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 چكيده
هدف اصلي پژوهش حاضر، تبيين نشانه هاي افـسردگي بـر حـسب:مقدمه

.اجتناب رفتاري در افراد با نشانه هاي غالب هراس اجتماعي بود
 اجتمـاعي، بـا راسهـ سـياهه از ميان دانشجوياني كه بر اساس نتايج:روش

 دانشجو به روش 123نشانه هاي غالب هراس اجتماعي شناسايي شده بودند،
سپس از آنها خواسته شد كـه بـه سـياهه. نمونه گيري تصادفي انتخاب شدند

و مقياس اضطراب اجتماعي لايبـوويتز راسهافسردگي بك، سياهه   اجتماعي
 آمـاري داده هـا از روش ضـريب در اين پژوهش بـراي تحليـل. پاسخ دهند

و تحليل رگرسيون استفاده شده است .همبستگي پيرسون
و نـشانه هـاي:يافته ها  نتايج پژوهش نشان داد كه بـين اجتنـاب رفتـاري

همچنين بر اساس يافتـه هـاي ايـن. افسردگي رابطه مثبت معنادار وجود دارد
ه هـاي افـسردگي را پژوهش اجتناب رفتاري مي تواند تغييرات مربوط به نشان 

.پيش بيني كند
در:نتيجه گيري  نتايج حاكي از آن بود كـه اجتنـاب رفتـاري نقـش مهمـي

. تبيين نشانه هاي افسردگي در افراد با نشانه هاي غالب هراس اجتمـاعي دارد
. اين يافته مي تواند براي درمان هراس اجتماعي دستاورد مهمي به شمار آيد

 رفتاري، نشانه هاي افسردگي، هراس اجتماعياجتناب: كليديواژه هاي
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Abstract 
Introduction: The main aim of  this study was to explain 
depression symptoms according to behavioral avoidance in 
subjects with salient symptoms of social phobia. 
Method:  Among students who scored 19 and above on 
Social Phobia Inventory, 123 students were selected by 
random sampling. Subjects were asked to complete the 
Social Phobia Inventory, Beck Depression Inventory, and 
Liebowitz Social Anxiety Scale. Data were Analysed with 
Pearson correlation coefficient, and regression analysis. 
Results: The results showed that behavioral avoidance was 
positively associated with depression symptoms. The results 
also revealed that behavioral avoidance can predict changes 
of depression symptoms. 
Conclusion: The results suggested that behavioral 
avoidance have important role in explaining depression 
symptoms in persons with salient symptoms of social 
phobia.  This findings can be important in treating social 
phobia disorder.  
Keywords: Behavioral Avoidance, Depression Symptoms, 
Social Phobia 
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 مقدمه
تريشا يم با اختلال افسردگأتوين اختلال اضطرابيع

كهي است به طوري، اختلال هراس اجتماعياساس
ب%37 تا 15 ماران افسرده از اختلال هراسياز

مياجتماع  اختلال هراسيهمبود.]1[ برندي رنج
 با شروع زودتري اساسيو اختلال افسردگياجتماع

هايب، رخدادي اساسياختلال افسردگ يشتر حمله
 تر شدن مدت حمله ها، دو برابري، طولانيافسردگ

و افزايشدن احتمال بروز وابستگ ش احتمالي به الكل
دريمنجر به بستركهياقدام به خودكش  شدن

 اختلاليهمبود. است شود، همراهيممارستانيب
شي با افزايو اختلال هراس اجتماعي اساسيافسردگ

كل مكرر مراجعهباوي كنشيهايينارسادر كينيبه
.]1[ داردارتباط
 براساسي اختلال هراس اجتماعي نشانهنينخست
ي اختلالات روانيو آماريصي تشخيراهنمافيتعر

از]2[)1چاپ چهارمي متنشيرايو( ترس: عبارتست
پايشد و ازيد ملاك.يت اجتماعيا چند موقعيكيدار

د آنيمهم ازاگر يتهاي موقعست كه فرد مبتلا
مياجتماع وي اجتناب 2يهايا آنها را با آزردگيكند

ميبس يتهاي از موقع3ملاك اجتناب. كنديار تحمل
و تحمل ازي آنها اختلال هراس اجتماع4ترس آور  را
مي متما5گر محور اوليدياختلالات اضطراب . كنديز

