
 
  فصلنامه علمي ـ پژوهشي روانشناسي دانشگاه تبريز

  ١٣٨٩  زمستان٢٠سال پنجم شماره 
 

 

) سازي، اضطراب و افسردگيجسماني( يعموم سلامت يهانشانهبيني پيش
  هاي ناسازگار اوليه طرحوارهاساس بر

  

   مشهدي، دانشگاه فردوسي عمومي روانشناسي دکتريدانشجو -فاطمه شهامت
  

  چکيده

ر در ـنفي مؤثـهاي مناختي به اثر طرحوارهـشناختي در تبيين اختلالات روانـهاي شدلـم
بيني علائم سلامت هدف اين پژوهش پيش .شناسي رواني اشاره داردگيري علائم آسيبشکل

 کوتاه فرم يپرسشنامه دو اين منظور به. بودهاي ناسازگار اوليه روان با استفاده از طرحواره
ري يانگ و ف جيه درماني مبتني بر طرحواريهدر چارچوب نظري (SQ) يانگ طرحوره
.  دانشجوي دانشگاه فردوسي مشهد اجرا گرديد۱۵۹ بر  (GHQ)ن سلامت روايهپرسشنام

با روش تحليل رگرسيون  SPSS افزار نرم۱۷ش با استفاده از نسخه هتحليل نتايج اين پژو
ه و علائم ـهاي ناسازگار اوليوارهـ معنادار طرحيطهـنتايج بيانگر راب. ندگانه صورت گرفتـچ

شرم به طرز / در اين ميان طرحواره نقص. بودسردگي سازي، اضطراب و اف جسمانييگانهسه
از طرفي بخشي از واريانس هر اختلال . يني کردبپيش هر سه علامت را  )P>۰۱/۰( معناداري

هاي نتايج به دست آمده با بررسي .بيني شدهاي خاصي به صورت معنادار پيشتوسط طرحواره
ي مهمظري تلويحات درماني و تبييني ن ارچوبپيشين همخوان بوده و بيانگر اين است که اين چ
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هاي توان نيمرخ خاصي از طرحوارهبر اين اساس مي. در رابطه با اختلالات روانشناختي دارد
  .ناسازگار مربوط به هر اختلال را ترسيم کرد

   .سازي، افسردگي، سلامت روانشناختيطرحواره ناسازگار اوليه، اضطراب، جسماني: واژگان کليدي

  

  دمهمق

هاي زيادي نقش شناسي رواني پژوهش در آسيب۱ استرس-پذيريبراساس مدل آسيب
پذيري فرد مورد بررسي ساز در آسيبعوامل مربوط به خانواده را به عنوان عامل زمينه

به ( )۱۹۶۹( ۳بالبي و) ۱۹۵۴( در اين ميان پياژه). ۲۰۰۲، ۲هريس و کرتن( اندقرار داده
معتقدند که عملکرد والدين سبب ايجاد و ) ۲۰۰۷، ۴ بوري، جان آرامي ال و نقل از گانتي،

ها طرحواره اين .شودمي ۵طرحواره نام به فرد شناختيسازمان درون در هاييمدل گسترش
کنند که تفسير، انتخاب و ارزيابي فرد از هايي عمل ميدر زندگي فرد به عنوان عدسي

است که اين تأثيرات سودمند يا مضر، سبب  اعتقاد بر اين .دهندرا شکل مي تجارب وي
گرچه . گرددهاي بالقوه در کودکان ميوسعت بخشيدن يا محدود ساختن رشد توانمندي

اند اما اي خود به بررسي اين اثرها پرداختهتحقيقات متعدد در هر زمان در چارچوب نظريه
   ).۲۰۰۲هريس و کرتن، ( دهدنتايج همواره از صحت اين ادعا خبر مي

 به اين نتيجه ۷خاص محتواي يهفرضي بررسي در) ۱۹۹۲( ۶و اپستين بک، استير
 فرد ازهاي روانشناختي در رابطه با محتواي خاص شناختي رسيدند که حالات و بيماري

چارچوب نظري مدنظر در پژوهش حاضر جهت بررسي محتواي . شوندهم متمايز مي
  ).۱۹۹۴يانگ، (  است۹ جفري يانگ۸ر اوليههاي ناسازگا طرحوارهيشناختي افراد نظريه

   

  

2- Harris & Curtin 
4- Gunty, Amy,  Buri, John  
6- Beck, Steer & Epstein 
8- early maladaptive schema 

1- Diathesis- stress model 
3- Piaget & Bowlby 
5- schema 
7- content- specified 
9- Young Jeffry 
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يانگ،  (»مرجعيك چارچوب  «ها که وي از آنها به عنوانرحوارهوي معتقد است اين ط
هايي بر عدسي يثابهـي هستند که به مـکند؛ ساختارهاي پايدار و بادواميـياد م) ۶ :۱۹۹۴

تجارب اوان ها در طي اين طرحوار. گذاردادراک فرد از جهان، خود و ديگران اثر مي
و پاسخ فرد  ،)انددك نقش يك تروما را داشتهكوكه اكثراً در زندگي ( كودكي شكل گرفته

 نيازهاي ها منشأ اين طرحواره).۱۹۹۸يانگ، (كند يـنترل مـبه رخدادهاي محيطي را ك
خودمختاري، رقابت و  )۲ ديگران، به امن دلبستگي )۱ :هحيط پنج شامل( ۱اصلي هيجاني

) ۵ نگيخته بودن وبازي و خودا) ۴آزادي بيان نيازها و هيجانات، ) ۳، احساس هويت
ناكامي در ارضاي نيازهاي  (۲ زندگيیتجارب اوليه، )هاي معقول و خودکنترليمحدوديت

