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 خلاصه 

 یهادارند؛ سبک جانیه میتنظ یهاسمیبا مكان عمیق یارابطه ينوجوان يدلبستگ یهاکسب مقدمه:

( و يخلق یياحساسات )ناگو انیو ب یيدر شناسا یي( باعث کاهش تواناياجتناب ای ي)اضطراب منیناا

های رابطه بین سبکپژوهش حاضر با هدف بررسي  شوديم يبه عواطف منف شیگرا شیافزا

موزان پسر متوسطه دوره دلبستگي با علائم اختلال وسواس فكری و عملي و ناگویي خلقي در دانش آ

 .انجام شددوم شهر تهران 

جامعه آماری پژوهش شامل کلیه دانش آموزان بود.  توصیفي همبستگيروش پژوهش  روش کار:

ای از جامعه آماری حاضر حجم نمونه. (N=3278)بود.  13پسر متوسطه دوره دوم شهر تهران منطقه 

ای انتخاب شدند. گیری تصادفي خوشهوش نمونهنفر براساس جدول مورگان که  با ر 344به تعداد 

 -، پرسشنامه سبک دلبستگي کولینز و رید و پرسشنامه ناگویي خلقي تورنتوها آوری دادهبرای جمع

ها با استفاده از داده لیوتحلهیتجز. پرسشنامه اختلال وسواس فكری و عملي مادزلي استفاده شد

 یهامفروضهبا رعایت رگرسیون چندگانه ي پیرسون و ضریب همبستگآزمون  و SPSS-24 افزارنرم

 .آماری انجام شد

های دلبستگي با علائم اختلال وسواس فكری و عملي و بین تمامي ابعاد سبکنتایج نشان داد  نتایج:

 .(P ≤001/0) ناگویي خلقي رابطه مثبت و معناداری وجود دارد

( با ياجتناب/ي)اضطراب منیناا يک دلبستگبکه سگفت  توانيم پژوهش نتایج به توجه با :گیرینتیجه

علائم وسواس  دیامر باعث تشد نیهمراه است که ا يخلق یيناگو شیو افزا جانیه میضعف در تنظ

 .شوديآموزان مدر دانش عملي–یفكر

 ، اختلال وسواس فكری و عملي، ناگویي خلقيسبک های دلبستگي کلمات کلیدی:
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مقدمه

 دوره پرتلاطمي برای بسیاری از افراد است. افراداني نوجو

 متناقض، احساسات هیجان، و شور با نوجواني دوران در

 شوند.مي همراه عواطفي پرتنش و تحریكات فیزیولوژیكي

 نوع ازاین رو و است بحراني و حساس نوجواني، دوران

 در مهمي بسیار نقش، نوجوان برای تربیتي به کار رفته روش

یكي از عوامل  (.1)  دارد او هآیند شخصیت به دناد شكل

مهم در تعیین رفتار به رابطه کودک با مراقبین اولیه خود 

که  گردد به آغازین ترین لحظات رابطه ای به نحویبرمي

در آینده او اثرگذار است. این عامل به نام سبک دلبستگي 

اطفي شود. دلبستگي به مسیر شكل گیری رابطه عشناخته مي

اني بین مادر و کودک در ماه های اول اطلاق میشود و هیج

(. روابطي از این نوع بنیان اولیه ایجاد یک رابطه سالم با 2)

آشنایان، همكاران همسرو افراد دیگر از جمله دوستان،

فرزندان و ....  در بخش های بعدی زندگي است بنابراین 

(. 3دارد )پرداخت به این پدیده از جنس رابطه بسیار اهمیت 

( معتقد است دلبستگي 1970خالق این نظریه جان بالبي)

