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 21/6/91 :، پذيرش مقاله   12/5/91 : دريافت مقاله

 تنظيیم  سبکهايرابطه هدف مطالعه حاضر بررسي . تنظیم شناختي هیجان نقش برجسته اي در كنترل اختلالات رواني دارد :مقدمه 

 .شناختي هیجان با صفات مرزي و رفتارهاي تکانشي دانشجويان بود

 هيا از   بيراي جميآ آوري داد   . دانشياا  يیيان نيور بودنيد     انينفر از دانشيجو  222نمونه آماري اين تحقیق شامل : هامواد و روش

 بضيري  آزميون  از اسيتفاد   بيا  هاداد سپس . هاي صفات مرزي، رفتارهاي تکانشي بارت و تنظیم شناختي هیجان استفاد  شد يرسشنامه

 .قرار گرفتند تحلیلرگرسیون چندگانه مورد  لیهمبستاي يیرسون و تحل

 سيرزنش ديايران تنظيیم    بودن آمیزفاجعهسرزنش خود، نشخوار فکري، هاي بكاختلال شخصیت مرزي با س ریمتغ نیب :هايافته ،

تکانشياري   ریمتغ نیب(. P< 2/2 5)مثبت رابطه منفي  وجود داشت  و ارزيابي مجدد يذيرشهاي سبكبا  ي، ولشناختي هیجان رابطه مثبت

 هياي بكبيا سي   يبودن، سرزنش دياران تنظیم شناختي هیجان رابطه مثبيت، ولي   میزسرزنش خود، نشخوار فکري، فاجعه آ هايبكبا س

نشان داد كيه   Enterبه روش  يریچند متغ يهمبستا بيضر جينتا(. P < 2/2 5)يذيرش و ارزيابي مجدد مثبت ارتباط منفي وجود داشت 

 .سهم دارند( 645/22R) يتکانشارو ( 646/22R) يمرز تیاختلال شخص ریمتغ نییدر تب جانیه يشناخت میسبکهاي تنظ

 تنظیم شناختي هیجان بهتر است به عنوان بخشي از مداخله در درميان رفتارهياي    ؤثرآموزش راهبردهاي م :گیريبحث و نتیجه

 .تکانشي و اختلال شخصیت مرزي مورد نظر قرار گرفته شود

  هیجان، تکانشاري، اختلال شخصیت مرزي يتنظیم شناخت: هاي كلیديواژ. 
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 مقدمه

تنظیم هیجان وجه ذاتي گرایشهای پاسخ هیجااني اسا    

شاود هاه باه     در واقع تنظیم هیجان به اعمالي اطلاق ماي (. 1)

در . رود منظور تغییر یا تعدیل یک حال  هیجاني باه هاار ماي   

روانشناختي، این مفهوم اغلب به منظور توصای  ررایناد   متون 

هرچند تنظایم هیجاان   . تعدیل عاطفه منفي به هار ررته اس 

تواند در برگیرنده ررایندهای هشایار باشاد، المامااي نیادمناد      مي

تنظاایم هیجااان در (. 2)آگاااهي و راهبردهااای آشااکار نی اا  

هیجاان   تنظیم (.3)هند  مدیری  هیجانها نقش اساسي ایفا مي

به عنوان ررایندهای (. 4)بخشي اس   شکل خاصي اد خودنظم

بیروني و دروني دخیل در بادبیني، اردشایابي و تعادیل وهاور،    

هه ( 5)شدت و طول مدت واهنشهای هیجاني تعری  شده اس  

شود  در سطح ناهشیار، نیمه هوشیار و هوشیار به هار گررته مي

معرراي   جاناتیه میتنظراهبرد شناختي را در  9محققان (. 6)

