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 چکیده

  خصتو  به  ،ردیگیمرا در بر    یکه عوامل مختلف  دهیچیپ  یماریب  کیبه   ی،اختلال حرکت کیاز  (IBS) ریپذکیتحرگذشتته، ستندرر روده   یدههر د

روده و   یعصتب ستتمیست  نیدر ارتباط ب   رییتغ  ،یداخل  یهاانداردر   تیحستاست  شیعوامل عبارتند از افزا  نیا از  یبرخ  شتده استت.  لیتبد  در زنان

  ی دادها یو رو  ستوااستتفادهستابهه    دهدیمنشتان    وجود دارد که  یاندهیفزاشتواهد    ی.و اجتماع  یعوامل روانی و همچنین  مرکز یعصتب  ستتمیست

عوامل    ای  یاجتماع  یریادگی  یهاستمیمکانبا  را IBS  یبندخوشته  تحهیهاتنهش دارند.  زنان  ریپذکیتحرستندرر روده  جادیدر ا یزندگ  یزااستترس

-روانی-بر استتاس مدل زیستتتی ( وIBS)  ریپذکیزن مبتلا به ستتندرر روده تحر  مارانیبا تمرکز بر ب مروری  مطالعه    نی. ااندداده  حیتوضتت یکیژنت
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 مقدمه -1

قرار  ریتأثاختلالات گوارشتی استت که در درجه اول زنان را در ستراستر جتان تحت   نیترعیشتایکی از   IBSیا  ریپذکیتحرستندرر روده 

هر مرد، دو یا ستته زن علا م  در برابر   که  هستتتند. ریپذکیتحر  یرودهمیلیون نفر مبتلا به ستتندرر   22 در ایالت متحده تهریباً.  دهدیم

تخمین زده شتده استت که بیش از بیستت  (. & 2023SpiegelAlmario, Sharabi, Chey, Lauzon, Higgins ,) کنندیمبیماری را تجربه 

هم  که   هستتند و این وضتعیت مستئول بیش از سته میلیون ویزیت ستالانه به متخصتصتان گوارش استت  IBSدرصتد از افراد ایرانی مبتلا به  

 40که بیش از   دهدیمتحهیهات ایرانی نشتتان این بیماری استتت.   ریتأثبه شتتدت تحت را اقتصتتاد کشتتور و هم کیفیت زندگی مبتلایان 

  آمدهدر زنان  ریپذکیتحراز علا م ستتندرور روده  یمختصتتر که در )جدول یک(،  کنندیمرا تجربه  IBSدرصتتد از زنان ایرانی علا م 

 (.1392زاده طباطبایی،  )زمررودی و رسول  است 

شتوند.  شتناخته می(  IBS)  ریپذکیتحرافراد اصتلی درمان بیماران مبتلا به ستندرر روده    عنوانبهپزشتکان عمومی و متخصتصتین گوارش  

شتتود که بر جامعه فشتتار های مستتتهیم، منجر به کاهش عملکرد اجتماعی و کیفیت زندگی فرد میاین بیماری، همراه با انباشتتت هزینه

تغییرات در  ازجملهبه عوامل متعددی  IBS . علت (2024llerBoyd, Garcia‐Fischer, Silvernale, Anyane‐Yeboa & Sta ,) آوردمی

و اجتمتاعی نیز بر عملکرد   یشتتتنتاختروان. تتأثیر عوامتل  گرددیبتازمو ارتبتاط مغز و روده    حرکتت روده و پتاستتتخ، تعتدیتل در در  درد

 (.2024Ishioh, Nozu & Okumura ,)  دستگاه گوارش، در  علا م، رفتار بیماری و پیشرفت آن تأثیرگذار است 

 

 در زنان  ریپذکیتحرمختصری از علا م سندرور روده . 1جدول  

 

 ری پذکی تحرعلا م زنان دارای سندرور روده 

 . کردندیم اغلب تنتا زندگی  IBSزنان مبتلا به 

 بیشتر از اقتصاد خانواده ناراضی بودند.  IBS زنان مبتلا به

 داشتند. ی ترنییپاسطح تحصیلات   IBSدر مهایسه با زنان بدون  IBSزنان مبتلا به

 درصد بود.  IBS 50این نسبت برای زنان بدون   کهی درحالدرصد بود،  34تنتا  کنندی مکار  وقتتمار که   IBSنسبت زنان مبتلا به

 تماس بیشتری با خدمات بتداشتی و درمانی داشتند.  IBSننسبت به زنان بدو   IBSزنان مبتلا به

 وجود نداشت.   IBSو زنان بدون  IBSسلامت عمومی بین زنان مبتلا به یبندرتبه در  یداری معنتفاوت آماری  

دسترسی کمتر به منابع اقتصادی، حهوق کمتر، و کار خانگی بدون دستمزد، به عوامل استرس مزمن بیشتر و افزایش  ازجملهجنسیتی،  یهای نابرابر

 . کندی مدر زنان کمک   IBSنسبت به یری پذبیآس

 مشابه بود.   IBSنیاز به زور زدن در هنگار اجابت مزاج و احساس تخلیه ناقص در زنان و مردان مبتلا به

 ت اجابت مزاج در زنان در جمعیت عمومی بیشتر اساضطرار برای  
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عوامل    عنوانبههستتند و این موضتوک که آیا این عوامل همچنین   IBSمشتکلات روانی و رویدادهای متم زندگی معمولاً همراه با ااهر 

با افزایش بیماران   زمانهم  IBSکنند یا خیر، هنوز موضتتوک تحهیهات استتت. تعداد مهالات تحهیهاتی در زمینه عمل می IBSخطر برای  

ستتتالانه در ایالات متحده   IBSشتتتود که  می  ینیبشیپها، چشتتتمگیری افزایش یافته استتتت. از لحاه هزینه  طوربهمبتلا به این بیماری 

اند میلیون دلار را به همراه داشتته باشتد. مطالعات نشتان داده  19/ 2های غیرمستتهیم  میلیون دلار و هزینه 10تا   1/ 7های مستتهیم بین هزینه

شتود. یک تحهی  ایرانی به برای جامعه ایجاد می  IBSمیلیون دلار هزینه مستتهیم و غیرمستتهیم به علت    2/ 8که در ایران، هر ستال حدود 

زای محیطی بر بروز علا م در زنتان ایرانی مبتلا بته و تتأثیر عوامتل استتتترس  لامتیورزش، بتاورهتای ستتت   ازجملتهاهمیتت عوامتل مختل   

 (.2010و جعفری،  )واحدی، انصاری، میرناصری  ( پرداخته است IBSپذیر )سندرر روده تحریک

با کیفیت زندگی پایین، مشتکلات شتغلی و اجتماعی مرتبط استت. استتفاده از  IBSتحهیهات نشتان داده استت که اختلال روده تحت نار 

ها در قشترهای و ناهنجاری تصتویربرداری عصتبی نشتان داده که تغییرات در مدارهای مغزی مستئول تنتیم توجه، احستاستات و درد

مانند  یپزشتتکرواندهد که اختلالات  (. تحهیهات جدید نشتتان می2022odoory, Ng, Black & FordGo ,)  دهدمختل  مغز رخ می

