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     مقدمه

 هـاي  اخـتلال  تـرين  شـايع  جملـه  از% 8/28 شـيوع  و% 18 بروز نرخ با اضطرابي هاي اختلالامروزه 

 هـاي  پيچيـدگي ، فـراوان  شيوع دليل بهكه  )3،2005همكاران و دملر ،2چيو ،1كسلر(هستند روانپزشكي

فهـم  . انـد  تهرفگ قرارويژه متخصصان باليني  توجه مورد مراقبتي گزاف هاي هزينه همچنين و ،ماهيتي

 گذارنـد مـي  اثـر  آن بـر  غيرمسـتقيم  يا و مستقيم طوربه كه عواملي صريح بيانسازه هاي تاثير گذار و 

-اميدواركننـده  نتايج عرصه، اين در محققان و گرانپژوهش تلاش حال اين با دشوار؛ بس است كاري

تي و قدرتمنـد روانشـناختي   هاي سـن تعيين نقش سازهتوجه به  در همين راستا، .است داشته پي در اي

 ايـن و تعـاملي   بررسي اثرات مستقلو  هاي اضطرابياختلال  شناسيشخصيت و فراشناخت در سبب

بينـي و  پـيش جهت  4نظام تحليلي آماري پيشرفته مدل يابي معادلات ساختاري با بهره گيري ازها سازه

هـا و  پـژوهش كمك كننـده   تواندميي روانشناختهاي اختلالحوزه از سازه ها بر اين اين  اثرات تبيين

  .باشدهاي هيجاني اختلال زمينهرويكردهاي درماني آتي در 

و ضـرورت آن و سـپس   مـورد پـژوهش   ي مساله، اهميـت  ، ابتدا به بحث درباره در اين فصل

 هدف هاي كلي و جزئي، فرضيه ها و سوال ها، متغير ها و تعاريف مفهومي و عملياتي متغيرها

  .استپرداخته شده 

                                                             
1- kessler, R.C. 

2  . Chiu,W.T. 
3  . Demler, O. 
4 Structural Eqution Model(SEM) 



 كليات طرح پژوهش: فصل اول 3

 

 بيان مساله

 باشـند كننـده تـرين اخـتلال هـاي روانـي مـي       نـاتوان  شـايع تـرين و  جمله  اضطرابي ازهاي  اختلال

ــه اي از روان     ــل ملاحظ ــبت قاب ــروزه نس ــد و ام ــته ان ــواره وجــود داش ــاريخ بشــر هم ــي ت ــه ط -ك

تخمــين زده مــي شــود كــه  ).1382قاســم زاده،( د اختصــاص داده انــدرا بــه خــو) نوروزهــا(نژنــدها

مطالعـه هـاي انجـام شـده نيـز همـواره حـاكي        . از مردم به يكي از اين اختلال هـا مبـتلا باشـند   % 18

از ميـان   .از آن بوده اسـت كـه ايـن اخـتلال هـا مشـكلات و عـوارض زيـادي را سـبب مـي شـوند           

ــاي ــر اضــطرابي دو اخــتلال اضــطراب  اخــتلال ه ــاري  -وسواســياخــتلال و  فراگي ــل اجب ــه دلي ب

  . از اهميت ويژه اي برخوردارند) 2002، 1بارلو(ننده و رنج آوريت بسيار ناتوان كماه

 اضـطرابي  هـاي  اخـتلال  تـرين  فراگيـر  و تـرين  شـايع از جملـه   GAD(2( فراگيـر  اضـطراب  اختلال

 مــدت اضــطراب نــوروز چــه گــر. )2008لادوكــر، و دوپــي(ميــل بــه ازمــان دارد اغلــباســت كــه 

 جديــدي نســبتاً تشــخيص GAD امــا اســت، شــدهمعرفــي  بــا مطالعــات فرويــد كــه اســتزيــادي 

 نظرهـاي  تجديـد  بـا  روانـي،  اخـتلال  يـك  عنـوان  بـه  اخـتلال  ايـن  واضـح  و روشن تعريف و است

 شـــده مطـــرح) DSM-III-TR )1987 تشخيصـــي هـــاي مـــلاك در گرفتـــه صـــورت اساســـي

ــچ(اســت ــه در). 2004ساندرســون، و ري ــز ادام ــد ني -DSM هــاي مــلاك در كمــي نظرهــاي تجدي

IV ي شــده بــازنگري ي نســخه بــا مطــابق حاضــر حــال در وجــود، ايــن بــا .اســت افتــاده اتفــاق 

 اخـــتلال DSM-IV-TR)( 3روانـــي هـــاي اخـــتلال آمـــاري و تشخيصـــي راهنمـــاي چهـــارمين

                                                             
1 Barlow 
2  - Generlized anxiety disorer 
3 . Diagnostic and Statistic Manual of Mental Disorders – Fourth Edition – Text Revision (DSM-IV-

TR) 
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همـراه   دلواپسـي  بـا  تـوام  انتظـار  از حـالتي  و مفـرط  تـنش  و نگرانـي  اضـطراب،  بـا  فراگير اضطراب

حريــك پــذيري و احســاس عصــبانيت بـا اخــتلال خــواب، مشــكلات تمركــز، خسـتگي پــذيري و ت  

 دوام مـاه  6 مـدت  بـه  حـداقل  كـه  شـود  مـي  تعريـف  روزمـره  اتفاقـات  محوريـت  بـا  و بي صـبري، 

ــر در و اســت داشــته ــا اكث ــاراحتي موجــب روزه ــرد رنجــش و ن ــده  ف ــراي گردي ــايي از آن ب و ره