نشخوار رکری، پذیرش، خاود را مقرار   : اد نداند هه عبارت هرده

ریمی، باادنگری و   دان تن، توجه مثب  مجدد، متمرهم بر برنامه

اردیابي مجدد به صورت مثب ، تح  نظر قرار دادن، راجعه آمیم 

راهبردهاای تنظایم   (. 7)هردن و مقرر دان اتن دیگاران    تلقي

 هاا و  هند تاا برانگیختگاي   شناختي هیجانات به ارراد همک مي

ایان شایوه تنظایم باا رشاد،      . هیجان منفي را تنظایم نمایناد  

صفات (. 8)یا برود اختلالهای رواني رابطه م تقیم دارد  شرر پی

مختلفي با تنظیم شاناختي هیجاان رابطاه دارد اد جملاه ایان      

اختلال . باشد صفات، صفات مردی یا اختلال شخری  مردی مي

لي شاارو  شخرای  ماردی در دوره جاواني یاا اوایال بمرگ اا      

خود، ایجاد  بهاین ارراد معمولاي ررتارهایي نظیر آسیب . شود مي

خراشیدگي و بریدگي عضو، خودهشي، به هام ددن دوساتي و   

استفاده اد داروهای مختل ، اح اس ملال دائم، اختلال ررتاری 

پروایي یا دددی، خلقهای متغیر، خشم ناگهاني و شدید  مثل بي

. دهناد  جن ي اد خاود نشاان ماي   اطمیناني درباره هوی   و بي

وار اد علائم  رانندگي دیوانه وهمچنین ولخرجي، سوءمررف مواد 

بایاد توجاه داشا  هاه     . دیگر این اخاتلال شخرای  ه اتند   

 (.9)توانند موجب تشادید علائام شاوند     بیماریهای ج مي مي

عل  این اختلال به درستي مشاخ  نشاده اسا ، اماا نتاای       

ند هه ارراد دارای اختلال شخرای   ا تحقیقات قبلي نشان داده

بیماران مردی (. 11)مردی اد نظر تنظیم هیجاني مشکل دارند 

آنهااا  عاالاوه بااه(. 11)معمااولاي در حاال تعااار  مشااکل دارنااد 

ح اسی  دیادی ن ب  به محرههای منفي اد خودشاان نشاان   

مشااکلات اجتماااعي بیماااران دارای اخااتلال (. 12)دهنااد  مااي

ي آنها در تنظیم شاناختي هیجاان بار    شخری  مردی به ناتوان

اد آن اسا  هاه    ينتای  تحقیقاات قبلاي حااه   (. 13)گردد  مي

بیماران دارای اختلال شخری  مردی اد نظر تنظایم هیجااني   

مشکل دارند و سطح رعالی  دستگاه لیمبیک مغمشاان بیشاتر   

 جانیه يشناخت میناهارآمد تنظ یراهبردها نیب(. 14)باشد  مي

رابطاه  ( هیاضطراب و اختلال تغذ ،يار ردگ) ينو اختلالات روا

و  یاریهوشا  يساامانده (. 15)دار وجاود دارد   يمثبا  و معنا  

باعث هاهش  جانیه يشناخت میهارآمد تنظ یراهبردها شیارما

 دشآمااو (.16)شااود  يماا یماارد  یاخااتلال شخراا میااعلا

باعااث هاااهش  جااانیه يشاناخت  میهارآمااد تنظاا یراهبردهاا 

 (. 17)شود  يم یمرد مارانیدر ب یعمد یخودآدار

هاه باا تنظایم شاناختي      يروانشاناخت  یهایژگیو گریاد د

ررتارهای تکانشي . باشد هیجان رابطه دارد ررتارهای تکانشي مي

هه در برخي رویکردها، ررتارهاای مخااطره آمیام نیام خواناده      

ای با  شوند هه اگر چه تا انداده گفته مي يشود به عملکردهای مي

ای  دستیابي به گونه نآسیب یا دیان احتمالي همراه ه تند، امکا

این ررتارها بایاد دارای ساه   (. 18)هنند  پاداش را نیم رراهم مي

برگمیدن یک گمینه اد میان چند گمینه ( ال : )عامل دیر باشند

هاا باا احتماال     همراهي یکي اد گمیناه ( ب)با پاداش احتمالي، 

روشن نبودن احتمال پیامد نااگوار در دماان   ( ج)پیامد ناگوار و 
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ب یاری اد مردم در دندگي رودمره دس  به (. 19) ررتاررخداد 