نوع است. کودکاني با دلبستگي ایمن دارای  3دارای 

تجارب غني از احساس امنیت است او اضطراب آزار دهنده 

ای را کمتر تجربه نمیكند در حالیكه  کودکاني با سبک 

 تقسیمدلبستگي نا ایمن که به دسته اجتنابي و دوسوگرا 

ند از عهده حوادث آزارنده و پرتنش محیطي به نحوه میشو

کارایي بر نمي آیند. اجتنابیها از رابطه با منبع دلبستگي خود 

اجتناب کرده و افراد با دلبستگي دوسوگرا رفتاری متعارض 

دارند به نحویكه در عین علاقه به داشتن رابطه قادر به تحمل 

د. این دو گروه احساسات متعارض حاصله از آن را ندارن

 احساس امنیت و راحتي با منابع دلبستگي خود ندارند. در

ایمن روابط نزدیک با  کلي فردی با دلبستگي تعریف یک

دیگری برایش آسان است و آسان به دیگران اعتماد کرده و 

اجازه میدهند دیگران با آنان وارد رابطه شده و به آنان تكیه 

اجتنابي با هرنوع نزدیكي  يلبستگکنند در حالیكه افراد با د

احساس راحتي نمیكنند و این درحالي است که دیگران به 

 با راحتي به دایره روابط آنان وارد نمیشوند و در نهایت افراد

دوسوگرا،فكر میكنند دیگران – اضطرابي دلبستگي سبک

نیز مانند خودشان تمایلي به داشتن ارتباط و روابط نزدیک 

 (.4علاقمند نیستند )

 مهمي نقش والدین هستند که عقیده این بر پژوهشگران    

دارند.  تنظیم هیجان برای فرد توانایي رشد و شكلگیری در

بطوریكه روابط بین فردی متاثر از رابطه اولیه فرزند و منبع 

تنظیم هیجاناني   ظرفیت دلبستگي است و این میتواند با

 از د کهدارن تكیه نكته این بر نظریه ها باشد. بیشتر مرتبط

 ابراز چگونه مي آموزد فرزندی کودک– والد تعامل طریق

 موجب والدین تعلیم رو این از تنظیم کند. را خود هیجاني

 اولین کودک میشود.خانواده، هیجان مهارتهای تنظیم رشد

رادر  خود هیجان تنظیم که کودک توانایي است محیطي

در  تعاملات خانوادگي میكند زیرا  تمرین آن محیط

فرد  توانایي و هستند منفي و مثبت هیجانات برگیرنده ی

 روبه رو چالشي با که زماني در ویژه به هیجان تنظیم برای

 روابط از بسیاری موفقیت آمیز برای کنترل شودمي

(. در صورتیكه فرد در مقابل 5است ) ضروری خانوادگي

ین موقعیت های تنش زا با هیجانات خود کنار نیاید به ا

 تایمیا گفته میشود. در آلكسي یا خلقي اگویيعیت نوض

 که است شده عنوان ویژگي چهار، خلقي ناگویي توصیف

 در دشواری احساسات، شناسایي در دشواری :از عبارتند

 و هیجانات بین تمایز در احساسات، دشواری توصیف

 تفكر سبک و هیجاني برانگیختگي از ناشي بدني تحریكات

 گستره ی با و بیماران انواع در سازه است. این برون مدار

 در حتي بالیني و آسیب شناسي روانپزشكي از وسیعي

سبب  زمینه ی است. در شده مشاهده بالیني غیر جمعیتهای

 شده است. عنوان متفاوتي نظرات خلقي ناگویي شناسي

 صفتي سازه، این که دارند عقیده پژوهشگران از برخي
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 حالت به وابسته یده ایدپ را آن عده ای مقابل در است.

 با فرد رویارویي به آن ایجادکننده ی علل از دیگر دانند.مي

است.)همان منبع  شده تروماتیک اشاره و تنش زا وقایع

شناختي  سازه یک ،)خلقي ناگویي( هیجاني قبلي(. ناگویي

 (.6هیجاني است ) خودآگاهي فقدان که است و هیجاني

 تنظیم بیان و تجربه، در ایيرسنا به هیجاني ناگویي درواقع   

 در پردازش اختلال هیجاني ناگویي .میشود اطلاق هیجانها

 و در شناسایي توانمندی کاهش به بیشتر که است هیجاني

(. به میزاني که فرد توانایي 7دارد ) اشاره هیجانها تشخیص

تبادل عاطفه مناسبي با دیگران داشته باشد براساس تفاوت 

دني  بهزیستي رواني را تجربه ي و بروان فردی از منظر

(. بنابراین توانایي تاب آوری هیجان بنا بر تفاوت 8کند )مي

فردی لزوم بررسي محیط خانواده اجتماع را مطرح میكند 

زیرا کودک به هر میزان که با هیجانات خود آشنا و آن را 

بدون قضاوت تجربه نماید قدرت ابراز هیجاني خود را 

ای عاطفي محیط خانواده عامل مهم گسترش میدهد. فض

شكل گیری هیجاني مي باشد. بر طبق تحقیقات بین ناگویي 

هیجاني و سبک های دلبستگي رابطه به گونه ای است که 

در سبک نا ایمن بیشتر است. کودکان پرورش یافته در 

محیط نا آرام و نا امن از ظهور هیجان خودداری کرده و 

یاد نگرفته اند در نتیحه در ن را هیجا بازداری سالم از ابراز

(. سختي و عدم الگوی 7هنگام تجربه هیجان آشفته میشوند )