 كودك ۳مزاج هيجانيو ) اوليه، ارضاي بيش از حد و همانندسازي با رفتار نادرست والدين
 شخصيت اوليه يههاي خلقي كودك كه ذاتي هستند و متمايزكنندمجموعه ويژگي(

ها در رابطه با پنج تکليف تحولي اساسي به اين طرحواره). ۱۹۹۴يانگ، ( است) كودك
آيند که اعتقاد بر اين است کودک بايد در طي تحول خود اين تکاليف را در وجود مي

   :اين پنج گروه عبارتند از. رابطه با والدين و محيط با موفقيت پشت سر گذارد

اي قابل زهايي مانند امنيت و همدلي به شيوهارضاي نياعدم (۴قطع ارتباط و طرد :گروه اول
/ اعتمادي ، بي۵ثباتيبي/ رهاشدگي: هاي مبتني بر آن عبارتند از؛ كه طرحواره)بينيپيش

  .۹بيگانگي/  انزواي اجتماعي ،۸شرم/ ، نقص۷، محروميت هيجاني۶بدرفتاري

 ودك را كاهشـكتماد ـهايي كه اعدر خانواده (۱۰ختلـو خودگرداني م عملكرد :گروه دوم
 هاي مرتبط با؛ و طرحواره)سازندداده و عملكرد مستقل كودك را با شكست مواجه مي

   ۱۳گرفتار/ نايافته خود تحول ۱۲،پذيري نسبت به بيماري، آسيب۱۱كفايتيبي/ وابستگي: آن
  

  

2- early life experiences 
4- disconnection & rejection 
6- Mistrust /  abuse 
8- defectiveness / shame 
10- impaired autonomy and performance 
12- vulnerability to harm or illness 

1- core emotional needs 
3- emotional temperament 
5- abandonment / instability 
7- emotional  deprivation 
9- social isolation / alienation 
11- dependent / incompetence 
13- enmeshment / undeveloped self 
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  . است۱شكستو 

پذيري و لذا مشكلاتي در ارتباط وليتؤعدم وجود مس (۲هاي مختلمحدوديت :گروه سوم
رچشمه ـي كه از آن سـهايو طرحواره) گزينيدفـد و هـبا رعايت حقوق ديگران، تعه

  .۴، خودكنترلي ناكافي۳منشيبزرگ/ استحقاق : گيردمي

 حد به ديگران و ناديده گرفتن كه توجه بيش از( ۵مندي ديگر جهت:گروه چهارم
 توجه/  تأييدجويي و ۷ فداكاري،۶اطاعت: هاي اين حيطهو طرحواره) نيازهاي خود است

  .۸طلبي

كه در نتيجه تأكيد بيش از حد بر  (۹بزنگي بيش از حد و بازداري گوش:گروه آخر و پنجم
/ گراييمنفي :زا عبارتند آن هايطرحواره و است) آيدمي وجود به احساسات زنيواپس
هايت ـ و در ن۱۲قاديـانتبيش/ رسختانهـارهاي سـ معي،۱۱يجانيـ، بازداري ه۱۰يـبدبين
  ). ۲۰۰۲؛ هريس و کرتن، ۱۹۹۴يانگ،  (۱۳گراييتنبيه

شناسي رواني با يک يا تعداد بيشتري از يانگ معتقد است هر کدام از علائم آسيب
ها عنوان شده در پژوهش). ۲۰۰۴اران، و همک۱۴ديلات( هاي اوليه مرتبط استطرحواره

 يا مستقيم صورت به که هستند ناکارآمدي هايکانيسمم اوليه ناسازگار هايطرحواره است،
۱۵مارمون( انجامندمي شناختيروان پريشاني به غيرمستقيم

  ). ۲۰۰۵ ،۱۶تيلور و ۲۰۰۴ همکاران، و 

 شناسيار اوليه و علائم آسيبهاي ناسازگهاي صورت گرفته در رابطه با طرحوارهپژوهش
  است هگيري علائم صحه گذاردکلـش ها دروجود اين طرحواره مواره بر اهميتـه رواني

  

  

2- impaired limits 
4- insufficient self control 
6- subjugation 
8- approval seeking / recognition seeking 
10- negativity / pessimism 
12- unrelenting standards / hyper criticalness 
14- delattre 
16- Taylor 

1- failure   
3- intitlement / frandiosity 
5- other directedness 
7- self sacrifice 
9- overvigilance and inhibition 
11- emotional inhibition 
13- punitiveness 
15- Marmon 
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و  ۲؛ اندرسون)هراس اجتماعي (۲۰۰۶، ۱کاران گواويا و هم-پينتو: رجوع شود به(
؛ ۲۰۱۰، ۵؛ تيمز۲۰۰۳، ۴؛ گريفيث۲۰۰۱، ۳؛ سيسرو و يانگ)وسواس (۲۰۰۶همکاران، 

؛ ترنر، رز و )خودشيفتگي (۲۰۰۲، ۶؛ تورس)اختلالات شخصيت (۱۳۸۶لطفي و همکاران، 
 ). فوبيا ،۲۰۰۹ و همکاران، ۸؛ ساريهو)اختلالات خوردن (۲۰۰۵، ۷کوپر

هاي ناسازگار اوليه و علائم سلامت  طرحوارهي رابطهتعيينپژوهش با هدف اين 
  .صورت گرفته است) سازياضطراب، افسردگي و جسماني( روانشناختي