ای اد  تکانشگری طی  گ ترده(. 21)دنند  ررتارهای تکانشي مي

 ررتارهای اس  هه روی آن همتر رکر شده اس ، به صورت رشد

هنناد، اد   ي به یک پاداش یا لذت بارود ماي  نایارته برای دستیاب

قابل تاوجهي را   هخطر بالایي برخوردارند، و پیامدهای ناخواست

همچنین تعری  تکانشگری اد دیدگاه ررتار (. 21)در پي دارند 

شناسي، در برگیرنده سود هوتاه مدت هار چناد هام اردش در    

 (.22)باشاد   برابر دستاوردهای بلند مدت ولي با اردش تار ماي  

دهد هه تنظایم   بررسي متون و مطالعات روانشناختي نشان مي

در آن باا  هیجان، عامل مهمي در تعیین سلامتي اس  و نق  

باا  و نیام   ....ار اردگي، اضاطراب و    مانناد  یام  ر دروناختلالات 

ریم نظیر بمهکاری و ررتارهای پرخاشگرانه ارتباط اختلالات برون

تمرهم )شناختي سادگار  بین سبکهای تنظیم هیجان(. 23)دارد 

مجاادد مثباا ، اردیااابي مجاادد مثباا  و تمرهاام دوباااره باار   

پرخاشگری، استرس و اضطراب رابطاه معکاوس    اب( ریمی برنامه

 های تنظایم شاناختي ناساادگار باا     اما رابطه سبک ،وجود دارد

اررادی (. 25،24)باشد  پرخاشگری، استرس و اضطراب مثب  مي

هنناد   به صورت هارآمد عمل مي هه در بیان و هنترل هیجانات

(. 26)باشد  میمان خشم در آنها ن ب  به سایر گروهها همتر مي

نشان داد نوجوانااني   2113مطالعه اسلیک و همکاران در سال 

هه دارای هیجانات ناپایدار و منفي ه تند و در هنترل هیجان 

هنند میمان اختلالات ررتاری نظیر  به صورت ناهارآمد عمل مي

ی تنظایم  هاا  لفاه ؤم(. 27)شاود   آنها بیشتر دیده ماي  رخشم د

بیناي ررتارهاای    هاا در پایش   لفهؤترین م شناختي هیجان قوی

 نیباا(. 28)باشااد  ی ااي ماايئتکانشااگری دانااش آمااودان سو 

رابطاه وجاود    جانیه مینظنارهارآمد ت یو سبک ها یتکانشگر

نشاان  ( 2111)نتای  مطالعه لوپس و همکااران  (. 29،31)دارد 

انشجویاني هه اد نظر تنظیم هیجان مشکل دارناد میامان   داد د

مناقشه و درگیری با دیگران در آنها ن اب  باه ساایر گروههاا     

خارج اد هشور  يپژوهش اتیادب یبا بادنگر(. 31)باشد  بیشتر مي

 نیتوان چن يمنابع، م ریو سا نهیدم نیدر ا وجودم یها هیو نظر

تنظایم شاناختي هیجاان باا      یسبک ها نیاستدلال هرد هه ب

اد . رابطه وجود دارد یمرد  یررتارهای تکانشي و اختلال شخر

راجع به موضو  حاضار   يروشن قیآنجا هه در داخل هشور تحق

هدف  نیبنابرا. بخروص بر روی دانشجویان صورت نگررته اس 

تنظیم شناختي  یارتباط سبکها يانجام پژوهش حاضر بررس دا

 یماارد  یو اخااتلال شخراا یشااگرتکان مانیااهیجااان بااا م

 ریا د یهاا  هیبه هدف مذهور ررض دنیرس یبرا. دانشجویان بود

 :بیني شدند پیش

های تنظیم شاناختي هیجاان باا اخاتلال      سبک نیب -1

 .شخری  مردی دانشجویان رابطه وجود دارد

های تنظیم شناختي هیجان با تکانشاگری   سبک نیب -2

 .دانشجویان رابطه وجود دارد

هاای تنظایم    اد سابک  کیا گاناه هر  چند يهمب تگ -3

شااناختي هیجااان بااا اخااتلال شخراای  مااردی و   

 .باشد يم دار يمعن گریتکانشگری، با همد

 هامواد و روش

باوده و   يروش پژوهش در تحقیق حاضر اد نو  همب تگ

نفر دختار   45111)نفر  71111جامعه آماری مطالعه حاضر را 

پیاام ناور اساتان    اد دانشاجویان دانشاگاه   ( نفر پ ار  25111و

 1391-91دوم سالتحراایلي  م ااالیآذربایجااان شاارقي در ن 

. سال قرار داشتند 28تا  18 يسن ههه در محدود داد يم لیتشک

آماری پژوهش حاضر باا توجاه طارژ پاژوهش و تعاداد       نهنمو

نفار   81نفر دانشاجوی دختار و    141)نفر  221متغیرها شامل 

م نور استان آذربایجان اد دانشجویان دانشگاه پیا( دانشجوی پ ر

ای چناد   خوشاه  یریا گ روش نموناه  قیا شرقي بودند هه اد طر

اد  تادا روش هار به این شکل بود هه اب. ای انتخاب شدند مرحله

دانشاگاه پیاام ناور اساتان     ( دانشاکده  هف ) یها بین دانشکده

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 y

af
te

.lu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
19

 ]
 

                             3 / 12

http://yafte.lums.ac.ir/article-1-1452-en.html


 غفاری و رضایي   های تنظیم شناختي هیجان با تکانشگری ارتباط سبکبررسي    

 

