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Abstract
Introduction: Substance abuse is considered one of the major global health challenges. The present 
study aimed to develop a model between childhood trauma and self-concept, with the mediating role 
of psychological flexibility in women with Stimulant substance abuse.
Methods: This study employed a descriptive-correlational design, and the data were analyzed using 
structural equation modeling. The statistical population consisted of women with stimulant substance 
abuse and a history of childhood trauma who referred to addiction treatment centers in Tehran. A 
total of 289 participants were selected through purposive sampling. Data were collected using the 
demographic questionnaire.  “Childhood Trauma Questionnaire”, the “Self-Concept Inventory”, and 
the “Psychological Flexibility Questionnaire”. The validity of the study instruments was assessed 
through qualitative content validity, and reliability was examined using internal consistency via 
Cronbach’s alpha coefficient. Statistical analyses were performed using AMOS .24 and SPSS .26.
Results: The proposed model demonstrated an acceptable fit to the data (χ2/df=1.33,RMSEA=0.03,
CFI=0.96,GFI=0.96). Childhood trauma, through the mediating role of psychological flexibility (β=-
0.28,P=0.004), significantly predicted self-concept.
Conclusion: Adverse childhood experiences can affect self-concept by influencing psychological 
flexibility. Accordingly, it is recommended that therapeutic interventions and rehabilitation programs 
in the field of substance use, in addition to focusing on abstinence, emphasize the enhancement of 
psychological flexibility and the processing of adverse childhood experiences. Such approaches may 
contribute to improving self-concept and promoting the mental health of women with Stimulant 
substance abuse.
Keywords: Psychological Flexibility, Childhood Trauma, Self-concept, Women, Stimulant Substance 
Abuse.

Journal of Health Promotion Management (JHPM)                                                                  Original Article



						 مقاله پژوهشی     نشریه مدیریت ارتقای سلامت

زمستان 1405،  دوره 15، شماره 4                                                                                                    

طراحی الگوی ترومای کودکی با خودپنداره با نقش میانجی انعطاف‌پذیری روانشناختی ‌ در زنان 
مبتلا به سوء‌مصرف مواد محرک

مائده فرشی جلالی1، آذر کیامرثی1*، بهمن اکبری1

1- گروه روانشناسی، واحد رشت، دانشگاه آزاد اسلامی، رشت، ایران.

نویسنده مسئول: آذر کیامرثی، گروه روانشناسی، واحد رشت، دانشگاه آزاد اسلامی، رشت، ایران.
kiamarsi@iau.ac.ir :ایمیل

تاریخ دریافت: 1405/03/03                                           تاریخ دریافت: 1405/06/07

چکیده
مقدمــه: ســوء‌مصرف مــواد محــرک، یکــی از چالش‌هــای عمــده ســامت جهانــی محســوب مــی شــود. پژوهــش حاضــر بــا هــدف 
طراحــی الگــوی ترومــای کودکــی بــا خودپنــداره بــا نقــش میانجــی انعطاف‌پذیــری روانشــناختی در زنــان مبتــا بــه ســوء‌مصرف مــواد 

محــرک انجــام شــد. 
ــواد  ــوءمصرف م ــه س ــا ب ــان مبت ــامل زن ــش، ش ــاری پژوه ــه آم ــت. جامع ــتگی اس ــش توصيفي-همبس ــرح پژوه روش کار: ط
ــه روش  ــن ب ــداد ۲۸۹ ت ــتند. تع ــه داش ــران مراجع ــهر ته ــاد ش ــرک اعتی ــز ت ــه مراک ــه ب ــد ک ــی بودن ــای کودک ــرک دارای تروم مح
ــی"                                                                     ــای کودک ــنامه تروم ــناختی، "پرسش ــت ش ــنامه جمعی ــا پرسش ــا  ب ــع‌آوری داده‌ه ــدند. جم ــاب ش ــد انتخ ــری هدفمن نمونه‌گی
انعطاف‌پذیــری  و"پرسشــنامه   )Self-Concept Inventory( خودپنــداره"  "ســیاهه   ،)Childhood Trauma Questionnaire(
ــه  ــه روش کیفــی و پایایــی ب روانشــناختی" )Psychological Flexibility Questionnaire( اســتفاده شــد. روایــی محتــوای ابزارهــا ب
روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ اندازه‌گیــری شــد. تحلیــل داده‌ در نــرم افزارهــای آمــوس نســخه 24 و  اس 

ــد. ــام ش ــخه 26  انج ــی اس اس نس پ
                ،CFI=0/96 ، RMSEA=0/03 ،X2/df =1/33( ــت ــوردار اس ــا برخ ــا داده‌ه ــی ب ــرازش مطلوب ــنهادی از ب ــوی پیش ــا:  الگ يافته‌ه
GFI=0/96(. ترومــای کودکــی بــا میانجیگیــری انعطاف‌پذیــری روانشــناختی )P=0/004 ،  β=-0/28(، خودپنــداره را پیش‌بینــی 

می‌کننــد.
نتیجه‌گیــری: تجــارب آســیب‌زای دوران کودکــی از طریــق تأثیــر بــر میــزان انعطاف‌پذیــری روانشــناختی می‌تواننــد خودپنــداره ایــن 
افــراد را تحــت تأثیــر قــرار دهنــد. بــر ایــن اســاس، توصیــه می‌شــود مداخــات درمانــی و برنامه‌هــای بازتوانــی در حــوزه اعتیــاد، عــاوه 
بــر تمرکــز بــر تــرک مصــرف، بــر ارتقــای انعطاف‌پذیــری روانشــناختی و پــردازش تجــارب آســیب‌زای کودکــی تأکیــد داشــته باشــند تــا 

از ایــن طریــق بــه بهبــود خودپنــداره و ارتقــای ســامت روان زنــان مبتــا بــه ســوء‌مصرف مــواد محــرک کمــک شــود.
کليدواژه‌ها: انعطاف‌پذیری روانشناختی ، ترومای کودکی، خودپنداره، زنان، سوء‌مصرف مواد محرک. 

مقدمه 
ــه  ــواد محــرک )stimulant substance abuse( ب ســوء‌مصرف م
ــای  ــده، یکــی از چالش‌ه ــن و عودکنن ــک مشــکل مزم ــوان ی عن
عمــده ســامت عمومــی در ســطح جهانــی و بــه ویــژه در ایــران 
محســوب می‌شــود )1(. ایــن اختــال بــا رفتارهــای اجبــاری، ولــع 
ــی از  ــم آگاه ــرک، علی‌رغ ــواد مح ــداوم م ــرف م ــدید و مص ش

ــراه اســت  ــی و جســمانی هم ــار اجتماعــی، روان ــای زیان‌ب پیامده
)2(. بــر اســاس آمارهــای موجــود، رشــد اعتیــاد در ایــران ســالانه 
حــدود 8 درصــد اســت، در حالــی کــه رشــد جمعیــت حــدود 6/2 
درصــد گــزارش شــده اســت )3(. در ســال‌های اخیــر، بــا افزایــش 
دسترســی و تغییــرات فرهنگــی، میــزان مصــرف مــواد محــرک در 
میــان زنــان نیــز بــه طــور نگران‌کننــده‌ای افزایــش یافتــه اســت 
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ــناختی و  ــل روانش ــه عوام ــه ب ــت توج ــوع اهمی ــن موض )4(. ای
ــد. ــدان می‌کن ــان را دوچن ــاد در زن ــر اعتی ــر ب اجتماعــی مؤث