ي اسـترس معنــي دار و شـديد، حـالتي از گــوش بـه زنگـي و انديشــناك     . بيمـار بسـيار دشــوار اسـت   

ــه آينــده را در مــورد حــوادث احتمــال  ــن  ي ناخوشــايند و خطــرات قريــب الوقــوعمعطــوف ب در اي

ــز اســت   ــاراحتي برانگي ــد كــه از لحــاظ ذهنــي بســيار ن ــارلو،(افــراد ايجــاد مــي كن ــم ). 2002ب علائ

در تــوام بــا احســاس نگرانــي و اضــطراب  جســماني همچــون تــنش عضــلاني، ســردرد، ســرگيجه  

 -افــت عملكــرد در زمينــه هــاي مهــم زنــدگي، منجــر مــي        نمــود دارد و بــه ايــن اخــتلال  

 مشــكل اخــتلال ايــن شــروع ســن ودننمــ مشــخص ).2،2007، ســادوك و كــاپلان1ســادوك(شــود

 -بــوده اضــطراب دچــار دارنــد يــاد بــه از وقتــي كــه دارنــد مــي اظهــار مبــتلا بيمــاران اكثــر اســت،

ــا، گرفتــه انجــام تحقيقــات طبــق ).3،2000انجمــن روانپزشــكي آمريكــا(انــد ــن اخــتلال ب  شــيوع اي

يكـي از رايـج تـرين    % 6/1در بـين جمعيـت عمـومي، و شـيوع يـك سـاله ي حـدوداً        % 6/6تقريبي 

و  8؛ داگـــاس7،1994و ايتـــون 6، كســـلر5، زائـــو4ويـــتچن(تشـــخيص هـــاي روانپزشـــكي اســـت

ــد ).9،2007روبيچــاود ــدي ،اضــطرابي هــاي اخــتلال بيشــتر همانن  ويژگــي يــك هــا اخــتلال هماين

                                                             
1 Sadok 
2 Kaplan 
3 Amrrican Psychiatric Association(APA) 
4 Wittchen 
5 Zhao 
6 Kessler 
7 Eaton 
8 Dugas 
9 Robichaud 
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 اضـطراب  اخـتلال  بـه  مبتلايـان % 80 تقريبـاً . اسـت  فراگيـر  اضـطراب  اخـتلال  دوره خـلال  در نوعي

 اخـتلال  از ديگـر  بسـياري  و اساسـي  افسـردگي  نظيـر  همـراه  خلـق  اخـتلال  يـك  عمر، تمام ،فراگير

كــه همــين امــر منجــر بــه اضــطرابي شــديدتر و در مقابــل پــيش  كننــد مــي تجربــه را روانــي هــاي

ــدتر  ــي ب ــتلال آگه ــود  اخ ــي ش ــد( م ــون ،١وينبال ــاران، ٢آندرس ــات و همك ــتلال ).2005 ، ن  اخ

 يـك  عنـوان  بـه  نيـز  و بـوده  همـراه  طبـي  هـاي  بيمـاري  بـه  ابـتلا  خطـر  افـزايش  با فراگير اضطراب

ــل ــاي اخــتلال از اي گســتره شناســي ســبب در خطــر عام ــي ه ــه روان ــژه ب  ســوء و افســردگي وي

 آن موقـع  بـه  درمـان  و تشـخيص  كـه  اي گونـه  بـه  اسـت،  گرفتـه  قـرار  توجـه  مـورد  الكـل  مصرف

 پيامـدهاي  صـورت  ايـن  غيـر  در كـه  اسـت  بـاليني  محافـل  ملاحظـه  قابـل  هـاي  دلمشـغولي  از يكي

ايــن اخــتلال عــلاوه بــر نــاراحتي شــديدي كــه  ).٣،2007دورهــام(داشــت خواهــد بــالايي اجتمــاعي

، هزينــه هــاي اجتمــاعي و مــالي بــالا و پيامــد هــاي نــاگواري بــر شــخص بيمــار متحمــل مــي كنــد

ــون  ــتلال، درگيــري در تعارضــات        همچ ــورت تــداوم و ازمــان اخ از دســت دادن شــغل در ص

در نتيجـــه كـــاهش رضـــايت از زنـــدگي و افـــت كيفيـــت زنـــدگي را نيـــز در پـــي   ،زناشـــويي

  ).2007؛ داگاس و روبيچاود،1999و همكاران، 4گرينبرگ(دارد

 كـه  اسـت  اضـطرابي  هـاي  اخـتلال  اصـلي  انـواع  از يكـي نيـز   OCD(5( اجبـاري -يوسواس ـ اختلال

 ي نســخه  طبــق). 2002بــارلو،(دارد شــديدتري  پيامــدهاي اضــطرابي هــاي  اخــتلال ميــان در

ــازنگري ــاري و تشخيصــي راهنمــاي ويراســت چهــارمين شــده ب ــي هــاي اخــتلال آم -DSM(روان

IV-TR ــن ــكي انجم ــا رواپزش ــ OCD،)2000،آمريك ــيلههب ــواس وس ــا وس ــاي و ه ــرار اجباره  تك
                                                             

1 Baldowin 
2 Anderson 
3 Durham 
4 Greenberg 
5  - Obssesiv compulsive disorder 
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 همچنــين و) روز در ســاعت يــك از بيشــتر( هســتند ربــ زمــان كــه اســت شــده تعريــف ايشــونده

 يـا  معمـول  اجتمـاعي  هـاي  فعاليـت  ،)تحصـيلي  يـا ( شـغلي  روزمـره  كـاركرد  در چشمگيري تداخل