 29 پايیزهم، دپانزيافته، دوره /  16 

. دانشکده به صورت ترادري انتخاب شدند سهشرقي،  آذربایجان

ای  نموناه  ان،یجن ی  و تعداد دانشجو سپس با توجه به تودیع

دانشااکده علااوم  )نفاار اد بااین دانشااجویان   221بااه تعااداد  

الهیات و  انشکدهنفر و د 47نفر، دانشکده علوم پایه 115ان اني

محققاان در وقا     اریدست .انتخاب شدند( نفر 68علوم اسلامي 

هلاسي درسهای عمومي هه اد قبل انتخاب شاده بودناد، باین    

حاضر شده، بعد اد جلب نظر و توجیه آنان اقدام به دانشجویان 

هاای مرباوط در    هاا و پاساخنامه   آوری پرسشنامه تودیع و جمع

هاا   ساه هفتاه تماامي داده    مادت در . همان دمان و مکان نمود

باودن و یاا     پاسخنامه باه دلیال نااق     بی   .گردآوری شدند

دهي توام با بي دقتي هنار گذاشته شد و تحلیل نتای  بار   پاسخ

پاسااخنامه  121)مجموعااه پاسااخنامه باقیمانااده    211روی 

  .انجام گرر ( پاسخنامه دانشجوی پ ر 81دانشجوی دختر و 

برای نمونه آماری باید اشاره  نفر 211مورد علل انتخاب  در

نفر باشد  31نمونه باید همب تگي حداقل  یهاهرد هه در روش

جامعاه باشاد و    ياینکه نمونه انتخاب شده نمایناده واقعا   یبرا

نفار انتخااب    211اعتبار بالایي داشته باشد تعداد نمونه آماری 

 (.32)شد 

داشاتن  )ملاك ورود به پاژوهش ناو  واحاد درساي      تنها

اطلاعات اد آدمون صفات  یجمع آور یبرا. بود( دروس عمومي

بروهس، ررم هوتاه پرسشنامه تنظیم شاناختي   مردی هلاری  و

هیجان گارنف گي و همکاران و پرسشنامه ررتارهاای تکانشاي   

 .بارت استفاده شد

این پرسشانامه توسا     :آزمون اختلال شخصیت مرزي     

هلاری  و بروهس در دانشگاه آه افورد سااخته شاد و توسا      

. راولینگام، هلاریا  و راریمن ماورد تجدیاد نظار قارار گررا         

محمدداده و همکاران با استفاده اد ن اخه ویارایش شاده ایان     

 18علاوه بار   DSM-IV-TRآدمون با انطباق آن با ملاههای 

پوشااش دادن ملاههااای  ماااده دیگاار نیاام باارای 6مااده اولیااه  

 24بنابراین ایان مقیااس   . تشخیري این اختلال به آن ارمودند

پاسخ بلي . شود خیر پاسخ داده مي -ماده اس  هه به صورت بلي

روالینگم و همکااران  . گیرد نمره یک و پاسخ خیر نمره صفر مي

روایاي  . را برای این مقیاس گامارش دادناد   81/1ضریب آلفای 

آدردگي و روان گ  تگي  با مقیاسهای روانهمممان این مقیاس 

گامارش   44/1و  64/1پرسشنامه شخریتي آیمنک باه ترتیاب   

هاای ایان    ماده اد ماده چهاردر ررهنگ ایراني (. 33)شده اس  

حاذف   31/1عااملي همتار اد   پرسشنامه به عل  داشاتن ودن  

محمد داده و همکااران ضاریب اعتباار بادآدماایي هال      . شدند 

و خرده مقیاسهای ناامیدی، تکانشگری و علایم  84/1مقیاس را 

 72/1، 53/1ای پارانوئیدی واب ته به استرس را به ترتیب  تجمیه

همچنین این پژوهشگران ضریب آلفای . اند گمارش هرده 51/1و 

و باارای خاارده مقیاسااهای ناامیاادی،    77/1هاال مقیاااس را  

ترس به ای و پارانوئیدی واب ته به اس تکانشگری و علایم تجمیه

 (.34)اند  گمارش نموده57/1و  58/1، 64/1ترتیب 

  :فرن كوتا  يرسشنامه تنظیم شيناختي هیجيان       

 گارنف اگي  وسایله  باه  هیجاني –ررم هوتاه پرسشنامه تنظیم شناختي

 متفااوت  مقیااس  دیار  9 شاامل  و شد تهیه 2112 سال در همکاران و

 را خاود  پاذیرش،  رکاری،  نشاخوار  پرسشنامه این مقیاسهای دیر. اس 

 دیادگاه  مجادد،  مثبا   تمرهام  مثبا ،  مجادد  اردیابي دان تن، مقرر

ریامی و مقرار    د بر برناماه مجد تمرهم هردن، تلقي آمیم راجعه گیری،

 5هار یاک اد دیار ساوالات ایان پرسشانامه       . دان تن دیگران ه تند

هر چه نمره ه ب شده در هر دیر مقیاس بالاتر باشاد، آن  . گمینه دارد

تحقیقاات روی ایان   . راهبرد توس  رارد بیشاتر اساتفاده شاده اسا      

اناد هاه تماامي دیار      راهبردهای تنظیم شناختي هیجانات نشاان داده 

(. 24)مقیاسهای ایان آدماون اد هم ااني دروناي خاوبي برخوردارناد       

باا اساتفاده اد   ( 1383)نگ ایراناي را یوسافي   اعتبار پرسشنامه در رره

روایي پرسشانامه نیام   . گمارش هرده اس  82/1ضریب آلفای هرونباخ 

اد طریااق همب ااتگي میااان راهبردهااای منفااي بااا نماارات مقیاااس   
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ساوالي سالام  عماومي بررساي      28ار ردگي و اضطراب پرسشنامه 