سالم جهت ابراز هیجان به دوسوگرایي در بیان احساس منجر 

 (OCD)عملي – فكری وسواس میشود. در عین حال اختلال

که نمای  است ای پیچیده پزشكي روان -عصبي نشانگان

مكرر و مزاحمي همراه است که  اصلي با افكار ناخواسته،

ولا طي یک مناسک آزارنده و تكراری قابل مشاهده معم

 (. 9است تا اضطراب را خنثي سازد. )

 که است شایعي پزشكي روان اختلال وسواس اختلال   

(. فرد دچار 10شود ) مي شروع دوران نوجواني از معمولاً

( 11جان )ناگویي خلقي به دلایلي چون مشكل در تنظیم هی

( مستعد اختلالهای 12ر موقعیتهای سرشار از تعارض فرد )د

(، افسردگي 13ناتوان کننده احساسي از جمله اضطراب )

(  مي باشد. این ناگویي هیجاني با 15( و وسواس )14)

وسواس فكری عملي رابطه مثبت و مستقیمي دارد و چنانچه 

ی از در تحقیقات قبلي نشان داده اند ناگویي خلقي با بسیار

اختلالات از جمله وسواس در ارتباط است. ناگویي خلقي 

سازه ای رواني است که  مشكل در آگاه شدن به هیجان 

است بطوریكه راهبرد جبراني برای مقابله با احساسات منفي 

(. پژوهش های گوناگون 16رفتارهای وسواسي است )

ن ارتباط بین اختلال وسواس جبری با سبک دلبستگي نا ایم

(. وقتي افراد بر اساس 18و  17را نشان داده اند )رابي اضط

عادت احساسات را سرکوب نمایند هیجانات منفي بیشتر از 

مثبت تجربه شده و کیفیت پایین زندگي را باعث میگردد و 

آنان را به اختلالات اضطرابي آسیب پذیر کرده در حالیكه 

 فرد مبتلا برای خلاص شدن از تفكر به سوی سرکوبي یا

اجتناب هدایت شده و وارد چرخه تكرار ناخواسته افكار 

مزاحم میشود. بنابراین تجارت اولیه دلبستگي و ادراکات فرد 

از خود و محیط از عوامل زمینه ساز باورهای ناکارآمد در 

با توجه به شیوع گسترده (. 19اختلالات وسواسي است )

آن  ه تبعاختلال وسواس فكری و عملي و ناگویي خلقي و ب

های شكلات روانشناختي و دامنه تاثیر آن در تمام جنبهم

زندگي افراد، این پژوهش در صدد پاسخگویي به این سوال 

سبک های دلبستگي با علائم اختلال خواهد بود که آیا بین 

وسواس فكری و عملي و ناگویي خلقي در دانش آموزان 

 رابطه وجود 13پسر متوسطه دوره دوم شهر تهران منطقه 

 دارد؟

 

 روش کار

این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر شیوه گردآوری 

های کمي با رویكرد همبستگي بود. ها، از نوع پژوهشداده

جامعه آماری پژوهش شامل کلیه دانش آموزان پسر متوسطه 
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از جامعه . (N=3278)بود.  13دوره دوم شهر تهران منطقه  

فر براساس ن 344عداد ای به تآماری حاضر حجم نمونه

ای خوشه -گیری تصادفيجدول مورگان که  با روش نمونه

 20تهران  13انتخاب شدند. بدین صورت که از منطقه 

کلاس انتخاب و از هر کلاس  10مدرسه و از هر مدرسه 

آموزاني که موافق شرکت در پژوهش بودند انتخاب دانش

و از  گیری در این پژوهش روش میدانيابزار اندازهشدند. 