هاي در بررسي علائم افسردگي و اضطرابي و طرحواره) ۲۰۰۷( ۹لاملي و هارکنس
خود علائم  بررسي در اينان .يافتند دست معناداري يهرابط به نوجوانان در اوليه ناسازگار

بيگانگي و فداکاري به صورت معناداري / افسردگي را با دو طرحواره انزواي اجتماعي
اك ر اديهاي به منظور بررسي رابطدر مطالعه) ۲۰۰۲( هريس و كرتن. بيني کردندپيش
به  هاي ناكارآمد اوليه و علائم افسردگي در بزرگسالان جوانهاي والديني، طرحوارهسبك

هاي والديني ادراك شده و هاي يانگ در ارتباط بين سبكاين نتيجه رسيدند كه طرحوار
در اين ميان چهار طرحواره كه بيشترين . علائم افسردگي نقش واسطه يا ميانجي دارند

شرم، خودكنترلي ناكافي، / نقص: واريانس را به خود اختصاص دادند عبارت بودند از
 ي رابطهيهدر مطالع) ۲۰۰۴(مارمون و همکاران . كفايتيبي/ پذيري و وابستگيآسيب

  .  به نتايج مثبتي دست يافتند۱۰لذتيهاي ناسازگار اوليه و احساس بيطرحواره

 اطفيـع تلالاتخا لائمـع بين ودـخ يلعهطاـم در )۲۰۰۵( مکارانـه و ۱کالويت
  معناداري دستيابطهازگار اوليه به رـو طرحوارهاي ناس) شمـاضطراب و خافسردگي، (

    افسردگييهايي از جمله پرسشنامهآموز پرسشنامه دانش۴۰۷ اينان يطالعهـدر م. يافتند
  

  

2- Anderson 
4- Griffith 
6- Torres 
8- Saariaho 
10- dysphoria 

1- Pinto-Gouveia 
3- Cecero & Young 
5- Thimm 
7- Turne, Rose & Cooper 
9- Lumley & Harkness 
11- Calvete 
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 بازنگري يپرسشنامه و (STAIT) حالت ـ صفت اضطراب يهپرسشنام ،(BDI- II) بک
در بررسي نتايج اين محققان علاوه بر تأييد . را پر کردند (ATQ- R)شده افکار خودکار 

هاي نشانه و هااين طرحواره باليني يرابطه به اوليه ناسازگار يهاطرحواره پرسشنامه عوامل
در ) ۲۰۰۵( ۱رنيک و سيمونز. هاي عاطفي افسردگي و اضطراب تأکيد کردندلاختلا

هاي ناسازگار پذيري نوجوانان به افسردگي به اين يافته رسيدند که طرحوارهبررسي آسيب
پذيري سيبآهاي اجتماعي پايين عوامل مهمي در افزايش ميزان اوليه همراه با مهارت

 در بررسي طيفي از عوامل مرتبط با افسردگي مانند اينان. نوجوانان به افسردگي است
 کودک، عوامل زيستي و رخدادهاي -زاي اوليه، الگوهاي تعاملي والدتجارب آسيب

هاي زندگي به اين نتيجه دست يافتند که اين عوامل با شکست در گسترش طرحواره
) ۲۰۰۹( کاران و هم۲هالورسن. شودهاي اجتماعي با افسردگي مرتبط ميکارآمد و مهارت

اند به تفاوت نيي و افرادي که تا به حال افسرده نشدهبال ي بيمار افسرده۱۴۰ يبا مطالعه
در مدل رگرسيون اين . هاي ناسازگار اوليه دست يافتندمعناداري در رابطه با طرحواره

 بيني پيش،هاي مختلخودکنترلي ناکافي و محدوديت / هاي اطاعتمطالعه طرحواره
  .معناداري براي علائم افسردگي بودکننده 

ها و اضطراب، علايم اضطرابي  بين طرحوارهي رابطهيدر مطالعه) ۲۰۰۴ ( ۳کازيونا
 هايطرحوارهه صورت نظري ـاينان در کار خود ب. دـبيني کردنرا به صورت معناداري پيش

 ي که در تعريفـهايطرحواره: روه اولـگ. کنديـه سه دسته تقسيم مـزگار اوليه را باناس
و . آنها که مرتبط با فقدان انسجام خود هستند: گروه دوم. خود عامل اضطراب را دارند

 ديلاتر. شوندهاي ارتباطي مشخص ميحرانـي که با خلأها و بـهايوم طرحوارهـگروه س
 ،داند بخصوصي را مرتبط با عامل اضطراب نميي طرحواره، خوديدر مطالعه) ۲۰۰۴(

  ها درهاي ناسازگار در مقايسه با طرحوارهعال شدگي طرحوارهـسطح بالاتر ف يک به بلکه
  

  

2- Halvorsen 
 

1- Reinecke & Simons 
3- Cousineau 
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هاي مراجعان مضطرب در مقايسه اينان در بررسي طرحواره. افراد سالم دست يافته است 
هاي ناسازگار اوليه در افراد با افراد سالم به اين نتيجه رسيدند که در کل طرحواره

  .تر استمضطرب فعال

 شناسيهاي ناسازگار اوليه و علائم آسيبدر بررسي طرحواره) ۱۳۸۳( برازنده و شهامت
 معناداري بين علائم جسماني کردن و طرحواره يرابطه SCL-25 يرواني پرسشنامه
  .کفايتي يافتندبي/ ناسازگار وابستگي