هار دو  به دسا  آماده هاه     37/1و  35/1شده به ترتیب ضرایبي برابر 

گار و   پیوساته (. 35)معناي دار ه اتند   >P 1111/1ضریب در سطح 

ضاریب آلفاای هرونبااخ آن را بارای نوجواناان غیار       ( 1388)حیدری 

و برای بیمااران   79/1تا  68/1مراجعه هننده به مراهم روانپمشکي، بین 

گامارش   85/1تاا   72/1مراجعه هننده باه مراهام روان پمشاکي، باین     

 (. 36)هرده اند 

ویرایش یاددهم  :يرسشنامه رفتارهاي تکانشي بارت     

. سااخته شاده اسا    ( 2111)این پرسشنامه توس  بارت و همکااران  

این پرسشانامه همب اتگي ب ایار خاوبي باا پرسشانامه تکانشاگری        

آیمنگ دارد و سااختار پرسشاهای گاردآوری شاده اد هار پرسشانامه،       

قادان دور اندیشاي   دده و ر گیری شاتاب  نشان دهنده ابعادی اد ترمیم

باشاد، هاه ساه عامال      پرساش ماي   31ایان پرسشانامه دارای   . اس 

پرسشاها  . هناد  تکانشگری شناختي، ررتاری و بي برنامگي را اردیابي مي

 121و باالاترین نماره آن    اناد  ای تادوین شاده   به صورت چهار گمیناه 

ضریب آلفای هرونباخ عامال تکانشاگری شاناختي در اراراد       .باشد مي

همچناین  . باه دسا  آماد    781/1و  788/1معتاد باه ترتیاب   سالم و 

ضریب آلفای هرونباخ عامل تکانشگری ررتاری در ارراد ساالم و معتااد   

به دس  آمد و نیم ضاریب آلفاای هرونبااخ     741/1و  631/1به ترتیب 

و  831/1برنامگي در ارراد سالم و معتاد باه ترتیاب    عامل تکانشگری بي

 (. 37)گمارش شد  845/1

ها با استفاده اد ضریب همب تگي پیرساون   پژوهش داده نیدر ا 

برناماه نارم    قیا همممان اد طر ایرگرسیون چندگانه استاندارد  لیو تحل

 .قرار گررتند لیمورد تحل SPSSارمار 

 ها يافته

نفر دانشاجوی دختار باا     121آماری مطالعه حاضر شامل  نمونه

 5/21نفر دانشاجوی پ ار باا میاانگین ساني       81و  21میانگین سني 

میاانگین و  . ساال قارار داشاتند    28الاي   18بودند هه در دامنه ساني  

 .ارائه شده اس  1انحراف معیار متغیرها در جدول 

باین سابک   هاه  دهاد   نشاان ماي   2نتای  ارائه شده در جادول  

، ( r= -284/1)اردیابي مجدد مثب  با متغیر اختلال شخرای  ماردی   

همب ااتگي منفااي و بااا ساابک پااذیرش  (  r= -711/1)تکانشااگری 

(598/1 =r)  تمرهاام مجاادد مثباا ،(188/1 =r ) و تمرهاام مجاادد باار

وجاود دارد   یدار يمثبا  و معنا   يهمب تگ( r= 189/1)ریمی  برنامه

(15/1 >p .)دانشجویاني هه اد راهبارد اردیاابي مجادد     گریبه عبارت د

هنند میامان اخاتلال شخرای      ده ميمثب  برای تنظیم هیجان استفا

باین  . باشاد  مردی و تکانشگری در آنها ن ب  به سایر گروهها همتر مي

، (r= 617/1)سبک سردنش دیگران با متغیر اختلال شخری  ماردی  

، سابک  ( r= 232/1)، سابک ساردنش خاود    ( r= 339/1) ریتکانشگ

(  r= 634/1)، سابک راجعاه آمیام باودن     ( r= 292/1)نشخوار رکری 

همب اتگي منفاي   ( r= -179/1)همب تگي مثب  و با سبک پاذیرش  

میامان متغیار   هاه  دانشاجویاني   گریبه عبارت د. و معني دار وجود دارد

دارد میامان متغیار    رارسبک سردنش دیگران در آنها در سطح بالاتر قا 

اختلال شخری  ماردی، تکانشاگری، سابک ساردنش خاود، سابک       

ودن نیام در آنهاا در ساطح باالاتر     نشخوار رکری و سبک راجعه آمیم ب

همچنین ارتباط سبک راجعه آمیم باودن باا متغیار اخاتلال     . قرار دارد

، سااابک ( r=433/1)، تکانشاااگری ( r=1/ 717)شخرااای  ماااردی

مثبا   (  r= 382/1)، سبک نشخوار رکاری  ( r= 214/1)سردنش خود 

دار  معناي  15/1منفاي و در ساطح   ( r= -147/1)و با سابک پاذیرش   

دانشجویاني هه میمان سابک راجعاه آمیام در     گریبه عبارت د. باشد مي

آنها در سطح بالاتر قرار دارد میمان متغیار اخاتلال شخرای  ماردی،     

در آنهاا در   نیام تکانشگری، سبک سردنش خود و سبک نشخوار رکری 

ضامنا رابطاه سابک نشاخوار رکاری باا متغیار        . سطح بالاتر قرار دارد

، سابک  ( r=464/1)، تکانشاگری  ( r=455/1)اختلال شخری  مردی 

( r= -311/1)، مثبا  و باا سابک پاذیرش     (r= 193/1)سردنش خود 

اما رابطه سابک پاذیرش باا    . باشد دار مي معني 15/1منفي و در سطح 
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( r= -521/1)و تکانشااگری ( r= -279/1) ردیاخااتلال شخراای  ماا

