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Abstract
Introduction: Social networks provide a platform for narcissism and self- objectivism experiences. 
Therefore, the present study aimed to determine the pattern of structural equations of pathological 
narcissism based on knowledge of objectification and harmful use of social networks mediated by 
beliefs about appearance in women and men.
Methods: The present research method was descriptive-correlational. The statistical population 
of this research included all men and women over 18 years old in Ahvaz city, and 298 of them 
were selected using the convenience sampling method through social networks. Data collection 
instruments were demographic questionnaire, "Pathological Narcissism Inventory", "Objectified 
Body Consciousness Scale", "Generalized Pathological Internet Use Scale" and "Beliefs about 
Appearance Scale". Instrument validity was performed using content validity by qualitative method 
and reliability by internal consistency method by Cronbach's alpha calculation. Data analysis was 
performed using SPSS. 24 and Amos. 24.
Results: The proposed model for women and men had a good fit. Also, knowledge of objectification 
with on pathological narcissism was significant in the female group, but not significant in the male 
group. Harmful use of social networks with on pathological narcissism was significant in both men 
and women. Awareness of objectification and harmful use of social networks with beliefs about 
appearance were significant in men and women (P <0.01). Among the indirect pathways, beliefs 
about appearance can significantly mediate the correlation of objectification awareness and the 
harmful use of social networks with pathological narcissism men, but were not significant in women.
Conclusions: Gender significantly modulates the effect of objectification awareness on beliefs about 
appearance in men. Also, gender significantly modulates the effect of harmful use of social networks 
on pathological narcissism in women. It is suggested that psychologists and health professionals pay 
attention to the role and relationships between these variables.
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چکیده
مقدمــه: شــبکه هــای اجتماعــی بســتری را بــرای خودشــیفتگی و تجربیــات مربــوط بــه خــود شــئ انــگاری را فراهــم مــی کننــد. لــذا 
مطالعــه حاضــر بــا هــدف تعییــن الگــوی معــادلات ســاختاری خودشــیفتگی مرضــی براســاس آگاهــی از تــن شــیء انــگاری و اســتفاده 

آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی بــا میانجــی گــری باورهــا در مــورد ظاهــر در زنــان و مــردان  انجــام شــد. 
روش کار: روش پژوهــش حاضــر توصیفــی - همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش شــامل همــه زنــان و مــردان بــالای 18 
ســال شــهر اهــواز بــود کــه بــه روش نمونــه گیــری در دســترس از طریــق شــبکه هــای اجتماعــی، 298 تــن از آن هــا انتخــاب شــدند. 
 ،)Pathological Narcissism Inventory( "ــزار گــردآوری داده هــا پرسشــنامه جمعیــت شــناختی،  "ســیاهه خودشــیفتگی مرضــی اب
ــری مشــکل زا از اینترنــت"   ــگاری" )Objectified Body Consciousness Scale(، "مقیــاس کارب ــن شــیء ان ــاس آگاهــی از ت "مقی
 )Beliefs about Appearance Scale( "ــر ــورد ظاه ــا در م ــاس باوره )Generalized Pathological Internet Use Scale( و " مقی
بــود. روایــی ابزارهــا بــا اســتفاده از روایــی محتــوا بــه روش کیفــی و پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ 

انجــام شــد. تحلیــل داده هــا بــا اســتفاده از اس پــی اس اس نســخه 24 و آمــوس نســخه 24 صــورت گرفــت.
یافتــه هــا: الگــوی پیشــنهادی بــرای گــروه زنــان و مــردان از بــرازش مطلوبــی برخــوردار بــود. همچنیــن آگاهــی از تــن شــئ انــگاری 
بــا خودشــیفتگی مرضــی در گــروه زنــان معنــادار، امــا در گــروه مــردان معنــادار نشــد.  اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی بــا 
خودشــیفتگی مرضــی در گــروه زنــان و مــردان معنــادار شــد. آگاهــی از تــن شــئ انــگاری و اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی 
بــا باورهــا در مــورد ظاهــر در گــروه مــردان و زنــان معنــادار شــد )P<0/01(. در بیــن مســیرهای غیــر مســتقیم باورهــا در مــورد ظاهــر بــه  
طــور معنــاداری می توانــد همبســتگی آگاهــی از تــن شــیءانگاری و اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی بــا خودشــیفتگی مرضــی 

در مــردان را میانجــی کنــد، امــا در زنــان معنــا دار نبــود.
نتیجــه گیــری: جنســیت بــه طــور معنــاداری اثــر آگاهــی از تــن شــئ انــگاری بــر  باورهــا در مــورد ظاهــر در گــروه مــردان تعدیــل 
مــی کنــد. همچنیــن، جنســیت اثــر اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی برخودشــیفتگی مرضــی را بــه طــور معنــاداری در گــروه 
زنــان تعدیــل مــی کنــد.  پیشــنهاد مــی شــود کــه روانشناســان و متخصصــان در حــوزه ســلامت بــه نقــش و روابــط موجــود بیــن ایــن 

متغیرهــا توجــه داشــته باشــند.
کلیدواژه ها: خودشیفتگی، تن، شبکه های اجتماعی، ظاهر، جنسیت. 
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مقدمه
مفهــوم خودشــیفتگی تاریخچــه ای گســترده درحــوزه روانشناســی 
ــر  ــی و غی ــای بالین ــش ه ــی دارد و در  پژوه ــخصیت و بالین ش
ــه  ــه ب ــا توج ــت و ب ــته اس ــی داش ــای متفاوت ــف ه ــی توصی بالین
علاقــه پژوهشــگران بــه ایــن واژه پرســش هــای بــی پاســخی در 
خصــوص  ماهیــت ایــن ســازه وجــود دارد )1،2(. نظریــه پــردازان 
ــیفتگی  ــه خودش ــد ک ــی دارن ــار م Kernberg   & Kohut  اظه

ــه ســالم و آســیب شــناختی مــی باشــد کــه بیانگــر  دارای 2 جنب
ســازماندهی ســازگارانه و ناســازگارانه  شــخصیت، نیازهــای 
ــاوت هــای  ــه تف روانشــناختی و ســازوکارهای نظــم دهــی کــه ب
فــردی در مدیریــت نیازهــا بــرای خودفزونــی و کســب تأیید اشــاره 

 .)3،4( دارد 
در مطالعــات اخیــر یکــی از موضوعــات جــذاب و بحــث برانگیــزی 
کــه بــا خودشــیفتگی در ارتبــاط بــوده، آگاهــی از تــن شــئ انــگاری 
 Fredrickson  مــی باشــد )5،6(. نظریــه شــیءانگاری را اولین بــار
ــه  ــد ک ــر بودن ــن نظ ــر ای ــا ب ــد؛ آن ه ــرح کردن Robert &  مط

ــه ای  ــه گون ــران را ب ــان و دخت ــیءانگاری، زن ــود ش ــگ خ فرهن
پــرورش مــی دهــد کــه بــا خــود هماننــد یــک شــیء رفتــار کننــد 
کــه مــردان همــواره بایــد بــه آن هــا نــگاه کننــد یــا آن هــا را از 
ــرد از خــودش  ــد )7(. احساســی کــه ف ــی کنن نظــر جنســی ارزیاب
ــگاه  ــه او ن ــده شــیوه ای اســت کــه دیگــران ب دارد منعکــس کنن
ــگاری )7(   ــه شــیء ان ــد، نظری ــی کنن ــار م ــا رفت ــرده ی جنســی ک
ــودن در  ــی زن ب ــب احتمال ــرای درک عواق ــوب را ب ــک چهارچ ی
جوامــع غربــی، یعنــی در جایــی کــه بــدن زنــان بــه عنــوان شــیء 
ــری  ــکل ظاه ــاس ش ــر اس ــدا ب ــود، ابت ــی ش ــه م ــر گرفت در نظ
ــاس آن  ــر اس ــود، و ب ــی ش ــه م ــه آن توج ــد، ب ــی نمای ــاد م ایج
 McKinley  .)5،8،9( ــرد ــی گی ــرار م ــی ق ــورد ارزیاب ــرات م نظ
ــگاری را  Hyde & ســه مؤلفــه اصلــی از آگاهــی از تــن شــیء ان

عملیاتــی کردنــد، نظــارت بــر بــدن یــک تفکــر مــداوم و نظــارت 
ــر  ــدگاه ناظ ــک دی ــرض ی ــا ف ــم و ب ــه صــورت دائ ــود را ب ــر خ ب
ــه فرهنگــی و  ــا اســتانداردهای بدن ــه منظــور تطبیــق ب خارجــی ب
جلوگیــری از قضــاوت هــای منفــی در مــورد فــرد ارائــه مــی نماید. 
اصطــلاح شــرم از بــدن )body shame( نیــز ناشــی از مقایســه بــا 
اســتانداردهای فرهنگــی و تصــور عدم موفقیــت در بــرآورده نمودن 
ایــن اســتانداردها مــی باشــد. در نهایــت، بــاور مربــوط بــه کنتــرل 
ظاهــر بــدن )appearance control beliefs(، بــه آن دســته 
ــی              ــگاه  بدن از  باورهایــی اشــاره مــی کنــد کــه افــراد، مســئول ن
ــوان ظاهــر جســمی           ــی ت ــی، م ــلاش کاف ــا ت ــا هســتند و ب آن ه

ــرد )10(.  ــرل ک ــا  را کنت آن ه

پژوهــش هــا نشــان مــی دهنــد کــه بیــن خودشــیفتگی بــا آگاهــی 
از تــن شــئ انــگاری همبســتگی وجــود دارد )11،12،13(. بــا ایــن 
حــال، تعــداد روزافزونــی از مطالعــات انجــام شــده، ایــن موضــوع را 
بــه صــورت برجســته بیــان نمــوده انــد کــه خــود شــیء انــگاری، و 
باورهــای متعاقــب آن توســط مــردان نیــز، بویــژه در دوره نوجوانــی 

تجربــه مــی شــود )8،9،14(.
از                   اســتفاده  روزافــزون  محبوبیــت  گذشــته،  ســال  چنــد  در 
رســانه هــای اجتماعــی و افزایــش زیــاد تعامــل نوجوانــان و جوانان 
ــه ســمت  در شــبکه هــای اجتماعــی )5،15،16( پژوهشــگران را ب
اســتفاده از ســایت هــای شــبکه هــای اجتماعــی  بــه عنــوان یــک 
رســانه جدیــد و بســیار در دســترس بــرای معاشــرت بــا تجــارب در 
مــورد خودشــیء انــگاری و آگاهــی از تــن شــئ انــگاری، هدایــت 
نمــوده اســت )13،14،17،19(. استفاده آسیب زا از اینترنت، نشان 
دهنده الگوی مشخصی از شناخت ها و رفتارهای مرتبط با اینترنت 
است که شامل صرف وقت زیاد، ناتوانی در کنترل و کاهش استفاده از 
اینترنت، وجود نشانگان انزوا هنگام عدم استفاده از اینترنت، احساس 
راحتی و مدیریت بهتر رفتار در تعامل آنلاین به جای تعامل چهره به 
چهره و همچنین استفاده از اینترنت به خاطر تغییر در خلق منفی می 
شود که به دنبال این آسیب ها مشکلات شخصی، شغلی و اجتماعی 