ــی  ــه زندگ ــیب‌های اولی ــش آس ــر نق ــترده‌ای ب ــای گس پژوهش‌ه
ــد  ــواد محــرک در بزرگســالی تأکی در شــکل‌گیری ســوء‌مصرف م
 ،)childhood trauma( ــی ــای کودک ــان، تروم ــن می ــد. در ای دارن
ــوان  ــه عن ــی، ب ــا عاطف ــی ی ــمی، روان ــه آزار جس ــامل هرگون ش
ــای  ــه رفتاره ــش ب ــر در گرای ــل خط ــن عوام ــی از مهم‌تری یک
ــت )5–7(.  ــده اس ــناخته ش ــرک ش ــواد مح ــرف م ــر و مص پرخط
ــتفاده  ــژه سوءاس ــه وی ــی، ب ــیب‌زای دوران کودک ــای آس تجربه‌ه
جســمی و جنســی، می‌توانــد اثــرات عمیــق و پایــدار بــر ســاختار 
ــدن و  ــود، ب ــرد از خ ــر ادراک ف ــذارد و ب ــای بگ ــرد برج ــی ف روان
روابــط بین‌فــردی اثرگــذار باشــد )8، 9(. ایــن تجــارب معمــولًا بــا 
شــکل‌گیری الگوهــای شــناختی منفــی همــراه هســتند کــه در آن 
ــد.  ــیب‌پذیر ادراک می‌کن ــا آس ــی‌ارزش ی ــوان، ب ــود را نات ــرد خ ف
ــرار  ــر ق ــت تأثی ــه تح ــی ک ــای اساس ــی از حوزه‌ه ــه، یک در نتیج
می‌گیــرد، خودپنــداره )self-concept( اســت. خودپنــداره بــه 
از  فــرد  برداشــت‌های  و  ارزیابی‌هــا  باورهــا،  از  مجموعــه‌ای 
توانایی‌هــا و ارزش شــخصی خــود اشــاره دارد و نقــش مهمــی در 
تنظیــم هیجانــات، تصمیم‌گیــری و رفتارهــای فــرد ایفــا می‌کنــد 
ــای  ــی تروم ــه در کودک ــرادی ک ــد اف )12(. شــواهد نشــان می‌ده
شــدید را تجربــه کرده‌انــد، بیشــتر در معــرض شــکل‌گیری 
ــا احســاس بی‌ارزشــی،  ــه ب ــی ک ــی هســتند؛ حالت ــداره منف خودپن
ــم هیجــان همــراه  ــه نفــس و مشــکلات تنظی کاهــش اعتمــاد ب
ــمت  ــه س ــرد را ب ــد ف ــت می‌توان ــن وضعی ــت )10–15(. ای اس
اســتفاده از مــواد محــرک بــه عنــوان راهــی ناکارآمــد بــرای مقابلــه 
بــا فشــارهای روانــی ســوق دهــد. از ســوی دیگــر، یافته‌هــا نشــان 
ــی  ــواده، بی‌توجه ــالم در خان ــی ناس ــای عاطف ــه فض ــد ک می‌ده
هیجانــی و تجربه‌هــای آســیب‌زا در دوران کودکــی، نقــش مهمــی 
ــرک در  ــواد مح ــرف م ــر و مص ــای پرخط ــکل‌گیری رفتاره در ش
بزرگســالی دارنــد )13(. در ایــن چارچــوب، خودپنــداره آســیب‌دیده 
ــد  ــود می‌توان ــه خ ــی اســت، بلک ــای کودک ــد تروم ــا پیام ــه تنه ن
ــادی و  ــای اعتی ــداوم رفتاره ــرای ت ــم ب ــر مه ــل خط ــک عام ی

ــود )14، 15(. ــوب ش ــان محس ــد درم ــواری در فرآین دش
بــا وجــود شــواهد قــوی در مــورد رابطــه ترومــای کودکــی 
ــازوکارهای  ــه س ــه ب ــاد، توج ــه اعتی ــش ب ــداره و گرای ــا خودپن ب
ــناختی  ــری روانش ــد انعطاف‌پذی ــده مانن ــا تعدیل‌کنن ــی ی حفاظت
)psychological flexibility( اهمیــت ویــژه‌ای دارد )16(. در ایــن 
ــم  ــوان یکــی از مفاهی ــه عن ــری روانشــناختی ب ــان، انعطاف‌پذی می
کلیــدی در رویکردهــای مــوج ســوم رفتاردرمانــی، نقــش مهمــی 
ــرای  ــرد ب ــی ف ــه توانای ــن ســازه ب ــط دارد. ای ــن رواب ــن ای در تبیی

پذیــرش تجربه‌هــای درونــی، تنظیــم هیجان‌هــا و پایبنــدی 
ــاره دارد  ــوار اش ــرایط دش ــی در ش ــخصی حت ــای ش ــه ارزش‌ه ب
)17(. از منظــر نظــری، الگــو ‌هــای مبتنــی بــر »درمــان پذیــرش 
و تعهــد« بیــان می‌کننــد کــه تجربه‌هــای آســیب‌زای دوران 
کودکــی می‌تواننــد از طریــق افزایــش اجتنــاب تجربــی و کاهــش 
ــر  ــرد از خــود اث ــر نحــوه ادراک ف ــری روانشــناختی ، ب انعطاف‌پذی
بگذارنــد. بــه عبــارت دیگــر، کاهــش انعطاف‌پذیــری روانشــناختی 
ــداره  ــکل‌گیری خودپن ــی در ش ــیرهای اصل ــی از مس ــد یک می‌توان
منفــی باشــد. پژوهش‌هــا نشــان داده‌انــد کــه ترومــای کودکــی بــا 
کاهــش انعطاف‌پذیــری روانشــناختی مرتبــط اســت و ایــن متغیــر 
نیــز بــه نوبــه خــود بــا شــاخص‌های مثبــت ســامت روان از جملــه 
خودپنــداره رابطــه دارد )18-21(. افــراد دارای انعطاف‌پذیــری 
ــی  ــای منف ــا هیجان‌ه ــه ب ــولًا در مواجه ــن معم روانشــناختی پایی
ــی منفــی از خــود می‌شــوند.  ــاب، خودانتقــادی و ارزیاب دچــار اجتن
ــی بیشــتری در  ــالا توانای ــری ب ــراد دارای انعطاف‌پذی ــل، اف در مقاب
پذیــرش هیجان‌هــا، تنظیــم تجربه‌هــای ناخوشــایند و حفــظ 
ــن  ــه ای ــد، ک ــه خــود دارن ــه نســبت ب ــه و مهربانان ــگاه واقع‌بینان ن