های غربالگری و درمان باید این تعاملات را در دهند که استتراتژیتعامل دارند. این نتایج نشتان می  IBSافستردگی و اختلال دوقطبی با  

های  شتتتناختی، اجتماعی و ژنتیکی قرار دارد. یافتن گزینهتحت تأثیر متغیرهای روان IBSرستتتد توستتتعه علا م نتر بگیرند. به نتر می

و در  پاتوفیزیولوژی آن نیازمند در  فرآیندهای بیولوژیکی زیربنای این بیماری استتتت، هم در داخل و هم    IBSدرمانی جدید برای 

 (.2021et al Tang, Jiang, Wang, Wang, Guan, Li ,.های روانی )در خارج از بیماری

 

 نظری و پیشینهمرور مبانی  -2

 یاجتماع یروان ستیمدل ز -2-1

  ی کیولوژیشتده استت: ب  لیتشتک  یاز سته عامل اصتل  یبیترک  ریو ستلامت فرد از تأث یزندگ   ،یاجتماع-یروان-یستتیمدل ز  دگاهیدر د

از   یترکاملما را به در    تواندیگانه متفکر سه  کیبه باور است که تنتا توسعه  نگلیراستا، جان ا نی. در ایو روان  ی(، اجتماعیستی)ز

 انیب  یاجتماع-یروان-یستتیبه کمک مدل ز  ریپذکیستندرر روده تحر یدگ یچیبا آن برستاند. مفتور پ  رتبطستلامت و مستا ل م  ت یوضتع

اند کرده و نشتان داده دییرا تأ  نگلیا  هینتر زیقرن نوزدهم ن  لیاوا  هاتیفراهم کند. تحه  یماریب نیا یرا برا  حیتوضت   نیشتده استت تا بتتر

 (.,ie, 2022Davinson & Wilk Dentهستند )دستگاه گوارش    یحرکت-یحسبر عملکرد  یرگذاریکه احساسات قادر به تأث

استت.    IBSمطالعات مرتبط با   خیدوره متم در تار  کی نیآغاز شتده استت و ا شیستال پ  یتنتا ست   یاجتماع-یروان  ستت یمدل ز توستعه

  ی شتناختروان  یرهایو با استتفاده از متغ  ردیگ یرا در بر م  ریپذکیتحرمرتبط با اتور و بروز علا م ستندرر روده    یرهایمدل تمار متغ نیا

و   یاجتماع-یعوامل روان  نیدر ارتباط ب یروده نهش استتاستت -. محور مغزکندیعلا م را فراهم م رییو تغ  ییاامکان شتتناستت   ،یو اجتماع

دستتگاه    نیب یعصتب  ریمست   لیبا تستت  هیارتباط دوستو   نیکه ا حرکت، احستاستات و التتاد دارد ازجملهدستتگاه گوارش،    یعملکردها

 (.n, 2020Norliدهد )یگوارش و مغز را نشان م

هستتند. در   رگذاریستلامت فرد تأث  ت یوضتع لیدر تحل  یاگستترده  صتورتبه  یاجتماع-یمستا ل روان  ،یاجتماع-یروان  ستت یدر مدل ز

و   یستلامت  یزا، باورهاعوامل استترس ،یطیبا عوامل مح  یاجتماع-یو رشتد روان  مهابله  یهاستمیمکان ،یروان  ت یوضتع ،یزندگ   لیاوا

اختلال در عملکرد روده و اختلال در ارتبتاط   جتادیدر ا  ینهش متم  رهتایمتغ  نی. ارنتدیگ یقرار م  اطورزش فرد در ارتبت   ایت تحر     زانیم

,Walus & -Teasdale, Mikocka Staudacher, Blackدارند )شتتتود،    ریپذکیتحرکه ممکن استتتت باعن ستتتندرر روده    مغز و روده
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r, 2023Keefe)ج یانت  ت یدرنتاو   یماریبر عملکرد دستتگاه گوارش، در  علا م، رفتار در هنگار ب توانندیم  یاجتماع  یروان یرهای. متغ  

که   شتودیم  ییاحشتا یدردها نیو همچن یروان  یهایاثرات شتامل ناراحت نیبگذارند. ا  ریتأث  یزندگ   ت یفیستلامت، عملکرد روزمره و ک 

 (.a, 2023Fadgyas Stanculete, Ismaiel, Popa & Capatin) رگذارندیتأث  یمرکز یعصب  ستمیو در  درد توسط س  وخو خل بر رفتار،  

 یطیعوامل مح -1-1 -2

هستتتند که   یخانوادگ  ریپذکیتحرستتندرر روده   یبالا  وکیشتت  ی، غالباً دارابرندیم( رنج  IBS)  ریپذکیتحرکه از ستتندرر روده    یافراد

 IBS  یبندخا  باعن خوشه  یهااز ژن  یمجموعه مشترک  ایمشتر     یطیعوامل خطر مح ایآ نکهیدرصد است. ا  42تا  33 نیآن ب زانیم

m, Chaudhary, Talreja, Rustagi, Walvekar & Gauta) استتت   یاستتت که در حال کاوش علم  یوضتتوعم شتتوند،یها مدر خانواده

 IBSکه وراثت در شتروک   دهدیمنشتان  نی. اشتوندیممبتلا   IBSهمستان به  ریغ  یاز دوقلوها  شتتریهمستان به مراتب ب  ی(. دوقلوها2024

  ری پذکیتحر  ودهمستتعد ابتلا به ستندرر ر شتتریدارند، ب یشتکم  یناراحت ایاختلال عملکرد روده    یکه ستابهه خانوادگ   ینهش دارد. افراد

(IBSهستتند )  (a, 2015Marynowski, Likońska, Zatorski & Fichnطب  تحه .)ی اصتل  یکیولوژیعناصتر ب  کیو ژنت  هاهورمون  هات،ی  

  ری پذکیتحراز ستندرر روده    شتتریزنانه، زنان ب  یجنست   یهاهورمونتفاوت در  لی( هستتند. به دلIBS) ریپذکیتحرمرتبط با ستندرر روده 

Wall,  Mall, Forsgård,-Marques, Gandaدارنتد )ارتبتاط    یخمتدانت  یهتاچرختهو    یبتا قتاعتدگ   هتاهورمون  نی. ابرنتدیمرنج    IBS  ایت 

2024s, Brummer & De Vo.) 

