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خود پنداره و شفقت خود در افراد  های شخصیتی،مقایسه ویژگی

 تهرانهای بدریختی بدن و افراد عادی شهر مبتلا به نشانه

 

  پریسا افکاری
 ایران. دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی، تهران، روانشناسی بالینی، ارشد کارشناس 8

------------------------------------------------------------ 

 چکیده

  یپنداره و شفقت خود در افراد مبتلا به نشانه ها ،خودیتیشخص یها یژگیو سهیمقاهدف پژوهش حاضر، 

افراد  هیکلی شامل آمار یجامعه  بود. ای سهیمقا -یعلبود، و از نوع  شهر تهران  یبدن و افراد عاد یختیبدر

بدن به مراکز  ییبایز یها یانجام جراح یکه برا 1395-96بدن در سال  یختیبدر یمبتلا به نشانه ها

و به صورت نمونه در دسترس انتخاب، نفر  121تعداد ، تشکیل می دهد.مراجعه کردند کیپلاست یجراح

.ابزارهای استفاده شده در این پژوهش پرسش نامه های شدند یهمتاساز یشناخت تیجمع طیباتوجه به شرا

،پرسشنامه شفقت (1999اجرز)ودپنداره ر(، پرسشنامه خ1995)و کاستا یمک کرویژگی های شخصیتی نئو

( می باشد.تحلیل 2115و همکاران) تلتونیبدن ل ریترس از تصو سوالی 19و پرسشنامه  (2113)نفبه خود 

خود پنداره و شفقت خود در افراد مبتلا به  نیبانجام شد،نتایج نشان داده که  انسیوار لیتحلنتایج با آزمون 

 یها یژگیو نیب.(>15/1pوجود دارد) یدرشهر تهران تفاوت معنادار یعاد بدن و افراد یختیبدر ینشانه ها

وجود  یدرشهر تهران تفاوت معنادار یبدن و افراد عاد یختیبدر یدر افراد مبتلا به نشانه ها یتیشخص

 یختیبدر یدر افراد مبتلا به نشانه ها ی، تنها در مولفه روان نژندتیشخص یها یژگیو یمولفه ها نیبندارد.

 یها یژگیو یمولفه ها ریسا نی(. ب>15/1pوجود دارد) یدرشهر تهران تفاوت معنادار یدن و افراد عادب

وجود  یدرشهر تهران تفاوت معنادار یبدن و افراد عاد یختیبدر یدر افراد مبتلا به نشانه ها یتیشخص

 یدرشهر تهران تفاوت معنادار یبدن و افراد عاد یختیبدر یخود پنداره در افراد مبتلا به نشانه ها نیبندارد.

 یبدن و افراد عاد یختیبدر یخود، در همه مولفه ها در افراد مبتلا به نشانه ها شفقت(>15/1pوجود دارد)

 .وجود دارد یدرشهر تهران تفاوت معنادار

 

 ویژگی های شخصیتی، خودپنداره،  شفقت خود، بدریختی بدن واژگان کلیدی:
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 مقدمه

انساان متمرکاز کارده  یتیکرده توجه خود را بر سر مسائل شخص جادیکه در بطن خود ا یها و رشد عقلان شرفتیجهان معاصر توأم با پ

 یتیشده. از جمله مسائل ماورد بثاش شخصا یم یتلق مغیر مهپا افتاده و  شیپ یموضوعات ن،یاز ا شیسال پ811 دیکه شا یمسائل است.

 ینگرش فرد از خود هماراه باا احساساا  و اف اار انگریب یاست. تصور بدن 8یبدن ریشده است تصو اختهپردانسان که قبلا کمتر به آن 

از آن تا به آنجا  یو نگران یبدن ریدامنه تصو. باشدی منف ایگوناگون و در جها  مثبت  طیدهنده رفتار او در شرا رییتواند تغ یاست که م

صار  تف ار و  یادیاز یهاا ناهیو روزاناه زماان و هز دهیاز افراد، بخصوص جواناان گردا یاریبس یاست که مشغله ذهن افتهیگسترش 

 قیاعم یبادن، از احسااس ذهنا یانگاار ختیدرباختلال  یدارا مارانیب.(8311،یو اکبر ینادر پاشا،.)شود یدر بدن م یظاهر را ییتغ

از فقادان  قیاتارس عم ایااختلال، بااور  یند. هسته مرکزبر ینرمال بودن آن رنج م بایتقر ایرغم نرمال  یاز ظاهر خود، عل یوجه یزشت

بادن هماراه اسات.)انجمن  یار با انادام هاایبس یذهن یریدرگ ای یت رار یها تیبه صور  فعال بیشتراختلال  نیمشخصه ا جاذبه است.