ــره نیز به وجود می آید )20(.  وغی
پژوهــش هــای اخیــر در زمینــه شــبکه هــای اجتماعــی آســیب زا 
و خــود شــیفتگی انجــام شــده اســت کــه رابطــه بیــن آن هــا را 
ــش  ــه فرصــت نمای ــه ب ــا توج ــرده اســت )12،21،23(. ب ــد ک تایی
ــای  ــبکه ه ــای ش ــایت ه ــردی در س ــی ف ــزرگ نمای ــرای ب ب
ــی  ــه طــور روزافزون ــر ب اجتماعــی، پیشــینه پژوهشــی علمــی اخی
ــای  ــا اســتفاده از شــبکه ه ــاط آن ب ــر روی خودشــیفتگی و ارتب ب
ــبکه  ــای ش ــایت ه ــع، س ــوده اســت. در واق ــز نم ــی تمرک اجتماع
هــای اجتماعــی، محیــط هــای ایــده آلــی را بــرای دســتیابی بــه 
اهــداف خودشــیفتگی، بــا توجــه بــه فرصــت کنتــرل ارائــه خــود در 
ایــن بســترها ارائــه مــی نماینــد )12،24(. بویــژه افــراد خودشــیفته، 
ــی در ســایت  ــران فعال ــد کــه کارب ــن موضــوع دارن ــه ای ــل ب تمای
هــای شــبکه هــای اجتماعــی  باشــند )25،26(. امــروزه در سراســر 
دنیــا، توجــه بــه ظاهــر و زیبایــی هــای چهــره و انــدام از اهمیــت 
ــه ســزایی برخــوردار اســت، از ایــن رو، باورهــا در مــورد ظاهــر،  ب
یــک عامــل جــذاب و بحــث برانگیــز مــی باشــد، اصطــلاح باورهــا 
ــای  ــرش ه ــت و نگ ــناختی اس ــازۀ ش ــک س ــر ی ــورد ظاه در م
مرتبــط بــا ظاهرفــرد در زندگــی روزمــره اش را در بــر مــی گیــرد 
)27(. باورهــا در مــورد ظاهــر ارتبــاط بیــن تصویــر بدنــی و طــرح 
ــی  ــر منطق ــد غی ــای ناکارآم ــرش ه ــه از نگ ــر ک ــای ظاه واره ه
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ــد )28،29(.  ســاخته مــی شــود را مشــخص مــی کن
 Cognitive-Behavioral( »براســاس »نظریــه شــناختی رفتــاری
ــتگی  ــود بس ــراد از ظاهرخ ــی اف ــه  ارزیاب ــزان درج Theory(، می

ــا ظاهــردارد. طرحــواره هــای  ــه طرحــواره هایشــان در رابطــه ب ب
ــرای  ــه عنــوان الگوهــای شــناختی ب ــه تصویــر بدنــی ب مربــوط ب
ارزیابــی ظاهــر فــرد و هیجانــات مربــوط بــه تصــور از بــدن بــه کار                                                                                                 
مــی رود )30(. تنهــا مطالعــه در ایــران که به مقایســه خودشــیفتگی 
ــاوری )31(  ــه اســت پژوهــش ی ــر پرداخت ــورد ظاه ــا در م و باوره
اســت. ایشــان در پژوهــش خــود نشــان داد کــه تفــاوت معنــاداری 
ــرورش  ــای ورزشــکاران پ ــروه ه ــن گ ــزان خودشــیفتگی بی در می
ــورد  ــا در م ــزان باوره ــی می ــود، ول ــدی ب ــه ای و مبت ــدام حرف ان
ظاهــر در گــروه هــای تحــت بررســی تفــاوت معنــاداری را نشــان 
نــداد. عــلاوه بــر ایــن، نتایــج بدســت آمــده در مطالعــات )12،13( 
درگیــری زنــان را در مــورد نگرانــی هــای مربــوط بــه ظاهــر بــدن 
و همچنیــن، روش هــای مربــوط بــه تهیــه تصویــر از خــود، حتــی 
ــل  ــگاری، قاب ــیء ان ــن ش ــی از ت ــردان در آگاه ــارکت م ــر مش اگ
توجــه باشــد، تأییــد مــی کنــد. بــه طــور خلاصــه مــی تــوان گفــت 
کــه پژوهــش هــای تجربــی ایــن موضــوع را تأییــد کــرده اســت 
کــه زمینــه هــای پژوهــش در مــورد تصویــر بــدن و شــبکه هــای 
اجتماعــی بــه شــدت بــا یکدیگــر مرتبــط هســتند، و به ســرعت در 
حــال تکامــل یکدیگــر مــی باشــند، و روابــط نزدیــک بیــن مســائل 
ــدن، اســتفاده از ســایت هــای شــبکه هــای  ــه ظاهــر ب ــوط ب مرب
اجتماعــی، آگاهــی از تــن شــیء انــگاری و خودشــیفتگی را بــه طور                                                                                                      
برجســته ای بیــان مــی کننــد. پژوهشــگران بــه طــور عمــده بــر 
روی رابطــه نزدیــک اســتفاده از ســایت هــای شــبکه هــای 
اجتماعــی مشــکل دار و خودشــیفتگی تمرکــز نمــوده انــد و تنهــا  
تعــداد اندکــی از مطالعــات، ســازه باورهــا در مــورد ظاهــر در رابطــه 
بــا خودشــیفتگی را مــورد بررســی قــرار داده اســت. همچنیــن یــک 
ــه  ــوص در جامع ــه بخص ــرار گرفت ــه ق ــورد مطالع ــر م ــه کمت جنب
ــات  ــراً مطالع ــه اخی ــگاری، ک ــئ ان ــود ش ــه ی خ ــردان در زمین م
محــدودی در ایــن بــاره بــوده مــی باشــد )5(، در مطالعــات داخلــی 
پژوهشــی کــه ایــن متغیرهــا را بــا هــم بررســی کنــد یافــت نشــده 
اســت. بــا توجــه بــه پیشــینه فــوق، بــه دلیــل کمبــود پژوهــش هــا 
و نتایــج بحــث برانگیــز و همچنیــن تفــاوت هــای کشــف نشــده 
ــرای روشــن  ــی رســد ب ــه نظــر م ــراد، ب ــه جنســیت اف ــوط ب مرب
شــدن روابــط بیــن متغییــر موجــود، اجــرای پژوهــش هــای جدیــد 
ضــروری مــی باشــد.  لــذا مطالعــه حاضــر بــا هــدف تعییــن الگوی 
ــی از  ــاس آگاه ــیفتگی مرضــی براس ــاختاری  خودش ــادلات س مع
تــن شــیء انــگاری و اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی 

ــردان   ــان و م ــر در زن ــورد ظاه ــا در م ــری باوره ــی گ ــا میانج ب
انجــام شــد. 

روش کار
روش پژوهــش حاضــر توصیفــی - همبســتگی بــود. جامعــه 
ــهر  ــال  ش ــالای 18 س ــردان  ب ــان و م ــه زن ــامل هم ــاری ش آم
اهــواز ســال 1400بودنــد. در خصــوص تعــداد نمونــه  جهــت آزمون 
الگــوی پیشــنهادی و فرضیــه هــای پژوهــش، نمونــه هــا شــامل 
300 آزمودنــی کــه 150 نمونــه مــرد و 150 نمونــه زن بــرای هــر 
گــروه پیشــنهاد بــود، کــه بــه صــورت نمونــه گیــری در دســترس 
 Krejcie & از طریــق شــبکه هــای اجتماعــی  براســاس جــدول
Morgan انتخــاب شــدند )32(. پرسشــنامه هــا بــه صــورت آنلاین 

در شــبکه هــای اجتماعــی از قبیــل اینســتاگرام، واتســاپ و تلگــرام 
بــه اشــتراک گذاشــته شــدند. بــه ایــن ترتیــب  324 شــرکت کننده 
)164 زن و 160 مــرد( بــه پرسشــنامه هــای آنلایــن پاســخ دادنــد، 
کــه بعــداز حــذف پرسشــنامه هــای ناقــص و داده هــای پــرت تک 
متغییــری ،چنــد متغییــری و روابــط پــرت، تعــداد پرسشــنامه هــای 
ــرد(،  ــده )148 زن و 150 م ــرکت کنن ــر روی 298 ش ــده ب باقیمان
مــورد تحلیــل قــرار گرفــت. شــاخص هــای تــوان آزمــون و برازش 

الگــو نشــان دهنــده کفایــت تعــداد نمونــه بــود. 
معیــار هــای ورود عبــارت بودنــد از داشــتن حداقــل 18 ســال ســن، 
اســتفاده روزانــه از شــبکه هــای اجتماعــی، داشــتن حداقــل ســواد 
ــوالات، و  ــه س ــخگویی ب ــت درک و پاس ــتن جه ــدن و نوش خوان
رضایــت آگاهانــه نســبت بــه مشــارکت در پژوهــش. پاســخ نــدادن 
بــه هــر کــدام از پرســش هــا نیــز بــه عنــوان معیــار خــروج در نظر 

گرفتــه شــد.
ابزارهــای جمــع آوری داده هــا  در ایــن پژوهــش بــه ایــن شــرح 
می باشــد.  پرسشـــنامه جمعیـــت شـــناختی شــامل جنس، ســن و 

وضعیــت تأهــل، بــود.
 Pathological Narcissism( »ــی ــیفتگی مرض ــیاهه خودش »س
Inventory(، ایــن ســیاهه توســط   Pincus و همــکاران در ســال 

2009  در ایالــت متحــده آمریــکا تدویــن شــده اســت )33(. ایــن 
ابــزار خودگزارشــی داراي 52 عبــارت اســت کــه بــر اســاس طیــف 
ــی  ــا خیل ــر( ت ــن طــوري نیســتم )صف لیکــرت 6 درجــه اي  از ای
ــن  ــود. ای ــی ش ــذاري م ــره گ ــتم )5(، نم ــوري هس ــن ط ــاد ای زی
ــروط  ــس مش ــزت نف ــامل ع ــه ش ــت ک ــه اس ــزار داراي 7 مولف اب
)contingent self-esteem( بــا 12 عبــارت )2، 5، 8،  16, 19، 
 )exploitativeness( بهــره کشــی ،)30، 32، 36، 40، 41،، 47، 48
self-( ــه ــی فداکاران ــارت )4، 10، 15، 23، 35(، خودفزون ــا 5 عب ب
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 ,22  ,6( عبــارت   6 بــا   )sacrificing self-enhancement