  هاي پژوهشفرضيه

  .سازي است علائم جسمانييکنندهبينيهاي ناسازگار اوليه پيشارهطرحوـ 
  .علائم اضطرابي است يکنندهبينيپيشهاي ناسازگار اوليه طرحوارهـ 
  .علائم افسردگي است يکنندهبينيپيشهاي ناسازگار اوليه طرحوارهـ 

  روش پژوهش

  .بودگي اين تحقيق توصيفي و غيرآزمايشي  و از نوع مطالعات همبست

  گيرينمونه و روش نمونه

 ينمونه. بود دانشجويان دانشگاه فردوسي مشهد ي آماري اين پژوهش کليهيجامعه
 يدو دانشکده. بودهاي کشاورزي و علوم پايه  دانشجوي دانشکده۱۵۰مورد مطالعه 

 يروها بر ها انتخاب شد و سپس پرسشنامهمزبور به صورت تصادفي از ليست دانشکده
 .  اجرا گرديد،هايي که به صورت در دسترس انتخاب شده بودندمودنيآز

  گيريابزارهاي اندازه
  اي گزينه۴ سؤال دارد که به صورت ۲۸اين پرسشنامه  :(GHQ)  سلامت عمومييپرسشنامه
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 حداکثر .شوداي مشخص ميچهار درجه طراحي شده است و پاسخ آزمودني در يک طيف
مقياس اضطراب، جسماني کردن،  خرده۴و براي هر يک از  است ۸۴نمره در اين تست 

اعتبار و پايايي اين ابزار در تحقيقات . باشد مي۱۴اختلال در کارکرد اجتماعي و افسردگي 
، رجوع %۸۸و آلفاي کرونباخ % ۹۱پايايي ( داخلي و خارجي مطلوب گزارش شده است

  .بود ۵/۹۴روايي محاسبه شده در اين پژوهش ). ۱۳۸۵شود به لطفي 

 )۱۹۹۸( آيتمي توسط يانگ ۷۵اين پرسشنامه : (SQ-SF)۱ طرحوارهيفرم کوتاه پرسشنامه
 :ها عبارتند ازهراين طرحوا. ه ناسازگار اوليه ساخته شده استر طرحوا۱۵براي ارزيابي 

شرم، / بيگانگي، نقص/ بدرفتاري، انزواي اجتماعي / اعتمادي بي ثباتي،بي/ رهاشدگي
 نايافتهخودتحول بيماري، به نسبت پذيريآسيب كفايتي،بي/  جاني، وابستگيهي محروميت

داكاري، ـمنشي، خودكنترلي ناكافي، اطاعت، فزرگـب / كست، استحقاقـتار، شـگرف /
اي  درجه۶ مقياس هر سؤال بر يک .انتقاديبيش/ هيجاني، معيارهاي سرسختانه بازداري

در اين پرسشنامه هر )  درست براي کاملا۶ًنادرست،   براي کاملا۱ً( شوداري ميذگنمره
 باشد آن ۲۵مقياس بالاتر از چنانچه ميانگين هر خرده. سنجدل يک طرحواره را ميا سؤ۵

هاي متعددي به اثبات رسيده پايايي و روايي اين ابزار در پژوهش. طرحواره ناکارآمد است
 پرسشنامه در ايران توسط آهيي اين هنجارياب ).۲۰۰۷، ۲بارانف، جان و اُايل تيان( است

 همساني دروني با استفاده از آلفاي کرونباخ ،هاي تهران انجام گرفتهبر دانشگاه) ۱۳۸۴(
 ضريب آلفاي کرونباخ  ،دست آمدهه  ب۹۸/۰ و در جمعيت مذکر ۹۷/۰در جمعيت مؤنث 

  . است۹۴/۰محاسبه شده در پژوهش حاضر 

  هايافته

سلامت  مقياسخرده سه بينيپيش براي گرسيونر تحليل نتايج بخش اين در
از روي پانزده طرحواره ناسازگار به ) سازي، اضطراب و افسردگيجسماني(روانشناختي

 .بين ارائه شده استعنوان متغير پيش
  

  

  

2- Baranoff John & Oeil Tian 1- schema questionnare 
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  .سازي است علائم جسمانييکنندهنيبيهاي ناسازگار اوليه پيشطرحواره : اوليفرضيه
  

  بين و ملاکهاي گرايش مرکزي  و ميزان همبستگي متغيرهاي پيششاخص) ۱(جدول 

  هاشاخص
انحراف   ميانگين  متغيرها

  استاندارد
ضريب 
  همبستگي

سطح 
  معناداري

حجم 
  نمونه

  ۱۵۹      ۷۱/۴  ۷۴/۵  سازيجسماني
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۵۶/۰  ۰۴/۵  ۹۴/۸  شرم/ نقص
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۲۷۵/۰  ۱۵/۶  ۱۰/۱۷  منشيبزرگ / استحقاق

  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۴۶/۰  ۹۹/۴  ۰۶/۱۰  كفايتيبي/ وابستگي 
  ۱۵۹  ۲۰۰/۰  ۲۲۷/۰  ۴۰/۴  ۹۸/۹  بازداري هيجاني

  ۱۵۹  ۳۸۱/۰  ۰۲۴/۰  ۹۵/۷  ۵۹/۱۵  ثباتيبي/ رهاشدگي
  

بين وارد شده در مدل و هاي گرايش مرکزي متغيرهاي پيش شاخص۱نتايج جدول شماره 
هاي مربوط به ميزان همبستگي ستون. دهدسازي را نشان ميير ملاک جسمانيمتغ

 هايدهد که همبستگي بين طرحوارهسازي نشان ميبين و علامت جسمانيمتغيرهاي پيش
 معنادار است يسازيو جسمانكفايتي بي/ بزرگ منشي و وابستگي / شرم، استحقاق / نقص

