖ تٛا٘س تافث خٌّٛیطی اظ واٞص تٟطٜ ٔی

 

 قدرداوی ي تشکر

اٖ آٚضی زا٘طٍاٜ فّْٛ پعضىی ٕٞس اظ ٔقاٚ٘ت تحمیمات ٚ فٗ

 .ٌطزز تاتت حٕایت ٔاِی ایٗ پژٚٞص لسضزا٘ی ٔی
 

 مىافع تضاد

 زض ٍ٘اضش ایٗ ٔماِٝ تضاز ٔٙافـ ٚخٛز ٘ساضز.

 

 سىدگانیوً سُم

ضضیس حیسضی ٔمسْ: عطاحی ٔغاِقٝ، تاظتیٙی ٚ اغلاح آٖ، 

پٛض: عطاحی ٔغاِقٝ، اوتساب  فّیطضا ٔطتضی، پطتیثا٘ی ازاضی ٚ فٙی

ذسیدٝ ٘دفی لثازی: ، ٘ٛیس ٔماِٝ ٞا ٚ تفسیط آٖ، تٟیٝ پیص زازٜ

سقیسٜ ، ٞا حٕیس سقیس٘یا: اوتساب زازٜ، ٞا تحّیُ آٔاضی زازٜ

ٞا ٚ تفسیط آٖ، تٟیٝ  ٔسافطچی: عطاحی ٔغاِقٝ، اوتساب زازٜ

 .٘ٛیس ٔماِٝ پیص



 یاتی اتعاض ترػػی ٞا اظ عطیك افتثاض ٚضی آٖ تطضسی اضتثاط تیٗ تاضواضشٞٙی خطاحاٖ تا تٟطٜ
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 یاخلاق ملاحظات

ی اذلاق زا٘طٍاٜ فّْٛ  ایٗ ٔغاِقٝ زاضای وس اذلاق اظ وٕیتٝ

 .تاضس ٔی IR.UMSHA.REC.1397.920ی  پعضىی ٕٞساٖ تٝ ضٕاضٜ

 یمال تیحما

 .ٔقاٚ٘ت تحمیمات ٚ فٙاٚضی زا٘طٍاٜ فّْٛ پعضىی ٕٞساٖ
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