اي تشخيبرا ،د فرد مبتلايباين اختلال در بزرگساليص
 از اختلال را تجربهي ناشياريبسيني باليهايآزردگ
ايتلو. كند با ست كه همه افرادانياين دوگانگيح

وي، آزردگي، ترس ذهنياختلال هراس اجتماع

1- Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders [text revision of DSM-IV] 
2- Distress 
3- Avoidaence 
4- Endurance 
5- Axis I 

 
مي كنشيهايينارسا يتمامكنند اما لزوماًي تجربه
يتهاي، از موقعي مبتلا به اختلال هراس اجتماعافراد

نمزياضطراب برانگ بهيدر واقع تما.دنكني اجتناب ل
دري اضطراب برانگي اجتماعيتهايمواجهه با موقع ز

وسيافراد مبتلا به اختلال هراس اجتماع يعي دامنه
ايبرخ. دارد ازي از ن افراد تا آنجا كه ممكن است
مي اجتماعيتهاي از موقعياريبس دري اجتناب كنند،
نمينت ايجه ب داشته باشندغالتشتوانند از خانه روني، در

و  و دوستان اندك كميبسيا تماسهايكار كنند ار
 كه توسطيليك فراتحليجينتا.]3[ دارندياجتماع

ينه روشهايدر زم9و نلسون8، جان7ي، هورسل6تلتونيل
ا  نشان، انجام شده استي روانيهاي آزردگويمقابله

ايروشهاكه داد يبه طور معن 10 اجتناب مداري مقابله
. همبسته هستندي روانيهايش آزردگيا با افزيدار

 با اجتنابي اضطراب اجتماعين سطوح بالايا علاوه بر
جريبين فرديبيو وابستگ11از تعارض و رفتار تأشتر

.]4[ن تر مرتبط استييپايورز
مي در12اورهوسلر ازيزان افسردگيافت كه  در آن دسته

به( 13ي عاطفي كه وابستگي روانپزشكيماران بستريب
وليي بالا)يك صفت هراس اجتماعيعنوان ي دارند

ا ديشا( ندارندي اجتماعيتجربه از دست دادن رابطه
دليبد كميبسي اجتماعيل كه تماسهاين ) داشتنديار
ن دارندييپاي عاطفي است كه وابستگيشتر از افراديب
ايول  را تجربه كردهي اجتماعي از دست دادن رابطه
ا. اند  دادهيص هراس اجتماعياد تشخن افريگرچه به

6- Littletton, H. 
7� Horsley, S. 
8- John, S. 
9- Nelson, D.V. 
10- Avoidance- focused 
11- Conflict avoidance 
12- Overhosler 
13- Emotional reliance 
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مبينيايول،نشد آنيافته كيكهيست كه افرادان
و اتكايمانند وابستگ( دارنديصفت اضطراب اجتماع

و تماسهايو همچن) بالايعاطف ي اجتماعين روابط
شا( دارندياندك ي بالاي از اجتناب رفتاريد ناشيكه

. كننديم را تجربهي افسردگي سطوح بالا)آنها باشد
ب هايت اجتماعياحمن فقدانيدر واقع يو نشانه
نهيشيپ.]5[ وجود دارديي بالاي همبستگيافسردگ
آنين حاكيق همچنيتحق وا از يهايژگيست كه

ب زميي مانند كمروين فرديبازدارنده روابط هاي، ينه
پذيآس مي افسردگي برايريب .]6[ كنندي را فراهم
بهياريبس ،ياختلال هراس اجتماع از افراد مبتلا

اي اجتماعيبازدار بهين نشانه در افرادي دارند اما
م ميحداكثر ازيزان خودش  رسد كه به صورت مستمر

ن به نظريبنابرا. كننديمي بازداري اجتماعيتهايموقع
گمؤلفهرسديم يمي اجتماعهراس در 14يري كناره

پدتواند هاييدآي در بسي افسردگي نشانه اري نقش
توان احتماليميبه صورت نظر. داشته باشديهمم

هايداد كه اجتناب رفتار دري افسردگي در بروز نشانه
رايز، نقش دارديان افراد مبتلا به هراس اجتماعيم

گ گرچه. شوديمييو تنهايرياجتناب منجر به كناره
گيهايبررس زمير شناسي همه بي در ن اختلالينه رابطه