ــد )20، 21(. ــک می‌کن ــداره کم ــت خودپن ــه تقوی ــر ب ام
ــر  ــا ه ــی ب ــای کودک ــه تروم ــه رابط ــی، اگرچ ــات علم در ادبی
یــک از متغیرهــای خودپنــداره و انعطاف‌پذیــری روانشــناختی 
ــق  ــش دقی ــت )22 ،23(، نق ــده اس ــی ش ــزا بررس ــور مج ــه ط ب
انعطاف‌پذیــری روانشــناختی بــه عنــوان متغیــر میانجــی در 
ــژه در  ــداره، به‌وی ــی و خودپن ــای کودک ــن تروم ــه بی ــن رابط تبیی
ــه ســوء‌مصرف مــواد محــرک،  ــان مبتــا ب جامعــه آســیب‌پذیر زن
ــود  ــکاف موج ــت. ش ــری اس ــش جامع‌ت ــد پژوه ــان نیازمن همچن
ــر را برجســته  ــن 3 متغی ــان ای ــزوم بررســی همزم ــات، ل در مطالع
ــای  ــرات تروم ــداوم اث ــوه ت ــی از نح ــوی کامل ــا الگ ــازد ت می‌س
ــه دســت  ــن ب ــروه خــاص از مراجعی ــن گ ــت ای ــر هوی ــی ب کودک
ــوی  ــک الگ ــه ی ــش، در ارائ ــن پژوه ــی ای ــت علم ــد. اهمی آی
ســاختاری  جامــع اســت کــه می‌توانــد ســازوکار درونــی چگونگــی 
آســیب‌زایی ترومــای کودکــی را روشــن ســازد و از حــوزه تبییــن 
ــت  ــر حرک ــی دقیق‌ت ــه پیش‌بین ــمت ارائ ــه س ــرده و ب ــارج ک خ
ــد  ــن فرآین ــز ای ــایی موفقیت‌آمی ــردی، شناس ــر کارب ــد. از منظ کن
میانجــی بــه درمانگــران اجــازه می‌دهــد کــه مداخــات خــود را از 
رویکردهــای ســنتی صرفــاً مبتنــی بــر کاهــش مصــرف، به ســمت 
ــناختی  ــری روانش ــت انعطاف‌پذی ــر تقوی ــز ب ــی متمرک برنامه‌های
معطــوف ســازند؛ اقدامــی کــه ظرفیــت پیشــگیری از آســیب‌های 
ثانویــه )ماننــد خودپنــداره پاییــن( و تســهیل تــرک طولانی‌مــدت 
ــذا، پژوهــش حاضــر  ــد. ل ــش می‌ده ــه افزای ــان بهبودیافت را در زن
ــا  ــداره ب ــا خودپن ــی ب ــای کودک ــوی تروم ــی الگ ــدف طراح ــا ه ب
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ــه  ــا ب ــان مبت ــری روانشــناختی در زن نقــش میانجــی انعطاف‌پذی
ــد.  ــام ش ــرک انج ــواد مح ــوء‌مصرف م س

روش‌ کار
مطالعــه حاضــر بــه روش نــوع توصیفــی – همبســتگی مــی باشــد. 
جامعــه آمــاری ایــن مطالعــه را زنــان مبتــا بــه ســوء‌مصرف مــواد 
محــرک دارای ترومــای کودکــی تشــکیل مــی دادنــد کــه بــرای 
درمــان وابســتگی خــود در ســال 1404 بــه مراکــز تــرک اعتیــاد 
تحــت پوشــش بهزیســتی از جملــه کلینیک‌هــای تخصصــی 
ــوان بهبودگســتران همــگام و  ــژه بان ــاد وی ــان اعتی بســتری و درم
خانــه دوســت یــاران در شــهر تهــران مراجعــه کردنــد. بــه لحــاظ 
اینکــه حداقــل تعــداد نمونــه پیشــنهادی بــرای الگــوی معــادلات 
ــزش، در  ــن ری ــا در نظــر گرفت ــن اســت )24(، ب ســاختاری 200 ت
نهایــت تعــداد 289 تــن از طریــق نمونه‌گیــری هدفمنــد انتخــاب 

گردیــد.
ــواد  ــوء‌مصرف م ــابقه س ــامل س ــه ش ــه مطالع ــای ورود ب  معیاره
و  اکســتازی  متاآمفتامیــن،  ماری‌جوانــا،  )کوکائیــن،  محــرک 
حشــیش( و عــدم مصــرف داروهــای روانپزشــکی و تضعیــف کننده 
ــه ترومــای  ــده پزشــکی، تجرب ــر اســاس پرون سیســتم اعصــاب ب
کودکــی )نمــره بالاتــر از 50 در »پرسشــنامه‌ ترومــای کودکــی«( 
ــار  ــود. معی ــت جهــت مشــارکت در پژوهــش ب ــودن رضای و دارا ب
ــا  ــا ب ــود. داده‌ه ــنامه ب ــل پرسش ــدم تکمی ــامل ع ــز ش ــروج نی خ
ــات،  ــزان تحصی ــن، می ــامل س ــناختی ش ــنامه جمعیت‌ش پرسش

ــد.   ــع‌آوری گردی ــر جم ــای زی ــاد و ابزار‌ه ــدت اعتی ــول م ط
 Childhood Trauma( کودکــی«  ترومــای  »پرسشــنامه 
ــکا در  ــکاران در آمری ــط Bernstein و هم Questionnaire( توس

ــاه  ــرم کوت ــی و ف ســال 1994 طراحــی شــده اســت. نســخه نهای
ــده  ــی ش ــارت طراح ــا 28 عب ــال 2003 ب ــنامه در س ــن پرسش ای
ــد از  ــه عبارتن ــه ک ــنجش  5مولف ــرای س ــارت آن ب اســت. 25 عب
ســوء اســتفاده جنســی )sexual abuse( 5 عبــارت شــامل 20، 21، 
23، 24، 27، ســوء اســتفاده جســمی )physical abuse( 5 عبــارت 
 emotional(  شــامل 9، 11، 12، 15، 17، ســوء اســتفاده عاطفــی
abuse( 5 عبــارت شــامل 3، 8، 14، 18، 25، غفلــت عاطفــی 

)emotional neglect( 5 عبــارت شــامل 5، 7، 13، 19، 28، و 
غفلــت جســمی )physical neglect( 5 عبــارت شــامل 1، 2، 4، 6، 
26، مــورد ســنجش قــرار مــی دهــد . 3 عبــارت 10، 16، 22 بــرای 
تشــخیص افــرادی اســت کــه مشــکلات دوران کودکــی خــود را 
ــای 5، 7، 13، 19، 28،  ــارت ه ــذاری عب ــد. نمره‌گ ــی کنن ــکار م ان
ــارت هــا در طیــف 5 درجــه‌ای  2، و 26 معکــوس مــی باشــد. عب
ــره کل  ــرار دارد. نم ــه )4(، ق ــا همیش ــر( ت ــز )صف ــرت از هرگ لیک

پرسشــنامه از جمــع ۲۵ عبــارت اصلــی بــه دســت می‌آیــد و دامنــه 
ــا  آن صفــر تــا ۱۰۰ اســت؛ دامنــه نمــره هــر مولفــه نیــز صفــر ت
۲۰ اســت. بــر اســاس نقطــه بــرش، نمــره بالاتــر از ۵۰ به‌عنــوان 
ــود و  ــه می‌ش ــر گرفت ــی در نظ ــای کودک ــود تروم ــانگر وج نش
ــی در  ــای کودک ــود تروم ــدم وج ــان‌دهنده ع ــر 50 نش ــرات زی نم

نظــر گرفتــه مــی شــود )25(. 
Bernstein و همــکاران )26( روایــی ســازه بــه روش روایــی 

»مصاحبــه  بــا  کودکــی«  ترومــای  »پرسشــنامه  همگــرای 
 Child Maltreatment( »درجه‌بنــدی بدرفتــاری بــا کــودک
بــه  کــه  نوجــوان   398 روی   )Ascertainment Interview

بیمارســتان هــای روانپزشــکی شــهر نیویــورک بــه صــورت 
ــا  ــن 0/59ت ــه بی ــد ک ــبه نمودن ــد، محاس ــه نمودن ــرپایی مراجع س
0/78گــزارش شــده اســت. پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا 
محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ روی نمونه‌هــای فــوق بررســی و 
ــه  ــی شــد. در مطالع ــا 0/95 ارزیاب ــن 0/86 ت ــه ‌هــا بی ــرای مولف ب
Xiang و همــکاران )27(، روایــی ســازه بــه روش تحلیــل عاملــی 