بدان    نی. اشتودیمتر  بد  شتانیماریبعلا م   یزنان در زمان قاعدگ   شتتریکه ب دهدیمنشتان  یرانیا  مارانیب یبر رو شتدهانجار  هاتیتحه 

  ی که در طول قاعدگ   یارودهبا کاهش زمان عبور   شتتریاستت. همتم ب  یهورمون راتییاز تغ  یعلا م احتمالاً عمدتاً ناشت  نیمعناستت که ا

 & Chiba, Nakaneشتتود )یم  دیتشتتد  ت یوضتتع  نیدرد، ا  یرهایمستت   ت یحستتاستت   شیزنان، با افزا ی. براشتتودیم، مختل افتدیماتفاق 

u, 2019Komatsمربوط به  یهاینگران، برندیمرنج   ریپذکیتحرو ستندرر روده    کیستتیک یکه از ستندرر تخمدان پل  یرانیزنان ا  ی(. برا

  ی توجت قتابتلکته معتده درد   یزنتان  انیت . در مگتذاردیم  هتاآن یدگ زنت   ت یت فیرا بر ک   ریتتأث  نیشتتتتریاز غتذا ب زیمعتده و پره  یستتتلامتت، نتاراحت

که همستترانشتتان از   ییهاآناستتت که برخلاگ گروه کنترل،   نیجالب ا  افتهی کی  .در بیشتتتر روزها خل  مناستتبی نداشتتتند، اندداشتتته

 n, Vedamurthy & Ananthakrishna)  گزارش نکردند  شتری( را بIBS)  ریپذکیتحر  ودهداشتند، علا م سندرر ر  ت یمشکلات معده شکا

(  IBDروده )  یالتتاب  یماریدرصتد از همستران افراد مبتلا به ب  5/ 4تنتا   ماران،یدرصتد از بستتگان درجه اول ب 10/ 8با   ستهی(. در مها2019

در  IBS  یبندشتتتهدر خو   یابخش عمده یارث  کیت ولوژیزیپاتوف  یرهایکه مستتت   دهیت ا نیعلا م ستتتنتدرر روده را گزارش کردند. اگرچه ا

 ,Piovani)  داشتته باشتند ریمشتتر  تأث یطیمح یرهایاما هنوز ممکن استت که متغ  شتود،یم یبانیها پشتتداده نیها استت، توستط اخانواده

s, 2019Biroulet, Nikolopoulos, Lytras & Bonova-Danese, Peyrin.) 

 یا سگی -2-1-2

 نیاستت. ا یستالبزرگبه   یزنان، مطرح شتده و نشتانگر انتهال از دوران جوان  ژهیوبهافراد،  یمرحله متم در زندگ  کیعنوان  به  یستالانیم

 خود مواجه شتتوند یو جستتم  یها و مستتا ل مرتبط با رفاه عاطفتا با چالش  دهدیبه زنان فرصتتت م  ،یمرحله، همراه با رشتتد شتتخصتت 

(o et al., 2023Furukawa, Yamamoto, Miyake, Yoshida, Watanabe, Kat  .)دوره، گتذار   نیمتم در ا  یکیولوژیاز اتفتاقتات ب  یکی

  تیدرنتاو   ینوستانات هورمون  ،یدر چرخه قاعدگ  راتییبا تغ  یا ستگی. آغاز گذار دهدیرخ م  یستالانیماستت که معمولاً در   یا ستگی

  ی هاکه هورمون دهدینشتان م شتواهد  (.u et al., 2020Lenhart, Naliboff, Shih, Gupta, Tillisch, Liاستت )همراه    یقطع کامل قاعدگ 

شوند.  یعملکرد  سواهاضمه ای IBS و زنان ممکن است دچار علا م مرتبط با  دارند  یگوارش یندهایبر فرآ  یتوجتقابل راتیتأث  یجنس

ارتباط   یاز طر یمخاط  یمنیا ستتمیو فعال شتدن ست   روده، اختلال در ستد روده  یروده، اختلال حرکت  ت یحستاست  شیارتباط به افزا نیا
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 Chang, Houghton, Chien, Wu, Koschاستت )کامل مشتخص نشتده  طوربهارتباط هنوز   نیا   یدق ستمی. مکانگرددیبازممغز و روده  

d, 2023& For.) 

 یدهایبه اتصتال است  خصتو بهکه    استت  یستالانیمروده در دوران  یرینفوذپذ  شیاز افزا  یحاک  یگزارش طولان  کی  هات،یادامه تحه در

  ها افتهی نیبالا، مرتبط استت. ا  ت یبا حستاست   CRPنشتانگر   ک،یستتمیستطح التتاد ست   یریگ مرتبط بوده و با اندازه  نیچرد توستط پروتئ

از  گرید  یو نواح  یعلا م گوارشتت  نیب تردهیچی، ارتباطات پمشتتاهدهقابل  یکیولوژیزیف راتییبا تغ  همراه  یستتالانیمکه  دهندینشتتان م

 ایکه آ  ستت یحال حاضتر، هنوز مشتخص ن در  (.r, 2023Raafat, Bedear, Badawy, Ezzat & Aboulkhaiدارد ) یستلامت زنان را در پ

 ریتأث )IBS( ریپذکیزنان مبتلا به ستندرر روده تحر  ژهیوبه  ،ستالانیمدر زنان    یبر مشتکلات گوارشت   یخارج  یجنست   یهاهورمون زیتجو 

استتتفاده    یخوراک   یضتتدباردار یهاکه از قر  IBS تر مبتلا بهکه زنان جوان  افتندیدرپژوهشتتگران .  دهدیآن را کاهش م  ای گذاردیم

را تجربه کردند. علاوه   یکمتر  انهیعلا م درد ماه کردند،یاستتفاده نم  یخوراک   یضتدباردار  یکه از داروها یبا زنان  ستهیدر مها کردند،یم

  ی هتارمونهو  ییکته متتار دارو دهتدینشتتتان م  شتتتود،یتر مو زنتان جوان  یوانیح یهتاجتامع کته شتتتامتل متدل  لیت وتحلهیت تجز  کیت  ن،یبر ا

 (.,u et al., 2021Narayan, Uthansingh, Behera, Sah Pati, Kar) علا م معده درد را کاهش دهد مؤثر طوربه تواندیم یتخمدان

( نداشته IBS) ریپذکیتحرکه ممکن است سندرر روده  یرا در زنان  یمثل و علا م گوارش  دیتول یهاهورمون نیارتباط ب ریاخ  هاتیتحه

 یبرا  اتلیست   یستالانیمستالانه از مطالعه ستلامت زنان   یهاداده  یآورجمعرا با استتفاده از   یامطالعهمحههان  باشتند، کشت  کرده استت.

  ی ا ستگیو   یا ستگیزن در دوران گذار  291  نیستاله در ب 23دوره   کی  یو استتال ط  بوستت یدر شتدت   راتییمرتبط با تغ  واملع یبررست 

( و ررسید یا ستتگیزودرس،   یا ستتگی  ،یبارور ری)تأخ  یا ستتگینشتتان داد که مراحل انتهال   یآمار  یهالیوتحلهیتجزانجار داد.  هیاول

 یدر شتدت علا م الگو  رییبا تغ یداریمعنارتباط   چیو تستتوستترون( ه  کولیمحر  فول  ورمون)استتروژن، ه  یجنست   یهاهورمون  یبرخ

و استتال استت.   بوستت یشتدت در   شیافزا  کنندهینیبشیشتده بالاتر پ، مشتخص شتد که تنش گزارشحالنیباا.  ن ندارندروده در طول زما

s Schauer, Grabe, Ittermann, Lerch, Weiss, Mönnikeبود )همراه   یماریشتدت ب شیبا افزا  زولیکورت ترنییستطح پا ن،یعلاوه بر ا

et al., 2019.) 