25، 33, 39، 43(، پنهــان ســازي خــود )hiding the self( بــا 
7 عبــارت )7، 9, 13, 28, 44, 46، 50(، خیــال پــردازي بــزرگ 
)grandiose fantasy( بــا 7 عبــارت )1، 14, 26، 31، 42، 45، 49(، 
ــارت )3،  17، 21، 24, 27،  ــا 7 عب بی ارزش ســازي )devaluing( ب
34، 51( و خشــم حــق طلبانــه )entitlement rage( بــا 8 عبــارت 
)11،  12، 18، 20، 29، 37، 38، 52(. ایــن 7 مولفــه در 2 بعد ســطح 
 )grandiosity narcissism( بالاتــر خودشــیفتگی بــزرگ منشــانه
بــا مولفــه هــاي خیــال پــردازي بــزرگ، بهــره کشــی و خودفزونــی 
 vulnerability( پذیــر  آســیب  خودشــیفتگی  و  فداکارانــه 
ــان  ــروط، پنه ــس مش ــزت نف ــاي ع ــه ه ــا مولف narcissism( ب

ســازي خــود، بــی ارزش ســازي و خشــم حــق طلبانــه قــرار مــی 
گیرنــد کــه همگــی ایــن ابعــاد تحــت عنــوان خودشــیفتگی مرضی 
مشخص می شوند. حداقـــل و حداکثـــر نمـره در ایـن ابـزار صفر و 
260 مــی باشــد، نمــره بالاتــر نشــان دهنــده خودشــیفتگی مرضــی                                                                                          

مــی باشــد. ابــزار ســطح بنــدی نــدارد.
Pincus و همــکاران در یــک نمونــه 796 تــن از دانشــجویان ایالت 

متحــده آمریــکا بــا میانگیــن ســنی 19 تــا 23 ســال، بــرای انــدازه 
گیــری روایــی ســازه بــه روش همگرایــی »ســیاهه خودشــیفتگی 
 Narcissistic( »ــا »ســیاهه شــخصیت خودشــیفته مرضــی« را ب
شــرم«  تجربــه  »مقیــاس   ،0/36  )Personality Inventory

)Experience of Shame Scale( 0/55، »مقیــاس خودشــیفتگی 
 )Hypersensitive Narcissism Scale( »بیــش از حــد حســاس
Rosenberg Self-( »ــرگ ــس روزنب ــزت نف ــیاهه ع 0/62 و »س
ــه روش  ــی ب ــد. پایای ــزارش کردن Esteem Inventory( 0/37 گ

ــه  ــا نمون ــاخ ب ــا کرونب ــب آلف ــا محاســبه ضری ــی ب همســانی درون
ــس  ــزت نف ــب ع ــه ترتی ــور ب ــای مذک ــه ه ــرای مولف ــوق را ب ف
ــه 0/79،  ــی فداکاران ــره کشــی 0/78، خودفزون مشــروط 0/93، به
پنهــان ســازي خــود 0/75، خیــال پــردازي بــزرگ 0/89، بــی ارزش 
ســازي 0/85، خشــم حــق طلبانــه 0/89 و نمــره کل ســیاهه 0/95 
ــک  ــکاران در ی ــی Wright و هم ــد )33(. در پژوهش ــزارش ش گ
ــرای  ــی ســازه ب ــن از دانشــجویان پنســیلوانیا روای ــه 2801 ت نمون
ــی و 7  ــل عامل ــه روش تحلی ــی« ب ــیفتگی مرض ــیاهه خودش »س
ــه روش  ــی ب ــن، پایای ــد. همچنی ــزارش کردن ــد و گ ــل تایی عام
همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ  مولفــه هــای 
مذکــور بــا نمونــه فــوق بــه ترتیــب عــزت نفــس مشــروط 0/93، 
ــازي  ــان س ــه 0/78، پنه ــی فداکاران ــی 0/80، خودفزون ــره کش به
خــود 0/79، خیــال پــردازي بــزرگ 0/89، بــی ارزش ســازي 0/86، 
خشــم حــق طلبانــه 0/87 و بــرای نمونــه فــوق نمــره کل ســیاهه 

ــزارش شــد. )34(. خودشــیفتگی مرضــی 0/95 گ
ــلیمانی و  ــط س ــی« توس ــیفتگی مرض ــیاهه خودش ــران »س در ای
ــنجی در     ــاي روانس ــی ه ــی ویژگ ــد. بررس ــه ش ــکاران ترجم هم
ــف  ــع مختل ــجویان مقاط ــن از دانش ــداد 473 ت ــا تع ــه اي ب نمون
ــه  ــد و ترجم ــام ش ــران انج ــهر ته ــاي ش ــگاه ه ــی دانش تحصیل
معکــوس آن نیــز بــه تأییــد ســازنده هــای ابزار رســیده اســت )35(. 
ــا  ــه روش همبســتگی ب ــی همگــرا ب ــه روش روای ــی ســازه ب روای
 Rosenberg Self-Esteem(  »مقیــاس عــزت نفــس روزنبــرگ«
 Visions(  »ــداز اخــلاق ــاس چشــم ان Inventory( 0/37 ، »مقی

of Morality Scale( 0/14-، »ســیاهه شــخصیت ســازمان« 

هــای  مولفــه   )Inventory of Personality Organization(
 primitive( ســیاهه شــخصیت ســازمان شــامل: دفاع هــاي اولیــه
 impaired reality( ــل ــنجی مخت ــت س defenses( 0/60؛ واقعی

testing( 0/47؛ آشــفتگی هویــت )identity diffusion( 0/62؛ 

0/45؛   )low moral values( پاییــن  اخلاقــی  ارزش هــاي 
بــا  مثبــت  همبســتگی  و   )0/36  )aggression( پرخاشــگري 
»مقیــاس تجربــه شــرم« 0/55 گــزارش شــد. همچنیــن، پایایــی 
بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ بــا 
نمونــه فــوق بــرای زیــر مقیــاس هــای مذکــور بــه ترتیــب عــزت 
ــه  ــی فداکاران نفــس مشــروط 0/89، بهــره کشــی 0/57، خودفزون
ــزرگ  0/82،  ــردازي ب ــال پ 0/73، پنهــان ســازي خــود 0/64، خی
ــرای کل  ــه 0/78 و ب ــق طلبان ــم ح ــازي 0/73، خش ــی ارزش س ب
ــابی و  ــد.  ترش ــزارش ش ــی 0/93 گ ــیفتگی مرض ــیاهه خودش س
همــکاران در یــک نمونــه بــا 682 تــن )292 زن، 390 مــرد( روایــی 
ــل  ــه روش تحلی ــرای »ســیاهه خودشــیفتگی مرضــی« ب ســازه ب
ــی  ــاختار عامل ــه س ــدف مطالع ــا ه ــه اول و دوم ب ــی مرتب عامل
بررســی کردنــد. تحلیــل عاملــی مرتبــه اول، 7 عامــل تاییــد شــد 
و در ادامــه بــه منظــور دســت یابــی بــه ســاختار عاملــی دقیق تــر، 
از روش تحلیــل عاملــی دوم اســتفاده شــد و نتایــج تحلیــل عاملــی 
دوم نشــان داد 7 عامــل »ســیاهه خودشــیفتگی مرضــی« بــر روی 
2 بعــد کلــی خودشــیفتگی بــزرگ منشــانه و خودشــیفتگی آســیب 
پذیــر بــار مــی گیــرد. همچنیــن، پایایــی بــه روش همســانی درونی 
بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ بــرای نمونــه فــوق بــه ترتیــب 
ــی  ــی 0/77، خودفزون ــره کش ــروط 0/92، به ــس مش ــزت نف ع
فداکارانــه 0/86، پنهــان ســازي خــود 0/78، خیــال پــردازي بــزرگ  
0/90، بــی ارزش ســازي 0/84، خشــم حــق طلبانــه 0/84 و بــرای 

ــد. )36(. ــه دســت آوردن ــیاهه 0/95 ب کل س
 Objectified Body( »ــگاری ــیء ان ــن ش ــی از ت ــاس آگاه »مقی
Consciousness Scale( توســط McKinley & Hyde ســال 
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1996 براســاس نظریــه Fredrickson و همــکاران برای ســنجش 
ــی  ــکا  طراح ــده آمری ــت متح ــگاری در ایال ــیء ان ــن ش ــازه ت س
ــر  ــامل 3 زی ــارت دارد و ش ــاس 24 عب ــن مقی ــد )10(.  ای کردن
ــارت  ــا 8 عب ــدن  )body surveillance( ب ــر ب ــاس نظــارت ب مقی
ــی  ــارت )9 ال ــا 8 عب ــدن )body shame( ب ــی 8(، شــرم از ب )1 ال
 )appearance control beliefs( ــر ــرل ظاه ــای کنت 16( و باوره
ــای )1, 2, 3, 4,  ــارت ه ــت و عب ــی 24( اس ــارت ) 17 ال ــا 8 عب ب
ــذاری  ــره گ ــوس نم 7, 8, 13, 15, 17, 18, 20، 21, 22، 24( معک
مــی شــوند.  ایــن مقیــاس براســاس لیکــرت 7 درجــه ای از کامــلا 
ًموافقــم )1( تــا کامــلًا مخالفــم )7( تنظیــم شــده اســت.  حداقـــل 
و حداکثـــر نمـــره در ایـــن ابـــزار 24 و 168 می باشــد و نمره بالا 
در هــر کــدام از زیــر مقیــاس نشــان دهنــده میــزان بــالای خــود 

شــیء انــگاری اســت . ابــزار ســطح بنــدی نــدارد.
McKinley روایــی مــلاک بــه روش همزمــان در یــک نمونــه بــا 

ــالات  ــان میانســال در ای ــن زن ــوان و 151 ت ــان ج ــن از زن 502 ت
ــاس  ــتگی »مقی ــق همبس ــال 1996 از طری ــکا س ــده آمری متح
 Body( »آگاهــی از تــن شــیء انــگاری« بــا »مقیــاس عــزت بــدن
ــه روش همســانی درونــی  ــود. پایایــی ب Esteem Scale( 0/93، ب

ــر  ــرای زی ــوق ب ــه ف ــا نمون ــاخ ب ــا کرونب ــب آلف ــا محاســبه ضری ب
ــرم از  ــدن، ش ــر ب ــارت ب ــب نظ ــه ترتی ــور ب ــای مذک ــاس ه مقی
ــبه  ــر 0/89، 0/75 و 0/72 محاس ــرل ظاه ــای کنت ــدن و باوره ب
ــه از 148  ــا نمون ــر، McKinley  ب ــه ای دیگ شــد )10(. در مطالع
شــرکت کننــده زن آمریکایــی در ســال 2006 روایــی مــلاک بــه 
ــا  ــگاری« را ب ــن شــیء ان ــاس آگاهــی از ت ــان  »مقی روش همزم
»مقیــاس عــزت بــدن« 0/94 و پایایــی بــه روش همســانی درونــی 
ــر  ــرای زی ــوق ب ــه ف ــا نمون ــاخ ب ــا کرونب ــب آلف ــا محاســبه ضری ب
مقیــاس هــای نظــارت بــر بــدن، شــرم از بــدن و باورهــای کنتــرل 

