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 چکیده

ایتی رضو نا سابقه و هدف:شیوه زندگی مدرن موجب چاقی افراد و به تبع آن کاهش اعتماد به نفس

ایسه سی مقاز بدن و پیدایش طرحواره های ناسازگار می گردد، هدف از انجام تحقیق پیشرو برر

 زن طبیعیون با طرحواره های ناسازگار اولیه و تصور از جسم خویشتن در دو گروه از دختران نوجوا

 و چاق می باشد.

فر از ن 5000مورد نظر  قایسه ای می باشد ، جامعه آماریم-مواد و روش:این پژوهش از نوع علی

ستان در دبیر 1390-91دانش آموزان دختر نوجوان متوسطه مشغول به تحصیل در سال تحصیلی

صورت نفر  می باشد که ب 150های شهرستان لاهیجان می باشد ، نمونه مورد مطالعه شامل 

ا از ه نفری جایگزین شدند جهت جمع آوری داده  75تصادفی خوشه ای انتخاب و در دو گروه 

 شتنیوپرسشنامهتصورازجسمخ( و SF-YSQیانگ) هیناسازگاراولیطرحوارههایفرمکوتاهپرسشنامه

(MBSRQ) حلیل ، تاستفاده شد و اطلاعات بدست آمده با آزمون های تحلیل واریانس چندمتغیره

 حلیل گردید.تجزیه و ت SPSS21مستقل و با استفاده از نرم افزار  Tواریانس یک متغیره و آزمون 

 م خویشتناز جس تصورطرحواره های ناسازگار اولیه و یافته ها: نتایج بدست آمده نشان داد که بین 

 (>0.05Pچاق و عادی  تفاوت وجود دارد.)در  دختران نوجوان 

ز بدن و یتی انتیجه گیری:با توجه به یافته های بدست می توان گفت که چاقی موجب افزایش نارضا

 گردد.طرحواره های ناسازگار می 

 

 لتسیاستهای دو -های اجتماعیامنیت اجتماعی ـ انحرافات ـ جامعه ـ ارزش واژگان کلیدی:
   

 

ه:
قال

ن م
وا

عن
 

ن 
را

خت
 د

 از
وه

گر
دو 

در 
ن 

شت
وی

 خ
سم

 ج
 از

ور
ص

و ت
ه 

ولی
ر ا

گا
از

اس
ی ن

ها
ره 

وا
رح

 ط
سه

قای
م

ق
چا

 و 
ی

یع
طب

ن 
وز

با 
ن 

وا
وج

ن
 

  
ره 

دو
2 

ره 
ما

 ش
/

1 
  /

ار
به

  
13

97
/ 

ص 
34-

27
 

http://www.tajournals.com/
http://dx.doi.org/10.21859/psychol-01021


 27-34، ص 1397 بهار، 1، شماره 2دوره ،  روانشناسی، علوم اجتماعی و علوم تربیتیفصلنامه علمی تخصصی 
ISSN: 2588-3976 

http://www.Tajournals.com 

 

28 

 10.21859/psychol-02013 

 مقدمه

های هه با فشاری مواجوجوانان به ویژه دختران در بیشتر موارد توجه خاصی به وزن و شکل بدن خود دارند و اغلب در تلاش بران

 ه ممکن استمواجه این ، نگرشهای نادرستی نسبت به خوردن اتخاذ میکنند کهمرتبط با تغییرات دوره ی بحرانی و پرچالش بلوغ

دکننده برای ابتلابه ( چاقی اختلالی مزمن وشایعاست که عامل مستع2011د.)گریلو و میشل،مشکلات رفتارهای خوردن را ایجاد کن

ینی ن آن پیش بوزافزورباشدوباتوجه به شیوع برخی بیماریهامانندبیماریهای قلبی عروقی،دیابت نوع دو،وبرخی ازانواع سرطان می

نی بهداشت، سازمان جها(2016سوبولگ ولدبرگورابین و ویتز،( درصداز،کل جمعیت جهان چاق باشند50، 2030میشودکه درسال

ایجاد  ه عاملکاضافه وزن و چاقی را به عنوان یکی از مشکلات عمده بهداشتی در بسیاری از کشورهاجهان معرفی کردهاست 

قات تحقی(2012،سنیحاترن نت و ال -.)سامپرننده یا تشدید کننده بسیاری از بیماریها بوده و با کاهش کیفیت زندگی همراه استک

طور  بوده و به خوردارمختلف انجام گرفته نشان می دهد که دختراننسبت به تصویر ذهنی بدنی از حـساسیت و آسیبزایی بالایی بر