 ا ستهی نانز شتد که  مشتخص انجار شتد. ا ستهیزنان  نیب )IBS( ریپذکیعلا م ستندرر روده تحر یهاتفاوتدر مطالعاتی که در مورد  

نستتبت به زنان قبل از  یبدتر  یمرتبط با ستتلامت جستتم یزندگ   ت یفیو ک   شتتتریب IBS شتتدت علا م  یقابل توجت  طوربه IBS مبتلا به

نشتان   هاافتهی(.  i, 2020Camillerداشتتند )  یا ستگینستبت به زنان قبل از  یبالاتر  یدگ نمرات افستر زین  ا ستهیداشتتند. زنان   یا ستگی

 یزندگ  تر یضع  یکیزیف  ت یفیشدت علا م و ک  شیاحتمالاً به افزا  یا ستگیزنانه در دوران گذار   یجنست   یهاکه کاهش هورمون  دهدیم

پاستخ استترس، تحر  دستتگاه    یهاشتبکهدر  درد،   یرهایمست  لیتعد  عنوانبه. استتروژن و پروژستترون  کندیکمک م  IBS ا ستهیدر زنان 

 & Ek, Roth, Bengtssonشتود )مختل   یا ستگیمغز و روده شتناخته شتده استت که ممکن استت در  وانفعالاتفعل  ریگوارش و ستا

n, 2021Ohlsso.) 

 یعملکرد جنس -2-1-3

( را SxD)  یمانند اختلال عملکرد جنست  ،یو روان یجستم  یهایماریباز  یشتتریب  وکی( شت IBS)  ریپذکیتحرافراد مبتلا به ستندرر روده  

( ممکن استتت اختلال IBS) ریپذکیتحردرصتتد از افراد مبتلا به ستتندرر روده  83کرد که  انیب  ی، گاتر1987ستتال . در  کنندیمتجربه 

  یی سترپا  کینیکل  کیزن که در  IBS  مارانبی از ٪48در لتستتان نشتان داد که   ریمطالعه اخ  کی( را تجربه کنند. SxD)  یستاز  یجستمان

 یتیریخود مد  یهایاستراتژدارد.  میمسته  یهمبستگ  یبا شدت علا م گوارش SxDهستند.   یاختلال علا م جسم ی، دارااندشده  یبستر

 یزندگ   ت یفیک   تواندیم  یاختلال عملکرد جنستت   .شتتده استتت  جادیموضتتوک ا  یاستتاستت   ت یماه لیبه دل  IBS مارانیدر ب  SxD یبرا  ژهیو
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o et al., Camacho, Díaz, Pérez, Batalla, Flores, Altamiran)  را بدتر کند ریپذکیتحرو خا  زنان مبتلا به ستندرر روده   یعموم

2023.) 

 زاعوامل استرس -2-1-4

  ی ( در زنان بررست IBS) ریپذکیتحرو استترس با بروز ستندرر روده    یاضتطراد، افستردگ  ،یروان  یارتباط فشتارها  ر،یاخ یرانیدر مطالعه ا

رو هستتند. استترس  روبه  یشتتریب  ینستبت به افراد ستالم، با مشتکلات ستلامت روان  IBSکه زنان مبتلا به  دهدینشتان م  جیشتده استت. نتا

. مطالعات نشتان دهدیم  شیو هم اثرات اضتطراد را افزا  کندیم  دی، هم التتاد دستتگاه گوارش را تشتددهندهشیافزاعامل    کی  عنوانبه

 و استرس مستعد هستند یدر پاسخ به عوامل روان IBSور شدن به شعله  شتریاند، بکه در گذشتته تروما را تجربه کرده  یکه افراد  دهدیم

(i et al., 2020Black, Burr, Camilleri, Earnest, Quigley, Moayyed.)  یبه آزارها زاروس،لا  هیفشتتارها بر استتاس نتر یبنددستتته 

نمره استترس در مواجته با مشتکلات    شیاستت که افزا نیاز ا  یمطالعه حاک  کی  جی. نتاشتودیم  میتهست  یمتم زندگ  یدادهایروزمره و رو

کننتدگتان اغلتب  حتال، لازر بته ذکر استتتت کته مشتتتارکتت  نی. بتا ارودیم شیپ  IBS  متاریبته ب  IBS-ریغ  متاریشتتتدن از ب  لیت روزمره، بته تبتد

 ,Vork, Keszthelyi, van Kuijk)  گروه محدود بوده استت  نیبالا در ا  یزااستترسبا   یزندگ  اتیدانشتگاه بودند و تجرب لانیتحصت الفارغ

n et al., 2020Quetglas, Törnblom, Simré.) 

هفته قبل از شروک علا م   38که در   یکسان  ازجمله، )IBS( یپذکیکه افراد مبتلا به سندرر روده تحر  دهدینشان م 1980دهه    یهاافتهی

 یدادن به روابط جد انیپا  ای  ییزناشتو  ییجدا  ،یمیاند، اغلب مشتکلات متم در روابط صتمرا تجربه کرده )FAP( شتکم  یدرد عملکرد

را  IBS جادیدر ا  یزندگ   یدادهایرو یاتینهش ح زین ریاخ هاتیه(. تحu, 2012DumitrascBlaga, Băban & -Surdea) اندگزارش کرده

، گردد. IBS  ژهیوبه  ،یکیزیدر برابر علا م ف  دیشتد یریپذب یآست باعن   تواندیم  یکرده و نشتان داده استت که استترس دوران کودک  دییتأ

مشتکل در   ن،یمرگ والد  ای  یماریابتلا به ب  تل،ق  یهادر صتحنه  شتتریحمتور ب  دهندهنشتان IBS با افراد ستالم، افراد مبتلا به  ستهیدر مها

 ,Low, Al Mandhari, Herndon, Loo)  باشتندیم  شتتریستلامت روان ب  ت یخانواده با وضتع یو داشتتن اعمتا  نیارتباط با والد  یبرقرار

h, 2020Tham & Sia  .)به  یخیتار دادیرو نیاند که بازماندگان انشتتتان داده زیهولوکاستتتت، ن رینت  ،یناگوار زندگ  اتیمطالعات تجرب

 (.n, 2021Gosseli) اندمکرر روبرو بوده  یرشو علا م گوا IBS با  یشتریب زانیم

  ی به شتتتر  ییاز مکان روستتتا  ییمانند جابجا  یناگتان یفرهنگ راتییتغ رینت یزندگ   عیکه وقا  دهدینشتتان م نیهمچن  یکنون  هاتیتحه

 یدادهایممکن استتت علا م خود را در پاستتخ به رو  IBSمبتلا به   ستتالبزرگشتتود. افراد   IBSخطر ابتلا به   شیباعن افزا تواندیم

مانند سابهه آزار    یشناختو روان  یطیعوامل مح ن،یکند. همچن  دیرا تشد IBSعلا م  تواندیم زین یعاطف  سو استر زا تجربه کننداسترس

 یتند. اطلاعات فعلسه رگذاریتأث  IBS  ماریب کیبه   هیتوص  رقابلیغ  ماریب کیبه انتهال از  زینامنتم ن ییغذا میو رژ  کمبود خواد ،یروان

در افراد   IBSبته اتور علا م   ،یزنتدگ  یو چته در مراحتل بعتد  یچته در دوران نوزاد  ،یاعاجتمت -یکته استتتترس روان  دهتدینشتتتان م  زین

نهش   تواندیم  IBSها بر آن  راتیو تأث یزندگ  یدادهایدر ارتباط با رو  هاتیکه تحه  کنندیم دیتأک   هاافتهی نی. اکندیکمک م  ریپذب یآستت 

 (.a, 2015Padhy, Sahoo, Mahajan & Sinh)  کند یباز  یماریب نیو درمان ا ت یریدر بتبود مد  یمتم

 یباز  یمشتکلات گوارشت   ای )IBS( ریپذکیتحرستندرر روده  جادیدر ا  یممکن استت نهش متم  کیترومات  اتیتجرب ،یبارداردر دوران 

ستخت جن  مواجه شتدند، احتمال   طیخود با شترا یکه در دو ستال اول زندگ   یکه کودکان دهدینشتان م  هاتیمثال، تحه  عنوانبهکند. 