 .طریق پرسشنامه بوده است

 1پرسشنامه ناگویی خلقی تورنتو -
توسط بگبي و پارکر و تیلور در تورنتو  خلقيمقیاس ناگویي 

 20یک آزمون تهیه و تدوین شد. این پرسشنامه  1994سال 

سوالي است و سه زیرمقیاس دشواری در شناسایي 

ي را احساسات، دشواری در توصیف احساسات و تفكر عین

مي شود. نمره گذاری پرسشنامه براساس طیف لیكرت شامل 

درجه ای است که از کاملا مخالف تا کاملا موافق  5

ویژگي های روانسنجي مقیاس  . سنجیده و بررسي مي شود

ناگویي هیجاني تورنتو در پژوهش های متعدد بررسي و 

تایید شده است .در نسخه فارسي این مقیاس ضرایب آلفای 

و سه زیر مقیاس  %85ی ناگویي هیجاني کل کرونباخ برا

، دشواری در توصیف %82دشواری در شناسایي احساسات 

ه محاسبه شد که نشان %72و برای تفكر عیني  %75احساسات 

در ایران توسط صفارنیا  . همساني دروني خوب مقیاس است

برای  88/0به روش آلفای کرونباخ ضریب  1380در سال 

 ست.آن محاسبه شده ا

 پرسشنامه سبک دلبستگی کولینز و رید -

 توسط که  منظور نمره ای است که از آزمون پرسشنامه

؛به نقل از پاکدامن؛ 1990رید ساخته شده است. ) و کولینز

 طریق از که است سؤال 90 شامل پرسشنامه (، این1380

 نوع از درجه ای پنج مقیاس یک روی گذاری علامت

                                                           
1 Toronto Mental Illness Questionnaire 

 تا با من کاملا 1ق ندارد نمره لیكرت )به هیچ وجه با من تطاب

زیر مقیاس وابستگي  3(  این پرسشنامه 5تطابق دارد نمره 

میزان آسایش در رابطه صمیمیت و نزدیكي هیجاني را اندازه 

میزاني که اعتماد آزمودني  :نزدیکی،  .(C) گیری مي کند

ترس از داشتن  و اضطراب و (D)را به دیگران مي سنجد

شامل میشود. میزان  .(A) سنجد ها ميتباط رابطه را در ار

، 81/0آلفای کرونباخ برای زیر مقیاس دلبستگي ایمن

 85/0و دلبستگي اجتنابي  78/0دلبستگي دوسوگر/ اضطرابي 

 گزارش کردند. 

پرسشنامه اختلال وسواس فکری و عملی مادزلی  -

(MOCI:) 

وسواس منظور نمره ای است که آزمودني ها از پرسشنامه ی 

ساخته توسط هاجسون و راچمن که  عملي مادزلي -فكری 

به منظور پژوهش در مورد نوع و حیطه وسواس شده است. 

ماد ه است که بعضي  30تهیه شده است. این پرسشنامه شامل 

. هر پاسخ است.از آنها با کلید درست و بعضي با کلید غلط 

که با کلید همخواني دارد نمره یک دریافت و در غیر این 

ن صفر است. این پرسشنامه طوری طراحي مره آورت نص

ت لابه نیمي از سؤا یقادق لاشده که یک فرد وسواس کام

بین نفي دهد و دامنه نمره مپاسخ مثبت و به نیم دیگر پاسخ 

است. این چهار عبارتند از: مؤلفه وارسي، تمیزی،  30صفر تا 

 يکندی و شک وسواسي که چهار مقیاس فرعي را تشكیل م

ین پرسشنامه فقط دو پرسش در ارتباط با اسفانه ادهد. مت

همچنین میزان ناتواني و شدت  .افكار )وسواس فكری( دارد

مشكلات را که در برابر گستردگي آنها قرار دارد، نمیسنجد. 

 عملي –با وجود این میتواند بیماران مبتلا به وسواس فكری 

 کلي طور به. دهد تشخیص روانرنجور اشخاص سایر از را

 ساده و مفید ابزاری مادزلي عملي-فكری وسواس پرسشنامه

همراه با روشهای معمول سنجش به  را آن میتوان که است

هرپاسخي که با این کلید کلید نمره گذاری  .کار گرفت
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همخواني دارد نمره یک دریافت میكند و در غیراین صورت 