الم و غذایی ناس عادات ونارضایتی از تصویر ذهنی بدنی  لهش اندازه بدن تمایل دارند به همین دلیفزاینده ای به لاغر شدن و کا

از جسم خود را کاهش  ( تحقیقات نشان داد که چاقی تصویر ذهنی2002.)استانگ ،اختلالات تغذیه ای در آنهـا افزایش یافته است

 (2011مکاران،می دهد و موجب احساس نارضایتی از بدن می شود.)موند و ه

( 2009کاران،تصور ذهنی از جسم خود ، تصور و برداشتی است که ذهن و فکر فرد نسبت به بدن خود دارد.)هرابوسکی و هم

شیوع (2010ست ،ت.)فریسن و هولمکویمطالعات مختلفنشانگر حساسیت بالا و آسیبزایدختران نسبت به تصویر ذهنی از بدن اس

ی، فس، افسردگعزت ن نی عمده محسوب میشود، چرا که با اختلالات و نقصهای روانی مانند کاهشنارضایتی از تصویر بدن یک نگرا

 نیه و.)اضطراب اجتماعی، اختلالات خوردن، اختلالات جنسی، و بیماریهای مربوط به بد شکلی بدن در ارتباط است

؛ سینگ و 2015ران،ییدشده است.)دیون و همکا(دربسیاریازتحقیقات، ارتباط تنگاتنگ میان چاقی وتصویربدنی مختل تأ2006کاش،

 (2015همکاران،

ز خاطرات، اطرحوارهها (2010د.)تیم ،را از مجموعهای از محرکها نشان میدهن صسازی یک شخ ها چگونگی مفهوم طرح واره

ان ایفاء با دیگر اطای در چگونگی تفکر، احساس و ارتب نقش عمده اند که شده هیجانها، شناختوارهها و احساسهای بدنی تشکیل

 ته میشوند وبرانگیخ نشا وقتی افراد با محیطهایی روبرو میشوند که یادآور محیطهای دوران کودکی آنهاست، طرحوارههای .میکنند

تقد (یانگ مع2003د.)یونگ و همکاران ،به محض بروز چنین اتفاقاتی، فرد مورد هجوم و سیطرۀ عواطف منفی شدید قرار میگیر

 هسته اصلی مکن استز طرحوارهها بهویژه آنها که عمدتاً در نتیجه تجارب ناگوار دوران کودکی شکل میگیرند مبرخی ااست که 

ر د(2015مکاران،هو  دایمیانود.)قرار بگیرنIاختلالات شخصیت، مشکلات منششناختی خفیفتر و بسیاری از اختلالات مزمن محور 

 سبت به آزمودنیهایرا ن ناسازگار شدیدتری های وارهحمعنادار طر ای گونه ، بهقبیماران چا(2006)آندرسون و همکاران مطالعه

 .گزارش کردند گروه کنترل با وزن طبیعی
قایسه مقیق پیشرو از تح با توجه به ارتباطی که بین طرحواره های ناسازگار و تصور ذهنی با چاقی وجود دارد، در این راستا هدف

 شدمی  با از جسم خویشتن در دو گروه از دختران نوجوان با وزن طبیعی و چاقطرحواره های ناسازگار اولیه و تصور 

 روش

نفر از دانش آموزان دختر نوجوان متوسطه مشغول به  5000مقایسه ای می باشد ، جامعه آماری مورد نظر -این پژوهش از نوع علی

نفر  می باشد  150نمونه مورد مطالعه شامل  در دبیرستان های شهرستان لاهیجان می باشد ، 1390-91تحصیل در سال تحصیلی

محدوده -1نفری جایگزین شدند که معیارهای ورود به مطالعه عبارتند از :  75که بصورت تصادفی خوشه ای انتخاب و در دو گروه 

جمع فقدان وجود اختلالات نورولوژیکی مثل صرع، جهت  -3فقدان وجود بیماری های روانپزشکی عمده؛-2سال 16-18ی سنی 

 (MBSRQ) شتنیپرسشنامهتصورازجسمخو( و SF-YSQیانگ) هیناسازگاراولیطرحوارههایفرمکوتاهپرسشنامهآوری داده  ها از 
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مستقل و با  Tاستفاده شد و اطلاعات بدست آمده با آزمون های تحلیل واریانس چندمتغیره، تحلیل واریانس یک متغیره و آزمون 