فاده اد به عباارت دیگار، اسات   . باشد دار مي معني 15/1منفي و درسطح 

سبک پذیرش در اردیابي هیجانات باعث هاهش تکانشاگری و اخاتلال   

بین سبک ساردنش خاود باا متغیار     . شود شخری  مردی در ررد مي

رابطاه  (  r=163/1)، تکانشاگری  ( r=193/1)اختلال شخری  ماردی  

همچناین رابطاه تکانشاگری باا اخاتلال      . دار وجود دارد مثب  و معني

باشد و نیم رابطاه تمرهام    دار مي معني 15/1شخری  مردی در سطح 

 15/1مجاادد باار برنامااه ریاامی و تمرهاام مجاادد مثباا  و در سااطح  

 .باشد دار مي معني

 رگرساایون چندگانااه اسااتاندارد نشااان داد هااه  لیااتحل  ینتااا 

های نشاخوار رکاری، راجعاه آمیام باودن، ساردنش دیگاران و        سبک

 نیتار  دانشجویان قاوی اردیابي مجدد مثب  تنظیم شناختي هیجان در 

 باشااند ياخااتلال شخراای  مااردی ماا  يناایب شیپاا یباارا رهااایمتغ

(814/1=R 72/58تعاااادیل شااااده؛  635/1؛=F 1111/1؛ >P .) در

دهاد مادل انتخااب شاده      باشد هه نشاان ماي   مي 2R= 646/1ضمن 

را تبیاین   یمارد   یدرصد واریاانس در متغیار اخاتلال شخرا     6/64

 یاساتاندارد بتاا را باارا   ریا اساتاندارد و غ  بیضارا  3جادول  . هناد  ماي 

اخاتلال شخرای  ماردی نشاان      ينا یب شیدر پا  دار يمعن یرهایمتغ

 .دهد يم

 تیاختلال شخص ،يمیاناین و انحراف معیار متغیر تکانشار. 1جدول 

 تنظیم شناختي هیجان يو سبك ها يمرز
 انحراف معیار میاناین متغیرها

 یتکانشگر

 یمرد  یشخر اختلال

 خود سردنش

 پذیرش

 رکری نشخوار

 آمیم بودن راجعه

 دیگران سردنش

 مجدد مثب  اردیابي

 مجدد مثب  تمرهم

 مجدد بر برنامه ریمی تمرهم

 گیری دیدگاه

11 

68/6 

5/3 

36/3 

84/4 

6/5 

56/4 

6/4 

5 

5/5 

5 

62/1 

5/1 

91/1 

88/1 

99/1 

1/2 

8/1 

9/1 

1/2 

2/2 

1/2 

                                                                                                                                                                                            11/1P<**  15/1وP<*  (آدمون دو دامنه) 

 ضرايب همبستاي ساد  اختلال شخصیت مرزي و تکانشاري با انواع سبکهاي تنظیم شناختي هیجان در دانشجويان. 2جدول

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 12 11 

 اختلال شخری  مردی. 1

 تکانشگری. 2

 سردنش خود. 3

 پذیرش. 4

 نشخوار رکری. 5

 راجعه آمیم بودن. 6

 سردنش دیگران. 7

 اردیابي مجدد مثب  . 8

 تمرهم مجدد مثب . 9

 ریمی تمرهم مجدد بر برنامه. 11

 گیری دیدگاه. 11

          - 

**611/1         -  

**193/1 *163/1        -  

**279/1 -**521/1 -126/1       -  

**455/1 **464/1 **193/1 **311/1      - - 

**717/1 **433/1 **214/1 *147/1 -**382/1     -  

**617/1 **339/1 **232/1 *179/1 -**292/1 **634/1    -  

**284/1 -**711/1 -125/1 **598/1 163/1 113/1 122/1   -  

199/1 -191/1 -154/1 159/1 -177/1 -188/1 -187/1 -*188/1  -  

188/1 -197/1 -165/1 177/1 -186/1 -192/1 -199/1 -*189/1 *199/1 -  

182/1 -181/1 -162/1 187/1 -181/1 -177/1 -157/1 -178/1 198/1 16/1 - 

 اختلال شخصیت مرزي با توجه به سبکهاي تنظیم شناختي هیجان ریمتغ ينیب شیي يچندگانه استاندارد برا ونیرگرس بيضر. 3دول ج
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 تکانشاري با توجه به سبکهاي تنظیم شناختي هیجان ریمتغ ينیب شیي يچندگانه استاندارد برا ونیرگرس بيضر. 4دول ج