ــرد )37(.   ــزارش ک ــب 0/73 ، 0/69 و 0/75 گ ــه ترتی ــر ب ظاه
افــلاک ســیر و ابراهیمــی روایــی مــلاک بــه روش روایــی 
همزمــان بــرای نمونــه 212 تــن از دانشــجویان دختر شــهر شــیراز 
ــن  ــی از ت ــاس آگاه ــتگی »مقی ــق همبس ــال 1393، از طری در س
ــی و  ــگاری«، بررس ــئ ان ــاس خودش ــا »مقی ــگاری« را ب ــیء ان ش
ــا  ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی ب ــد. پایای ــزارش کردن 0/58 گ
محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ نمونــه فــوق بــرای زیــر مقیــاس 
هــای مذکــور بــه ترتیــب نظــارت بــر بــدن 0/69، شــرم از بــدن 
0/72 و باورهــای کنتــرل ظاهــر 0/68 و بــرای نمــره کل مقیــاس 
ــه  ــود )38(. در پژوهــش قمرانــی و ســلطانی در یــک نمون 0/71 ب
ــان   ــهر اصفه ــال ش ــا 15 س ــوزان 12 ت ــش آم ــن از دان ــا  40 ت ب
ــد،  ــه گیــری در دســترس انتخــاب شــده بودن کــه از طریــق نمون

روایــی ســازه »مقیــاس آگاهــی از تــن شــیء انــگاری« بــه روش 
تحلیــل عاملــی، 3 عامــل یافــت شــد و پایایــی بــه روش همســانی 
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ نمونــه فــوق بــرای زیــر 
مقیــاس هــای مذکــور بــه ترتیــب نظــارت بــر بــدن 0/76، شــرم 
از بــدن 0/70 و باورهــای کنتــرل ظاهــر 0/68 و بــرای نمــره کل 

ــد )39(. ــزارش کردن ــاس 0/75 گ مقی
 Generalized( اینترنــت«  از  زا  مشــکل  کاربــری  »مقیــاس 
ــال  ــط Caplanدر س Pathological Internet Use Scale(، توس

2002 جهــت ســنجش میــزان و شــدت اعتیاد بــه اینترنــت و اندازه 
گیــری آســیب هــای احتمالــی کلــی ناشــی از اعتیــاد بــه اینترنــت 
ــاس  ــت )40(. مقی ــده اس ــه ش ــکا تهی ــده آمری ــالات متح در ای
 mood( دربردارنــده 29 عبــارت و 7 زیــر مقیــاس  تغییــرات در خلق
alteration( بــا 5 عبــارت )1،2،3،22،26(، منافــع اجتماعــی دریافت 

 benefits available Online perceived( شــده از فضای آنلایــن
کاربــری   ،)3،4،5،6،7،8،11،27،28( عبــارت   9 بــا   )social

اجبــاری اینترنــت )compulsive Internet use( بــا 7 عبــارت 
)11،13،14،15،16،17،26(، صــرف وقــت زیــاد بــه صــورت آنلایــن 
)excessive amounts of time spent Online( بــا 5 عبــارت 
ــی  ــدم دسترس ــان ع ــرک در زم ــانگان ت )15،18،19،20،21(، نش
 withdrawal symptoms when away from( اینترنــت  بــه 
ــرل  ــارت )12،20،22،23،24،25،26(، کنت ــا 7 عب the Internet( ب

 perceived social control( بیــن فــردی در فضــای آنلایــن
بــا 8 عبــارت )7،9،18،25،26،27،28،29(،   )available Online

و یــک عامــل مربــوط بــه پیامدهــای منفــی مرتبــط بــا اســتفاده 
 negative outcomes associated with Internet( از اینترنــت
use( بــا 7 عبــارت )11،13،14،15،16،17،26( مــی باشــد. »مقیاس 

کاربــری مشــکل زا از اینترنــت« دارای 29 عبــارت مــی باشــد و 7 
زیــر مقیــاس، امــا بــرای هــر یــک از زیــر مقیــاس از عبــارت هــای 
ــارات بیشــتر از 29  ــداد عب ــذا تع تکــراری اســتفاده شــده اســت، ل
بنظــر مــی آیــد. نمــره گــذاری ایــن مقیــاس لیکــرت 5 درجــه ای 
از کامــلًا مخالفــم )1( تــا کامــلًا موافقــم )5( مــی باشــد. حداقـــل 
و حداکثـــر نمـــره در ایـــن ابـــزار 29 و 145 می باشد، نقطه برش 
ایــن پرسشــنامه 63 ، اســت بــه ایــن معنــا کــه اگــر نمــره کل فــرد 
بــالای 63 باشــد نشــان دهنــده اعتیــاد بــه اینترنــت آن فــرد مــی 
باشــد  و هرچــه ایــن عــدد بــه حداکثــر نمــره )145( نزدیــک شــود، 
شــدت اعتیــاد فــرد بــه اینترنت بیشــتر اســت و هرچــه کمتــر از 63 
باشــد )تــا حداقــل نمــره کــه عــدد 29 اســت( فــرد اســتفاده ســالم 

تــری از اینترنــت دارد. ابــزار ســطح بنــدی نــدارد.
ــری  ــاس کارب ــنجی »مقی ــای روانس ــی ویژگی ه Caplan بررس
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مشــکل زا از اینترنــت« بــر روی نمونــه ای 386 تــن )270 
ــهر  ــال( در ش ــا 57 س ــنی )18 ت ــن س ــا میاگی ــرد( ب زن،116 م
ــی  ــه روش روای ــلاک ب ــی م ــکا، روای ــالات متحــده آمری ــور ای دل
همزمــان را طریــق همبســتگی مقیــاس مذکــور را بــا »پرسشــنامه 
 Pathological Internet Use( »ــت ــه از اینترن ــتفاده بیمارگون اس
Questionnaire( 0/87 گــزارش کــرد. پایایــی بــه روش همســانی 

درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ نمونــه فــوق بــرای زیــر 
مقیــاس هــای مذکــور بــه ترتیــب تغییــرات در خلــق 0/83، منافــع 
اجتماعــی دریافــت شــده از فضــای آنلایــن 0/85، کاربــری اجباری 
ــن 0/80،  ــورت آنلای ــه ص ــاد ب ــت زی ــرف وق ــت 0/85، ص اینترن
ــت 0/80،  ــه اینترن ــی ب ــدم دسترس ــان ع ــرک در زم ــانگان ت نش
کنتــرل بیــن فــردی در فضــای آنلایــن 0/78، پیامدهــای منفــی 
ــت 0/85 گــزارش شــد، و نمــره کل  ــا اســتفاده از اینترن ــط ب مرتب
  Caplan مقیــاس 0/93 محاســبه شــد )39(.  در پژوهشــی دیگــر
»مقیــاس کاربــری مشــکل زا از اینترنــت« بــا نمونــه 251 تــن از 
ــا  ــا میانگیــن ســنی )18 ت ــکا ب ــالات متحــده آمری دانشــجویان ای
32 ســال(، روایــی ســازه بــا اســتفاده از تحلیــل عاملــی تأییــدی، 7 
عامــل تاییــد شــد و پایایــی بــه روش همســانی درونــی با محاســبه 
ضریــب آلفــا کرونبــاخ بــر روی نمونــه فــوق  0/87 گــزارش شــد 

 .)41(
علــوی و همــکاران )42( بررســی ویژگــی هــاي روانســنجی 
»مقیــاس کاربــری مشــکل زا از اینترنــت« را در ایــران ترجمــه و 
در نمونــه اي بــا 400 تــن از دانشــجویان شــهر اصفهــان کــه بــه 
روش نمونــه گیــری ســهمیه ای از ســایت هــای اینترنتی دانشــگاه 
هــای شــهر اصفهــان  انجــام دادنــد. روایــی ســازه بــه روش همگرا 
بــرای مقیــاس مذکــور بــا »آزمــون اختــلال اعتیــاد بــه اینترنــت« 
ــاد  ــون اعتی )Internet Addiction Disorder Test( 0/55 و »ازم
 ،0/61 )Young Internet Addiction Test( »بــه اینترنــت یانــگ
ــا  ــی ب ــه روش همســانی درون ــی ب ــن، پایای گــزارش شــد. همچنی
ــر  ــرای زی ــه پژوهــش ب ــا نمون ــاخ ب ــا کرونب ــب آلف محاســبه ضری
ــق 0/75،  ــرات در خل ــب تغیی ــه ترتی ــور ب ــای مذک ــاس ه مقی
منافــع اجتماعــی دریافــت شــده از فضــای آنلایــن 0/79، کاربــری 
اجبــاری اینترنــت 0/58، صــرف وقــت زیــاد بــه صــورت آنلایــن 
ــت  ــه اینترن ــی ب ــدم دسترس ــان ع ــرک در زم ــانگان ت 0/74، نش
ــن 0/77، پیامدهــای  ــردی در فضــای آنلای ــن ف ــرل بی 0/76، کنت
منفــی مرتبــط بــا اســتفاده از اینترنــت 0/72 و نمــره کل مقیــاس 
0/90 محاســبه شــد. غفــاری و احــدی در ســال 1386در پژوهــش 
خــود »مقیــاس کاربــری مشــکل زا از اینترنــت« روایــی ســازه  بــه 
ــن  ــا 30 ت ــه ب ــک نمون ــرای ی ــدی را ب ــی تأیی ــل عامل روش تحلی

از دانش آمــوزان پســر دوره  متوســـطه  منطقــه 3 شــهر تهــران در 
2 گــروه مداخلــه و  کنتــرل انجــام دادنــد و 7 عامــل تاییــد شــد. 
ــا  ــب آلف ــبه ضری ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی ب پایای

ــد )43(. ــه پژوهــش 0/89 گــزارش دادن ــر روی نمون ــاخ ب کرونب
 Beliefs about Appearance( »مقیــاس باورها در مــورد ظاهــر«
Scale(، توســط Spangler ســال 1999 در ایــلات متحــده آمریــکا 