 .نمره آن صفر است

به آموزش و در ابتدا جهت اجرای پژوهش برای هماهنگي 

مربوطه صادر شد سپس به پرورش کل تهران رفته و مجور 

ها آوری دادهشهر تهران مراجعه و جهت جمع 13منطقه 

مجوز لازم از آموزش و پرورش منطقه کسب گردید. سپس 

مراجعه و با  13به مدارس متوسطه دوره دوم در منطقه 

قطع این مآموزان ها در بین دانشهمكاری مدیران پرسشنامه

وزیع شد، اهداف پژوهش توضیح داده شد و از ت

آموزان خواستم تا با دقت و حوصله به تک تک دانش

ها سوالات پاسخ دهند. بعد از پاسخدهي پرسشنامه

آوری و برای تدوین فصول پایان نامه به واحد تحلیل جمع

 ارسال شد.

 روش آماری

آمار   های های  پژوهش  از  روشبرای تجزیه و تحلیل داده

آمار توصیفي:  توصیفي  و آمار  استنباطي  استفاده شد. بخش

های آمار توصیفي شامل فراواني و در این بخش از روش

میانگین و انحراف معیار برای توصیف  درصد فراواني،

و متغیرهای  جمعیت شناختي آزمودني هاهای ویژگي

بر نتایج فاده شد. بخش آمار استنباطي: بناپژوهش است

های آماری مناسب شامل فرض از روشهای پیش ونآزم

ضریب همبستگي پیرسون و رگرسیون چندگانه استفاده شد. 

مورد تجزیه و تحلیل  24SPSSها توسط نرم افزار سپس داده

 .قرار گرفت

 

 نتایج

متوسطه دانش آموزان پسر  نفر از 344، در مطالعه حاضر

 رار گرفتند.مورد بررسي ق، 13دوره دوم شهر تهران منطقه 

در مطالعه . سال بود 35/16±70/0 میانگیندارای سن آن 

درصد  36درصد از افراد دهم،  6/32، پایه تحصیلي حاضر

 درصد دوازدهم بودند. 4/31یازدهم و 

هدف از بررسي پیش فرض نرمال مفروضه نرمال بودن: 

بودن آن است که نرمال بودن توزیع نمرات همسان با جامعه 

سي قرار دهد. این پیش فرض حاکي از آن است را مورد برر

که تفاوت مشاهده شده بین توزیع نمرات گروه نمونه و 

زیع نرمال در جامعه برابر با صفر است. بدین منظور از تو

  اسمیرنوف استفاده گردید. -کولموگروف

 

 اسمیرنوف جهت ارزیابي نرمال بودن توزیع نمرات -آزمون کولموگروف .1جدول 
P-val آماره آزمون هامولفه ue 

 15/0 80/0 وسواس فكری وعملي

 

 سبک دلبستگي

 47/0 01/1 سبک اضطرابي

 32/0 76/1 سبک نزدیک بودن

 25/0 25/1 سبک وابستگي

 

 ناگویي خلقي

 09/0 37/1 دشواری شناسایي احساسات

 19/0 32/1 دشواری توصیف احساسات

 30/0 23/1 تفكر عیني

در آزمون مي شود،  مشاهده 1جدول  همان طور که در

اسمیرنوف اگر مقدار سطح معناداری  -کولموگروف

-باشد؛ پس مي 05/0 بیشتر ازمحاسبه شده خرده مقیاس ها 

-توان نتیجه گرفت که توزیع نمرات این مقیاس ها نرمال مي

 باشد.
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 بین سبک دلبستگي با وسواس فكری و عمليماتریس ضریب همبستگي پیرسون  .2 جدول

 وسواس فكری و عملي مقیاس

 36/0** سبک اضطرابي

 21/0** سبک نزدیک بودن

 28/0** سبک وابستگي
            01/0سطح معني داری  **
          05/0سطح معني داری *

               

دهد که ضریب همبستگي مقیاس نشان مي2نتایج جدول 

تغیر سبک دلبستگي با مقیاس وسواس فكری و عملي های م

از نظر آماری معنادار است و از آنجا که مقادیر این رابطه 

  مثبت است بدین معناست که با افزایش سبک های

دلبستگي در افراد، وسواس فكری و عملي نیز افزایش مي 

یابد.