 یختیز بدرا ینگران نیکننده ا ینیب شیتواند پ یکه م یبدن و عوامل یانگار ختیعلت اختلال بدر نهیدر زم.(2،2182 ایآمر یروانپزش 

تواند در ارتباط با بد  یفرد م یها یژگیاست که رفتارها و و نیاز ا یمطالعا  صور  گرفته حاک جیباشد، نتا یبعد یها بیبدن و آس

ل دربااره بادن خاود دارناد، مساتعد اخاتلا یشاتریب یکاه خودآگااه یافاراد ن،یهمچن باشد. یاز بدن و یافتیکردن اطلاعا  در ریتفس

 هر که است گردیده موجب 2شخصیتی های ویژگی در تنوع  (.3،2188،کسل،راسلی ا ،هومیبدن هستند)کاپلان،انت یانگار ختیبدر

 افتراق و تفاو  هستند، این هم به شبیه ظاهرا که همسان دوقلوهای بین در حتی باشند داشته فردی به منثصر شخصیت بشر افراد از یک

 به تصویری فرد هر رفتاری خصوصیا  و منشی شخصیتی، های عمده ویژگی است.قسمت آش ار کاملاً اآنه شخصیتی های ویژگی در

 ارزشیابی ناشی از ارزشیابی این. خویشتن دارد از تصویری خود، ذهن در فرد دارد هر بستگی وی انگاره یعنی دارد ذهن در 5خود از که

 منفای یاا مثبات اسات مم ان در نتیجاه، خودپناداره.آورد مای عمال باه ودخا رفتاری های ویژگی از فرد، معمولا که است ذهنی های

 تاا حاد اجتمااعی انثارا  برابار در و باشد خوردار بر امنیت و احساس نفس به اعتماد از فرد تا شود می موجب مثبت پنداره باشد.خود

 مای مختل را و اجتماعی فردی سازگاری میزان و کند می ایجاد امنی نا و منفی، ثبا  بی پنداره خود که حالی در. یابد مصونیت زیادی

آن  براسااس و آورند می دست به را پنداره خود ی دیگر دو با این ارتباط از و خارجی دنیای شخصی، تأثیراز های با تجربه افراد .سازد

 نگاران و مفارط 6تارس فارادا (.برخای8311کنند)ساتوده، مای ش باه تالا هاا کاستی با مقابله برای و کنند می ارزیابی را زندگی مسائل

 متمرکاز چهاره نازیباایی و بینی اندازه یا وزن قد، مثل بدن از هایی جنبه یک بر اغلب نگرانی این. دارند خود ظاهرجسمانی از کنندهای

 اساتفاده با خود، نازیبایی رفع برای آنان که میشود باعش جسمانی ظاهر از دارند. نارضایتی خویش ظاهر تغییر به شدیدی تمایل و میشود

 تغییار را خاویش ظااهر 7پلاستیک جراحی مثل تهاجمی روشهای با یا دهند قرار تهدید مورد را خود سلامتی ناشناخته داروهای انواع از

یا اختلال باا نقاخ خیاالی یاا  اختلال بدریختی بدن، اشتغال ذهنی ناراحت کننده و. (8332،یو نرگس یحسن هنرمند، )بساک نژاد،دهند

                                                           
1.body image 

2.American Psychiatric Association (APA) 

3.Kaplan, Enticott, Hohmy, Castle,& Rossell 

4.personality characteristics 

5.self 

6.fear 

7.plastic surgery 
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 ماارانی(ب2181)1کاترینه و هم ارن طور فزآینده ای در طول چند دهه گذشته مورد مطالعه قرار گرفته است. ظاهر است که بهجزئی در 