)۰۱/۰<P.(  
  بينستگي تعديل شده متغير پيششاخص ضريب همب) ۲(جدول 

  هاشاخص
مجذور   همبستگي  مدل

  همبستگي
مجذورضريب 

  همبستگي تعديل شده
انحراف 

  استاندارد برآورد
۵  ۵۹۲/۰  ۳۵۰/۰  ۳۵۰/۰  ۸۵۹/۳  

  

/ منشي، وابـستگي    بزرگ/ رم، استحقاق   ـش/ هاي نقص طرحواره: کنندهبينيپيش غيرـمت
  .سازيجسماني :متغير ملاک ي،تثبابي / كفايتي بازداري هيجاني و رهاشدگيبي
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 درصد از واريانس را توجيه ۳۵دهد که متغيرهاي پيش بين نتايج جدول فوق نشان مي
  ).۳۵/۰ :مجذور ضريب همبستگي تعديل شده( کندمي

  جهت بررسي معناداري کل مدل رگرسيون(ANOVA) هاي تحليل واريانس يکراهه شاخص)۳(جدول 

ميانگين مجموع   ه آزاديدرج  مجموع مجذورات  
  سطح معناداري F  مجذورات

  ۰۰۰/۰  ۴۶/۱۶  ۳۷/۲۴۵  ۵  ۸۸/۱۲۲۶  رگرسيون
      ۸۹/۱۴  ۱۵۳  ۵۴/۲۲۷۹  باقيمانده

    ۱۵۸  ۴۲/۳۵۰۶  کل

/ منشي، وابستگي بزرگ/ شرم، استحقاق / هاي نقصطرحواره: نندهـکبينيپيش متغير
  .سازيجسماني :تغير ملاکم ي،تثبابي / كفايتي بازداري هيجاني و رهاشدگيبي

  .استمعنادار  P>۰۱/۰در سطح دهد کل مدل رگرسيون  نشان مي۳ نتايج جدول
  هاي تحليل رگرسيون چندگانه با روش گام به گامشاخص) ۴(دول ج

ضرايب   نشده ضرايب استاندارد
تفاضل حدود فاصله       استانداردشده

   درصد۹۵اطمينان با 
  هاشاخص

  
  مدل

B 
ارد خطاي استاند
  Beta t  معيار

سطح 
 معناداري

  حدبالا  حد پايين

      ۵۳۶/۰  -۶۲۱/۰    ۱۶۴/۱  -۷۲۳/۰  مقدار ثابت
  ۳۴۶/۲  ۴۲۶/۰  ۰۰۰/۰  ۲۸۶/۴  ۴۲۸/۰  ۰۹۳/۰  ۴/۰  شرم/ نقص
بزرگ /استحقاق

  منشي
۲۳۵/۰  ۰۵۲/۰  ۳۰۷/۰  ۴۸۱/۴  ۰۰۰/۰  ۹۰۳/۰  ۱۰۷/۱  

  ۱۵۲/۲  ۴۶۵/۰  ۰۰۵/۰  ۸۲۵/۲  ۲۷۰/۰  ۰۹۰/۰  ۲۰۵/۰  كفايتيبي/وابستگي
  ۶۷۳/۱  ۵۸۹۸/۰  ۰۱۷/۰  -۴۲۴/۲  -۲۰۴/۰  ۰۹۰/۰  -۲۱۹/۰  بازداري هيجاني

  ۱۲۱/۱  ۸۹۲/۰  ۰۱۹/۰  -۳۷۱/۲  -۱۶۴/۰  ۰۴۱/۰  -۰۹۷/۰  ثباتيبي/رهاشدگي
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ي استاندارد شده براي ارزيابي سهم هر متغير ب بتا مدل رگرسيون چندگانه ضري۴جدول 
ري به اثر هرکدام از متغيرهاي مقادير تي و سطح معنادا. را در مدل ارزيابي کرده است

 دهد که متغير نشان مي pمقدار بزرگ تي مطلق و مقدار کوچک. بين اشاره داردپيش
  .بين اثر شديدي بر متغير ملاک داردپيش

    تفسير نهايي

دست آمده از روش تحليل رگرسيون چندگانه با استفاده از ه با توجه به نتايج نهايي ب
شرم، استحقاق / هاي ناسازگار اوليه نقصبين طرحوارهي پيشروش گام به گام  متغيرها

ي در معادله تثبابي / كفايتي، بازداري هيجاني و رهاشدگيبي/ منشي، وابستگي بزرگ/ 
مجذور ضريب =۳۵/۰ (۴ و ۳همچنين با توجه به نتايج جدول شماره . گيرنديمقرار 

 ينيبشي فوق در پيهارهواطرح )=P، ۴۶/۱۶ F5,153>۰۱/۰همبستگي تعدل شده، 
  ..دار دارندي نقش معنيسازيجسمان

  . علائم اضطرابي استيکنندهبيني پيش،هاي ناسازگار اوليهطرحواره : دوميفرضيه
  

  بين و ملاکاي گرايش مرکزي و ميزان همبستگي متغيرهاي پيشهشاخص) ۵(جدول 

  هاشاخص
  متغيرها

  مونهن حجم  سطح معناداري  يضريب همبستگ  انحراف استاندارد  ميانگين

  ۱۵۹      ۴۴/۴  ۸۸/۵  اضطراب
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۷۸/۰  ۰۹/۵  ۳۹/۱۰  اطاعت