طراحــی شــد )27(. مقیــاس شــامل 20 عبــارت و 4 زیــر مقیــاس 
روابــط میــان فــردی )interpersonal relationship( بــا 5 عبارت 
ــی  ــارت )6 ال ــا 5 عب ــود )self-view( ب ــور از خ ــی 5(، تص )1 ال
ــی 15(، و  ــارت )11 ال ــا 5 عب ــرفت )achievement( ب 10(، پیش
احساســات )feelings( بــا 5 عبــارت )16 الــی 20( را می ســنجد. 
ایــن مقیــاس در  طیــف لیکــرت 5 درجــه ای )هرگــز= صفــر تــا 
همیشــه = 4( مشــخص مــی شــود. حداقـــل و حداکثـــر نمـــره در 
ایـــن ابـــزار صفــر و 80 مــی باشــد  و نمــره  بالاتــر نشــان دهنــده 
باورهــای ناکارآمــد بیشــتر دربــاره ظاهــر اســت. ابــزار ســطح بندی 

نــدارد.
از  تــن   426 نمونــه  بــا   Spangler & Stice پژوهــش  در 
دانشــجویان شــهرهای کالیفرنیــا، یوتــا و بوســتون در ســال 2001 
ــق همبســتگی  ــان از طری ــی همزم ــه روش روای ــی مــلاک ب روای
»مقیــاس باورهــا در مــورد ظاهــر«را  بــا »شـــاخص توده بـــدني« 
)Body Mass Index( 0/83، »مقیــاس چنــد بعــدی ارتبــاط 
 Multidimensional Body-Self Relations( خود-بــدن« 
 Body( »ــدن ــی از ب ــاس نارضایت Questionnaire( 0/88، »مقی

Dissatisfaction Scale( 0/91، »پرسشــنامه بررســی اختــلال 

 )Eating Disorder Examination Questionnaire( »خــوردن
ــه روش همســانی  ــی ب ــن، پایای ــد. همچنی ــزارش کردن 0/85 را گ
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ بــا نمونــه فــوق بــرای 
زیــر مقیــاس هــای مذکــور بــه ترتیــب روابــط میــان فــردی 0/81، 
ــره  ــات 0/90 و نم ــرفت 0/74، احساس ــود 0/85، پیش ــور از خ تص
کل مقیــاس باورهــا در مــورد ظاهــر 0/96 گــزارش شــد. )27(. در 
پژوهــش Benuto  و همــکاران در ســال2007 بــا 82 تــن شــرکت 
کننــده )زن و مــرد( در ایــلات متحــده آمریــکا روایــی ســازه بــرای 
»مقیــاس باورهــا در مــورد ظاهــر« بــا اســتفاده از تحلیــل عاملــی 
تأییــدی، 4 عامــل تاییــد شــد. پایایــی بــه روش همســانی درونــی 
ــه فــوق 0/83  ــرای نمون ــاخ  را ب ــا کرونب ــا محاســبه ضریــب آلف ب

ــود )44(.  ب
ــنجی  ــای روانس ــی ه ــکاران ویژگ ــند و هم ــع پس ــران طال در ای
»مقیــاس باورهــا در مــورد ظاهــر« بــا 214 شــرکت کننــده 
ــان  ــهر زنج ــا 29( در ش ــنی )14 ت ــروه س ــر( در گ ــر و پس )دخت



43

سارا رمضانی سولگانی و همکاران

ــه  ــلاک ب ــی م ــد. روای ــرار دادن ــی ق ــورد بررس ــال 1387م در س
ــا »مقیــاس  روش روایــی همزمــان از طریــق همبســتگی بیــن  ب
نگرش هـــاي ناکارآمـــد« )Dysfunctional Attitudes Scale( و 
»پرسشــنامه عــزت نفــس« )Self-Esteem Questionnaire( بــه 
ــه  ــی ب ــن، پایای ــد. همچنی ــت آم ــه دس ــب 0/59 و 0/58- ب ترتی
ــاخ روی  ــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونب ــی ب روش همســانی درون
ــب  ــه ترتی ــور ب ــای مذک ــاس ه ــر مقی ــرای زی ــه پژوهــش ب نمون
روابــط میــان فــردی 0/84، تصــور از خــود 0/87، پیشــرفت 0/79، 
احساســات 0/91 و بــرای نمــره کل مقیــاس مذکــور 0/93 گــزارش 
ــاس  ــفی »مقی ــاه  اردکان و یوس ــش محمدپن ــد )28(. در پژوه ش
باورهــا در مــورد ظاهــر« بــا نمونــه گیــری در دســترس 2 گــروه 50 
تــن متشــکل از افــرادي کــه داوطلب انجام جراحـــي زیبـــایي بـــه 
کلینیـک هـــاي زیبـــایی شــهر تبریز مراجعــه و افراد غیرداوطلـــب 
در ســال 1390، روایــی مــلاک بــه روش روایــی همزمــان بــرای 
مقیــاس مذکــور بــا مقیـاس هـــاي مـــرتبط بـــا بـــدن از جملـــه 
»شـــاخص تــوده بـــدني« )Body Mass Index( و »مقیــاس چند 
 Multidimensional Body-Self( »ــدن ــاط خود-ب ــدی ارتب بع
Relations Questionnaire(  بــه ترتیــب 0/10 و 0/08- گــزارش 

شــد. پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا 
ــود )30(.   ــوق 0/86 ب ــه ف ــر روی نمون ــاخ ب کرونب

ــیاهه  ــی »س ــه روش کیف ــوا ب ــی محت ــر، روای ــش حاض در پژوه
خودشــیفتگی مرضــی«، »مقیــاس آگاهــی از تــن شــیء انــگاری«، 
»مقیــاس کاربــری مشــکل زا از اینترنــت« و »مقیــاس باورهــا در 
ــی  ــأت علم ــین هی ــن، از مدرس ــد10 ت ــورد تأیی ــر« م ــورد ظاه م
ــت.  ــرار گرف ــواز ق ــد اه ــلامی واح ــگاه آزاد اس ــی دانش روانشناس
ــا محاســبه ضریــب  ــی ب ــه روش همســانی درون ســپس پایایــی ب
ــن  ــر )298 ت ــش حاض ــای پژوه ــی ه ــاخ روی آزمودن ــا کرونب آلف
ــرای  ــواز( بررســی و ب ــالای 18 ســال شــهر اه ــردان ب ــان و م زن
»ســیاهه خودشــیفتگی مرضــی«، 0/95، »مقیــاس آگاهــی از تــن 
شــیء انــگاری« 0/88، »مقیــاس کاربــری مشــکل زا از اینترنــت« 

ــان داد.   ــر«0/93 نش ــورد ظاه ــا در م ــاس باوره 0/91 و »مقی
ــه  ــلاق از کمیت ــد اخ ــدا ک ــا،  ابت ــع آوری داده ه ــور جم ــه منظ ب
ــه  ــد. ب ــت ش ــواز دریاف ــد اه ــلامی واح ــگاه آزاد اس ــلاق دانش اخ
دلیــل اپیدمــی کوویــد 19 نمونــه گیــری و تکمیــل پرسشــنامه هــا 

بــه صــورت آنلایــن و از طریــق شــبکه هــای اجتماعــی از قبیــل 
اینســتاگرام، واتســاپ و تلگــرام بــه اشــتراک گذاشــته شــدند، بــه 
ــرم  ــوگل ف ــامانه گ ــنامه ها در س ــوالات پرسش ــور س ــن منظ همی
ــرده           ــکار ب ــنجی ب ــون و نظرس ــی آزم ــرای طراح ــامانه ای ب )س
ــت  ــرم رضای ــراه ف ــه هم ــد و ب ــده بودن ــی ش ــود( طراح ــی ش م
ــان  ــه زم ــا 30  دقیق ــا 20 ت ــنامه ه ــل پرسش ــه تکمی ــه ک آگاهان
می بــرد، و جمــع آوری داده هــا بــه مــدت 3 مــاه در تابســتان ســال 
ــیوه الکترونیکــی انجــام شــد  ــه ش ــد و ب ــه طــول انجامی 1400 ب
و لینــک پرسشــنامه در شــبکه هــای اجتماعــی اشــتراک گــذاری 
ــه  ــش از جمل ــی پژوه ــول اخلاق ــش اص ــن پژوه ــد. در ای گردی
رازداری، محرمانــه مانــدن اطلاعــات رعایــت و هیــچ گونــه آســیب 

ــا نداشــته اســت. ــی ه ــرای آزمودن ــی ب احتمال
بــه منظــور تحلیــل آمــاری داده هــا، در بخــش توصیفــی از              
شــاخص هــای میانگیــن، انحــراف اســتاندارد، چولگــی و کشــیدگی 
اســتفاده شــد، در بخــش اســتنباطی از آزمون همبســتگی پیرســون، 
الگــوی معــادلات ســاختاری، آزمون بــوت اســتروپ )بــرای ارزیابی 
روابــط میانجــی( و تحلیــل چندگروهــی )بــرای ارزیابــی اثــر تعدیل 
گر جنسیت( استفاده شد. تحلیـــل داده هـــا در نـــرم افزارهـای اس 

پـــی اس اس نســـخه 24 و امــــوس نســــخه 24 انجام شد.

یافته ها
ــر  ــتند. از نظ ــور داش ــرد و 148 زن حض ــه 150 م ــن مطالع در ای
وضعیــت تاهــل، در گــروه زنــان 84 تــن )56/8 درصــد( مجــرد و 
64 تــن )43/2 درصــد( متاهــل بودنــد، و در گــروه مــردان 76 تــن 
ــور  ــل حض ــد( متاه ــن )49/3 درص ــرد و 74 ت ــد( مج )50/7 درص
ــن  ــان 32 ت ــروه زن ــن، از نظــر دوره ســنی، در گ داشــتند. همچنی
ــد(  ــن )44/6 درص ــال، 66 ت ــه 18-25 س ــد( در دامن )21/6 درص
ــه 36- ــد( در دامن ــن )24/3 درص ــال، 36 ت ــه 26-35 س در دامن
ــرار  ــال ق ــه 46-55 س ــن )9/5 درصــد( در دامن ــال، و 14 ت 45 س
داشــتند؛ و در گــروه مــردان 38 تــن )25/3 درصــد( در گــروه 18-
25 ســال، 44 تــن )29/3 درصــد( در گــروه 26-35 ســال، 52 تــن 
)34/7 درصــد( در گــروه 36-45 ســال، و 16 تــن )10/7 درصــد( در 
گــروه 46-55 ســال قــرار دارنــد. یافتــه هــای توصیفــی و ضرایــب 

همبســتگی میــان متغیرهــا در )جــدول1( گــزارش شــده اســت. 
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جدول 1: شاخص های توصیفی و همبستگی میان متغیرها در گروه زنان و مردان

انحراف میانگین
کشیدگیچولگیاستاندارد

ضرایب همبستگی

123

1- خودشیفتگی مرضی
0/06-105/3839/550/42زن
0/35-0/15-123/8638/74مرد

2- باورها در مورد ظاهر
**0/270/38-27/3512/930/18زن
**0/470/39-0/01-30/1713/22مرد

3- آگاهی از تن شیء انگاری
**0/44**0/990/41-91/8413/500/02زن
**0/130/120/52-91/4211/750/07مرد