 قابـل  غيـر  مـزاحم  و تكـراري  هـاي  تكانـه  و تصـورات  افكـار،  1هـا  وسـواس . كنند مي ايجاد روابط

 اسـت  مشـكل  آنهـا  كنتـرل كـه   دشـون  مـي  روبـرو  ذهنـي  مقاومـت  با كه هستند اي ناخواسته و قبول

 بـودن  منطقـي  غيـر  دارد، را افكـار  ايـن  كـه  فـردي  حـال  ايـن  بـا . شـوند  مـي  ناراحتي ايجاد باعث و

 كـه  اسـت  تكـراري  يـا  قـالبي  روانـي  اعمـال  يـا  رفتارهـا  نيـز  2اجبارهـا . دهـد  مـي  تشـخيص  را آنها

 نـاراحتي  و اضـطراب  كـاهش  يـا  پيشـگيري  منظـور  بـه  و فكـري  هـاي  وسـواس  به پاسخ در معمولاً

، شــيوع ويژگــي هــاي موجــود در OCDدر مقايســه بــا  ).2004كــلارك، دي اي(شــوند مــي انجــام

OCD   4و داسـيلوا  3راچمـن . بسيار بـالا اسـت
درصـد افـراد سـالم،     90دريافتنـد كـه تقريبـا    ) 1979(

تجربه هايي از افكار، تصـورات يـا تكانـه هـاي مـزاحم دارنـد كـه از نظـر شـكل و محتـوا تفـاوتي            

رادمبتلا به وسواس ندارند، امـا تعبيـر افـراد مبـتلا بـه وسـواس از افكـار مـزاحم، متمـايز كننـده           با اف

، ترجمــه ي كاويــاني، 6و فربــورن5كــلارك( افكــار مــزاحم طبيعــي از افكــار مــزاحم وســواس اســت

 از بعضـــي. شـــود مـــي زده تخمـــين عمـــومي جمعيـــت درصـــد 2 تـــاOCD 1 شـــيوع .)1386

 ايــن. برســد% 10 بــه اخــتلال ايــن شــيوع ســرپايي بيمــاران بــين كــه انــد زده تخمــين پژوهشــگران

ــام ــس را OCD ارق ــا، از پ ــتلال فوبيه ــاي اخ ــته ه ــه وابس ــواد ب ــتلال و م ــاي اخ ــردگي ه  در افس

و  ســـادوك، ســـادوك( دهـــد مـــي قـــرار روانپزشـــكي هـــاي تشـــخيص تـــرين شـــايع رديـــف

                                                             
1 Obsession 
2 Compulsion 
3 Rachman S 
4 Desilva P 
5 Klark 
6 Fairbun 
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ــاپلان ــانگين). 2007،ك ــن مي ــروع س ــن ش ــتلال اي ــدوددر  اخ ــالگي 20 ح ــت س ــراد از% 53. اس  اف

در  ممكــن اســت OCD. اســت پــايينتر شــروع ســن مردهــا در و دهنــد مــي تشــكيل زنــان را مبــتلا

ــي در   ــواردي حت ــودكي و در م ــواني و ك ــود  2نوج ــروع ش ــالگي ش ــه   .س ــتلا ب ــراد مب ــتر اف  بيش

OCD   ــراي در جســتجوي درمــان نيســتند و معمــولاً زمــان زيــادي بــين شــروع علائــم و مراجعــه ب

بـه گونـه اي   بـا اخـتلال هـاي زيـادي هماينـدي دارد       OCDعـلاوه بـر ايـن    . تـد درمان فاصله مي اف

 و مــي باشــد% 67در حــدود  OCDكــه احتمــال شــيوع اخــتلال افســردگي اساســي در مبتلايــان بــه 

ــور  ــف درهمينط ــيعي طي ــاير از وس ــتلال س ــا اخ ــم ه ــاهده OCD علائ ــي مش ــود م ــادوك، ( ش س

ــاپلان، ــادوك و كـ ــن از).2007سـ ــين رو ايـ ــتلا محققـ ــاي لاخـ ــف هـ ــواس طيـ ــري وسـ -فكـ

   ).2004كلارك،( اند كرده مطرح را) OCSDs(1عملي

ــد   ــرح ش ــه مط ــه ك ــتلالهمانگون ــاي اخ ــطهOCD وGADه ــانه بواس ــاي نش ــار ه  ، يرفت

ــر خــويش شــناختي و هيجــاني ــه هــاي كــاركرد ب ــان، روزان ــاثيرات مبتلاي ــر منفــي ت  -مــي جــاي ب

 و روزنهـــان(دهنـــد مـــي ســـوق درمـــاني مراكـــز بـــه را نفـــر هـــا ميليـــون ســـاليانه و گذارنـــد

 مراقبـت  هـاي  هزينـه  كـل  از% 31 اضـطرابي  هـاي  اخـتلال  اخيـر  هـاي  سـال  طي .)22000گمن،يسل

ــه را روانــي ســلامت  و خلقــي هــاي اخــتلال هزينــه از ميــزان ايــن. اســت داده اختصــاص خــود ب

 بــراي ديمتمــا ســاليان طــول دربــه همــين منظــور ). 2002بــارلو، (اســت بــوده بيشــتر اسـكيزوفرني 

پــژوهش هــايي بــا  و اســت آمــده عمــل بــه پيگيــري هــاي تــلاش ،اخــتلال دو ايــن شناســي ببس ـ