نشيهراس اجتماع هاو  انجام شدهي افسردگيانه
اتاياست ول ن رابطه مورديكنون نقش اجتناب در

ا.مطالعه قرار نگرفته است ن رو هدف از پژوهشياز
پي نقش اجتناب رفتاريبررسحاضر بي در  نشانهينيش
هادري افسردگيها  هراس غالبيافراد با نشانه

.بودياجتماع
 روش

جا:طرح پژوهش رويياز آن يش همبستگ كه از
پي نقش اجتناب رفتاري بررسيبرا بي در  نشانهينيش

14- Isolation 

روش پژوهش حاضر شده است، استفادهي افسردگيها
ا.استيهمبستگ ري متغين پژوهش اجتناب رفتاري در

بيپ هانيش مي متغي افسردگيو نشانه ير ملاك
.باشد

كليايجامعه آمار:آزمودنيها هين پژوهش شامل
بهيدانشجو ل در دانشگاه محققيتحصان شاغل

 نمونهيبرا. بود87-88يلي در سال تحصيلياردب
گيريگ اي تصادفيري از روش نمونه  چندي خوشه

ا شديمرحله ا. استفاده ين معنا كه با روش تصادفيبه
م هايدو دانشكده از  دانشگاه محققيان دانشكده

يو سپس از هر دانشكده سه گروه آموزشيلياردب
ف( ها:يمهندس-يندانشكده ي مهندسي آموزشيگروه

و دانشكدهي مكانيو مهندسيميشي، مهندسعمران ك
ها:هيعلوم پا فيست شناسيزي آموزشيگروه ويزي، ك

شد)ياضير انين دانشجوياي سپس از تمام. انتخاب
س)نفر1200( راي اجتماعهراساههي خواسته شد كه

و دانشجويتكم دريانيل كنند اههيس كه نمره آنها
 جداينمره برش برا(و بالاتر19ي اجتماعهراس

 بود)ي غالب هراس اجتماعيكردن افراد با نشانه ها
هاي، به عنوان دانشجو)نفر224(  غالبيان با نشانه

ميدر نها. در نظر گرفته شدنديهراس اجتماع انيت از
گ123ان،ين دانشجويا ي تصادفيري نفر با روش نمونه

لي پژوهش حاضر را تشكييونه نهاانتخاب شده، نم
يت شناختي جمعيهايژگيويع فراواني توز.دادند

همان.ه شده استئ ارا1نمونه مورد مطالعه در جدول
م1طور كه جدول  دهد، در نمونه مورد مطالعهي نشان

غي دانشجويفراوان ير بوميان دختر نسبت به پسر،
ارشدي نسبت به كارشناسيو كارشناسينسبت به بوم

.شتر استيب
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به تفكيع فراواني توز-1جدول وي نمونه مورد مطالعه يت شناختي جمعيهايژگيك

 درصديفراوان طبقات رهايمتغ
%7158 دختر  جنس
%523/42 پسر
%573/46يبوم ير بوميغ/يبوم

%664/53ير بوميغ
ديز %573/46 پلمير

%338/26 پلميد
 لات پدريتحص

دبالاتر %338/26 پلمي از
%6/88 109يكارشناس يلي تحصهدور
%144/11 ارشديكارشناس

:ابزار
ا:15بكياهه افسردگيس-1 سي در اههين پژوهش از

 شدتيابي ارزي برا)نسخه دوم(بكيافسردگ
شديافسردگ بسي،ن پرسشنامهيا. استفاده اريك آزمون

گيمتداول برا براسي شدت افسردگيري اندازه ت كه
بينياساس مشاهدات بال ويماران روانپزشكي از  افسرده

تهيغ ها.ه شده استير افسرده و نشانه ينگرشها
ب21دريهمخوان با افسردگ ازي ماده و ان شده است

ميب ميمار خواسته دريزان شدت هر توصيشود كه ف
مقيهر ماده را بر اساس  درجه3تا0ازيبياس ترتيك

با)ش دوميرايو(بكيسشنامه افسردگپر. كنديبند
از نمرات. شوديميها نمره گذاريجمع بستن درجه بند

ماران بر اساس شدتيبي طبقه بنديبرش برا
ميافسردگ يپرسشنامه افسردگ. شودي آنها، استفاده
و)ش دوميرايو(بك ش اوليراي عمدتاً بر اساس