ــا  ــار مبت ــی« روی ۵۰ بیم ــای کودک ــنامه تروم ــدی »پرسش تایی
ــه  ــی ب ــد. پایای ــد ش ــل تأیی ــی و 5 عام ــکیزوفرنی ارزیاب ــه اس ب
ــاخ روی  ــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونب ــی ب روش همســانی درون
ــازه  ــره کل و در ب ــرای نم ــی و 0/87 ب ــوق بررس ــای ف نمونه‌ه
0/70  تــا 0/93 بــرای مولفــه هــا بــه دســت آمــد. ثبــات بــه روش 
ــی و   ــوق بررس ــای ف ــاه روی نمونه‌ه ــه 12 م ــا فاصل ــون ب بازآزم
بــرای نمــره کل 0/72 و بــرای مولفــه هــای سوءاســتفاده عاطفــی 
ــی 0/87،  ــتفاده جنس ــمی 0/75، سوءاس ــتفاده جس 0/80 ، سوءاس
غفلــت جســمی 0/75، بــرای غفلــت عاطفــی 0/56 و بــرای نمــره 

ــد.  ــرآورد گردی ــکار 0/33 ب ان
در ایــران، در مطالعــه ابراهیمــی و همــکاران )28(، شــاخص روایــی 
محتوایــی »پرسشــنامه ترومــای کودکــی« روی 180 تــن )100 زن 
و 80 مــرد( مراجعــه کننــده بــه بیمارســتان لقمــان حکیــم تهــران 
بــا دلیــل اقــدام بــه خودکشــی انجــام و برابــر بــا 0/84 و نســبت 
روایــی محتوایــی 0/80 گــزارش شــد. پایایــی بــه روش همســانی 
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ روی نمونــه هــای فوق 
بررســی و از 0/81 تــا 0/98 بــرای مولفــه هــا گــزارش شــد. زارعــی 
نــوروزی و همــکاران )29(، روایــی ســازه بــه روش تحلیــل عامــل 
تاییــدی »پرسشــنامه ترومــای کودکــی« روی 631 نوجــوان دختــر 
ــهد  ــهر مش ــال در ش ــا 18 س ــنی 14 ت ــازه س ــهر در ب ــر ش و پس
بررســی و 5 عامــل تأییــد شــد.  پایایــی بــه روش همســانی درونــی 
بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ روی نمونه‌هــای فــوق بررســی 
ــا 0/91 گــزارش  ــه هــا از 0/77 ت ــرای مولف و نمــره کل 0/94 و ب

شــد. 
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توســط   )Self-Concept Inventory( خودپنــداره«  »ســیاهه 
ــکا در ســال ۱۹۹۰  ــای آمری ــکاران در شــهر فیلادلفی Beck و هم

طراحــی داده شــده اســت. ایــن ســیاهه شــامل ۲۵ عبــارت اســت 
 )mental ability( کــه ۵ مؤلفــه اصلــی را شــامل توانایــی ذهنــی
 physical( 5 عبــارت شــامل 2، 5، 9، 16، 22، جذابیــت فیزیکــی
ــائل  ــامل1، 10، 14، 17، 18،  مس ــارت ش attractiveness( 5 عب

ــامل 3، 11، 15، 23، 25 ،  ــارت ش ــی )moral issues( 5 عب اخلاق
کفایــت کاری )work adequacy( 5 عبــارت شــامل 7، 8، 13، 20، 
24  و مهارت‌هــای اجتماعــی )social skills( 5 عبــارت شــامل 4، 
6، 12، 19، 21 مــورد ســنجش قــرار می‌دهــد. پاســخ  در طیــف ۵ 
درجــه‌ای لیکــرت از کامــاً مخالفــم )۱( تــا کامــاً موافقــم )۵( قرار 
دارنــد )30(. دامنــه نمــره بــرای کل ۲۵ تــا ۱۲۵ اســت. دامنــه نمــره 
بیــن 25 تـــا 58 نشــان دهنــده ســطح پاییــن خودپنــداره اســت. 
نمــره بیــن 59 تــا 92، ســطح متوســط خودپنــداره، نمــره بیــن 93 

تــا 125، ســطح بــالای خودپنــداره را نشــان مــی دهــد.
ــیاهه  ــی »س ــی محتوای ــاخص روای ــکاران )30( ، ش Beck و هم

ــرپایی  ــکی س ــاران روانپزش ــن از بیم ــداره« روی 1086 ت خودپن
ــا )456  ــهر فیلادلفی ــکی ش ــز روانپزش ــه مراک ــده ب ــه کنن مراجع
مــرد و 630 زن( بررســی و 0/88 حاصــل شــد. پایایــی بــه 
ــاخ روی  ــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونب ــی ب روش همســانی درون
ــه  ــد. در مطالع ــزارش کردن ــی و  0/82 گ ــوق بررس ــای ف نمونه‌ه
Morris و همــکاران )31( روایــی ســازه بــه روش تحلیــل عامــل 

ــن )۳۲۰ مــرد و ۳۳۰  ــداره« روی 650  ت ــدی »ســیاهه خودپن تایی
ــاوه  ــد. ع ــد ش ــل تأیی ــی و 5 عام ــورک بررس ــهر نیوی زن( در ش
بــر ایــن، میــزان پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه 
ــاخ روی نمونه‌هــای فــوق بررســی و  0/85 و  ــا کرونب ضریــب آلف

ــد. ــه دســت آم ــف 0/81 ب ــه روش تنصی ــات ب ثب
در ایــران نیــز هومــن و ده‌آبــادی )32(، روایی ســازه بــه روش روایی 
همگــرا »ســیاهه خودپنــداره« بــا »آزمــون ســازگاری اجتماعــی« 
)Social Adjustment Scale( روی ۴۸۰  تــن  از دانــش آمــوزان 
دبیرســتانی شهرســتان ســبزوار بررســی و  0/45 و بــا »پرسشــنامه 
رضایت از خــود« )Self-Satisfaction Questionnaire( بررســی 
ــا  ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی ب ــد. پایای ــه دســت آم و 0/44 ب
ــوق بررســی  ــای ف ــاخ روی نمونه‌ه ــا کرونب ــب آلف ــبه ضری محاس
ــی  ــه روش روای ــازه ب ــی س ــا روای ــزارش شــد. باقری‌نی و  0/79 گ
همگــرا »ســیاهه خودپنــداره« بــا »پرسشــنامه رضایــت زناشــویی« 
)Marital Satisfaction Questionnaire( را روی 313 زن متاهل 
اداره آمــوزش و پــرورش شــهر بجنــورد، بررســی و 0/44 و پایایــی 
بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریب آلفــا کرونبــاخ روی 

نمونه‌هــای فــوق بررســی و 0/79 گــزارش شــد )33(.