  ی زااستتترس  طیناشتتناخته از آثار شتترا راتیتأث نی(. اg, 2023Zhou, Huang, Yu, Zhang, Tao & Zhan)  دارند  شتتتریرا ب IBS ابتلا به

از نروژ   هاتیتحه ن،ینهش داشته باشند. همچن IBS وکیش شیدر افزا توانندیم یعفون  یهایماریب شتریب  وکیش ای دیشد  یجن ، گرسنگ

 1500بوده و وزن کمتر از    تبطمر  یمتادران در دوران بتاردار  ییغتذا میدر رژ  راتییانتد کته وزن هنگتار تولتد در دوقلوهتا بتا تغنشتتتان داده
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معده در کودکان ممکن  ینیانجار کاشتتت لوله ب ن،یدر دوقلوها مرتبط استتت. علاوه بر ا IBS خطر ابتلا به  شیگرر در زمان تولد با افزا

 (.n, 2021Kutschke, Harris & Bengtso) مداور معده در طول زمان داشته باشد  یخطر ناراحت شیدر افزا یاست نهش

احتمال   کنند،یم یاز خانه زندگ   رونیکه در مناط  ستترد ب  یو کودکان یتک والد  یهاکه خانواده  دهدینشتتان م زین  نیدر چ  هایبررستت 

و  دنیکشتت  گاریستت  رینت  یخاصتت   یرفتارها ادیبه احتمال ز IBSکودکان و نوجوانان مبتلا به   ن،یدارند. علاوه بر ا  یشتتتریب  IBSابتلا به 

که در  یکه افراد دهندیمطالعات نشتان م گر،ید ی(. از ستو i, 2020Xiao, Fang, Li & Feدهند )یرا انجار م ستردتند و    یمصترگ غذاها

,Abdelaziz, Ellakany, Ellakany, Dean, Rouzan )  مرتبط هستتند  IBSخطر ابتلا به   شیاند، با افزابالا بزرگ شتده یاقتصتاد یهاطبهه

a et al., 2023Bamousگریکدیاز هم دور از   ییجدا ایمرگ، طلاق  لیکه به دل ینیکه والد دهندینشتتان م هاتیتحه جینتا ن،ی(. همچن 

در   یاز علا م گوارشت   اتیبه شتکا نیواکنش والد  یتماشتا  ،یطورکلبه.  دهندیم  شیدر فرزندان خود را افزا  IBSبه  بتلاهستتند، خطر ا

 ,Levy, Murphy, Kamp)  کنتد  فتایبته جوانتان ا نیرا از والتد  یمتاریب  یعیرطبیرفتتار غ  یاجتمتاع  یریادگ یت در    ینهش متم  توانتدیجوانتان م

g, 2021Langer & Van Tilbur.) 

،  ستتوااستتتفادهگروه از انواک مختل   نیکه افراد ا  دهدینشتتان م )IBS( ریپذکیتحرمبتلا به ستتندرر روده    مارانیب یمطالعات بر رو

عامل   کیعنوان  به  سوااستفادهبا سواب     یدر افراد  سوااستفادهمصرگ    شیاز افزا ریاخ  هاتی. تحهبرندیرنج م ،یو جنس  یعاطف  ازجمله

از  یگزارش شتده استت، اما تعداد کم IBS مارانیدر ب یو عاطف  یجنست   ستوااستتفادهاند. هرچند معمولاً خبر داده IBS بروز  یخطر برا

عدر   لیممکن استت به دل نیو ا استت   ت یاز واقع  ترنییپا یادیحوادث تا حد ز نیگزارش ا زانیاند. محوادث را گزارش کرده نیافراد ا

نوک تروما در طول عمر، چه   نیاز چند  ستوااستتفادهکه  دهدینشتان م  هاتیتحه نیباشتد. همچن  مارانیب نیترس از افشتاا در ا  ای یآگاه

 ,Melchior, Wilpart, Midenfjord, Trindade)  مرتبط استتت  IBS احتمال ابتلا به  شیبا افزا ،یستتالبزرگو چه در   یدر دوران کودک 

2022k et al., Törnblom, Tac.) 

  ی ها تجربه جنست نفر از آن کیتنتا    ،یمورد بررست  IBS زن مبتلا به 125 انیاستت که از م نیا دیجد   یتحه  کی  جینتا نیترمتماز  یکی

کمتر از  اریبست  IBS در افراد  یجنست   ستوااستتفادهشتده از استت که موارد گزارش نیا یدهندهنشتان نیناخواستته گزارش کرده استت. ا

 & Iloson, Möller, Sundfeldtباشتد )  گمایترس از افشتاا و استت  ازجمله لیدل نیچند لیاستت به دل مکنامر م نیاستت و ا  ت یواقع

n, 2021Bernhardssoدر   ستوااستتفادهمختل  و   یتحمل تروماها  نیب یبه وجود ارتباط مستتهل زین گرید  یچند تحه ن،ی(. علاوه بر ا

به اهتمار و   ازیو ن ریپذکیحرخطر ستندرر روده ت شینهش تروماها در افزا دییبه تأ  هاتیتحه  نیاشتاره دارند. ا IBS طول عمر با ابتلا به

 ,AlmasiHashemi, Yousefichaijan, Salehi-) اشتتاره دارند  یماریب نیا  ت یریدر مد  مؤثرعامل   کیعنوان  به  ستتوااستتتفادهتوجه به 

i et al., 2020ashiani, Rafiei, ZahedH.) 