شخصـيت و بررسـي رابطـه آن بـا آسـيب شناسـي روانـي        معطـوف بـر   رويكـردي  با  و همين هدف

 .) 1994و واتسون و كلارك، ؛ 2005كلارك، (اختلال هاي اضطرابي انجام گرفته است

                                                             
1Obsessive Compulsive Spectrum Disorders(OCSDs) 
2  - Rosenhan & Seligman 
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ــه رو ســير ولوژي،ســايكوپات تبيــين در شخصــيت بــهدليــل توجــه   بــدين. اســت آن ازمــان ب

 ايـن  بنـابر . كننـد  نمـي  تغييـر  چنـدان  و بـوده  ثابـت  زمـان  طـول  در شخصـيتي  هـاي  عامـل  كه معنا

 سـازه  روانـي  هـاي  اخـتلال  تغييـرات  بينـي  پـيش  بـراي  شخصـيتي،  هـاي  عامل كه است تصور قابل

جريـان پژوهشـي   در سـازه ي نظـري   ايـن  پـرداختن بـه   اسـت كـه   همـين رو   از.باشـند  مناسبي هاي

 هـاي  پايـه  بـر  بيشـتر  كـه  شخصـيتي  هـاي  نظريـه  از دسـته  آن حـال،  عـين  در. مهم تلقي مـي شـود  

 و نمــوده تبيــين كــودكي اوان از را ســايكوپاتولوژي تغييــرات تواننــد مــي اســتوارند، زيســتي

 شخصـيت،  زيسـتي  هـاي  نظريـه  ميـان  از اينـرو از . نماينـد  بينـي  پـيش  تـر  دقيـق  را بعدي رفتارهاي

 -جـامع  رويكـرد  "مـنش  و سرشـت " عنـوان  تحـت  ١ركلـونينگ  بنـدي  صـورت  اخيـر  هـاي  سال رد

ــري ــه ت ــت و داشــته شخصــيت ب ــي حماي ــه. اســت آورده بدســت بيشــتري تجرب  شخصــيت نظري

ــونينگر، ــل كل ــام حاص ــاي ادغ ــتي، رويكرده ــناختي، زيس ــاري ش ــان و رفت ــي انس ــاب در گراي  ب

 اي گونـه  بـه  اسـت،  صـادق  مختلـف  ادهـاي نژ و هـا  فرهنـگ  در رسـد  مي نظر به و بوده شخصيت

 از حـاكي  نتـايج  و شـده  بررسـي  ايـران  جملـه  از مختلـف  هـاي  قـاره  از جهـان  كشـور  بيست در كه

مبتنـي بـر    ).2006 ،٦يوكامـا  و ٥يـارولين  ،٤ويـولا  ،٣كانتويـاروي  ،٢ميِتـونن (اسـت  بـوده  نظريـه  تاييد

ر گمنشـي كلــونين –عـاد سرشـتي   اني و ابيافتـه هـاي متنـوع كـه بــه ارتبـاط بـين اخـتلال هـاي هيج ــ       

چنــين  )2007و همكــاران، ٨، آلونســو٧،2002بــال، اســمولينو شــكهار  (معطــوف گرديــده انــد  

                                                             
1 Cloninger 

2 . Miettunen 
3 . Kantoja¨rvi 

4 . Veijola 

5 . Ja¨rvelin 

6 . Joukamaa 
7 Ball,Smolin,Shekhar 
8 Alonso et.al 
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 ـمنشـي نقـش   -شود كـه ابعـاد سرشـتي   استنباط مي تـداوم بخـش اخـتلال هـاي هيجـاني را      ي يـا  علّ

  .ايفا مي كنند

ــد    ــرح ش ــه مط ــانطور ك ــاي     هم ــتلال ه ــي اخ ــبب شناس ــت س ــياري جه ــاي بس ــلاش ه ت

 منتهــي روشــني تبيينــي_نظــري هـاي  مــدل بــه تلاشــها ايــن لكـن بي صــورت گرفتــه اســت اضـطرا 

ــن از. اســت نشــده ــاردايمي تغييــر ،گذشــته دهــه دو در رو، اي ــين در پ ــن تبي ــوع اخــتلال دو اي  بوق

ــري و پروزنيســكي روبينســون، بركــوويتز،(اســت پيوســته ــر ايــن در.)١،1987دپ ــاراد تغيي ــر ايميپ  ب

ــش ــدهاي نق ــناختي فراين ــد ،فراش ــتري تاكي ــده بيش ــت ش ــويتز(اس ــت و بروك ــتونس-مازل  و ٢اس

ــاز ــتكارت ،٣،1999دي ــز و٤راي ــوم  .)1997ول ــناخت مفه ــرا ش ــت  يف ــي اس ــد وجه ــاهيم  چن و مف

گسترده اي از قبيـل دانـش يـا باورهـاي ثابـت دربـاره ي سيسـتم شـناختي افـراد، آگـاهي در مـورد            

آگــاهي از وضــعيت شــناختي عــواملي كــه كــاركرد ايــن سيســتم را تحــت تــاثير قــرار مــي دهنــد،  

ــاطرات       ــت افكــار و خ ــت ارزيــابي ميــزان اهمي ــاري و تنظــيم آن، و در نهاي را شــامل مــي   ج

ــود ــز، (ش ــه ي     ).2000ول ــا نظري ــاني، ب ــاي هيج ــتلال ه ــناختي در اخ ــدهاي فراش ــه ي فراين مطالع

. توســعه يافتــه اســت )1994،1996، ولــز و مــاتيوس،S-REF(5كــاركرد اجرايــي خــود نظــم بخــش