 Psychological( روانشــناختی«  انعطاف‌پذیــری  »پرسشــنامه 
Flexibility Questionnaire( توســط Ben-Itzhak و همــکاران 

در ســال ۲۰۱۴ طراحــی شــده اســت )34(. ایــن پرسشــنامه شــامل 
۲۰ عبــارت و تــک عاملــی اســت.  پاســخدهی در طیــف ۶ درجه‌ای 
لیکــرت از هرگــز )۱( تــا همیشــه )۶( قــرار دارد.  دامنــه نمــره ۲۰ 
تــا ۱۲۰ اســت. دامنــه نمــره بیــن 20 تـــا 33 نشــان دهنــده ســطح 
پاییــن انعطاف‌پذیــری روانشــناختی، نمــره بیــن 34 تــا 67، ســطح 
ــا 120،  ــن 68 ت ــره بی ــناختی، نم ــری روانش ــط انعطاف‌پذی متوس

ســطح بــالای انعطاف‌پذیــری روانشــناختی را نشــان مــی دهــد.
ــل  ــه روش تحلی ــی ســازه ب ــکاران )34( روای  Ben-Itzhak و هم
ــناختی« را  ــری روانش ــنامه انعطاف‌پذی ــافی »پرسش ــی اکتش عامل
ــج  ــد و نتای ــی نمودن ــرد( بررس ــن )۱۶۵ زن و ۱۱۰ م روی ۲۷۵ ت
ســاختار ابــزار تک‌عاملــی را نشــان داد. پایایــی بــه روش همســانی 
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ روی نمونــه هــای فوق  
بررســی و 0/98 گــزارش شــد. در مطالعــه Peterson و همــکاران 
بــه روش روایــی همگــرا »پرسشــنامه  )35(، روایــی ســازه 
انعطاف‌پذیــری روانشــناختی« بــا  »پرسشــنامه پذیــرش و عمــل- 
Acceptance and Action Questionnaire-II( »2( روی ۳۱۰ 
تــن )۱۷۰ زن و ۱۴۰ مــرد( از بزرگســالان جامعــه عمومــی ایــالات 
متحــده آمریــکا بررســی و  0/72 و روایــی ســازه بــه روش روایــی 
 Cognitive( »واگــرا بــا »مقیــاس انعطاف‌ناپذیــری شــناختی

ــد. ــزارش ش Inflexibility Scale( 0/65- گ

در ایــران نیــز صفرزائــی و همــکاران )36( روایــی ســازه بــه روش 
تحلیــل عامــل تاییــدی »پرسشــنامه انعطاف‌پذیــری روانشــناختی« 
ــدان )۲۵۰  ــهر زاه ــن از دانشــجویان دانشــگاه‌های ش روی ۴۵۰ ت
ــزارش  ــی را گ ــک عامل ــاختار ت ــی و س ــرد(، بررس زن و ۲۰۰ م
نمودنــد. پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب 
ــه دســت  ــاخ روی نمونه‌هــای فــوق بررســی و  0/89ب آلفــا کرونب
آمــد. فرزیــن و همــکاران )37( روایــی ســازه ابــزار بــه روش تحلیل 
عاملــی تأییــدی  »پرسشــنامه انعطاف‌پذیــری روانشــناختی« روی 
409 تــن از زنــان و مــردان متأهل شــهر شــیراز، بررســی و ســاختار 
تــک عاملــی را تاییــد شــد. پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا 
محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ روی نمونه‌هــای فــوق بررســی و  

0/84بــه دســت آمــد. 
در مطالعــه حاضــر روایــی محتــوا بــه روش کیفــی بــرای 
»پرسشــنامه تروماهــای کودکــی«، »ســیاهه خودپنــداره بــک« و 
ــن از  ــد 5 ت ــری روانشــناختی« مــورد تایی »پرسشــنامه انعطاف‌پذی
روانشناســان متخصــص شــهر تهــران قــرار گرفــت. پایایــی پایایــی 
ــاخ  ــا کرونب ــب آلف ــبه ضری ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ب
ــه  ــا ب ــی 289 زن مبت ــر یعن ــش حاض ــای پژوه ــه ه روی نمون
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ســوء‌مصرف مــواد محــرک دارای ترومــای کودکــی مراجعــه 
ــرای  ــران بررســی و ب ــاد شــهر ته ــرک اعتی ــز ت ــه مراک ــده ب کنن
ــداره  ــیاهه خودپن ــی«، 0/90، »س ــای کودک ــنامه تروماه »پرسش
ــناختی«  ــری روانش ــنامه انعطاف‌پذی ــرای »پرسش ــک« 0/76 و ب ب

ــد. ــبه ش 0/85 محاس
پــس از تصویــب پروپــوزال در دانشــگاه آزاد اســامی واحــد 
رشــت، اخــذ کــد اخــاق از دانشــگاه آزاد اســامی واحــد رشــت و 
مجوزهــای لازم از اداره کل بهزیســتی اســتان تهــران، پژوهشــگر 
اول مقالــه بــا مراجعــه حضــوری بــه مراکــز درمــان اعتیــاد ویــژه 
ــاران« و  ــت ی ــه دوس ــگام« و »خان ــتران هم ــوان »بهبودگس بان
هماهنگــی بــا مســئولان مربوطــه، افــراد واجد شــرایط را شناســایی 
نمــود. پــس از شناســایی اولیــه از طریــق بررســی پرونده‌هــا و بــا 
ــرادی  ــز، پژوهشــگر اول به‌صــورت انف ــکاری مســئولان مراک هم
بــا هــر یــک از داوطلبــان وارد تعامــل شــد. ایــن ارتبــاط از طریــق 
برگــزاری یــک گفتگــوی کوتــاه مقدماتــی برقــرار شــد کــه در آن 
ضمــن برقــراری تعامــل مثبــت و جلــب اعتمــاد، ضــرورت پژوهش 
ــد.  ــن گردی ــان تبیی ــودِ ایش ــیِ خ ــات درمان ــود خدم ــرای بهب ب
بنابرایــن، بــا در نظــر گرفتــن معیارهــای ورود، از طریــق بررســی 
ــه همــکاری  ــل ب ــرادی کــه تمای ــاه، اف ــه کوت پرونده‌هــا و مصاحب

ــد. داشــتند، در مطالعــه شــرکت کردن
ــرای آن،  ــوه اج ــش، نح ــداف پژوه ــا، اه ــزار ه ــع اب ــل از توزی قب
ــه، و  ــر مرحل ــراف در ه ــکان انص ــارکت، ام ــودن مش ــاری ب اختی
ــح داده  ــرکت‌کنندگان توضی ــرای ش ــات ب ــودن اطلاع ــه ب محرمان
شــد.  ابــزار ‌هــا به‌صــورت حضــوری و خودگزارشــی در اختیــار افراد 
ــرار گرفــت و تکمیــل آن‌هــا در محیطــی آرام و تحــت نظــارت  ق
ــروز  ــا در صــورت ب ــه انجــام شــد ت مســتقیم پژوهشــگر اول مقال
ــا  ــع‌آوری داده‌ه ــد جم ــود. فرآین ــه ش ــات لازم ارائ ــام، توضیح ابه
طــی بــازه زمانــی بهمــن تــا اســفند ۱۴۰۴ انجــام گرفــت. نهایتــاً، 
ــنامه(  ــل پرسش ــدم تکمی ــروج )ع ــای خ ــال معیاره ــس از اعم پ

ــده،  ــذ ش ــزار  اخ ــده، از ۳۰۰ اب ــای تکمیل‌ش ــزار ‌ه ــی اب و بررس
۱۱ ابــزار  بــه دلیــل نقــص در پاســخ‌دهی )۲ عبــارت( کنــار 
گذاشــته شــد و در نهایــت ۲۸۹ ابــزار معتبــر باقــی مانــد. تکمیــل 
ــارت  ــت نظ ــرادی و تح ــوری، انف ــورت حض ــنامه‌ها به‌ص پرسش

ــت. ــه حاضــر صــورت گرف مســتقیم پژوهشــگر اول مقال
ــد .  ــل  کردن ــه را  تکمی ــه آگاهان ــدگان رضایت‌نام ــرکت کنن ش
ــی از  ــات هویت ــه اطلاع ــم خصوصــی، هیچ‌گون ــظ حری ــرای حف ب
جملــه نــام و نــام خانوادگــی ثبــت نشــد و بــه هــر شــرکت‌کننده 

یــک کــد اختصــاص یافــت.
بــرای تحلیــل داده‌هــا، ابتــدا از شــاخص‌های آمــار توصیفــی شــامل 
میانگیــن و انحــراف معیــار اســتفاده شــد. ســپس، بــرای بررســی 
ــنهادی،  ــوی پیش ــی الگ ــی برازندگ ــش و ارزیاب ــای پژوه فرضیه‌ه
از ضریــب همبســتگی و الگــوی معــادلات ســاختاری بهــره گرفتــه 
ــا اســتفاده از نرم‌افزارهــای اس  ــاری ب ــه تحلیل‌هــای آم شــد. کلی

پــی اس اس نســخه ۲۶ و  آمــوس نســخه ۲۴ انجــام گرفــت.