مشاهده  ریپذکیبا ابتلا به سندرر روده تحر  یجنس  ستوااستتفادهمختل  و   یتروماها  نیجانبازان زن، ارتباط ب  یبر رو  ریاخ  هاتیتحه در

  ستوااستتفاده مرتبط با شتغل دارند، خطر ابتلا به   یکه ستابهه تروماها  IBSکه افراد مبتلا به   دهدینشتان م   یتحه  نیا  جیشتده استت. نتا

هنوز مشخص  IBSو   سوااستفاده انیارتباط م سمیمکان  نیترههی(. هرچند دقn, 2020Torun, Koç, Serın & Toru)  دارند یبالاتر یجنس

ابعاد  نیتوجه به ا  ت یافراد داشتته باشتد، نشتان از اهم  یو جستم یبر علا م روان تواندیم  ستوااستتفادهکه   یاناشتناخته رینشتده استت، اما تأث

 (.t et al., 2020Berens, Banzhaf, Baumeister, Gauss, Eich, Schaefer) دارد  IBS ت یریدر مد

 استرس زنان و حفظ روابط -2-1-5



 و همکاران  زهرا اسدی                                                               ..        .  سندرر رودهاجتماعی بر بروز -روانی-تحلیل مدل زیستی
 

62 

افراد   یو حفظ روابط اجتماع  یبر ستلامت جستم ریدر تأث  ینهش متم  مداور، دردسترستاز  یهایژگ یبا و )IBS( ریپذکیستندرر روده تحر

 ییهات یبا محدود  ،یاجتماع  طیو ترس از وقوک مشتکلات روده در مح  خجالت   ر،یاحستاس تحه لیبه دل IBS . افراد مبتلا بهکندیم فایا

باعن اختلال در حفظ روابط   تواندیاختلال م نیکه ا دهدینشتتان م  هاتی. تحهشتتوندیمواجه م  یاجتماع  یهات یلدر شتترکت در فعا

 Barandouzi, Lee, del Carmen)  است  شتریب هاآندر   یماریب نیا  وکیدر زنان بالغ جوان که ش ژهیوبهمثبت شود،  یمیو صم  یاجتماع

r at al., 2022Rosas, Chen, Henderson, Starkweathe.) 

  IBS با یو تجربه زندگ   ت یریدر مد توانندیافراد م انیو مؤثر م   یروابط عم  رایدارد؛ ز یادیز  ت یاهم یمیارتباطات صتم  حیصتر یبررست 

و احترار   یفکر  یسازگار ،یو کمک عاطف  یعمل یو احساسات، بلکه از لحاه همکار  یاز نتر دوست  تنتانهروابط   نیباشند. ا رگذاریتأث

 کنند فایا  یآن بر تجربه فرد  ریتأث ینیبشیو پ  یماریدر تعامل با ب  ینهش متم توانندیم  طیشتترا نیهستتتند. ا  مؤثر  یشتتخصتت   یبه مرزها

(r, 2020Han, Jarrett & Heitkempe.) 

  ی که ناراحت دهندینشتان م  جیدارد. نتا  یشتتریب ارید  ت یگروه از جمع نیدر ا  IBS رایحاضتر بر زنان بالغ جوان متمرکز استت، ز  مطالعه

  ک یت اوقتات منجر بته اختلاگ نتر بتا شتتتر  یکنتد، گتاه جتادیا  یمیرا در حفظ روابط صتتتم یموانع توانتدیم  IBSزنتان در مواجتته بتا   یروان

  ی هاشتتاخصبر  زیمطالعه ن نیهستتتند. ا یعمد  یهدگ و خودآگاه ازمندیاحستتاستتات، زنان ن ت یریدر  و مد یشتتود. برا  یمیصتتم

قتدرت در   ییایت نتاعتادلانته بر زنتان ممکن استتتت، بتاعتن فهتدان رفتتار متهتابتل و پو  طوربته یدارد کته بتار کتار عتاطف  دیت تتأک  یانتهتاد  یستتتتینیفم

 (.l, 2022Schaper & Stenge)  شود یمیروابط صم

 ورزش -16--2

که ممکن استت   دهدیمنشتان  شتتریو ب شتتریب هاتیعلا م باشتد، اما تحه  دیتشتد یاحتمال لیاز دلا  یکی  یکه ورزش بدن شتدیمقبلاً تصتور  

و   یضتدالتتابتحر  روده و کنترل روده، اقدامات   شیافزا  ن،یترشتح اندورف  یباشتد. کاهش در  درد از طر  دیمف  IBSبه  انیمبتلا  یبرا

 یفرد  نیب یناهمگون  ت،ی، بستته به نوک، شتدت و تناود فعالحالنیبااهستتند.   یشتنتادیپ لیدلا ازجملهروده    یوتایکروبیم  یکاردستت 

تناستتب اندار   یهامیرژ  جادیصتتحبت از ا  ی. وقتشتتودیم  یمشتتکلات گوارشتت  دیتشتتد ای  نیورزش باعن تستتک  زانیدر م  یتوجتقابل

 ,D’Silva, MacQueen, Nasser, Taylor)  وجود دارد  یادیز  پاستتخیب یهاینگران، هنوز شتتودیم IBSزنان مبتلا به   یبرا یستتفارشتت 

n, 2020RamaVallance & .) 

  ی (، ستتتلامتت قلبیقلب  یمتاریو ب  ابتت یت ستتترطتان، د  ازجملتهمزمن )  یمتاریب نیمتداور علاوه بر کتاهش احتمتال مرگ و چنتد  یبتدن  ت یت فعتال

  ، یجستتتم یامدهایدارد. ورزش علاوه بر پ  یمطلوب ری. رشتتتد و توستتتعه تأثدهدیم شیرا افزا  یعموم  یکیولوژیزیو عملکرد ف  یعروق

قمتاوت    ،یریادگ ی)مانند   یشتناخت  یعملکردها شیافزا  ،یرفاه عموم  شتتریشتامل احستاس ب راتین تأثیدارد. ا زین یدیمف یروان یامدهایپ

تا   150(. ستازمان بتداشتت جتانr, 2001Lustyk, Jarrett, Bennett & Heitkempe)  استت  یدیو استتدلال( و کاهش اضتطراد و ناام

 ستالانبزرگ  یبرا ادو ر نیاز ا  یبیترک   ای  دیو شتدمتوستط    یورزش هواز ههیدق 150تا  75 د،یمتوستط تا شتد یهواز  ت یفعال ههیدق 300

  ی هاشترکت کنند که تمار گروه  دیمتوستط تا شتد یقدرت ناتیحداقل دو بار در هفته در تمر دیبا ستالانبزرگ. کندیم  هیدر هفته توصت 

,Tartibian, Mooren, FitzGerald,  Maleki)د ابنیدستت    یستلامت  یایمزا  نیشتتریتا به ب دهدیقرار م ریرا تحت تأث  یاصتل یعمتلان

h, 2018Krüger, Chehrazi & Malandis.) 

از ستتندرر روده   یریشتتگیدرمان و پ  یبرا  یدر مورد ارزش ورزش بدن دیبا  مارانیب ،یستتلامت و مراقبت عال یگفته موستتستته مل طب 

را مورد توجه قرار  هاآنخا  علا م   طوربهداده شتود که   یمختصتر  یهادستتورالعمل دیبا  مارانیمطلع شتوند. به ب )IBS( ریپذکیتحر
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 یدر افراد  زهیانگ جادیا  منتوربهکوتاه    ینیتمر  شتنتادیپ نی. اردیرا در نتر بگ  هاآنخا     طیشترا  یبراشتده  زیتجو   یورزشت   میدهد و رژ

 یبرا  ژهیوبه یورزش بدن  یبرا  عیستر  یهاهیتوصت  نیداشتته باشتند. ا  یشتتریب  ت یتا فعال برندیمرنج   ریپذکیتحراستت که از ستندرر روده  