م در زمينــه فراشــناخت و رابطــه آن بــا ســايكوپاتولوژي، شــمار فــراوان تحقيقــاتي اســت  نكتــه مهــ

ايــن . انــدشــناختي پرداختــههــاي روانبــا اخــتلال يفراشــناخت مولفــه هــاي بــه بررســي رابطــهكــه 

هــاي متعــددي چــون افســردگي، هــاي فراشــناختي را در علايــم و ســندرمتحقيقــات، نقــش مؤلفــه

شـده، اخـتلال اسـترس پـس از     لال اضـطراب منتشـر، اسـترس ادراك   اختلال وسواسـي جبـري، اخـت   

                                                             
1  - Berkovec , Robinson , Pruzinsky , Depree 
2  - Mazlet_Stevens 
3  - Diaz 
4  - Cartwright_hotton 
5 Self-regulatory executive function 
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ــق        ــي، تعوي ــروبات الكل ــي مش ــيدن افراط ــاري، نوش ــان، خودبيمارانگ ــطراب امتح ــانحه، اض ، 1س

آ و ب؛ و 2008اســـپادا و همكـــاران، (انـــد پريشـــي و وابســـتگي بـــه دخانيـــات نشـــان دادهروان

 هــاي حيطــه درمــان اخــتلالخت در فراشــنادر نظــر گــرفتن نقــش ). 2008، 3و ســگال 2كوركــوران

تـا در مطالعـه   هـا، موجـب شـد     اخـتلال ايـن  هاي پژوهشي نـاظر بـر رابطـه آن بـا     و يافتهاضطرابي 

پرداختـه  GAD و OCDعلائـم اخـتلال  هـاي فراشـناختي بـا    تـر رابطـه مؤلفـه   حاضر به بررسي دقيـق 

هـاي  بـين مولفـه  ي سـاختار ي حاضر در پـي ايـن اسـت كـه الگـوي روابـط       از اين رو، مطالعه .شود

 هــايمولفــهبــين و ســهم پــيش را بازشــناخته GAD و OCDعلائــم اخــتلال فراشــناختي و 

  .تعيين نمايداين علائم با تبيين فراشناختي را در ارتباط 

از با توجه بـه مطالعـات پيشـين كـه بـر نقـش عوامـل شـناختي بـالاخص فراينـد هـاي فراشـناختي             

مطـرح مـي شـود كـه      هـا  ايـن سـوال  يـد داشـته انـد،    تاكيك سو و ابعاد شخصيتي از سـوي ديگـر   

ــي،   ــتي و منش ــاد سرش ــه ابع ــچ ــدها ينقش ــابين فراين ــناختيم ــاي ي فراش ــتلال ه ــطرابي  و اخ اض

نقــش ميـانجي مــابين فراشــناخت و   يشخصـيت ابعــاد آيـا   ؟بـازي مــي كننــد OCD وGAD بـالاخص 

مولفــه هــاي ه يــا آنكــ) 1شــكل (را دارد اجبــاري -اخــتلال اضــطراب فراگيــر و اخــتلال وسواســي

؟ حالــت )2شــكل (را داردميــانجي بــين شخصــيت و دو اخــتلال مــذكور      نقــش يفراشــناخت

نباشـند بلكـه   ايـن رابطـه   ميـانجي  هيچكـدام  ديگـر آن اسـت كـه شخصـيت و فراشـناخت      مفروض 

  .)3شكل (ذكر شده داشته باشنددو اختلال هردو تاثيري مستقل و مستقيم بر 

  

                                                             
1
 - procrastination 

2
 - Corcoran, K. M. 

3
 - Segal, Z. V. 
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اختلالات اضطراب خوشه علائم يت به عنوان ميانجي رابطه فراشناخت و مدل ساختاري مفروض شخص. 1شكل 

  اجباريفراگير و وسواسي

  

  

  

  

وقوف 

 شناختي

اطمينان 

 شناختي

نياز به 

 كنترل

آسيب 

 پرهيزي

پاداش 

وابستگ

 ي

 پشتكار

 خود

 گرداني

 همكاري

 خود

 فراروي

 نو جويي

اضطراب 

 فراگير

وسواسي 

 اجباري

باورهاي 

مثبت 

درباره 

كنترل 

 ريناپذي
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اختلالات اضطراب مدل ساختاري مفروض فراشناخت به عنوان ميانجي رابطه شخصيت و خوشه علائم . 2شكل 

  اجباريفراگير و وسواسي

اضطراب 

 فراگير

وسواسي 

 اجباري

باورهاي 

مثبت 

درباره 

 وقوف
 شناختي

به  نياز

 كنترل

اطمينان 

 شناختي

كنترل 

 ناپذيري

 جويينو 

 

 آسيب
 پرهيزي

 پاداش
وابستگ

 ي

 پشتكار

 خود

 گرداني

 همكاري

 خود

 فراروي
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اضطراب 

 فراگير

آسيب 
 پرهيزي

پاداش 
 وابستگي

وقوف 

 شناختي

 نوجويي

 پشتكار

 كاريهم

خود 

 فراروي

خود 

 گرداني

باورهاي 

مثبت 

كنترل 

 ناپذيري

اطمينان 

 شناختي

نياز به 

كنترل 

وسواسي 

 اجباري

ان سازه هاي هم ارز در پيش بيني مدل ساختاري مفروض شخصيت و فراشناخت به عنو. 3شكل 

  خوشه علائم اختلالات اضطراب فراگير و وسواسي اجباري
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 ضرورت پژوهش اهميت و -1-3