یافته ها
در پژوهــش حاضــر، ۲۸۹ نمونــه شــرکت کردنــد. میانگیــن ســنی 
شــرکت‌کنندگان ۴۵/۳۴ ســال بــا انحــراف معیــار 3/67 و در دامنــه 
ــن )۱/۲۰ درصــد(  ــداد، ت ــن تع ــود. از ای ــال ب ــا ۴۰ س ســنی ۲۱ ت
زیردیپلــم، ۱۰۲ تــن )۳/۳۵ درصــد( دیپلــم، ۸۱ تــن )۰/۲۸ درصــد( 
کاردانــی، ۴۳ تــن )۹/۱۴ درصــد( کارشناســی و ۵ تــن )۷/۱ درصــد( 
کارشناســی ارشــد و بالاتــر بودنــد. همچنیــن میانگیــن طــول مدت 

اعتیــاد 6/51 ســال بــا انحــراف معیــار 1/82 بــود.
همانطــور کــه در جــدول 1 مشــاهده می‌شــود، اطلاعــات توصیفــی 
 ،)Standard Deviation( انحــراف معیــار ،)Mean( میانگیــن(
بیشــینه ـ کمینــه )Min-Max(، کجــی )Skewness(، کشــیدگی 
)Kurtosis(  و همچنیــن ضرایــب همبســتگی پیرســون بیــن 

ــده اســت. متغیرهــای مــورد بررســی، گــزارش گردی

جدول 1:  شاخص های توصیفی و ماتریس همبستگی بین متغیرهای پژوهش

کشیدگیکجیبیشینهکمینهانحراف معیارمیانگین123

0/871/83-0/731/60-1161/379/83.خودپنداره
0/811/64-0/811/64-0/50165/529/23**2. انعطاف پذیری روانشناختی

0/411/87-0/411/87-0/44164/409/54-**0/32-**3. ترومای کودکی
 ** P<0/01

ــه نتایــج ماتریــس همبســتگی، بیــن انعطاف‌پذیــری  ــا توجــه ب ب
روانشــناختی و خودپنــداره همبســتگی مثبــت و معنــادار وجود دارد. 
همچنیــن بیــن ترومــای کودکــی و خودپنــداره، و بیــن ترومــای 
کودکــی و انعطاف‌پذیــری روانشــناختی همبســتگی منفــی و 

معنــادار وجــود دارد. بنابرایــن، بیــن متغیرهــای پژوهــش ارتبــاط 
خطــی و معنــادار وجــود دارد. مقــدار کجــی و کشــیدگی متغیرهای 
ــه 2- و 2  ــه یافته‌هــای جــدول 1، در دامن ــا توجــه ب پژوهــش ب
و از توزیــع نرمــال برخــوردار بــود. همچنیــن همخطــی چندگانــه 
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بــا اســتفاده آمــاره تحمــل )tolerance( بررســی شــد. نتایــج نشــان 
داد کــه ایــن مقادیــر در پژوهــش حاضــر 0/80 و بزرگتــر از 0/10 
هســتند، بنابرایــن، بیــن متغیرهــای پژوهــش همخطــی چندگانــه 
ــز  ــون )durbin watson( نی ــون دوربین-واتس ــدارد. آزم ــود ن وج

ــش  ــرار دارد و پی ــه 1/5 و 2/5 ق ــه در دامن ــد ک ــزارش ش 1/77 گ
فــرض اســتقلال منابــع خطــا معتبــر گــزارش شــد. 

در شکل 1 الگو‌ برازش‌شده پژوهش ارائه شده است.

 
شکل 1: الگوی نهایی پژوهش حاضر به همراه ضرایب استاندارد مسیرها

در شــکل 2، الگــوی ســاختاری پژوهــش در تبییــن نقــش میانجــی 
ــی و  ــای کودک ــن تروم ــه بی ــناختی در رابط ــری روانش انعطاف‌پذی
ــود  ــی از وج ــج الگوحاک ــت. نتای ــده اس ــان داده ش ــداره نش خودپن
همبســتگی مســتقیم بیــن ترومــای کودکــی، انعطاف‌پذیــری 
ــیرها  ــوی مس ــن، الگ ــت. همچنی ــداره اس ــناختی و خودپن روانش
بیانگــر آن اســت کــه انعطاف‌پذیــری روانشــناختی در ارتبــاط بیــن 

ــد  ــی دارد و می‌توان ــش میانج ــداره نق ــی و خودپن ــای کودک تروم
نقــش تجــارب آســیب‌زای دوران کودکــی بــر خودپنــداره را تبییــن 

کنــد. 
جــدول 2 نیــز ضرایــب اســتاندارد مســیرها و نتایــج آزمــون روابــط 

بیــن متغیرهــای پژوهــش را نشــان می‌دهــد.

جدول 2: ضرایب استاندارد مسیرهای الگوی پیشنهادی

مقدار احتمال)P(نسبت بحرانیخطای معیارضرایب استانداردمسیر

2/850/004-0/410/45-ترمای کودکی ← خودپنداره
5/990/001-0/613/90-ترومای کودکی← انعطاف‌پذیری روانشناختی

0/460/073/890/001انعطاف‌پذیری روانشناختی ← خودپنداره

باتوجــه بــه مندرجــات جــدول 2 ضریــب مســیر مســتقیم ترومــای 
کودکــی بــه خودپنــداره )b= -0/41 ،p>0/004(، منفــی و معنــادار 
اســت. همچنیــن، ضریــب مســیر مســتقیم ترومــای کودکــی بــه 
منفــی   ،)b= -0/61 ،p>0/001( روانشــناختی  انعطاف‌پذیــری 
ــتقیم  ــیر مس ــب مس ــن، ضری ــر ای ــزون ب ــت.  اف ــادار اس و معن

 ،)b=0/46 ،p>0/001( انعطاف‌پذیــری روانشــناختی بــه خودپنــداره
مثبــت و معنــادار اســت. جــدول 3 مســیرهای غیرمســتقیم الگــو را 

ــد. ــان می‌ده نش
 در ادامــه نتایــج حاصــل از روابــط واســطه‌ای در جــدول 3 نشــان 

داده شــده اســت.