4- استفاده آسیبزا از شبکه های اجتماعی
**0/38**0/42**0/120/63-108/3826/920/52زن
0/09**0/28**0/690/46-124/0728/370/31مرد

طبــق جــدول 1، بــا توجــه بــه اینکــه مقادیــر چولگــی و همچنیــن 
کشــیدگی همــه متغیرهــا در دامنــه 1± قــرار دارد مــی تــوان گفــت 
ایــن متغیرهــا از توزیــع نرمالــی برخــوردار هســتند. بعــلاوه، نتایــج 
ــن  ــتگی بی ــه همبس ــان داد ک ــون نش ــتگی پیرس ــون همبس آزم
 r=0/38 باورهــا در مــورد ظاهــر بــا خودشــیفتگی مرضــی در زنــان
و در مــردان r=0/39 بــه دســت آمــد کــه مثبــت و معنــا¬دار بــود 
)P<0/01(. ضریــب همبســتگی بیــن آگاهــی از تــن شــیءانگاری 
بــا خودشــیفتگی مرضــی در زنــان r=0/41 بــود کــه مثبــت 
ــود.  ــادار نب ــردان معن ــروه م ــا در گ ــود )P<0/01(، ام ــادار ب و معن
ــای  ــبکه ه ــیب زا از ش ــتفاده آس ــن اس ــتگی بی ــب همبس ضری
 r=0/46 و در مــردان r=0/63 ــان اجتماعــی و خودشــیفتگی در زن
ــود )P<0/01(. همچنیــن،  ــادار ب محاســبه شــد کــه مثبــت و معن
ضریــب همبســتگی میــان آگاهــی از تــن شــیءانگاری و باورهــا در 
ــه دســت  ــان 0/44 و در مــردان 0/52 ب مــورد ظاهــر در گــروه زن
آمــد کــه مثبــت و معنــادار بــود )P<0/01(؛ و ضریــب همبســتگی 
ــا در  ــی و باوره ــای اجتماع ــبکه ه ــیب زا از ش ــتفاده آس ــن اس بی

مــورد ظاهــر در گــروه زنــان 0/42 و در گــروه مردهــا 0/28 
محاســبه شــد کــه مثبــت و معنــادار بــود )P<0/01(. افــزون بــر 
ایــن، ضریــب همبســتگی میــان متغیرهــای پیــش بیــن )آســیب 
ــیءانگاری( در  ــن ش ــی از ت ــی و آگاه ــای اجتماع ــبکه ه زا از ش
ــود و در  ــادار ب ــت و معن ــه مثب ــان P<0/01( 0/38( ک ــروه زن گ
ــه  ــه ب ــا توج ــن، ب ــود. بنابرای ــادار ب ــردان 0/09 و غیرمعن ــروه م گ
اینکــه ضریــب همبســتگی میــان متغیرهــای پیــش بیــن در هــر 2 
گــروه زنــان و مــردان کمتــر از 0/80 بــه دســت آمــد مفروضــه هم 
خطــی رعایــت شــده اســت. در ادامــه بــه روش الگــوی معــادلات 
ســاختاری بــه  ارزیابــی الگــوی مفهومــی اولیــه بــا توجــه بــه اینکه 
مســیر باورهــا در مــورد ظاهــر بــه ســمت خودشــیفتگی مرضــی در 
گــروه زنــان، و نیــز مســیر آگاهــی از تــن شــیءانگاری بــه ســمت 
خودشــیفتگی مرضــی در گــروه مــردان معنــادار نبــود )P<0/05(، و 
موجــب تضیــف بــرازش الگــو در گــروه زنــان و مــردان شــدند، این 
مســیرها از الگــو حــذف گردیــد و الگــوی اصــلاح شــده در هــر 2 

گــروه مجــدداً مــورد ارزیابــی قــرار گرفــت.
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سارا رمضانی سولگانی و همکاران

شکل 1: الگوی اصلاح شده گروه زنان )بالا( و مردان )پایین( در حالت ضرایب استاندارد

طبــق شــکل 1، در گــروه زنــان )بــالا(، ضریــب اســتاندارد مســیر 
ــی  ــیفتگی مرض ــمت خودش ــه س ــیءانگاری ب ــن ش ــی از ت آگاه
0/21 شــد )P=0/002(؛ ضریــب اســتاندارد مســیر اســتفاده آســیب 
ــی  ــیفتگی مرض ــمت خودش ــه س ــی ب ــای اجتماع ــبکه ه زا از ش
0/55 شــد )P=0/001(؛ ضریــب اســتاندارد مســیر آگاهــی از تــن 
ــد  ــر 0/33 ش ــورد ظاه ــا در م ــمت باوره ــه س ــگاری ب ــی ءان ش
ــیب زا از  ــتفاده آس ــیر اس ــتاندارد مس ــب اس )P=0/001(؛ و ضری
شــبکه هــای اجتماعــی بــه ســمت باورهــا در مــورد ظاهــر 0/29 
شــد )P=0/001(. امــا همــان طــور کــه مشــاهده مــی شــود چــون 
ــه ســمت خودشــیفتگی مرضــی  مســیر باورهــا در مــورد ظاهــر ب
ــن،  ــد. بنابرای ــذف گردی ــده ح ــلاح ش ــو اص ــود از الگ ــادار نب معن
ــرض  ــود و ف ــل نب ــی قاب ــان بررس ــروه زن ــی در گ ــط میانج رواب

ــد نشــد.  ــان تایی ــا مســیر میانجــی در گــروه زن ــط ب مرتب
ــیر  ــتاندارد مس ــب اس ــن(، ضری ــردان )پایی ــروه م ــکل 1، در گ ش

اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی بــه ســمت 
خودشــیفتگی مرضــی 0/38 شــد )P=0/001(؛ ضریــب اســتاندارد 
مســیر آگاهــی از تــن شــی ءانــگاری بــه ســمت باورهــا در مــورد 
ظاهــر 0/49 شــد .)P=0/001(؛ ضریــب اســتاندارد مســیر اســتفاده 
ــه ســمت باورهــا در مــورد  آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی ب
ظاهــر 0/23 شــد )P=0/001(؛ و ضریــب اســتاندارد مســیر باورهــا 
 .)P=0/002( در مــورد بــه ســمت خودشــیفتگی مرضــی 0/29 شــد
امــا همــان طــور کــه مشــاهده مــی شــود چــون مســیر آگاهــی از 
تــن شــی ءانــگاری بــه ســمت خودشــیفتگی مرضــی معنــادار نبــود 

ــد. از الگــوی اصــلاح شــده حــذف گردی
در ادامــه، نتایــج حاصــل از ارزیابــی روابــط میانجــی گــروه مــردان 
بــا اســتفاده از روش بــوت اســتروپ قابــل مشــاهده اســت )جــدول 

 .)2

جدول 2: ارزیابی اثرات میانجی به روش بوت استروپ در گروه مردان

ضریب ملاکمیانجیپیشبینجنسیت
حد خطااستاندارد

P-valueحد بالاپایین

مردان
0/140/040/070/230/001خودشیفتگی مرضیباورها در مورد ظاهرآگاهی از تن شیءانگاری

0/070/020/020/120/001خودشیفتگی مرضیباورها در مورد ظاهراستفاده آسیب زا از شبکه های اجتماعی

زنان
معنادار نشد___خودشیفتگی مرضیباورها در مورد ظاهرآگاهی از تن شیءانگاری

معنادار نشد_____خودشیفتگی مرضیباورها در مورد ظاهراستفاده آسیب زا از شبکه های اجتماعی

طبــق نتایــج جــدول 2، نتایــج آزمــون بــوت اســتروپ نشــان داد 
ــور  ــه ط ــر ب ــورد ظاه ــا در م ــر باوره ــردان متغی ــروه م ــه در گ ک
ــتفاده  ــیءانگاری و اس ــن ش ــی از ت ــر آگاه ــر 2 متغی ــاداری اث معن
ــر خودشــیفتگی مرضــی را  آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی ب

میانجــی مــی کنــد. بــه عــلاوه، بــرای ارزیابــی نقــش تعدیــل گــر 
جنســیت صرفــاً مســیرهایی مــورد ارزیابــی قــرار گرفتنــد کــه در 
هــر 2 الگــوی اصــلاح شــده زنــان و مــردان حضــور داشــتند، زیــرا 
بــرای اینکــه بتــوان اثــر تعدیــل گــر جنســیت بر یــک مســیر معین 
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ــی کــرد لازم اســت آن مســیر معیــن در الگــوی اصــلاح  را ارزیاب
شــده ی هــر 2 گــروه زنــان و مــردان دارای مقــدار باشــد تــا بتــوان 
ــرد.  ــروه مقایســه ک ــان 2 گ ــدار آن مســیر را در می ــدی مق نیرومن

نتایــج ارزیابــی اثــر تعدیــل گــر  و بــرازش الگــو در جــدول 3 قابــل 
مشــاهده اســت.

جدول 3: شاخص های برازش الگو های اصلاح شده درگروه زنان و مردان )سمت راست( ونتایج ارزیابی اثر تعدیل گر جنسیت بر روابط میان متغیرها  )سمت چپ( در 
الگوی اصلاح شده

شاخص های تعدیل گر جنسیت شاخص های برازش

P value
مقدار 
بحرانی مسیر نقطه 

برش مردان زنان شاخص

0/025 2/26 آگاهی از تن شی انگاری --> باورها در مورد ظاهر کمتر 
از 3 08/1 60/1 مجذور کای 

(CMIN(

0/525 0/64 استفاده آسیبزا از شبکه های اجتماعی --> باورها در 
مورد ظاهر

کمتر 
از 3 1 1 (DF( درجه آزادی 

0/037 2/10 استفاده آسیبزا از شبکه های اجتماعی --> 
خودشیفتگی مرضی

کمتر 
از 3 08/1 60/1

شاخص هنجار شده 
مجذور کای

  )CMIN/DF(

کوچک تر 
از 0/08 0/023 0/064

شاخص جذر میانگین 
مجذورات خطا 
)RMSEA(

بالاتر از 
0/9 0/99 0/99

 شاخص برازندگی 
تطبیقی
(CFI( 

بالاتر از 
0/9 0/99 0/99 شاخص نیکویی 

(GFI( برازش

بالاتر از 
0/9 0/99 0/99

شاخص برازندگی 
هنجار شده

)NFI(
بالاتر از 

0/9 0/94 0/94   شاخص برازش 
(RFI( نسبی

بالاتر از 
0/9 0/94 0/94 شاخص توکر_لویس 

(TLI (

نتایــج جــدول3 )ســمت راســت( در الگــوی اصــلاح شــده مربــوط 
ــد  ــر از 3( در ح ــاخص df/ CMIN  )کمت ــدار ش ــان مق ــه زن ب
 NFI، NNFI، مطلــوب، مقــدار هــر یــک از شــاخص هــای
CFI، IFI، GFI و IFI )بالاتــر از 0/9( در حــد مطلــوب و مقــدار 

ــت  ــه دس ــوب ب ــد مطل ــر از 0/08( در ح ــک ت RMSEA )کوچ

آمــد. ایــن مقادیــر بیانگــر بــرازش مطلــوب الگــوی تحلیل مســیر 
ــوی  ــه در الگ ــت. و در ادام ــان اس ــروه زن ــر در گ ــش حاض پژوه
مربــوط بــه مــردان مقــدار شــاخص df/CMIN  )کمتــر از 3( در 
 NFI، NNFI، حــد مطلــوب،  مقــدار هــر یــک از شــاخص هــای
CFI، IFI، GFI و IFI  )بالاتــر از 0/9( در حــد مطلــوب و مقــدار 

RMSEA )کوچــک تــر از 0/08( در حــد مطلــوب محاســبه شــد 

ــده در  ــوی اصــلاح ش ــوب الگ ــرازش مطل ــده ب ــه نشــان دهن ک
ایــن گــروه اســت.