ضريپرسشنامه بك ته نآييب باز آزمايه شده است كه
و برا)r=86/0(يماران روانپزشكيبيبرا  مارانيبي،

15- Beck Depression Inventory [BDI-II] 

 
 مناسب گزارش شده است،)r=81/0(ير روانپزشكيغ

و افتراقيي محتواي بالايين از روايهمچن  16ي، همزمان
غيني باليدر نمونه ها .]7[ برخوردار استينير باليو

ا:17ي اجتماعهراساههيس-2 ين پژوهش برايدر
گ سياجتماع هراسيرياندازه ي اجتماعهراساههياز

ازيا. استفاده شد مقماده17ن پرسشنامه اسي بر اساس
ا نيااعتبار.ل شده استيكرت تشكيليپنج درجه

و همچن  آن 19يو واگرا18 همگرايين روايآزمون
ب.]8[مناسب گزارش شده است ين آزمودنينمره نوزده

زيو گروه كنترل تماي با اختلال هراس اجتماعيها
م .]8[ كنديبرقرار

ا:20تزيبوويلاياس اضطراب اجتماعيمق-3 نيدر

گيپژوهش برا مقيري اندازه اسي اجتناب از خرده

تزيبوويلاياس اضطراب اجتماعي در مق21اجتناب

16- Discriminant 
17- Social Phobia Inventory 
18-Convergent 
19- Divergent 
20- Liebowitz Social Anxiety Scale [LSAS] 
21- Avoidance  subscale 
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مقيا.]9[ استفاده شد 24يريگاندازهك ابزارياس،ين

و 22ي عملكرديتهاي آن موقعماده13 است كه ماده اي

مي را توص23ي اجتماعيتهاي آن موقعهماد 11 . كنديف

ايهر آزمودن مقي در مين كي: كندياس دو نمره كسب

ميو 24نمره شدت ترس  را شخصزان اجتنابيك نمره

مي اجتماعيتهاياز موقع در هر خرده. دهدي نشان

ليآزمون بر اساس مق سه( كرتياس ،) درجهصفر تا

م و بر.ه استشديزان اجتناب درجه بنديشدت ترس

هاياساس ه26، كولز25بيگيافته اسي، مق27مبرگيو

 افراد مبتلايي شناسايبراتزيبوويلاياضطراب اجتماع

زي ابزار سودمنديبه اضطراب اجتماع جاي است، يرا به

 28يكليك سازه آزردگيآنكه فقط منعكس كننده

مباشد  را از افرادي تواند افراد با اضطراب اجتماعي،

ن ابزارياين برايهمچن.]10[ز كنديافسرده متما

ييو روا)α،95/0=α=94/0( بالاي درونيهمسان

و .]11[ گزارش شده استيي بالايافتراقييرواهمگرا

هاي  افته

ا هايدر ج پـژوهشي مربـوط بـه نتـاين قسمت جدول

 مورد مطالعهيرهاين متغيبيهمبستگ.ه شده استئارا

پيبا استفاده از روش ضر و برا رسويب ين به دست آمد

مييتع پيزان سهم اجتناب رفتارين بي در  نـشانهينيش

.ون استفاده شـده اسـتي از روش رگرسي افسردگيها

رايرهـاين متغيبـي همبـستگ2جدول  مـورد مطالعـه

22- Performance situations 
23- Social situations 
24- Fear 
25-Gibb, B.E. 
26- Coles, M.E. 
27- Heimberg, R.G. 
28- Overall distress 