بيشترين مراجعات به پزشكان را به خود اختصـاص داده انـد در    هاي اضطرابيدر عصر حاضر حالت 

جملـه  از درصـد   7/18ع با ميزان شـيو اجباري  -اختلال اضطراب فراگير و اختلال وسواسياين ميان 

ن ي ـبه عمل آمده شيوع بسـيار بـالاي ا   طبق بررسي هاي. هستند پزشكي شايع ترين اختلال هاي روان

و مراقبتـي افـراد    مشكل هاي زيادي در كاركرد شغلي، بين فردي، مالي، تحصيلي، زناشويي ها اختلال

بـا   .د و همين امر هزينه هاي گزافي از خدمات بهداشتي را متحمل جوامع مي كنـد نكن مبتلا ايجاد مي

، شـناخت صـحيح   شيوع قابل توجه اين اختلال هاماهيت عاجز كننده، اختلال هاي همبود و توجه به 

پـژوهش هـاي نظـري و    درماني بـه موقـع   انتخاب راهبردهاي و بخش و تداوم ختي سبب شنا عوامل

 ،اخيـر  هاي سال در و شخصيتي، عوامل گذشته هاي دهه در .طلبد شماري را ميكاربردي دقيق و بي 

 سبب در موثري و مهم نقش روانشناختي، هاي تبيين در بنيادين و اساسي عواملي عنوان به فراشناخت

 مطالعـات  چـارچوب  در فوق متغيرهاي بررسي .اند داشته رواني هاي اختلال شناسي يبآس و شناسي

 حـال،  اين با .است بوده حوزه اين در محققان هاي پژوهش نخست خط هماره ي،روان شناسي آسيب

 و مناسـب  ابزارهـاي  گيـري  كار به طرفي از و حيطه اين تجربي و نظري هاي پيشرفت گرفتن نظر در

 و دقيـق  هـاي  ارزيـابي  لـزوم  روانـي،  شناسـي  آسـيب  با مرتبط نظري رويكردهاي از خاسته بر جديد

 هـاي  اخـتلال  در را فراشـناختي  هـاي  مولفـه  و شخصيتي ايه عامل نقش ينتبي جهت در وشكافانهم

 سـازه  ايـن عليّ  نقش كهشده اند  اجرا و طراحياندكي  مطالعات همچنين. نمايد مي ضروري هيجاني

 OCD وGAD خصوصـاً  اضـطرابي  هاي اختلال علايم تبيين در را ناختيروانش قدرتمند و سنتي هاي

با توجه  .باشد مي عرصه اين در پژوهشي هاي كوششمعدود  جزو حاضر ي مطالعه و ،نمايند بررسي

هـاي   شخصيتي و مولفـه ابعاد  يقادر است با بررسي روابط ساختارمطالعه ي حاضر موارد گفته شده، 
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افق هاي نظري جديدي را در تبيين هـاي  ) OCDو  GAD(اضطرابي فراشناختي با علايم اختلال هاي

همچنين تعيين مولفه هاي اساسي و . اختلال هاي هيجاني ايجاد نمايدسبب شناختي و آسيب شناختي 

ادهاي سازنده اي در جهـت  تواند پيشنه مي) OCDو GAD(در هر يك از اختلال هاي اضطرابي مهم

  .ي درماني داشته باشدمشي هاتعيين خط 

  پژوهشهدف هاي 

 كليهدف 

بــر اســاس (نشــي شخصــيتم-تعيــين روابــط ســاختاري باورهــاي فراشــناختي و ابعــاد سرشــتي

 .OCD و GAD علائم اختلالخوشه ي با ) مدل كلونينگر

  جزئيهدف هاي 

و  GADعلائــم اخــتلال خوشــه بــا اورهــاي مثبــت دربــاره ي نگرانـي  بتعيـين رابطــه   .1

OCD 

ــه غيــر قابــل كنتــرل بــودن و خطرنــاك بــودن   تعيــين رابطــه  .2 ــا باورهــاي مربــوط ب ب

 OCDو  GAD علائم اختلال خوشه 

 GAD علائـم اخـتلال   خوشـه بـا  ناختي ش ـ اطمينـان باورهاي مربـوط بـه   ه تعيين رابط .3

 OCD و

و  GAD افــرادي بــا خوشــه علائــم اخــتلال باورهــاي منفــي كلــي درتعيــين رابطــه  .4

OCD 

 OCDو GAD علائم اختلال  خوشه  با خود آگاهي شناختيتعيين رابطه  .5
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 OCD و GAD خوشه علائم اختلالبا ميزان نو جويي تعيين رابطه  .6

 OCD وGAD خوشه علائم اختلال با ميزان آسيب پرهيزيين رابطه تعي .7

 OCDو  GAD خوشه علائم اختلال با ميزان پاداش وابستگيتعيين رابطه  .8

 OCD و GAD خوشه علائم اختلالبا ميزان پشتكار تعيين رابطه  .9

 OCDو  GAD  خوشه علائم اختلالبا ميزان خود گرداني تعيين رابطه  .10

 OCDو  GAD  علائم اختلالخوشه با مكاري ميزان هتعيين رابطه  .11

 OCDو  GAD  خوشه علائم اختلالبا روي ميزان خود فراتعيين رابطه  .12

از  OCDو  GADتعيــين برازنــده تــرين مــدل پــيش بينــي خوشــه علائــم اخــتلال   .13

 طريق مدل يابي ساختاري 

بـر اسـاس   (منشـي شخصـيت  -شـناختي و ابعـاد سرشـتي    باورهاي فـرا تعيين رابطه  .14