 ,Johannessonاستتت )متم   اریبستت   اندنداشتتته  یادیز  ت یکه هرگز در گذشتتته فعال (IBS )ریپذکیتحرافراد مبتلا به ستتندرر روده  

k, 2015Ringström, Abrahamsson & Sadi.)  ریپذکیتحرورزش بر ستتندرر روده  ریتأث  یدر مورد چگونگ  یمطالعات( IBS)   تا کنون

  ی از اجزا یکی  عنوانبه رانیزن و مرد بالغ ستاکن ا 5000حدود  نیب  یمهطع یبررست   کی، 1396بوده استت. در ستال   ت یفیک یبو   ادیکم

با   تحر  یب یکه ستبک زندگ   افتندیانجار دادند. محههان در(  ییغذا  میو رژ هیستلامت روان، تغذ کیولوژیدمیاپ  یپروژه ستااهان )بررست 

نشتان  ن،یمرتبط استت. علاوه بر ا یکیزیفعال از نتر ف ستالانبزرگبا   ستهیدر مها ریپذکیتحرخطر ابتلا به ستندرر روده   شتتریدرصتد ب 27

بر خوردن صتبحانه، خوردن در فواصتل   هاآندارند.   یترستالم ی، اغلب غذاکنندیممنتم ورزش  طوربهکه   یاستت که کستان دهداده شت 

 نگرندهیآ  هاتیکه تحه  کنندیاشتاره م  ستندگانیدارند. نو  دیتأک   شتتریآد ب  دنیخود علاوه بر نوشت   ییغذا  یهاوعدهکامل   دنیو جو   منتم

 ,Baart)  استتت   یضتترور گذارد،یم  ریتأث IBS بر شتتروک یبدن ت یآن فعال  یکه از طر یهیستتم دقیمشتتخص کردن مکان  یبرا  یشتتتریب

n, 2024Mensink & Wittema.) 

استت که زنان  لیدل نیبه ا نیمرتبط استت. ا یرانیبدتر در زنان ا یزندگ   ت یفیبا نمره ک  ریپذکیتحرلازر به ذکر استت که ستندرر روده 

اجتناد    یحت ایخارج از خانه،   یدادهایرو  یبرا  یزیربرنامه،  وقت تمارکار  رد یهستتند، مانند ناتوان  یموانع اجتماع یدارا IBS مبتلا به

نشتتاط    ،1یاستتداللت)د کن دیرا تشتتد هاآنممکن استتت علا م    یاجتماع  یهاخواستتته  نکهیاز ا ینگران لیبه دل  یاجتماع  یهات یموقعاز 

 یبتدن  ت یت بتا فعتال  یریرا در رابطته بتا درگ   یدگ یت چیاز پ  یگرید  هیت لا  یملاحتتات فرهنگ  ،یرانیا  در فرهنت   (.2014  دوستتتت و دغتاق زاده،

ورزش   یها(. فرصتتت اندشتتدهداده  صیتشتتخ  IBSمبتلا به   یتازگ بهکه  یدرصتتد از زنان  87/ 4   یتحه  کی)بر استتاس    کندیماضتتافه  

که از ستلامت زنان   یبتداشتت عموم دیابتکارات جد  گر،ید  یمحدود شتود. از ستو   یاجتماع یممکن استت توستط هنجارها  افتهیستازمان

پرداختن بته    یحرکتت برا  نی. استتتتفتاده از امتاننتد پتار  بتانوان  کنتدیمکمتک    یاجتمتاع  یهتاوهیشتتت ادراکتات و    ریی، بته تغکنتدیم  ت یت حمتا

  ی مؤثرتر طوربهخود را  IBSکمک کند تا   یرانیورزش، ممکن استتت به زنان ا  ازجملهکند،  رییتغ تواندیکه م یگ ستتبک زند  یهاجنبه

 (.i, 2020Hajishafiee, Keshteli, Saneei, Feinle‐Bisset, Esmaillzadeh & Adib ) کنند  ت یریمد

اول،  شیشتد. در آزما  یبررست  )IBS( ریپذکیتحرستندرر روده   ت یریورزش بر مد ریدر ستو د، تأث  شتدهکنترل یدر دو مطالعه تصتادف

 IBS نشتان داد که افراد مبتلا به  جیستال بود. نتا  5/ 2 یریگیدوره پ  نیانگیدور، م شیماه تحت نتر بودند و در آزما 12به مدت   مارانیب

خود را بتبود    یانجار دادند، علا م و ستتتلامت عموم دیورزش متوستتتط تا شتتتد ههیدق 60تا  20به مدت    هفتهکه ستتته تا پنج بار در 

ستطوح  یاند. افراد گروه مداخله نستبت به گروه کنترل دارابوده  کیروبیو ا  یستواردوچرخه  ،یروادهیها شتامل پورزش نی. ابخشتندیم

  ی روادهیپ ریتأث گر،ید  هاتیدر تحه ن،یبر ا علاوه  .(k, 2024Kaushi) داشتتتند  یبتتر یزندگ   ت یفیاز اضتتطراد و غم بودند و ک   یکمتر

مکرر کمتر اضتطراد و   یهایروادهینشتان داد که پ  جیشتد. نتا یبررست   ریپذکیبر ستلامت و علا م ستندرر روده تحر  وگای نیمکرر و تمر

  ی روادهینشتان داد که پ نیمچنه   یتحه  نیرا گزارش کرد. ا  یکمتر  یکیزیعلا م ف  وگا،ی نیاما تمر  کنند،یرا تجربه م یاحستاستات منف

 (.2024 ،ییو طباطبا، البرزی آونکی، جواهریان  یرموسو یم) شودیمداور انجار م طوربه رایدارد، ز یشتریب مدتیطولان  دیفوا

 ادیو به احتمال ز  وخو خل و    یاستترس، شتاد ت یریبر ستلامت و عملکرد بدن، مد  یمثبت متعدد راتیتأثی خلاصته، ورزش بدن طوربه

 ریتأثکم   یهاورزش،  حالنیبااخود کنند.  یمنتم را وارد زندگ  یبدن  ت یفعال دیهمه با  ن،یبنابرا؛ دارد  یکیزیو شتدت علا م ف  یبر فراوان

  ی شتتری. مطالعات بشتودیم  هیتوصت  ریپذکیتحربه ستندرر روده   انیمبتلا یبرا  کیروبیو ا  شتنا  ،یستواردوچرخه  وگا،ی  ،یروادهیپمانند 

 
1 Asadollahi,  Neshatdoost, & Daghaghzadeh 
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افراد مبتلا بته ستتتنتدرر روده   یزنتدگ   ت یت فیبتبود ستتتلامتت و ک   یدر  بتتر چگونگ  منتوربته  یدرمتان  یهتاروش  نیمؤثرتر  نییتع  یبرا

 است. ازیمورد ن ریپذکیتحر

 

 شناسیروش -3

به   یابیدستت یدر زنان استت. برا  ریپذکیستندرر روده تحر کیبر تحر  یاجتماع-یروان-یستتیمدل ز لیتحل  یپژوهش مرور نیهدگ ا

 در .منابع مشتابه استتفاده شتده استت  ریو ستا  Google Scholar ،MEDLINE،PubMed  یهاسیتابیموجود در د  یهاهدگ، از داده نیا