جدول3:  ضریب مسیر غیر مستقیم الگو نهایی با استفاده از روش بوت استراپ

مقدار احتمالحد بالاحد پایینضريب استانداردمسیر

0/150/004-0/40-0/28-ترومای کودکی← انعطاف‌پذیری روانشناختی ← خودپنداره



37

مائده فرشی جلالی و همکاران

ــا  ــن ب ــر پیش‌بی ــطه‌ای متغی ــش واس ــاداری نق ــن معن ــرای تعیی ب
ــترپ   ــی از روش بوت‌اس ــر میانج ــق متغی ــاک از طری ــر م متغی
مسیرغیرمســتقیم  داد  نشــان  کــه  اســت  گردیــده  اســتفاده 
ــی  ــای کودک ــن تروم ــاط بی ــناختی در ارتب ــری روانش انعطاف‌پذی
ــن  ــر اســتاندارد شــده 0/28-، حــد پایی ــدازه اث ــا ان ــداره ب و خودپن
ــت.  ــادار اس ــطح 0/004 معن ــالای 0/15- در س ــد ب 0/40- و ح

ــری  ــی انعطاف‌پذی ــش میانج ــا نق ــی ب ــای کودک ــن، تروم بنابرای
روانشــناختی، خودپنــداره زنــان مبتــا بــه اعتیــاد بــه مــواد محــرک 

ــد. ــی کن ــی م را پیش‌بین
ــنهادی  ــو پیش ــرازش الگ ــای ب ــاخص ه ــه ش ــوط ب ــج مرب نتای

پژوهــش در جــدول 4 نشــان داده شــده اســت.

جدول 4: شاخص های برازندگی الگوی پیشنهادی پژوهش
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55/8721/330/960/940/960/960/950/03الگو پژوهش
0/08<0/90>0/90>0/90>0/90>0/90>1 تا 5--قابل قبول

جــدول 4 نشــان می‌دهــد کــه شــاخص مجــذور خــی بــر درجــه 
ــا  ــه 1 ت ــت و در دامن ــده اس ــبه ش ــا 1/33 محاس ــر ب آزادی، براب
ــن  ــو اســت. همچنی ــر الگ ــی معتب ــانگر برازندگ ــرار دارد و نش 5 ق
ــرازش،  ــی ب ــوق نشــانگر آن اســت کــه شــاخص نیکوی جــدول ف
بــرازش  شــاخص  اصلاح‌شــده،  بــرازش  نیکویــی  شــاخص 
تطبیقــی، شــاخص بــرازش فزاینــده و شــاخص توکرلوییــس بالاتــر 
از 0/90 گــزارش شــده انــد کــه بیانگــر آن هســتند الگــو پژوهــش 
ــن  ــه میانگی ــن ریش ــود. همچنی ــوردار ب ــری برخ ــرازش معتب از ب
مربعــات خطــای بــرآورد  نیــز 0/03 و کمتــر از 0/08 شــده اســت و 

ــود.  ــرازش خــوب الگــو ب نشــانگر ب

بحث 
ــا  ــی ب ــای کودک ــوی تروم ــه الگ ــدف ارائ ــا ه ــر ب ــش حاض پژوه
ــناختی در  ــری روانش ــی انعطاف‌پذی ــش میانج ــا نق ــداره ب خودپن
ــه  ــواد محــرک انجــام شــد. یافت ــه ســوء‌مصرف م ــا ب ــان مبت زن
ــداره  ــی و خودپن ــای کودک ــن تروم ــه بی ــان داد ک ــج نش اول، نتای
همبســتگی منفــی و معنــادار وجــود دارد کــه بــا نتایــج مطالعــات 
 Momeñe ،)8( و همــکاران xie ،)9( و همــکاران Melamed

میردریکونــد   ،)12(  Paetzold & Rholes  ،)38( همــکاران  و 
ــج   ــا نتای ــه ب ــکاران )13(، همســو اســت ک ــن و هم )20(، و ترکم
مطالعــه فراتحلیلــی Melamed و همــکاران )9( کــه همبســتگی  
ــان داد،  ــی را نش ــداره منف ــه و خودپن ــای اولی ــن تروماه ــی بی منف
ــکاران )9(، در  ــال Melamed و هم ــرای مث ــود. ب ــت می‌ش تقوی
ــد کــه تجــارب آســیب‌زای  ــی نشــان دادن ــه فراتحلیل ــک مطالع ی

ــداره  ــا کاهــش خودپن ــودکان ب ــا ک ــاری ب ــی و بدرفت دوران کودک
نوجوانــان   و  کــودکان  در  منفــی  خودپنــداره  شــکل‌گیری  و 
همبســتگی معنــاداری دارد. در تبییــن ایــن یافتــه، می‌تــوان اذعــان 
داشــت کــه قــرار گرفتــن در معــرض آســیب، شــکل‌گیری هویــت 
ــا  ــای تروم ــاس نظریه‌ه ــر اس ــازد )15(. ب ــل می‌س ــن را مخت ایم
ــی  ــای بنیادین ــه باوره ــوب اولی ــات نامطل ــود، تجربی و سیســتم خ
نظیــر “بی‌ارزشــی” و “آســیب‌پذیری” )برچســب خطــر( را در 
ــه  ــتقیماً و ب ــه مس ــد ک ــام می‌کنن ــرد ادغ ــود ف ــای خ طرحواره‌ه
طــور پایــدار بــر ارزیابی‌هــای فــرد از خــود تأثیــر می‌گــذارد )12(. 
ــرل  ــرات در بازنمایی‌هــای شــناختی، حتــی پــس از کنت ــن تغیی ای
ــواد محــرک،  ــد شــدت مصــرف م ــی مانن ــای بالین ــایر متغیره س
ــبت بــه خــود  ــده و زمینه‌ســاز دیــدگاه منفــی نس پابرجــا مان
می‌شــوند. عــاوه بــر ایــن، مســیر مســتقیم نشــان می‌دهــد کــه 
ترومــا می‌توانــد مســتقیماً فرآیندهــای تنظیــم هیجانــات و تفکــر 
خودارجاعــی )از طریــق تغییــر در شــبکه‌های عصبــی ماننــد شــبکه 
ــه  ــرد را ب ــال، ف ــن اخت ــد؛ ای ــل نمای ــرض( را مخت ــت پیش‌ف حال
ســمت تفســیر تجربیــات از فیلتــر منفــی ســوق داده و خودپنــداره 
ــف شــده،  ــداره تضعی ــن خودپن ــد )39(. ای ــت می‌کن ــی را تقوی منف
ــه  ــواد محــرک، ب ــتفاده از م ــراد را مســتعد اس ــود، اف ــه خ ــه نوب ب
عنــوان یــک راهبــرد مقابلــه‌ای ناســازگار می‌کنــد تــا علائــم ذاتــی 
خودپنــداره نظیــر شــرم و گنــاه را بپوشــاند )5(. ایــن فرآینــد منجــر 
بــه ایجــاد یــک چرخــه معیــوب می‌شــود کــه در آن مصــرف مــواد 
ــی  ــرده و ارزیاب ــدید ک ــده را تش ــت‌های ادراک‌ ش ــرک، شکس مح
ــا  ــی تروم ــن، تلاق ــد. همچنی ــت می‌کن ــود را تقوی ــی از خ منف
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ــان  ــورد قربانی ــگ جنســیتی )در م ــد ان ــل اجتماعــی مانن ــا عوام ب
سوءاســتفاده( و مســئولیت‌های والدینــی، دیدگاه‌هــای منفــی 
ــد )38(،  ــدید می‌کن ــیب‌دیده تش ــان آس ــود را در زن ــه خ ــبت ب نس
ــر  ــم روانپزشــکی صــرف ب ــر از علائ ــر فرات کــه نشــان‌دهنده تأثی