نتایــج جــدول3 )ســمت چــپ( نشــان مــی دهــد کــه جنســیت بــه 
طــور معنــاداری تعدیــل کننــده اثــر آگاهــی از تــن شــیءانگاری 
 ،)t-value=2/26 ،P=0/025( بــر باورهــا در مــورد ظاهــر اســت
بدیــن صــورت کــه آگاهــی از تــن شــیءانگاری در گــروه مــردان 
اثــر علـّـی نیرومندتــری بــر باورهــا در مــورد ظاهــر دارد. 
ــای  ــبکه ه ــیب زا از ش ــتفاده آس ــر اس ــیت اث ــن، جنس همچنی
اجتماعــی بــر خودشــیفتگی مرضــی را بــه طــور معنــاداری تعدیــل 
کــرد )t-value=2/10 ،P=0/037(، بدیــن صــورت کــه اســتفاده 
ــر  ــان اث ــان زن ــی در می ــای اجتماع ــبکه ه ــیب زا از ش ی آس
ــی نیرومندتــری بــر خودشــیفتگی مرضــی دارد. امــا جنســیت  علّ
نتوانســت اثــر علـّـی اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی 

ــر باورهــا در مــورد ظاهــر را تعدیــل کنــد.  ب
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بحث
ــاختاری   ــادلات س ــوی مع ــن الگ ــدف تعیی ــا ه ــر ب ــه حاض مطالع
ــگاری و  ــن شــیء ان خودشــیفتگی مرضــی براســاس آگاهــی از ت
ــا میانجــی گــری  اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی ب
باورهــا در مــورد ظاهــر در زنــان و مــردان  انجــام شــد. نتایــج ایــن 
ــا خودشــیفتگی  پژوهــش نشــان داد تمــام مســیرهای مســتقیم ب
مرضــی در گــروه زنــان معنــادار شــدند، امــا مســیر مســتقیم آگاهی 
ــردان  ــا خودشــیفتگی مرضــی در گــروه م ــگاری ب ــن شــئ ان از ت
ــر  ــتقیم متغی ــر مس ــیرهای غی ــن، در مس ــد.  همچنی ــادار نش معن
باورهــا در مــورد ظاهــر بــه طــور معنــاداری اثــر 2 متغیــر آگاهــی 
از تــن شــیءانگاری و اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی 
بــر خودشــیفتگی مرضــی در گــروه مــردان را میانجــی مــی کنــد، 
در صورتــی کــه در گــروه زنــان متغیــر باورهــا درمــورد ظاهــر در 
نقــش میانجــی معنــادار نشــد. نتایــج نشــان داد کــه الگــوی ارائــه 
شــده از بــرازش مطلوبــی در هــر 2 گــروه مــردان و زنــان برخــوردار 
بــود. در پژوهــش هــای اخیــر، پژوهشــی یافــت نشــده کــه عینــاً 

بــه ایــن الگــو پرداختــه باشــند.
اولیــن یافتــه پژوهــش نشــان داد، بیــن آگاهــی از تــن شــئ انگاری 
ــادار  ــتگی معن ــان همبس ــروه زن ــی در گ ــیفتگی مرض ــا خودش ب
ــو و همــکاران  ــا نتایــج پژوهش هــای اقرل ــه ب می باشــد. ایــن یافت
همبســتگی  بیانگــر  کــه   )13(  Boursier & Manna  ،)11(
ــت،  ــی اس ــیفتگی مرض ــا خودش ــگاری ب ــئ ان ــن ش ــی از ت آگاه
هماهنــگ و همســو مــی باشــد. در صورتــی کــه در گــروه مــردان 
ــا خودشــیفتگی  ــگاری ب ــن شــئ ان ــن آگاهــی از ت همبســتگی بی
مرضــی معنــادار نمــی باشــد، ایــن یافتــه بــا نتایــج پژوهــش هــای 
Karsay و همــکاران )8(، Boursier & Manna )12( ناهســو 

ــن  ــع، در در پژوهــش حاضــر بی ــی باشــد. در واق ــگ م و ناهماهن
ــا خودشــیفتگی مرضــی در گــروه  ــگاری ب ــن شــئ ان آگاهــی از ت
مــردان همبســتگی معنــادار به صــورت غیرمســتقیم وجــود دارد. در 
تبییــن  ایــن یافتــه مــی تــوان اظهــار داشــت همانطــور کــه  نتایــج 
 Boursier & Manna ،)11( ــکاران ــو و هم ــای اقرل ــش ه پژوه
)13( نشــان مــی دهنــد بیــن خودشــیفتگی بــا خودشــئ انــگاری و 
زیــر مقیــاس هــای آن همبســتگی وجــود دارد. همچنیــن از نظــر 
ــل توجهــی در مــورد آگاهــی  آمــاری تفــاوت هــای جنســیتی قاب
ــزارش  ــر گ ــی کمت ــیفتگی مرض ــا خودش ــگاری ب ــئ ان ــن ش از ت
شــده، بــه خصــوص در جامعــه ایرانــی و بــه ویــژه در گــروه مــردان 
ــه نظــر مــی رســد کــه  ــه ب ــچ گزارشــی نشــده اســت. اینگون هی
ــر  ــه ب ــگاری  ک ــئ ان ــن ش ــی از ت ــه آگاه ــا نظری ــه ب ــن نتیج ای
ــان، بیــش از مــردان،  اســاس ایــن فــرض اساســی اســت کــه زن

ــا مســئول  ــه آن ه ــاور ک ــن ب ــد، و ای ــی دارن ــای درون ــی ه ویژگ
ــا  ــد ب ــی توانن ــا م ــه، آن ه ــتند و اینک ــود هس ــی خ ــر فیزیک ظاه
ــا اســتانداردهای فرهنگــی ایــن باورهــا  ــق ب تــلاش کافــی، مطاب
را کنتــرل کننــد، متناســب اســت )10(. بنابرایــن، براســاس نتایــج 
پژوهــش حاضــر، زنانــی کــه خــود را بیشــتر بــه مثابــه یــک شــئ 
ــد  ــی دانن ــود م ــی خ ــگاه بدن ــئول ن ــراد را مس ــد، اف ــی انگارن م
ــرل  ــود را کنت ــمی خ ــر جس ــا ظاه ــتند ت ــلاش هس ــدام در ت و م
کننــد تــا از قضــاوت هــای منفــی جلوگیــری نمــوده و مطابــق بــا 
اســتانداردهای فرهنگــی خــود را ارائــه نمایــد، بیشــتر در معــرض 

ــه خودشــیفتگی مــی باشــند. مشــکلات روانشــناختی از جمل
ــن  ــی از ت ــن آگاه ــه پژوهــش حاضــر نشــان داد، بی ــن یافت دومی
شــئ انــگاری بــا باورهــا در مــورد ظاهــر در گــروه زنــان و 
ــینه،  ــد. در جســتجوی پیش ــی باش ــادار م ــردان همبســتگی معن م
ــه  ــه پژوهــش حاضــر ک ــن یافت ــا ای پژوهشــی جهــت مقایســه ب
ــن شــی  ــی از ت ــن آگاه ــه بی ــه رابط ــه مطالع ــور اخــص ب ــه ط ب
ــرار  ــترس پژوهشــگر ق ــر در دس ــورد ظاه ــا در م ــگاری و باوره ان
ــف  ــه تعری ــا ب ــه، بن ــن یافت ــن ای ــن حــال، در تبیی ــا ای ــت. ب نگرف
نظریــه شــئ انــگاری کــه معتقدنــد انــد، زنــان و دختــران بــا خــود 
هماننــد یــک شــیء رفتــار می کننــد کــه مــردان همــواره بایــد بــه                                              
ــد  ــی کنن ــا آن هــا را از نظــر جنســی ارزیاب ــد ی ــگاه کنن ــا ن آن ه
ــن، باورهــا در مــورد ظاهــر یــک ســازه روانشــناختی                                                   )7(، همچنی
ــای  ــرح واره ه ــی و ط ــر بدن ــن تصوی ــاط بی ــه ارتب ــد ک ــی باش م
ــاخته                                                         ــی س ــر منطق ــد غی ــای ناکارآم ــرش ه ــه از نگ ــر ک ظاه
ــوان  ــی ت ــن، م ــد )27(. بنابرای ــی کن ــخص م ــود را مش ــی ش م
نتیجــه گرفــت هرچــه ســطح تــن شــئ انــگاری افــرادی بالاتــر 
باشــد، باورهــای ناکارآمــد در مــورد ظاهــر نیــز افزایــش مــی یابــد.
ســومین یافتــه پژوهــش حاضــر نشــان داد، بیــن اســتفاده آســیب زا 
از شــبکه هــای اجتماعــی بــا خودشــیفتگی مرضــی در گــروه زنــان 
و مــردان بــه ویــژه بیشــتر در گــروه زنــان، همبســتگی معنــادار و 
 Boursier مثبــت وجــود دارد، ایــن یافتــه بــا نتایج پژوهــش هــای
ــکاران  ــکاران )Barry ،)21 و هم Grieve ،)12( & Manna و هم