  

 ي با ناگویي خلقيبین وسواس فكری و عملماتریس ضریب همبستگي پیرسون  .3 جدول

 وسواس فكری و عملي مقیاس

 17/0** دشواری شناسایي احساسات

 44/0** دشواری توصیف احساسات

 21/0** تفكر عیني
          05/0سطح معني داری  *             01/0سطح معني داری  **                                    

 

               

دهد که ضریب همبستگي ينشان م 3نتایج جدول 

مقیاس متغیر وسواس فكری و عملي با مقیاس های متغیر 

ناگویي خلقي از نظر آماری معنادار است و از آنجا که 

مقادیر این رابطه مثبت است بدین معناست که با افزایش 

 وسواس فكری و عملي، ناگویي خلقي نیز افزایش مي یابد.

 

 بین سبک دلبستگي با ناگویي خلقيسون ماتریس ضریب همبستگي پیر .4 جدول

دشواری شناسایي  مقیاس

 احساسات

دشواری توصیف 

 احساسات

 تفكر عیني

 58/0** 71/0** 50/0** سبک اضطرابي

 59/0** 50/0** 59/0** سبک نزدیک بودن

 71/0** 41/0** 65/0** سبک وابستگي
                        05/0سطح معني داری  *             10/0سطح معني داری  **                                    
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دهد که ضریب همبستگي مقیاس های نشان مي 4نتایج جدول

متغیر سبک دلبستگي با مقیاس های متغیر ناگویي خلقي از نظر 

آماری معنادار است و از آنجا که مقادیر این رابطه مثبت است 

ی  دلبستگي در افراد، بدین معناست که با افزایش سبک ها

 .ناگویي خلقي نیز افزایش مي یابد

 یریگجهیو نتبحث 

هدف پژوهش حاضر بررسي رابطه بین سبک های دلبستگي با 

علائم اختلال وسواس فكری و عملي و ناگویي خلقي در دانش 

 بوده است.  13آموزان پسر متوسطه دوره دوم شهر تهران منطقه 

اختلال با های دلبستگی سبک بین نتایج نشان داد که 

 .رابطه معناداری وجود داردوسواس فکری و عملی 

دلبستگي در افراد،   هایبدین معناست که با افزایش سبک

وسواس فكری و عملي نیز افزایش مي یابد. نتایج بدست آمده با 

کلایتیه و همكاران ( و 20زکیه و همكاران )  هاینتایج پژوهش

 ( همسو است.21)

توان گفت، نوجواني دوره پرتلاطمي برای نتایج ميدر تبیین 

 هیجان، و شور با نوجواني دوران در بسیاری از افراد است. افراد

 عواطفي پرتنش و تحریكات فیزیولوژیكي متناقض، احساسات

یكي از عوامل مهم در تعیین رفتار به رابطه  شوند.مي همراه

ین ترین لحظات گردد به آغازکودک با مراقبین اولیه خود برمي

لات رابطه ای به نحویكه در آینده او اثرگذار است. اکثر مشك

روانشناختي ریشه در تجارب کودکي و تجارب اولیه کودک 

دارند و هرچه این مراقبت به جلي اعتماد از سوی کودک به 

تواند کودک را در طوی دوران زندگي والدین ختم گردد، مي

دارد و بر عكس این مطلب  از ابتلا به مشكلات رواني محفوظ

کند که اختلال وسواس فكری و عملي یكي از نیز صدق مي

ها است که در وسواس فرد از درستي کارهایي که انجام اختلال

دهد اطمیناني ندارد و خود را در برابر اعمالي که از وی سر مي

 داند، اما کنترلي بر روی این اعمال ندارد.زند گناهكار ميمي

اختلال بین دیگر نتایج تحقی نشان داد که همچنین 

رابطه خلقی  ناگوییبا وسواس فکری و عملی 

از آنجا که مقادیر این رابطه مثبت  معناداری وجود دارد

است بدین معناست که با افزایش وسواس فكری و عملي، 

ناگویي خلقي نیز افزایش مي یابد. نتایج بدست آمده با نتایج 

کارپرتنر و همكاران ( و 7همكاران ) های شاه مرادی وپژوهش

 ( همسو است.22)