ــداره اســت. خودپن
یافته‌های پژوهش حاضر 

ــا میانجیگــری انعطاف‌پذیــری  نشــان داد کــه ترومــای کودکــی ب
ــه  ــد، کــه ایــن یافت ــداره  را پیش‌بینــی می‌کن روانشــناختی، خودپن
ــکاران )23(،  ــه Güler و هم ــدد  از جمل ــات متع ــج مطالع ــا نتای ب
 xie ،)17( Stenhaug & Solem ،)40( Sachdeva & Shukla

و همــکاران )8(، Hao و همــکاران )Odacı ،)41 و همــکاران 
 ،)42(  Söğütlü & Göktaş  ،)12(  Paetzold & Rholes  ،)22(
میردریکونــد )20( و میــری و حســینایی )43(، همســو اســت. 
ــه  ــد ک ــزارش کردن ــال Sachdeva و Shukla )40(، گ ــرای مث ب
ــری  ــش انعطاف‌پذی ــا کاه ــی ب ــیب‌زای دوران کودک ــارب آس تج
روانشــناختی همــراه اســت و افــرادی کــه انعطاف‌پذیــری بیشــتری 
ــکلات  ــه مش ــا از جمل ــی تروم ــای منف ــر پیامده ــد، در براب دارن
مربــوط بــه خودارزیابــی و ســامت روان مقاومــت بیشــتری نشــان 
ــت  ــی در آن اس ــش میانج ــن نق ــی ای ــازوکار تبیین ــد. س می‌دهن
ــناختی،  ــیرهای ش ــق مس ــی از طری ــیب‌های دوران کودک ــه آس ک
ــم پریشــانی و  ــرای تنظی ــرد را ب ــی ف ــی، توانای ــی و اجتماع عاطف
ــد  ــف می‌کن ــا تضعی ــا ارزش‌ه ــق ب ــی مطاب ــل انطباق ــام عم انج
ــه کاهــش کارکردهــای  ــه عبــارت دیگــر، ترومــا منجــر ب )43(. ب
ــال و  ــه ح ــر لحظ ــز ب ــی تمرک ــژه توانای ــناختی، به‌وی ــی ش عال
تجربــه   .)20( می‌شــود  جایگزیــن  توجیه‌هــای  به‌کارگیــری 
ترومــا کــه اغلــب فراتــر از توانایــی مقابلــه‌ای اولیــه کــودک اســت، 
منجــر بــه تلقــی عوامــل تنــش‌زا بــه عنــوان “غیرقابــل کنتــرل” 
ــد )41(.  ــش می‌ده ــناختی را کاه ــری روانش ــده و انعطاف‌پذی ش
ــای  ــمت رفتاره ــه س ــراد را ب ــری، اف ــف در انعطاف‌پذی ــن ضع ای
ــا  ــد ت ــواد محــرک، ســوق می‌ده ــوءمصرف م ــد س ــد مانن ناکارآم
ــن  ــه ای ــد )22(، ک ــاب کنن ــده اجتن ــات آزاردهن ــکار و احساس از اف
ــد.  ــظ می‌کن ــی را حف ــداره منف ــه طــور غیرمســتقیم خودپن ــر ب ام
ــداره  ــا بیــن خودپن ــه پوی ــن، از یــک تعامــل دوطرف ــر ای عــاوه ب
ــو،  ــک س ــد. از ی ــت می‌کن ــناختی حمای ــری روانش و انعطاف‌پذی
خودپنــداره پایــدار، امنیــت روانــی لازم بــرای بررســی دیدگاه‌هــای 
ــری( را فراهــم مــی‌آورد.  ــده انعطاف‌پذی ــی تقویت‌کنن ــد )عامل جدی
از ســوی دیگــر، انعطاف‌پذیــری روانشــناختی، فــرد را قــادر 
می‌ســازد تــا چارچــوب فکــری خــود را بازســازی کــرده و تصویــر 
خــود را در پرتــو تجربیــات جدیــد اصــاح نمایــد )40(. ایــن رابطــه 
متقابــل، یــک حلقــه بازخــورد مثبت از رشــد روانشــناختی را شــکل 

می‌دهــد؛ به‌طــوری کــه افزایــش انعطاف‌پذیــری منجــر بــه بهبــود 
ــل،  ــن ســازوکار‌های دخی ــداره و بالعکــس می‌شــود. در تبیی خودپن
آســیب‌های اولیــه منجــر بــه حساســیت‌زدایی در تشــخیص 
تهدیــد و افزایــش اجتنــاب از تجربیــات درونــی می‌گــردد کــه ایــن 
ــی، را  ــی گشــودگی تجرب ــری، یعن ــی انعطاف‌پذی ــه اصل ــر مؤلف ام
ــه  ــناختی ب ــری روانش ــش انعطاف‌پذی ــرد )41(. کاه ــن می‌ب از بی
دلیــل افزایــش “عــدم تحمــل پریشــانی” رخ می‌دهــد، زیــرا عمــل 
ســازگار بــا ارزش‌هــا مســتلزم تحمــل احساســات ناخوشــایند اســت 
)23(، کــه در نهایــت مســیر تأثیــر منفــی ترومــا بــر خودپنــداره را از 

ــد ــن می‌نمای ــطه تبیی ــن واس ــق ای طری

نتیجه گیری
یافته‌هــای پژوهــش حاضــر نشــان داد کــه انعطاف‌پذیــری 
روانشــناختی نقــش میانجــی قابــل توجهــی در رابطــه بیــن 
ــه ســوءمصرف  ــا ب ــان مبت ــداره در زن ــی و خودپن ــای کودک تروم
ــه می‌شــود  ــن اســاس، توصی ــر ای ــد. ب ــا می‌کن ــواد محــرک ایف م
متخصصــان ســامت و روانشناســی بالینــی در طراحــی مداخــات 
ــه  ــن ب ــر پرداخت ــروه، عــاوه ب ــن گ ــرای ای ــی ب ــی و حمایت درمان
جنبه‌هــای بالینــی، بــه کاهــش اثــرات ترومــای کودکــی و 
تقویــت مهارت‌هــای انعطاف‌پذیــری روانشــناختی بــا توجــه 
ــه  ــا توج ــند. ب ــته باش ــژه داش ــه وی ــداره توج ــاد خودپن ــه ابع ب
بــه محدودیت‌هــای پژوهــش از جملــه اســتفاده از ابزارهــای 
ــا  ــج ب ــی، نتای ــد و غیرتصادف ــری هدفمن ــی، نمونه‌گی خودگزارش

ــود. ــم داده ش ــاط تعمی احتی

سپاسگزاری
ــی،  ــی جلال ــده فرش ــری مائ ــه دکت ــان نام ــر از پای ــه حاض مطالع
ــگاه  ــی دانش ــروه روانشناس ــی از گ ــی عموم ــته روانشناس در  رش
آزاد اســامی واحــد رشــت بــا راهنمایــی ســرکار خانــم دکتــر آذر 
  IR.IAU.BABOL.REC.1404.155 ــد ــا ک ــت، ب ــی اس کیامرث
ــخ 1404/10/29  ــش در تاری ــاق در پژوه ــه اخ ــامانه کمیت در س
کلینیک‌هــای  مدیریــت  همــکاری  اســت.  شــده  اســتخراج 
ــوان  ــژه بان ــواد وی ــوءمصرف م ــان س ــتری و درم ــی بس تخصص
)شــامل مراکــز »بهبودگســتران همــگام« و »خانه دوســت یــاران« 
ــود. ــی ش ــی م ــه، قدردان ــرکت‌کننده در مطالع ــای ش و نمونه‌ه

تضاد منافع
نویســندگان مقالــه حاضــر هیــچ گونــه تضــاد منافعــی را گــزارش 

نکــرده انــد. 
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