   استاندارد بيضرا استاندارد ریغ بيضرا 

B بتا استاندارد يخطا t سطح معني داري 
 سردنش خود

 پذیرش

 نشخوار رکری

 راجعه آمیم بودن

 سردنش دیگران

 اردیابي مجدد مثب 

 تمرهم مجد مثب 

 ریمی تمرهم مجدد بر برنامه

 گیری دیدگاه

435/1 

511/1- 

922/1 

696/1 

119/1 

927/1- 

177/1- 

189/1- 

181/1 -

231/1 

244/1 

156/1 

221/1 

268/1 

191/1 

177/1 

181/1 

172/1 

183/1 

143/1- 

285/1 

181/1 

112/1 

722/1- 

159/1- 

157/1- 

145/1 -

885/1 

193/2- 

893/5 

156/3 

134/1 

781/11- 

1/1- 

99/1- 

91/1 -

161/1 

138/1 

1111/1 

112/1 

973/1 

1111/1 

82/1 

781/1 

551/1 

 ينا یب شیپا  یچندگاناه اساتاندارد بارا    ونیرگرسا  لیتحل  ینتا

نشان داد سبکهای پذیرش، نشخوار رکری، راجعه آمیام   میتکانشگری ن

 یبارا  رهاا یمتغ نیتار  بودن و اردیابي مجدد مثب  در دانشجویان قاوی 

تعادیل شاده؛     645/1؛ R= 81/1) باشاند  يتکانشاگری ما   ينیب شیپ

371/61=F 1111/1؛ >P)  2= 656/1ضاامنايR باشااد هااه نشااان  مااي

 یدرصد واریانس در متغیار تکانشاگر   6/65دهد مدل انتخاب شده  مي

اساتاندارد بتاا را    ریا اساتاندارد و غ  بیضارا  4جدول . هند را تبیین مي

 .دهد يتکانشگری نشان م ينیب شیدر پ دار يمعن یرهایمتغ یبرا

 بحث و نتیجه گیري

سبکهای  نیب هرد يم ينیب شیاول مطالعه پ هیررض

تنظیم شناختي هیجان با اختلال شخری  مردی دانشجویان 

متغیر  نیبدس  آمده نشان داد هه ب  ینتا. رابطه وجود دارد

اختلال شخری  مردی با سبکهای سردنش خود، نشخوار 

رکری، راجعه آمیم بودن، سردنش دیگران تنظیم شناختي 

وجود دارد اما رابطه سبکهای پذیرش و  مثب هیجان رابطه 

اردیابي مجدد مثب  تنظیم شناختي هیجان با اختلال 

. باشد دار مي معني 15/1شخری  مردی منفي و در سطح 

و نیم با ( 11-15،13-17)مطالعات  ینتای  بدس  آمده با نتا

هه نشان دادند  2119مطالعه نیدریل و سچ ماهل در سال 

شخری  مردی اد نظر تنظیم هیجاني دارای اختلال  بیماران

مشکل دارند و سطح رعالی  دستگاه لیمبیک مغمشان بیشتر 

هه بین  توان گف  در مجمو  مي(. 14)رد باشد همخواني دا مي

تمرهم مجدد مثب ، )سبکهای تنظیم هیجان شناختي سادگار 

و اختلال ( یمیر اردیابي مجدد مثب  و تمرهم دوباره بر برنامه

له ئاین م . همب تگي معکوس وجود دارد شخری  مردی

هردن به موضو  دا رکر  ل استرسئبیانگر آن اس  هه در م ا

های مثب   له واقعي، تفکر درباره جنبهئلذت بخش به جای م 

واقعه یا ارتقاء شخري، و رکر هردن درباره مراحل رایق آمدن 

  استاندارد بيضرا استاندارد ریغ بيضرا 

t 

 

 بتا خطاي استاندارد B سطح معني داري

 سردنش خود

 پذیرش

 رکرینشخوار 

 راجعه آمیم بودن

 سردنش دیگران

 اردیابي مجدد مثب 

 تمرهم مجد مثب 

 ریمی تمرهم مجدد بر برنامه

 گیری دیدگاه

117/1 

168/1- 

186/1 

549/1 

369/1 

155/1- 

158/1- 

155/1- 

162/1 -

168/1 

161/1 

146/1 

165/1 

181/1 

131/1 

151/1 

15/1 

167/1 

114/1 

165/1- 

196/1 

486/1 

261/1 

279/1- 

155/1- 

151/1- 

157/1 -

195/1 

129/1- 

997/3 

451/8 

611/4 

116/2- 

11/1- 

52/1- 

44/1 -

924/1 

261/1 

1111/1 

1111/1 

1111/1 

1111/1 

81/1 

19/1 

17/1 
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 .بر واقعه منفي یا تغییر آن با هاهش صفات مردی همراه اس 