توان گفت، ویژگي اصلي ناگویي خلقي ها ميدر تبیین یافته

های عبارت است از ناتواني در بازشناسي و توصیف کلامي هیجان

شخصي و فقر شدید تفكر نمادین که آشكارسازی بازخوردها، 

در حقیقت کند. ها را محدود مياحساسات، تمایلات و سایق

ناگویي خلقي نارسایي است که مانع تنظیم هیجانات شده و 

دهد. زماني که فرد در تنظیم و فهم سازگاری فردی را کاهش مي

تواند در فرایند هیجانات خود ناتوان است، اطلاعات هیجاني نمي

گردد پذیرش شناختي ادراک و ارزشیابي شود، این امر سبب مي

شناختي دچار آشفتگي و درمان شده و که افراد از نظر عاطفي و 

سازد و پریشاني های آنان را مختل ميناختسازمان عواطف و ش

 یابد.رواني از جمله وسواس در آنان افزایش مي

نتایج دیگر تحقیق نشان داد که بین هر یک از 

های دلبستگی )سبک اضطرابی، سبک نزدیک سبک

رابطه بودن و سبک وابستگی( با ناگویی خلقی 

از آنجا که مقادیر این رابطه مثبت  معناداری وجود دارد

است بدین معناست که با افزایش سبک های  دلبستگي در افراد، 

ناگویي خلقي نیز افزایش مي یابد. نتایج بدست آمده با نتایج 

 ( همسو است.19خلیفات و منیرپور )   پژوهش

هستند  یدهعق این بر پژوهشگرانتوان گفت، ها ميدر تبیین یافته

 برای فرد توانایي رشد و گیریشكل در مهمي نقش والدین که

که روابط بین فردی متاثر از رابطه دارند. بطوری تنظیم هیجان

تنظیم   ظرفیت اولیه فرزند و منبع دلبستگي است و این میتواند با

که کودک  است محیطي اولین باشد. خانواده، هیجاناني مرتبط

 کند، زیرامي تمرین رادر آن محیط خود هیجان تنظیم توانایي

 هستند منفي و مثبت در برگیرنده هیجانات تعاملات خانوادگي

 چالشي با که زماني در ویژه به هیجان تنظیم فرد برای توانایي و

 روابط از بسیاری موفقیت آمیز برای کنترل شودمي روبه رو

کلیه دانش پژوهش حاضر در میان  است. ضروری خانوادگي

صورت  13موزان پسر متوسطه دوره دوم شهر تهران منطقه آ
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گرفته است، لذا نتایج حاصله به این جامعة آماری قابل تعمیم 

است. و در تعمیم آن به سایر جوامع آماری مي بایست احتیاط 

اجرای پژوهش در مناطق جغرافیایي دیگر و  لازم صورت گیرد.

ات پژوهشي تحقیق مقایسه نتایج آن با پژوهش حاضر از پیشنهاد

 .حاضر مي باشد

 تشکر و قدردانی

آزاد دانشهگاه  کارشناسهي ارشهد نامههپایان برگرفتهه از مقالهه این

. نویسهنده از اسهاتید راهنمها و گرمسهار مهي باشهداسلامي واحهد 

کمهال  تمامي کساني که در این راستا با محقق همكاری نمودنهد

 تشكر را دارد.

 تعارض منافع
 منافع تعارض هرگونه فاقد حاضر مقاله ندگاننویس اظهار بنابر

 .است بوده
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 Abstract 

Introduction: Adolescent attachment styles have a deep relationship with 

emotion regulation mechanisms; insecure styles (anxious or avoidant) 

reduce the ability to identify and express emotions (alexithymia) and 

increase the tendency to negative emotions. The present study aimed to 

investigate the relationship between attachment styles with symptoms of 

obsessive-compulsive disorder and alexithymia in second-year male high 

school students in Tehran. 

Methods: The research method was descriptive correlational. The statistical 

population of the study included all second-year male high school students 

in Tehran, District 13. (N=3278). A sample size of 344 people was selected 

from the present statistical population based on the Morgan table using 

cluster random sampling. The Toronto alexithymia questionnaire, Collins 

and Reed Attachment Style Questionnaire, and Maudsley Obsessive-

Compulsive Disorder Questionnaire were used to collect data. Data analysis 

was performed using SPSS-24 software and Pearson correlation coefficient 

test and multiple regression with respect to statistical assumptions. 

Results: The results showed that there is a positive and significant 

relationship between all dimensions of attachment styles and symptoms of 

obsessive-compulsive disorder and alexithymia (P≥ 0.001). 

Conclusion: According to the results of the study, it can be said that 

insecure attachment style (anxious/avoidant) is associated with weakness in 

emotion regulation and increased alexithymia, which intensifies symptoms 

of obsessive-compulsive disorder in students. 
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