م  ضري نتا. دهدينشان يرسون حاكيپيب همبستگيج

ــ ، هــراسي افــسردگيرهــاين متغياز آن اســت كــه ب

 وجودي رابطه مثبت معناداريرفتارو اجتنابياجتماع

پـي سهم اجتناب رفتاري بررسيبرا. دارد بي در ينـيش

ون استفادهي رگرسي از روش آماري افسردگينشانه ها

ليـ تحليبـرا. آمده است3ج آن در جدوليشد كه نتا 

و تع  بر نشانهي اجتناب رفتارريتأثين چگونگييداده ها

ايعني،ي افسردگيها كـه چنـدنيـ مـشخص كـردن

 ـدرصد از وار  لهي بـه وسـي افـسردگيانس نـشانه هـا ي

مـييتبياجتناب رفتار  بـهي شـود، اجتنـاب رفتـارين

پيعنوان متغ بير هايش و نشانه  به عنواني افسردگين

ليـج تحلينتا. ون شدندير ملاك وارد معادله رگرسيمتغ

هايوار و مشخصه بي رگرسي آماريانس ن اجتنابيون

هايرفتار ه شـدهئـ ارا3 در جدولي افسردگيو نشانه

ابر.اند مين نتاياساس  مشاهده شده معنـادارFزانيج،

انس مربـوط بـه نـشانهيوار%17و)P>001/0( است

وسي افسردگيها مييتبيله اجتناب رفتاري به  شودين

)17=R2(.ي اجتناب رفتـارريتأثبيضر)35/0=β(بـا

مtتوجه به آماره  اي نشان تغيـن متغي دهد كه رات ييـر

ها  پي افسردگيمربوط به نشانه بي را  كنـديمـينيش

)001/0<P(،شي با افـزايش اجتناب رفتاري افزايعني

مي افسردگينشانه ها . كندي مطابقت
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هايبرسونيپيس همبستگيماتر-2جدول هادريو اجتناب رفتاري، هراس اجتماعي افسردگين نمره يافراد با نشانه

يماع هراس اجتغالب
ياجتناب رفتاريهراس اجتماعيافسردگ رهايمتغ

-يافسردگ
-*24/0يهراس اجتماع
-*28/0*34/0ياجتناب رفتار

01 /0<P*
تحلي خلاصه مدل رگرس-3جدول هايل واريون، و مشخصه وني رگرسي آماريانس

پيمتغ ملاكريمتغ بير Fن مجذوراتيانگيم      Dfاتمجموع مجذور شاخصنيش
(P)     

ــشانه 44/2992144/2992ونيرگرس ــا نـ يهـ
يافسردگ

اجتناب
12176/105 96/12796 ماندهيباقيرفتار

29/28
001/0

RR2SE BSEB βtP
41/017/028/1059/009/035/029/6001/0

 بحث
دري نقش اجتناب رفتاريرسهدف از پژوهش حاضر بر

بيپ هاينيش باي افسردگي نشانه ي نشانه هـا در افراد
ن پژوهش نـشان داد كـهيا. بودي هراس اجتماع غالب

هاين اجتناب رفتاريب  رابطه مثبتي افسردگيو نشانه
بـ. معنادار وجود دارد ن اجتنـابيرابطـه مثبـت معنـادار

كـهن آن اسـتي مبـي افـسردگيو نشانه هـايرفتار
ي بـا كـاهش در نـشانه هـايكاهش در اجتناب رفتار 

ايافسردگ يافتـه از نقـش اساسـينيـ همراه است كه
بياجتناب رفتار وين اختلال هراس اجتماعي در رابطه

مي حماي افسردگينشانه ها افتـهينيهمچنـ. كنديت
ر اجتنابي از آن است كه متغي پژوهش حاضر حاكيها

تبي سهم معناداريرفتار انس مربـوط بـهيـن وارييـ در
ي همبودي به رغم نرخ بالا. داردي افسردگينشانه ها

،ي با اختلال هـراس اجتمـاعي اساسياختلال افسردگ
ايقاتيتوجه تحق بـي به آشكار سازي پراكنده ني رابطه
همانگونـه كـه. شده استيو هراس اجتماعيافسردگ

بيپ هايش تر گيان شد، داده  در جهتير شناسي همه
 پس از شـروعي اساسيت از بروز اختلال افسردگيحما

ا]12[ استياختلال هراس اجتماع دلي، با ليـن حـال
ايا ان بـه اخـتلال هـراسيـ از مبتلاينكه فقـط عـده

هاياجتماع ي اساسي اختلال افسردگي، همزمان نشانه
م پژوهش. مانده استي دهند، نامشخص باقيرا نشان

 بـه عنـوان نـشانهيارحاضر نشان داد كه اجتناب رفت ـ
ــاع ــتج از اضــطراب اجتم ــايمن ــشانه ه ــظ ن ي در حف

مـينيا. نقش دارديافسردگ ني تـوان چنـيافته ها را
تي سبب كاهش حماين كرد كه اجتناب رفتارييتب