  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۶۷/۰  ۸۲/۵  ۴۲/۱۵  خودکنترلي ناکافي
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۵۲/۰  ۰۴/۵  ۹۴/۸  شرم/ نقص
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نشان  اضطراب، لامتـع و بينپيش متغيرهاي همبستگي به مربوط فوق جدول ايجـنت
هاي ناسازگار اوليه اطاعت، خودکنترلي ناکافي، دهد که همبستگي بين طرحوارهمي

  ).P>۰۱/۰( شرم  و علائم اضطرابي معنادار است/ نقص

  بينشاخص ضريب همبستگي تعديل شده متغير پيش) ۶(جدول 

  هاشاخص
  مدل

مجذور   همبستگي
  همبستگي

ضريب  مجذور
  همبستگي تعديل شده

انحراف 
  داستاندارد برآور

۳  ۶۰۰/۰  ۳۶۰/۰  ۳۴۷/۰  ۵۸۷/۳  

شرم / هاي ناسازگار اوليه اطاعت، خودکنترلي ناکافي، نقصطرحواره: بينتغيرهاي پيشم
  .اضطراب :متغير ملاک

 درصد از واريانس را توجيه ۳۴بين دهد که متغيرهاي پيش نشان مي۶نتايج جدول 
  ).۳۴/۰ :مجذور ضريب همبستگي تعديل شده( کندمي

  

 جهت بررسي معناداري کل (ANOVA)هاي تحليل واريانس يکراهه شاخص)۷(ره جدول شما
 مدل رگرسيون

  
  

مجموع 
  مجذورات

  درجه آزادي
ميانگين مجموع 
  مجذورات

F سطح معناداري  

  ۰۰۰/۰  ۰۲۶/۲۹  ۴۶۶/۳۷۳  ۳  ۳۹۷/۱۱۲۰  رگرسيون
      ۸۶۷/۱۲  ۱۵۵  ۳۳۳/۱۹۹۴  باقيمانده

    ۱۵۸  ۷۳۰/۳۱۱۴  کل
  

متغير  شرم،/ هاي اطاعت، خودکنترلي ناکافي، نقصطرحواره: کنندهبينيپيش متغير
  اضطراب :ملاک

  .است معنادار است P>۰/در سطح ۰۱کل مدل رگرسيون دهد  نشان مي۷ نتايج جدول
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  هاي تحليل رگرسيون چندگانه با روش گام به گامشاخص) ۸(جدول 

  ضرايب استانداردنشده
ضرايب 

  استانداردشده
    

ل حدود فاصله تفاض
   درصد۹۵اطمينان با 

  هاشاخص
  
 B  مدل

خطاي 
  استاندارد معيار

Beta t  
سطح 
 معناداري

حد 
  پايين

  حدبالا

      ۰۴۸/۰  -۹۹۳/۱    ۸۸۸/۰  -۷۷۱/۱  مقدار ثابت
  ۰۴۳/۰  ۴۸۹/۰  ۰۲۲/۰  ۳۰۹/۲  ۲۱۲/۰  ۰۸۰/۰  ۱۸۵/۰  اطاعت

خودکنترلي 
  ناکافي

۲۶۰/۰  ۰۵۲/۰  ۳۴۱/۰  ۹۹۸/۴  ۰۰۰/۰  ۸۸۷/۰  ۱۲۷/۱  

  ۹۳۹/۱  ۵۱۶/۰  ۰۱۶/۰  ۴۴۳/۲  ۲۱۹/۰  ۰۷۹/۰  ۱۹۲/۰  شرم/ نقص
  

ي استاندارد شده براي ارزيابي سهم هر ب بتاجدول بالا مدل رگرسيون چندگانه ضري
  . متغير را در مدل ارزيابي کرده است

  تفسير نهايي

دست آمده از روش تحليل رگرسيون چندگانه با استفاده از ه با توجه به نتايج نهايي ب
 ياطاعت، خودکنترلهاي ناسازگار اوليه تغيرهاي پيش بين طرحوارهروش گام به گام م

 با توجه به نتايج جدول شماره رند ويگيون قرار ميشرم در معادله رگرس/ ، و نقص يناکاف
توان مي )=P، ۴۶/۱۶F5,153>۰۱/۰ل شده، يمجذور ضريب همبستگي تعد=۳۵/۰ (۴ و ۳

  .دار دارندراب نقش معنيبيني اضطنتيجه گرفت که متغيرهاي فوق در پيش

  . علائم افسردگي استيکنندهبيني پيش،هاي ناسازگار اوليهطرحواره: فرضيه سوم
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  بين و ملاکهاي گرايش مرکزي و ميزان همبستگي متغيرهاي پيششاخص) ۹(جدول 

  هاشاخص
انحراف   ميانگين  متغيرها

  استاندارد
ضريب 
  همبستگي

سطح 
  معناداري

حجم 
  نمونه

  ۱۵۹      ۵۱۸/۴  ۶۸۵/۳  افسردگي
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۷۵/۰  ۰۴۴/۵  ۹۴۳/۸  شرم/ نقص

  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۳۶/۰  ۲۳۴/۵  ۱۰۶/۱۱  بدرفتاري/ اعتمادي بي
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۰۳/۰  ۴۶۴/۵  ۶۵۴/۱۰  گرفتار/ نايافته خود تحول

  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۳۱۶/۰  ۹۷۱/۴  ۰۸۸/۹  شکست
  ۱۵۹  ۰۰۰/۰  ۴۵۵/۰  ۰۹۴/۵  ۳۸۹/۱۰  اطاعت

  