ــه                ــن یافت ــن ای ــد.  در تبیی ــی باش ــگ م ــو و هماهن )23( همس
ــت  ــش و محبوبی ــش از پی ــتفاده بی ــود، اس ــار نم ــوان اظه ــی ت م
فــراوان شــبکه هــای اجتماعــی )5،15،16(، پژوهش هــای جدیدی 
ــه بررســی شــبکه هــای اجتماعــی آســیب زا و خــود شــیفتگی  ب
پرداختــه و رابطــه بیــن آن هــا را تاییــد کــرده اســت )12،21،23(. 
ــوان نتیجــه گرفــت ســایت هــای شــبکه هــای  بنابرایــن، مــی ت
اجتماعــی، فرصــت نمایــش بــرای بــزرگ نمایــی افــراد، بخصوص 
بــرای دســتیابی بــه اهــداف خودشــیفتگی، بــا توجــه بــه فرصــت 
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کنتــرل ارائــه خــود در ایــن بســترها ارائــه مــی نماینــد )12،24(. 
ــن اســتفاده آســیب زا از  ــه پژوهــش نشــان داد، بی ــن یافت چهارمی
ــورد ظاهــر در گــروه  ــا باورهــا در م ــا ب شــبکه هــای اجتماعــی ب
ــتجوی  ــد. در جس ــی باش ــادار م ــتگی معن ــردان همبس ــان و م زن
پیشــینه، پژوهشــی جهــت مقایســه بــا ایــن یافتــه پژوهــش حاضــر 
کــه بــه طــور اخــص بــه مطالعــه رابطــه بیــن اســتفاده آســیب زا از 
شــبکه هــای اجتماعــی بــا بــا باورهــا در مــورد ظاهــر در دســترس 
ــه،  ــن یافت ــن ای ــن حــال، در تبیی ــا ای ــت. ب ــرار نگرف پژوهشــگر ق
 Boursier & Manna ــای ــش ه ــده در پژوه ــت آم ــج بدس نتای
ــری در  ــردان درگی ــتر از م ــان بیش ــه زن ــد ک ــان دادن )12،13( نش
مــورد نگرانــی هــای مربــوط بــه ظاهــر بــدن و همچنیــن، روش 
هــای مربــوط بــه تهیــه تصویــر از خــود، در ســایت هــای شــبکه 
ــن اســتفاده آســیب زا از  ــد. بنابرای ــی کن ــد م ــی تأیی ــای اجتماع ه
ــورد  ــد در م ــد باورهــای ناکارآم شــبکه هــای اجتماعــی مــی توان

ظاهــر را تقویــت کنــد. 
ــا  ــر ب ــورد ظاه ــا در م ــان داد، باوره ــش نش ــم پژوه ــه پنج یافت
خودشــیفتگی مرضــی در گــروه مــردان همبســتگی معنــادار             
ــا  ــه ب ــن یافت ــد. ای ــادار نش ــان معن ــروه زن ــا در گ ــد ام ــی باش م
ــگ  ــو و هماهن ــردان همس ــروه م ــفی )31( در گ ــش یوس پژوه
ــدف  ــورد ه ــای م ــروه ه ــده گ ــر ش ــش ذک ــد. در پژوه ــی باش م
ورزشــکاران حرفــه ای و مبتــدی بودنــد بــا درصــد بــالای میانگیــن 
ســنی )18 تــا 22ســال( و تحصیــلات دیپلــم و زیــر دیپلــم، 
درحالــی کــه پژوهــش حاضــر درصــد بــالای میانگیــن ســنی )26 
تــا 35ســال( بــا تحصیــلات کارشناســی و کارشناســی ارشــد بودند. 
از ایــن رو مــی تــوان نتیجــه گرفــت کــه جنــس، ســن، وضعیــت 
تاهــل و تحصیــلات مــی تواننــد بــر معنــادار بــودن رابطــه تاثیــر 
گــذار باشــند. در تبییــن ایــن یافتــه مــی تــوان اظهــار داشــت، افراد 
خودشــیفته نیــاز بــه خودنمایشــگری و کســب تاییــد بیشــتر دارنــد 
)3،4(. لــذا تصویــر بدنــی بــرای آن هــا مهمتــر و تــلاش بیشــتری 
بــرای بهبــود آن مــی کننــد، بنابرایــن، مــی تــوان نتیجــه گرفــت 
بــا افزایــش خودشــیفتگی باورهــای ناکارآمــد درمــورد ظاهــر نیــز 
ــر  ــد، متغی ــه ش ــتر گفت ــه از پیش ــور ک ــد.  همانط ــش می یاب افزای
باورهــا در مــورد ظاهــر، از موضوعــات کمتــر مــورد مطالعــه قــرار 
ــر  ــوان متغیی ــه عن ــش ب ــن پژوه ــه در ای ــت ک ــده اس ــه ش گرفت

میانجــی بررســی شــد.  
یافتــه ششــم پژوهــش نشــان داد، نقــش میانجــی باورهــا در مــورد 
ظاهــر در رابطــه بیــن آگاهــی از تــن شــئ انــگاری با خودشــیفتگی 
ــان  ــروه زن ــا در گ ــادار می باشــد، ام ــردان معن ــروه م مرضــی در گ
معنادار نشد. پژوهشی جهـــت مقایســـه بـا ایـن یافتـه در دسـترس 

پژوهشـــگر قـــرار نگرفـــت. در تبییــن ایــن یافتــه می تــوان اظهار 
ــار  ــد یــک شــئ رفت ــا خــود همانن ــراد ب داشــت، هنگامــی کــه اف
مــی کننــد )7(، تــن شــئ انــگاری بــالا موجــب مــی شــود در افــراد 
ــه  ــت ب ــدام از اهمی ــی هــای چهــره و ان ــه ظاهــر و زیبای توجــه ب
ســزایی برخــوردار باشــد کــه منجــر بــه افزایــش باورهــای ناکارآمد 
ــیفتگی  ــز خودش ــب آن نی ــه موج ــود و ب ــی ش ــر م ــورد ظاه درم

افزایــش مــی یابــد. 
ــی  ــش میانج ــان داد، نق ــش نش ــر پژوه ــه دیگ ــت یافت درنهای
ــیب زا از  ــتفاده آس ــن اس ــه بی ــر در رابط ــورد ظاه ــا در م باوره
شــبکه هــای اجتماعــی بــا خودشــیفتگی مرضــی در گــروه مــردان 
ــه  ــن یافت ــادار نشــد. ای ــان معن ــا در گــروه زن ــادار می باشــد ام معن
ــاط  ــد ارتب ــه نشــان دادن ــا پژوهــش Barry و همــکاران )23( ک ب
قابــل توجهــی بیــن خودشــیفتگی و متغیرهــای مربــوط بــه باورهــا 
ــا شــبکه  در مــورد ظاهــر، کــه توســط انجــام اقدامــات مرتبــط ب
هــای اجتماعــی آســیب زا را تأییــد مــی کنــد هماهنــگ و همســو                  
ــت،  ــار داش ــوان اظه ــی ت ــه م ــن یافت ــن ای ــد. در تبیی ــی باش م
ــد باورهــای  اســتفاده آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی می توان
ناکارآمــد ظاهــر و تصویــر بدنــی را افزایــش دهــد کــه بیشــتر در 

ــده مــی شــود.  ــا ویژگــی هــای خودشــیفتگی دی ــراد ب اف
همچنیــن، نتایــج بدســت آمــده از ایــن مطالعــه، بعضــی از مــوارد 
جدیــد و مــوارد قبــلًا گــزارش نشــده را ارائــه نمــوده اســت. ایــن 
ــای  ــبکه ه ــا ش ــی ب ــیفتگی مرض ــن خودش ــاط بی ــج، ارتب نتای
اجتماعــی آنلایــن آســیب زا و آگاهــی از تــن شــئ انــگاری 
ــان                 ــردان نش ــان و م ــر در زن ــورد ظاه ــا در م ــطه باوره ــه واس ب
ــده ی  ــل کنن ــاداری تعدی ــه طــور معن مــی دهــد کــه جنســیت ب
اثــر آگاهــی از تــن شــیءانگاری بــر باورهــا در مــورد ظاهــر اســت، 
بدیــن صــورت کــه آگاهــی از تــن شــیءانگاری در گــروه مــردان 
اثــر علـّـی نیرومندتــری بــر باورهــا در مــورد ظاهــر دارد. همچنیــن، 
جنســیت اثــر اســتفاده ی آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی بــر 
خودشــیفتگی مرضــی را بــه طــور معنــاداری تعدیــل کــرد، بدیــن 
صــورت کــه اســتفاده ی آســیب زا از شــبکه هــای اجتماعــی در 
میــان زنــان اثــر علـّـی نیرومندتــری بــر خودشــیفتگی مرضــی دارد. 
امــا جنســیت نتوانســت اثــر علـّـی اســتفاده آســیب زا از شــبکه های 
اجتماعــی بــر باورهــا در مــورد ظاهــر را تعدیــل کنــد. بنابرایــن، در 
تبییــن ایــن نتایــج مــی تــوان گفــت شــبکه هــای اجتماعی آســیب 
ــم                                                                                                     ــر فراه ــیفته را بهت ــراد خودش ــگ اف ــور پررن ــات حض زا ملزوم
 Boursier & Manna ــات ــه در مطالع ــور ک ــد، همانط ــی کنن م
)12(، Casale و همــکاران )24(، Davenport و همــکاران )26( 
نشــان داده شــد. بــه عــلاوه بــه طــور اخــص و همانطــور کــه در 
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 Boursier ،)11( مطالعــات پیشــین نشــان دادنــد اقرلــو و همــکاران
ــا تجــارب درمــورد خــود شــئ  Manna & )13( در گــروه زنــان ب

انــگاری  و آگاهــی از تــن شــئ انــگاری )13،14،17،18،19(،         
مــی توانــد منجــر بــه خودشــیفتگی شــود. 

نتیجه گیری
نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان داد، باورهــا در مــورد ظاهــر بــه طور 
ــیب زا از  ــتفاده آس ــگاری و اس ــئ ان ــن ش ــی از ت ــاداری آگاه معن
شــبکه هــای اجتماعــی بــا خودشــیفتگی مرضــی در گــروه مــردان 
ــان میانجــی  ــروه زن ــه در گ ــی ک ــد، درصورت ــی کن را میانجــی م
نشــد. از ایــن رو پیشــنهاد مــی شــود کــه روانشناســان و ســایر ارائه 
ــا توجــه  ــی ب ــه هــای درمان ــن برنام ــا تدوی ــدگان ســلامت ب دهن
ــن شــئ  ــیفتگی مرضــی، ت ــده از خودش ــر ش ــای ذک ــه متغییره ب
ــد  ــگاری، شــبکه هــای اجتماعــی آســیب زا و باورهــای ناکارآم ان
ــش دارای  ــن پژوه ــد. ای ــگیری کنن ــر پیش ــورد ظاه ــط در م و غل
ــه  ــه محــدود شــدن جامع ــوده اســت، از جمل ــی ب ــت های محدودی
پژوهــش بــه زنــان و مــردان شــهر اهــواز کــه تعمیــم نتایــج را بــا 

ســایر شــهرها محــدود مــی ســازد، نمونــه گیــری آنلایــن و جمــع 
آوری اطلاعــات بــه شــیوه ی خودگزارشــی کــه ممکــن اســت در 

اطلاعــات بــه دســت آمــده ســوگیری ایجــاد کــرده باشــد.
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