 و تحلیل گردید. تجزیه SPSS21استفاده از نرم افزار 

 ابزار پژوهش

برای (YSQ-SFشکل کوتاه پرسشنامه طرحواره ها)(:SF-YSQیانگ) هیناسازگاراولی ها طرحوارهی  پرسشنامه کوتاه فرم

د ، هر سئوال بر روی یک سئوال می باش 75طرح واره ناسازگار اولیه براساس فرم اصلی تهیه شده است. فرم کوتاه  15دازه گیری ان

( 6، کاملا درست=5=، نقریبا درست4، اندکی درست = 3، بیشتر درست تا غلط= 2، نفریبا غلط =1رجه ای )کاملا غلط=د 6مقیاس 

ان دهنده الا نشنمره گذاری میشود در فرم کوتاه ، هر طرحواره توسط پنج سوال سنجیده می شود، در این پرسشنامه نمره ب

 1389ران،و همکا ،بهنقلازحمیدپور2006و همکاران) تایجپژوهشلکنالن(1999طرحواره های ناسازگار اولیه است )یانگ ،

،  %90ابستگی ، شکست و( آلفای کرونباخ را برای 2007است.آهی و همکاران) %87تا%  64 نشاندادکهآلفایکرونباخاینپرسشنامهبین(

یری نسبت به ضرر ، آسیب پذ %81خودانظباطی ، ناکامی و اطاعت  %85، محرومیت هیجانی  %81بیگانگی اجتماعی ، نقص و شرم 

% ، بازداری هیجانی 72، بی اعتمادی ، بدرفتاری  %76، خودتحول نیافته / گرفتار  %87، معیارهای سرسختانه و استحقاق  79%

 گزارش کرده اند. %79و از خوگذشتگی  %81، رها شدگی  77%

 5 اده داردکه به صورتم 46 پرسشنامه چندبعدی خودبدنی:(MBSRQ) شتنیپرسشنامهتصورازجسمخو

یافه،ارزشیابی تناسب مؤلفه ارزشیابی قیافه،جهت گیری ق 6 اینپرسشنامه . درجهای)ازبسیارناراضیتابسیارراضی(پاسخدادهمیشوند

لفای کرونباخ کل و آ( 1383( . راحتی )1997اندام،جهتگیری تناسب اندام،وزن ذهنی ورضایت بدنی رااندازه گیری میکند)کاش ، 

 %79 %46، %76، %60،  %85در آزمودنی های مونث به ترتیب برابر است با AEو BAS،SW ،FE ،FO ،AOاس های خرده مقی

 بوده است. %84و  %83، %83، %57،  %79،  %67، %88و در کلآزمودنی ها به ترتیب برابر با  81%، 80%،

 یافته ها

 16-18ه سنی تحصیل می باشند و از نظر سنی در دامندانش آموز دختر که در مقطع متوسطه مشغول  150آزمودنی ها شامل 

 سال قرار داشته و هیچ کدام به بیماری های روانپزشکی عمده و اختلالات نورولوژیکی مبتلا نبوده اند.

 در ادامه جداول مربوط به  آزمون های مانوا و واریانس یک متغیری ارائه میگردد:

 MANOVA(نتایج آزمون های معنی داری 1جدول

df Siخطا dfفرضیه df Fفرضیه آزمون ثرا g. 

 .000 147 2 38.215 .342 لامبدای ویکلز عامل

 .000 147 2 38.215 .658 هتلینگ لالی گروه بندی

 .000 147 2 38.215 .520 بزرگ ترین ریشه 

 .000 147 2 38.215 .520 روی 

Wiرابطه با عامل گروه بندی )چنانکه در جدول مشاهده می شود، آزمون های معنی داری مانوا در  l ks'  s Lambda= 

0.658,F=38.215, P= 0.000 معنی دار است. بنابراین اثر عامل گروه بندی معنادار است. در واقع می  0.05( در سطح کمتر از

دار وجود توان چنین استنباط نمود که بین دختران نوجوان چاق و عادی، حداقل در یکی از سازه های مورد آزمون تفاوت معنا

 دارد.
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 ANOVA(خلاصه نتایج واریانس یک متغیری 2جدول

منبع 

 تغییرات
میانگین  Df مجموع مجذورات متغیرهای وابسته

 مجذورات

F Si g. 