متغير  و مدل در شده وارد بينپيش متغيرهاي مرکزي گرايش ايهشاخص ۹ جدول نتايج
ه ميزان همبستگي در اين جدول ـهاي مربوط بداده. دهديـسردگي را نشان مـملاک اف

بدرفتاري، / اعتماديشرم، بي/ هاي نقصدهد که همبستگي بين طرحوارهنشان مي
  ).P>۰۱/۰( ي معنادار استگرفتار، شکست و اطاعت و ميزان افسردگ/ نايافتهخودتحول

  

  بينشاخص ضريب همبستگي تعديل شده متغير پيش) ۱۰(جدول 

  هاشاخص
  مدل

مجذور   همبستگي
  همبستگي

ضريب  مجذور
  همبستگي تعديل شده

انحراف استاندارد 
  برآورد

۵  ۶۰۲/۰  ۳۶۳/۰  ۳۴۲/۰  ۶۶۶/۳  
  

/ ودتحول نايافتهبدرفتاري، خ/ اعتماديشرم، بي/ هاي نقصطرحواره: بينمتغيرهاي پيش
  افسردگي: گرفتار، شکست و اطاعت و متعير ملاک

 درصد از واريانس را ۳۴بين دهد که متغيرهاي پيشنتايج جدول فوق نشان مي
  ).۳۴/۰ :مجذور ضريب همبستگي تعديل شده( کندتوجيه مي
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 جهت بررسي معناداري کل مدل (ANOVA) هاي تحليل واريانس يکراهه شاخص)۱۱(جدول 
 رسيونرگ

 مجموع  
  مجذورات

 مجموع ميانگين  درجه آزادي
  مجذورات

F  سطح
  معناداري

  ۰۰۰/۰  ۴/۱۷  ۹۰۹/۲۳۳  ۵  ۵۴۳/۱۱۶۹  رگرسيون
      ۴۴۳/۱۳  ۱۵۳  ۷۳۳/۲۰۵۶  باقيمانده

    ۱۵۸  ۲۷۷/۳۲۲۶  کل

/ منشي، وابستگي بزرگ/ شرم، استحقاق / هاي نقصطرحواره: کننده بينيپيش متغير
  سازيجسماني :متغير ملاک ثباني،بي / هيجاني و رهاشدگيكفايتي بازداري بي

 معنادار P>۰۱/۰ در سطح کل مدل رگرسيون که دهدشان مين ۱۱نتايج جدول 
  .است

  هاي تحليل رگرسيون چندگانه با روش گام به گامشاخص) ۱۲(  جدول

ضرايب   ضرايب استانداردنشده
  استانداردشده

ه تفاضل حدود فاصل    
  هاشاخص   درصد۹۵اطمينان با 

  
 B  ۵ مدل

خطاي 
  Beta t  استاندارد معيار

سطح 
 معناداري

  حدبالا  حد پايين

      ۰۰۲/۰  -۱۸۸/۳    ۷۸۸/۰  -۵۱۳/۲  مقدار ثابت
  ۶۷۸/۲  ۳۷۳/۰  ۰۰۰/۰  ۹۳۱/۳  ۴۱۵/۰  ۰۹۵/۰  ۳۷۲/۰  شرم/ نقص

/ اعتمادي بي
  بدرفتاري

۱۹۲/۰  ۰۶۹/۰  ۲۲۲/۰  ۷۸۷/۲  ۰۰۶/۰  ۶۵۷/۰  ۵۲۱/۰  

-خودتحول
  گرفتار / نايافته

۱۷۷/۰  ۰۷۱/۰  ۲۱۵/۰  ۵۰۹/۲  ۰۱۳/۰  ۵۷۰/۰  ۷۵۵/۱  

  ۳۵۳/۳  ۲۹۸/۰  ۰۰۰/۰  -۷۸۳/۳  -۴۴۷/۰  ۱۰۷/۰  -۴۰۶/۰  شکست
  ۵۴۷/۰  ۳۹۳/۰  ۰۰۸/۰  ۶۸۵/۲  ۲۷۷/۰  ۰۹۱/۰  ۲۴۵/۰  اطاعت
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 مدل رگرسيون چندگانه ضريب بتاي استاندارد شده براي ارزيابي سهم هر ۱۲جدول 
مقادير تي و سطح معناداري به اثر هرکدام از . تمتغير را در مدل ارزيابي کرده اس

  . متغيرهاي پيش بين اشاره دارد

  تفسير نهايي

دست آمده از روش تحليل رگرسيون چندگانه با استفاده از ه با توجه به نتايج نهايي ب
اعتمادي بيشرم، / هاي ناسازگار اوليه نقصگام متغيرهاي پيش بين طرحوارهبهروش گام

. ندريگيم در معادله قرار گرفتار، شکست و اطاعت/ نايافته  خودتحولبدرفتاري،/ 
مجذور ضريب همبستگي تعدل =۳۵/۰ (۴ و ۳همچنين با توجه به نتايج جدول شماره 

 بينيتوان نتيجه گرفت که متغيرهاي فوق در پيشمي )P ، ۴/۱۷=F5,153>۰۱/۰شده، 
  .دار دارندافسردگي نقش معني

  يگيربحث و نتيجه

لامت روان و ـم سـبيني علائطه و قابليت پيشـه وجود رابـ حاضر بيهطالعـنتايج م
هر سه فرضيه اين پژوهش به طور معناداري . گذاردهاي ناسازگار اوليه صحه ميطرحواره

اين نتيجه با حجمي از تحقيقات صورت گرفته در اين رابطه همخوان . تأييد شده است
شرم در رابطه با هر سه علامت افسردگي، /  ناسازگار نقصدر اين ميان طرحواره. است