و همكارانبتول احدي
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و كاهش حمايمييو تنهاياجتماع يت اجتمـاعي شود
ــشانه هــاي دو عامــل اساســييو تنهــا ي در شــروع ن
ينـه هـايزميرا اجتناب رفتاريز.]13[ استيافسردگ

پذيآس رايت اجتمـاعيـو فقدان حمايي به تنهايريب
م هايفراهم  استي افسردگي كند كه مرتبط با نشانه

د.]14،13[  بـا فـراهميگـر اجتنـاب رفتـاريبه عبارت
هايكردن زم ،يت اجتمـاعيـو فقـدان حماييتنهاينه

پذيآس هايريب مـي را افـزاي افسردگي به نشانه يش
.]14،13[ دهد

 بـا هـراسي افسردگي در همبودينقش اجتناب رفتار
ــاره ماهي ســئوالاتياجتمــاع ــ را در ب ــي ــاط ب نيت ارتب

و اجتناب رفتار و 29هربرت. خته استي برانگياضطراب
ه دادهئ اراي از اختلال هراس اجتماعي مدل 30وتويكارداك

ا  بـهيتـلاش بـرا( 31ياند كه بر نقش اجتناب تجربه
و حداقل رساند يا سركوب تجارب خصوصين، اجتناب

 روشـن سـاختنيالبته بـرا.]15[ دارندديتأك)دردناك
ب ايرابطه و نقـشيو اجتناب رفتارين اجتناب تجربه

دريهر ،ي بر افسردگي اضطراب اجتماعريتأثك از آنها
بيانجام تحق .شتر لازم استيقات
جي نتـايت همبستگيق حاضر ماهيت مهم تحقيمحدود
گيكه مانع نت است گرچـه. شـوديمي علّيهايريجه
 قـرار نگرفتـهي مـورد بررسـين پژوهش رابطه علّيدرا

تبيجياست، اما مطالعه حاضر نتا ن يـي را فراهم كرد كه
 در بزرگـسالان بـا اخـتلالي افسردگيكننده نشانه ها
ابر. استيهراس اجتماع  ـاسـاس پدين نتـا ي ييدآيـج
 با اخـتلال هـراسيد در افراي اساسياختلال افسردگ

29- Herbert, J. D. 
30- Cardaciotto, L. 
31- Experiential avoidance 

 مـرتبط بـايش در رفتار اجتنـابي براساس افزاياجتماع
مييتبياضطراب اجتماع . شودين

هاي و تـداوميـ درك ماهي پژوهش حاضر برايافته ت
،ي افـسردگيو نـشانه هـاي هـراس اجتمـاعيهمبود
ي از روشـهاي در برخ راًياخ. داردي جالبينيحات باليتلو

 درمـان اخـتلال هـراسدريرفتـار-ي شناختيدرمان
 قرار گرفتـه اسـتديتأك موردي، اجتناب رفتارياجتماع

ا.]16[ مي توصينين رو به درمانگران بالي از  شود بـايه
 افراد با اخـتلالي براي روش مواجهه سازنكاربستبه

 را در آنها كاهش دهندي، اجتناب رفتاريهراس اجتماع
زمين ترتيو بد هايب هاينه رايفسردگاي بروز نشانه

.به حداقل رسانند
هايازيكي ايافته ن پژوهش آن بـود كـه بـهي جالب

 در نمونـه مـوردين اجتناب رفتارييرغم شدت نسبتاً پا
پي سهم معنادار توانستيمطالعه، اجتناب رفتار شي در

هاينيب دي افسردگي نشانه پي بنابرا.ده نشان شنهادين
روي شود پژوهشيم اي مشابه بـر  بـا شـدتي نمونـه

بـياجتناب ن اخـتلال هـراسي بالا انجام شود تا رابطـه
بيو افسردگياجتماع . نشان داده شوديشتري با وضوح

هاي زميافته  در بارهيقات بعدينه تحقي پژوهش حاضر
رايافـسردگوين اخـتلال هـراس اجتمـاعيرابطه بـ

پين ترتيبد. فراهم ساخته است مـيب كه  شـوديشنهاد
درير اجتنـاب رفتـاريـ نقش متغيتآيدر پژوهش ها

ب هايرابطه و نشانه  بـاي افـسردگين اختلال اضطراب
تبير ترسـيل مـسي تحلياستفاده از روش آمار و ن يـيم

.شود
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