 OCDو    GADاختلالعلائم  خوشه با )نينگرمدل كلو

  يپژوهش فرضيه هاي

ــين  .1 ــناختي  ب ــه فراش ــم     مولف ــه علائ ــي و خوش ــاره نگران ــت درب ــاي مثب ــتلال باوره اخ

 .اضطراب فراگير رابطه مثبت وجود دارد

ــم اخــتلال اضــطراب     .2 ــذيري و خطــر و خوشــه علائ ــرل ناپ ــناختي كنت ــه فراش ــين مولف ب

 .وجود دارد مثبتفراگير رابطه 

و خوشــه علائــم اخــتلال اضــطراب فراگيــر اطمينــان شــناختي  ين مولفــه فراشــناختيبــ .3

 .رابطه مثبت وجود دارد
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نيـاز بـه كنتـرل افكـار و خوشـه علائـم اخـتلال اضـطراب فراگيـر           بين مولفه فراشـناختي  .4

 .رابطه مثبت وجود دارد

ــر      .5 ــطراب فراگي ــتلال اض ــم اخ ــه علائ ــناختي و خوش ــوف ش ــناختي وق ــه فراش ــين مولف ب

                                .                                  ه مثبت وجود داردرابط

ــناختي   .6 ــه فراش ــين مولف ــتلال       ب ــم اخ ــه علائ ــي و خوش ــاره نگران ــت درب ــاي مثب باوره

 .اجباري رابطه مثبت وجود دارد-وسواسي

اجبـاري  -بين مولفـه فراشـناختي اطمينـان شـناختي و خوشـه علائـم اخـتلال وسواسـي         .7

 .ابطه مثبت وجود داردر

ــي     .8 ــتلال وسواس ــم اخ ــه علائ ــار و خوش ــرل افك ــه كنت ــاز ب ــناختي ني ــه فراش ــين مولف -ب

 .اجباري رابطه مثبت وجود دارد

ــم اخــتلال وسواســي   .9 ــه فراشــناختي وقــوف شــناختي و خوشــه علائ ــين مولف ــاري -ب اجب

 .رابطه مثبت وجود دارد

10. راب فراگيــر رابطــه و خوشــه علائــم اخــتلال اضــط آســيب پرهيــزي عــد شخصــيتيبــين ب

 .مثبت وجود دارد

11. منفــي همكــاري و خوشــه علائــم اخــتلال اضــطراب فراگيــر رابطــه  عــد شخصــيتيبــين ب

 .وجود دارد

12. ــين ب ــر رابطــه    عــد شخصــيتيب ــم اخــتلال اضــطراب فراگي ــراروي و خوشــه علائ خــود ف

 .منفي وجود دارد

13. ــين ب ــيتي ب ــد شخص ــزي  ع ــيب پرهي ــي   آس ــتلال وسواس ــم اخ ــه علائ ــار -و خوش ي اجب

 .رابطه مثبت وجود دارد
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14. ــين ب ــيتي ب ــد شخص ــي   ع ــتلال وسواس ــم اخ ــه علائ ــاري و خوش ــه   -همك ــاري رابط اجب

 .مثبت وجود دارد

15. اجبـاري رابطـه مثبـت     -خوشـه علائـم اخـتلال وسواسـي    و پشـتكار  عـد شخصـيتي  بين ب

 .وجود دارد

 سوالات پژوهش

لال اضــطراب نيــاز بــه كنتــرل افكــار و خوشــه علائــم اخــت آيــا بــين مولفــه فراشــناختي  .1

 فراگير رابطه وجود دارد؟

ي بـا خوشـه   شخصـيت ابعـاد  و  يفراشـناخت مولفـه هـاي   رابطـه   هـاي رقيـب  از ميان مـدل  .2

ــاي  ــتلال ه ــم اخ ــي  علائ ــر و وسواس ــطراب فراگي ــار-اض ــتقل و  (ياجب ــناخت مس فراش

ــناخت و     ــانجي؛ و فراشـ ــناخت ميـ ــتقل و فراشـ ــيت مسـ ــانجي؛ شخصـ ــيت ميـ شخصـ

 ؟ش بهتري داردبرازكداميك ) شخصيت هردو مستقل

  طبقه بندي متغيرها

 منشي شخصيت و مولفه هاي فراشناختي -ابعاد سرشتي: متغيرهاي پيش بين

 GAD وOCD خوشه علائم: متغيرهاي ملاك

 تعريف مفهومي و عملياتي متغيرها

ــل  ــژوهش عام ــن پ ــيب  در اي ــويي، آس ــيتي نوج ــاي شخص ــاداش -ه ــزي، پ ــتگي، پرهي وابس

فراشــناختي  مولفــه هــاي  ودفراروي بــه همــراه  پشــتكار، خــودگرداني، همكــاري و خـ ـ  

 .، متغيرهاي ملاك هستندGADو OCD علائم اختلال ي خوشه بين ومتغيرهاي پيش
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  شخصيت

كـه ممكـن اسـت در پاسـخ     اسـت   نظيـر  هـاي پايـدار و بـي   از ويژگـي اي شخصيت مجموعه

ــه موقعيــت  ــف تغييــر كنــد   ب ــولتز(هــاي مختل در ايــن پــژوهش  ). 1381 ،2و شــولتز 1ش

ــي ــل شخص ــت از عام ــارت اس ــه ت عب ــيتي نظري ــاي شخص ــامل ه ــونينگر ش ــويي،  ي كل نوج