اين طرحواره شناختي است . کننده معناداري استبينيسازي و اضطراب پيشجسماني
اين . مبتني بر اينكه فرد ناخواسته و بد است و لياقت دريافت محبت ديگران را ندارد

اين مقوله از . گنجديـ بودند مطع ارتباط و طردـروه اول که در رابطه با قـطرحواره در گ
 بينياي قابل پيشها به علت عدم ارضاي نيازهايي مانند امنيت و همدلي به شيوهطرحواره

  . آيدبه وجود مي

ترين کفايتي قويبي/ منشي و وابستگيبزرگ/ شرم، استحقاق/ سه طرحواره نقص
توان تلويحاً نتيجه گرفت از اين رو مي. بودندهاي علامت جسماني کردن کنندهبينيپيش
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اين طرحواره . کفايتي رابطه داردکردن با طرحواره ناکارآمدِ وابستگي و بيکه جسماني
هايي كه اعتماد مربوط به گروه دوم يعني عملكرد و خودگرداني مختل بوده و در خانواده
 سازند به وجودكودك را كاهش داده و عملكرد مستقل كودك را با شكست مواجه مي

 شودميمنجر از آنجا که اين طرحواره به  انفعال زياد در فعاليت و درماندگي . آيدمي
  .  پردازندسازي علائم خود مياين افراد به بدني) ۱۹۹۴يانگ، (

ا و ه طرحوارهايهعناداري بين برخي مقوله مي رابطه،در رابطه با علائم اضطرابي
مخوان ـه) ۲۰۰۷( لاملي و هارکنس يهلعيجه با مطاـ که اين نته دست آمدـباضطراب 

شرم در رابطه با علائم / ه اطاعت، خودکنترلي ناکافي و نقصيهسه طرحوار. است
 كه منديطرحواره اطاعت در گروه ديگر جهت. بودندننده معناداري کينيباضطرابي پيش

طرحواره اين . گنجدمي ،است خود نيازهاي گرفتن ناديده و ديگران به حد از بيش توجه
اين نتيجه در رابطه با . عبارت است از احساس نياز به کنترل شدن از سوي ديگري

هاي ناسازگار مرتبط با اضطراب از محتواي طرحواره) ۲۰۰۴( بندي نظري کازيوناتقسيم
هاي مطرح شده در اين پژوهش و رابطه آنها با اضطراب همخوان با دسته سوم طرحواره

هاي ارتباطي يکي از دسته هاي ناسازگارانه مرتبط با بحرانارهبر اين اساس طرحو. است
  .   هايي است که مرتبط با علايم اضطرابي استطرحواره

بد / اعتماديشرم، بي/ علائم افسردگي در رابطه با سه طرحواره ناسازگار نقص
ي علائم از طرف. بودبيني گرفتار به طرز معناداري قابل پيش/  نيافتهرفتاري و خود تحول

 که اشکال در طرحواره رفتار شتافسردگي با طرحواره نقص و شرم بيشترين رابطه را دا
يعني  هاط به گروه اولِ طرحوارهونقص و شرم مرب. دهد راجع به خود را نشان ميمنصفانه

 قابل ايقطع ارتباط و طرد است که عدم ارضاي نيازهايي مانند امنيت و همدلي به شيوه
دهد که فرد ديدگاه طرحواره نقص و شرم نشان مي. دهد خانواده را نشان ميبيني درپيش

کنترلي و تحمل ناکامي دارد که اين ديدگاه يکي از -منفي نسبت به خود در رابطه با خود
 و هريس نتايج با اين نتيجه. شناسي افسردگي استاجزاي مهم مثلث شناختي بک در علت
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رنيک آ مارک و  ،)۲۰۰۵( و همکاران کالويت ،)۲۰۰۷( هارکنس و لاملي ،)۲۰۰۲( کرتن
 هريس و کرتن. همخوان است) ۲۰۰۹(و هالورسن و همکاران ) ۲۰۰۵(سيمونز آن 

 ناسازگار طرحواره نيز در بررسي خود به اولويت) ۲۰۰۹( و هالورسن و همکاران) ۲۰۰۲(

 ،و نقصاحساس عدم بسندگي . يافتند دست افسردگي علايم بينيپيش در شرم / نقص
 کالويت و همکاران. يادآور ديدگاه منفي نسبت به خود در مثلث شناختي بک است

 علايم يهاي افکار خودکار منفي، در رابطدر پژوهش خود به نقش واسطه) ۲۰۰۵(
  . هاي ناسازگار اوليه دست يافتندافسردگي و طرحواره

شناسي در آسيبها اي طرحوارهنتايج اين پژوهش قبل از هرچيز به نقش واسطه
پژوهشگر در اين پژوهش سعي در بررسي محتواي شناختي خاص . گذاردرواني صحه مي

که اين محتواي شناختي در چارچوب . مرتبط با هر اختلال ذکر شده در بالا داشت
نتايج به دست آمده در اين پژوهش بستري براي . هاي ناسازگار اوليه بررسي شدطرحواره

 در جهت  مهمگاميامر اين .  استي شناختي خاص هر اختلالتر محتوابررسي عميق
هاي تبيين و وضوح بخشي به اختلالات خواهد بود و از طرفي تلويحات مهمي در زمينه

رسد اين حيطه نيازمند بررسي دقيق و در اين راستا به نظر مي. درماني خواهد داشت
هاي ناسازگار اوليه دخيل رحوارهجداگانه هر اختلال به منظور تبيين آنها و ترسيم نماي ط

  .  در تداوم علايم است
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