 .000 39.291 71635.227 1 71635.227 طرحواره های ناسازگار اولیه گروه

 .000 48.278 9504.240 1 9504.240 تصویر تن 

   1823.190 148 269832.107 اسازگار اولیهطرحواره های ن خطا

   196.863 148 29135.760 تصویر تن 

    150 4639148.000 طررحواره های ناسازگار اولیه کل

    150 3907494.000 تصویر تن 

 =Fگار اولیه )های محاسبه شده برای متغیرهای طرحواره های ناسازF چنانکه در جدول فوق مشاهده می شود در مورد عامل گروه،

39.291, P= 0.000( و تصویر تن )F=48.278, P= 0.000 معنی دار است. لذا بین طرحواره های ناسازگار  0.05( در سطح کمتر از

 اولیه و تصویر تن بین دو گروه از دختران نوجوان چاق و عادی تفاوت معنادار وجود دارد. 

 نتیجه گیری

ران در  دختتن سم خویشتصور از جطرحواره های ناسازگار اولیه و با توجه به یافته های بدست آمده می توان نتیجه گرفت که بین 

ه بچاق نسبت  نوجوان چاق و عادی  تفاوت وجود دارد، به عبارت دیگر طرحواره های ناسازگار اولیه و تصویر تن دختراننوجوان 

ناسازگار باباورهای اختلال  ارتباط بین باورهای( مبنی بر وجود 2010اند.این یافته با نتایج یونوکا) عادی دارای میانگین بالاتری

نسبت  اسازگار شدیدتریراوارههاینح، به گونهایمعنادار طرقبیماران چا( مبنی بر اینکه2006)آندرسون و همکارانو با مطالعه خوردن

نشان دادند چاقی تصویر  ( که2011و  نیز با نتیجه مطالعات موند و همکاران)ردندبه آزمودنیهایگروه کنترل با وزن طبیعیگزارش ک

 وذهنی از جسم خود را کاهش می دهد و موجب احساس نارضایتی از بدن می شود و همچنین با یافته های دیون 

ر یک راستا می جوددارد د( که دریافتند ارتباطتنگاتنگمیانچاقیوتصویربدنیمختلو2015( ؛  سینگ و همکاران)2015همکاران)

 باشند.

( مبنی بر اینکه 2010همچنین یافته های بدست آمده در این پژوهش با نتیجه تحقیق مولودی و همکاران)

ورمعنی دارنمرات طناکافی ومحرومی هیجانی به  رهاشدگی،خودانضباطی /افرادچاقمبتلابهاختلالپرخوریدرطرحوارههای بی ثباتی

( که نشان داد 2015ن)فاقداختلال پرخوری کسب کردند و نیز با نتایج مطالعه دوس علی وند و همکارا بالاتری نسب به افرادچاق

 همسو می دنسب کردکنی جااری هیدر طرحوارههای ایثار و بازدرات بالاتری را ممبتلا به چاقی نسبت به گروه کنترل ن نرامابی

 باشند. 

بیعی ا تقریبا طعی و یداومی درباره ی ظاهر جسمانی خود دارند و با وجود طبیبه نظر می رسد که برخی از افراد اشتغال ذهنی م

حساس خوبی ی که ابودن ظاهر جسمانی ، ترس مفرط و نگران کننده ای از زشت یا غیر جذاب بودن خود گزارش می کنند ، افراد

 ت از زندگیو رضای زندگی روانی اجتماعینسبت به خود دارند ، معمولا احساس خوبی نیز به زندگی خواهند داشت و  از کیفیت 

 (2010بیشتری برخوردار خواهند بود.)عسگری و شبابی،

 تقدیر و تشکر

 ند.شکر را داریر و تپژوهشگران این تحقیق از تمامی آزمودنی ها و عزیزانی که در تهیه این پژوهش مساعدت نمودند نهایت تقد
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Abstract 

Object: In current study, aim is comparison maladaptive schema self-image- in fat and normal weight 

female adolescence  

Method: This comparative study was conducted in Lahijan, north of Iran and 150 fat female adolescences 

were selected using convenient sampling method from 5000 adolescences in this area; moreover, 150 

adolescences with normal weight were selected using matching sampling method. Selected members were 

compared with each other in terms of Maladaptive Schema and self-image. The applied questionnaires 

included: Yang’s Maladaptive Schemas Questionnaire (YSQ-SF), Multi-Dimensional Body-Self 

Relationships Questionnaire (MBSRQ).Data were analyzed using MANOVA through SPSS22 Software.       

Results: There was a significant difference between two groups in terms of Self-Concept and Maladaptive 

Schema. 

Discussion: Maladaptive schemas and negative self-image in fat female adolescences were at higher level 

than adolescences with normal weight. 
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