تفکرات مربوط به هم اهمی  بودن واقعه و تاهید بر ن بی  

اتفاق در مقای ه با سایر وقایع با هارهرد اجتماعي بهتر و 

تفکر مربوط به پذیرش . اس  هاهش ار ردگي وخیم همراه

. باشد له ناگوار با هارهرد اجتماعي بهتر مرتب  ميئیک م 

هه بین حاضر نشان داد  طالعههای م بخش دیگری اد یارته

راجعه انگاری، )سبکهای تنظیم هیجان شناختي ناسادگار 

و اختلال شخری  مردی ( سردنش دیگری و نشخوار رکری

به عبارت دیگر تفکراتي هه به . همب تگي م تقیم وجود دارد

وضوژ بر وحش  اد یک تجربه تاهید دارند، تفکراتي هه درباره 

ود ررد انجام تقریرات دیگران و سردنش آنها به خاطر آنچه خ

داده اس ، و اشتغال ذهني درباره اح اسات و تفکرات مرتب  

. با واقعه منفي با ارمایش علایم اختلال شخری  همراه ه  

به روش  یریچند متغ يهمب تگ بیضر  ینتا  نیهمچن

Enter شان داد هه سبکهای نشخوار رکری، اردیابي مجدد ن

ظیم شناختي و سردنش دیگران تن نمثب ، راجعه آمیم بود

 ينیب شیپ یبرا رهایمتغ نیتر هیجان در دانشجویان قوی

 .باشند ياختلال شخری  مردی م

سبک  نیهرد هه ب يم ينیب شیدوم مطالعه پ هیررض

تنظیم شناختي هیجان با تکانشگری دانشجویان رابطه وجود 

بدس  آمده حاهي اد آن اس  هه بین ویژگیهای   ینتا. دارد

 دار يتنظیم شناختي هیجان رابطه معنتکانشگری و سبکهای 

در این میان برخي اد سبکهای تنظیم شناختي . وجود دارد

اد جمله پذیرش، نشخوار رکری، راجعه آمیم بودن،  نهیجا

اردیابي مجدد مثب  اثر بیشتری بر میمان ویژگیهای تکانشي 

بیني هننده متغیر ملاك به  به طوری هه بیشتر پیش. اند داشته

-31) يقبل یاین نتای  هم و با نتای  پژوهشها. روند شمار مي

شان داد هه ن( 2117)و لین دین  اهرمون و نیم مطالعه ( 23

ها در  لفهؤترین م های تنظیم شناختي هیجان قوی لفهؤم

. باشد آمودان سوی ي مي بیني ررتارهای تکانشگری دانش پیش

هه اردیابي ررد اد میمان، نو ، عل  و شدت  با توجه به این

به (. 28)دهد  ثیر قرار ميتأهیجان، تجربه هیجان او را تح  

تهای هه بعضي اد مهارتوان انتظار داش   مي نظریلحاظ 

مانند راجعه بار خواندن، سردنش دیگران و  تنظیم هیجان

نشخوار رکری با انوا  تکانشگری نظیر خشم، مررف مواد 

 (. 39،38)مخدر، پرخاشگری و خودهشي مرتب  باشد 

محدودیتهای پژوهش حاضر این اس  هه اولاي جامعه  اد

استان  تحقیق حاضر شامل دانشجویان دانشگاه پیام نور

آذربایجان شرقي بوده و به دلیل ویژگي خاص این جامعه و 

ارمایش چشمگیر ن ب  دختران به پ ران در دانشگاهها، 

محدود شدن جامعه به دانشجویان ممکن اس  تعمیم پذیری 

هه، هر چند این تحقیق  دوم این. نتای  را تح  تاثیر قرار دهد

س ، اما به لحاظ آماری و روش شناختي پژوهش مفیدی ا

اد لحاظ تکانشگری )شاید بهتر باشد بین گروههای بالا و پایین 

سومین . ای صورت گیرد نیم مقای ه( و اختلال شخری  مردی

 بهمحدودی  به دلیل تعداد دیاد نمونه، شرای  پاسخگویي 

هنترل ...( مانند دمان، وضعی  رواني آدمودنیها و )ها  پرسشنامه

قیق حاضر، همانطور هه در راستای نتای  تح. نگردید

اند  پیشنهادهرده( 2111)گارنف گي، هراج و اسپینهاون 

تواند در پیشگیری و مداخله در  آمودش برخي راهبردها مي

 شیارما یبرا. اختلالات ررتاری و شخریتي موثر واقع شود

 يتیهاهش اختلالات شخر و انیدانشجو نیدر ب يسلام  روان

 س اآنها، لادم  نیدر ب یو صفات مرد یتکانشگر رینظ يو روان

 انیبه دانشجو جانیه يشناخت میهارآمد تنظ یراهبردها

این آمودش علاوه بر جنبه پیشگیری . آمودش داده شود

 .شودتواند در مداخلات درماني هم موثر واقع  مي

 يو قدردان تشکر
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تحقیق با استفاده اد اعتبارات دانشگاه پیام نور استان  این

اد تمام  مانهیصم نجایدر ا. انجام گرر  يشرق جانیآذربا

اند  نموده یاریپژوهش  نیدر انجام ا یهه ما را به نحو يه ان

 .میینما يم یسپاسگمار
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