 یاستتفاده شتده استت. برا «زنان»و  «ریپذکیستندرور روده تحر»،  «یاجتماع-یروان-یستتیمدل ز»  یهادواژهیمهالات، از کل  یانتخاد اصتل

شتامل    هاافتهی نیخروج از ا یارهایمع .مورد استتفاده قرار گرفته استت  یاصتل اریمع  عنوانبه  هادواژهیکل نیمهالات و استناد معتبر، ا  افتنی

مهاله    52 انیاز م  ،ت یدرنتا .باشتتدیم یمرتبط با موضتتوک مورد بررستت   ریغ  یهادواژهیعدر ارتباط با موضتتوک مطرح شتتده و حمتتور کل

 .قرار گرفتند تحت پوشش   یدق یو بررس لیمهاله منتخب و به تحل 13  ،یموردبررس

 

 گیریبحث و نتیجه -4

 استت   در  قابل  یاجتماع-یروان ستت یمدل ز   یوجه از طر  نیاستت که به بتتر  یچندوجتاختلال  کی )IBS( ریپذکیتحرستندرر روده  

  (.s, 2024Bárdo)  دهدیمبر هم متهابل نشتتتان   IBS بر شتتتروک و علا م یرگذاریتأث  یرا برا  یو اجتماع یروان  ،یکیولوژیکه عوامل ب

 تواننتدیم یزنتدگ   زااستتتترس  یدادهتایت و رو  ستتتوااستتتتفتاده  ،یدوران کودک   یهتاب یت آستتت   -  کننتدیم فتایا  ینهش متم یطیمح  یرهتایمتغ

عوامل    عنوانبه  یجنست   یهاهورمونخانواده زن و شتروک بعد از بلوغ به  یاعمتا  نیدر ب IBS یبالا  وکیدهند. شت  شیرا افزا یریپذب یآست 

  ی قاعدگ   یهادورهدر طول    روژنکه نوستانات پروژستترون و استت  دهدیمنشتان    هاتیتحه  (.r, 2019Pigrau Pasto) اشتاره دارد  یکیولوژیب

حرکت دستتتگاه گوارش،   کنندهمیتنت  یرهایبر مستت   هاهورمون نی. اکندیم  دیاز زنان تشتتد  یاریبستت  یعلا م را برا  یا ستتگیو انتهال 

دهند،   نیتستک  یبرخ یاگزوژن ممکن استت برا  یهاهورمون. اگرچه  گذارندیم ریروده و التتاد تأث  یرینفوذپذ  ،ییاحشتا  ت یحستاست 

 (.1401، یروشن  و لت یفم  ،یروشن)  نامشخص است  هاآن ریثتأ

را تنتتا در طول   IBS شتتتدت  شیافزا  یقتابتل اثبتات  طوربته. استتتترس روزمره  کننتدیم  لیت علا م را تعتد  این زین  یاجتمتاع  یروان  عنتاصتتتر

.  ( n, 2024Karjalaine)  شتودیمهمراه   یبعداً با علا م جستمان زین  یدوران کودک   ماتی. ناملاکندیم ینیبشیپ یزندگ   یاصتل یدادهایرو

و استتفاده    یماریب  دتریاختلال شتد  یجنست   ستوااستتفاده، بازماندگان  کندیمرا پنتان   ملکا  یاگرچه گزارش نادرستت احتمالاً گستتردگ 

مرتبط استت.   IBS مرتبط با یروان  یشتانی. قرار گرفتن در معرض تروما مستتهل از پردهندیمرا نشتان   یبتداشتت  یهامراقبت از   شتتریب

 یو علا م جستم یروان  یشتناست ب یآست   جیترو  یرا برا  یاچرخهو   ت شتدن مرتبط است  یجستمان  لیو استترس با تما  ستوااستتفاده،  حالنیباا

خجالت،    یرا از طر  IBS روابط زنان مبتلا به  ت یت فیو ک   یعملکرد اجتمتاع  ینیبشیپرقابلیغو    ندیناخوشتتتا یدا م علا م  .کنتدیم جادیا

لازر استتت، اگرچه عدر    ت یمیحفظ صتتم  یو ارتباطات شتتفاگ برا ی. کار عاطفکندیممختل   یو ترس از حملات علا م عموم ریتحه

  ی اجتماع  یهات یمحدود  (.1400،  یتاجر و یاسکندر  ،یرازیش  یمصطفو ) آوردیمبر زنان فشار    ینامتناسب  طوربهاغلب    یتیتعادل جنست 

 ت یفعال یاثرات درمان  دوارکنندهیام  شتواهد  .گذارندیم ریمهابله تأث یفرد برا ییو بر توانا  کنندیکمک م  یو ان  به اضتطراد و افستردگ 

آن    دیفوا  ستازنهیزمممکن استت    وریکروبیم راتییتحر  و تغ شیافزا  ،یضتدالتتابکاهش در  درد، اقدامات    -  دهدیمرا نشتان  یبدن

را در   یزندگ   ت یفیو ک  IBS مانند اضتتطراد، علا م یجینتا تواندیم  وگای ای  کیروبیا ،یروادهیپباشتتد. ورزش متوستتط و منتم مانند 
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ادغار   ،یطورکلبه .دهدیم شیمتناستتب، تعامل را افزا یهانستتخهو   یاز زنان بتبود بخشتتد. ملاحتات فرهنگ  یبرخ  یبرا  مدتیطولان

 IBS  یو چندعامل دهیچیپ  ت یروشتن کردن ماه یبرا  یاجتماع-یروانستت یلنز ز  یاز طر  یشتناختو روان  یاجتماع  ،یکیولوژیب  یهانشیب

 یهمگ  ،یستبک زندگ   ی، تروما، استترس، روابط و رفتارهاهاهورمون ک،یژنت ،یطیاستت. قرار گرفتن در معرض مح  یدر زنان ضترور

 یدرمان  یکردهایرو  یستتتازنهیبتمستتتتمر در  هاتیارتباط دارند. تحه  ت یریدوره و مد  ت،یبر حستتتاستتت  یرگذاریتأث  یبرا  هبالهو  طوربه

 .کندیمفراهم   مارانیب نیا  یرا برا یآورتادشانس   نیبتتر ،یو فرد  یچندوجت

مشتخص استت که با کاهش استترس    کاملاً، اما انجار شتود  ریپذکیتحردر مورد زنان و ستندرور روده    یترگستتردهبنابراین باید تحهیهات  

 جلوگیری کرد. ریپذکیتحریا حتی کاهش علا م سندرور روده  ریپذکیتحراز ابتلا به سندرور روده  توانیمو افزایش فعالیت بدنی 
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Abstract 

In the last decade, irritable bowel syndrome (IBS) has transitioned from being a movement disorder 

to a complex disease involving various factors, especially in women. These factors include increased 

sensitivity in internal organs, changes in the interaction between the intestinal nervous system and the 

central nervous system, as well as psychological and social factors. There is growing evidence 

indicating that a history of abuse and stressful life events play a role in the development of IBS in 

women. Research has also linked the clustering of IBS with social learning mechanisms and genetic 

factors. This review study focuses on female patients with IBS and, based on the biological-

psychological-social model, examines health beliefs, exercise, stressors, and environmental factors. 
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