  .اجتناب از خطر، وابستگي به پاداش، پشتكار، خودگرداني، همكاري و خودفراروي

  نوجويي 

هـاي جديــد،  نوجـويي نمايــانگر آمـادگي ارثـي بـراي جســتجوي محـرك     : تعريـف مفهـومي  

هـاي تنبيـه شـرطي و فـرار از     نشـانه  هـاي پـاداش، اجتنـاب فعـال از    رويكرد مثبت بـه نشـانه  

هـاي دوپامينرژيـك   عـد از نظـر زيسـتي بـا نـورون     ايـن ب . هـاي تنبيـه غيرشـرطي اسـت    نشـانه 

ــال   ــتم فع ــده سيس ــه بازنماين ــز ك ــمغ ــت  س ــاط اس ــتند، در ارتب ــاري هس ــريِكيك (ازي رفت س

  ).2005وكلونينگر، 

ــاتي ــف عملي ــره اي : تعري  ــ نم ــويي پرسش ــاس نوج ــرد در مقي ــه ف ــت ك ــيت نامه شاس خص

  .آوردبه دست مي) TCI(3سرشت و منش

   پرهيزي-آسيب

-عـد نمايـانگر آمـادگي ارثـي بـازداري رفتـاري در پاسـخ بـه نشـانه         ايـن ب : تعريف مفهـومي 

هـاي سـروتونرژيك رافـه    عـد از نظـر زيسـتي بـا نـورون     ايـن ب . كننده اسـت هاي تنبيه و ناكام
                                                             

1
 - schults, A. A. 

2
 - Schults, A. B. 

3 .Temperament Character Inventory(TCI) 
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ــا  ــز و نوروترانســميتر گاب ــت  1پشــتي مغ ــده سيس ــه بازنماين ــازدك ــتند، در م ب ــاري هس اري رفت

  ).2005سريِكيك وكلونينگر، (ارتباط است

ــاتي  ــف عملي ــيب   : تعري ــاس آس ــرد در مقي ــه ف ــت ك ــره اي اس ــش پر-نم ــزي پرس ــه هي نام

  .آوردبه دست مي) TCI(شخصيت سرشت و منش

  وابستگي پاداش

وابســتگي نشــانگر ســوگيري ارثــي در حفــظ رفتــار در پاســخ بــه  پــاداش: تعريــف مفهــومي

هــاي موجــود در ميــزان تســهيل يــادگيري هــاي پــاداش اجتمــاعي اســت و بــر تفــاوتنهنشــا

عــد از نظــر زيســتي ايــن ب). 1382نقــل از كاويــاني،  1989كلــونينگر، (اعي اســتوار اســتتــد

ــورون ــا ن ــا نــورون بيشــتر ب ــه هــاي نوراپينفرينرژيــك و تاحــدودي ب هــاي ســروتونرژيك راف

  ).2005ر، سريِكيك وكلونينگ(مياني در ارتباط است

ــاتي  ــف عملي ــاداش   : تعري ــاس پ ــرد در مقي ــه ف ــت ك ــره اي اس  ــنم ــتگي پرس ــه شوابس نام

  .آوردبه دست مي) TCI(شخصيت سرشت و منش

  پشتكار

رغـم ناكـامي، خسـتگي    عـد سرشـتي پشـتكار، نمايـانگر حفـظ رفتـار علـي       ب: تعريف مفهومي

ــت ــت  و تقوي ــامنظم اس ــاهي و ن ــاه گ ــاي گ ــن . ه ــاوت باي ــانگر تف ــد نش ــايع ــردي در  ه ف

ــه شــرطي  ــن ب . ســازي اســتخاموشــي نســبت ب ــا نوروترانســميتر  از نظــر زيســتي، اي ــد ب ع

                                                             
1 . γ-Aminobutyric acid(GABA) 
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ســريِكيك وكلــونينگر، (گلوتامــات و ســروتونين ترشــح شــده از رافــه جــانبي مربــوط اســت 

2005.(  

ــاتي ــف عملي  ــ  :تعري ــاس پش ــرد در مقي ــه ف ــه شخصــيت تكار پرســشنمــره اي اســت ك نام

  .آوردبه دست مي) TCI(سرشت و منش

  خودگرداني

عــد شخصــيتي منشــي اســت و نشــانگر تــوان اراده و خــودگرداني يــك ب: تعريــف مفهــومي

، بخشــي شــناختي از شخصــيت اســت كــه )2007كــونراد و همكــاران، (گيــري اســتمتصــمي

ــه شــناخت ــرد ب ــاي ف ــي ه ــوط م ــت مرب ــاره خــود و فردي ــونينگر و ســريِكيك، (شــوددرب كل

2005 .( ــن ب ــتي، ايـ ــر زيسـ ــدتااز نظـ ــد عمـ ــا  عـ ــوط  بـ ــاني مربـ ــيش پيشـ ــورتكس پـ كـ

  ).1382، كاوياني؛ 1994كلونينگر، (است

نامـه شخصـيت   داني پرسـش نمـره اي اسـت كـه فـرد در مقيـاس خـودگر       :تعريف عمليـاتي  

  .آوردبه دست مي) TCI(سرشت و منش

  همكاري

مـل،  عـد منشـي شخصـيت اسـت و بـه معنـاي تـوان تح       همكاري نيز يـك ب : تعريف مفهومي

بخشــي شــناختي از  ). 2007كــونراد و همكــاران،  (ديگــران اســت مــدارا و همــدلي بــا   

-اره جامعــه و ديگــران مربــوط مــي   هــاي فــرد دربـ ـ شخصــيت اســت و بــه شــناخت   