 ن اهیرغام ا یعل چهره خود دارند، ایظاهر  یاز جنبه ها یدرباره زشت بودن برخ یمداوم یاحساس ذهن بدن، یختیمبتلا به اختلال بدر

بدن  یختیاختلال بدر ندارد. یظاهر جذاب ن هیاست از ا ماریب یترس قو ایاختلال باور  نیاست.اساس ا یعیطب بایتقر ای یعیظاهر آنها طب

 یمراجعاه ما کیجراحاان پلاسات ایا یباه متخصاخ پوسات، داخلا شاتریب ماارانیب نیاا رایامورد مطالعاه قارار نگرفتاه اسات ز یبه خوب

است.طبق آمار منتشر شده  شده تبدیل انسان دغدغه های از ی ی به زیبایی جراحی (.امروزه8332)رحیمی،دالبند،شمسائی،ضرابیان،کنند

روناد روباه  2182اقدام به جراحی های پلاستیک روبه افزایش است به طوری که در سال  3از انجمن جراحی زیبایی و پلاستیک امری ا

 ینشان م یپژوهش یها افته(.ی2186ی آمری ا،افزایش پیدا کرده است)انجمن جراحی زیبای2183درصد نسبت به سال 3/1رشدی داشته و

کننده تمایل باه جراحای پلاساتیک در زناان ارجااعی باه جراحاان  ینیب شیبدن پ یاز بدش ل یو نگران یدهند که ترس از ظاهر جسمان

و اغلاب باا  اسات تار در زنان، به ویژه در اواخر نوجوانی، شاایع بدنیی ختیدرب(اختلال 81،2113لی؛و8338باشد)بساک نژاد، یم ییبایز

در مبتلایان به بدریختی بدنی تارس از ارزیاابی منفای، عاز  نفاس ضاعی  بارای شارکت در  افسردگی و هراس اجتماعی همراه است

اجتماعی و حبس  یا هم اران در مثیط کار منجر به انزوای همسالان اجتماعی مثل تعامل با یها تیروزانه و اجتناب از فعال یها تیفعال

جراحی برای تغییر  تهاجمی خیالیشان از ظاهر جسمانی به انواع روشهای مش لا ی برا انی(مبتلا88،2181دد)فنگ و هافمندر خانه میگر

 . (82،2116یمنراد و فافیلیپس، شناختی مش ل آنها لاینثل باقی میماند) ریشه روان هنوز دست میزنند در حالی که

حرمات  شیبرای مثال افزا شده است ادییانتقادا  ز یروان سلامت یشاخخ اصلبه استفاده از حرمت خود به عنوان  ریاخ در سال های

 حرمت خود باالا باا همبساته ن،یعلاوه بر ا مقاوم است رییکه ثابت شده است حرمت خود در مقابل تغ چرا دشوار است اریخود افراد بس

 انیم غرق شدن در خود، خود ،یفتگیبه خودش تواندید مخو داشتن و دوست یابیاز اندازه بر ارز شیب دیهمراه است و تاک زین یمنف های

 گاران،یبدی ها در د دنیبه د لیتما جادیا به داشتن حرمت خود بالا، باعش لیتما(.83،2188منجر شود)ن  گرانیبه د یتوجه یو ب ینیب

تواند منجار باه  یبالا م اریود بسحرمت خ نیگردد.همچن یشود، م یبا آنها مطلوب در نظر گرفته م سهیدر مقا خود که یاسیعنوان مق به

 یمعرفا یبرا نیگزیجا یها یبه مفهوم ساز ن، روانشناسانیکند، بشود.بنابرا یم دیکه فرد را تهد یکس به پرخاشگری و خشونت نسبت

 یا (. شفقت خود را باه عناوان ساازه85،2118گلمن،است)بنت 82شفقت خود میمفاه نیاز ا ی یبا خود پرداختند  منگرش و ارتباط سال

در مقابال  21یاریشاوبه ، و83در مقابال انازوا 81ی، اشاتراکا  انساان87ددر مقابل قضاو  کردن خاو 86با خود یشامل مهربان یسه مولفه ا

 یورزد.مهرباان یما فقتاسات کاه باه خاود شا یمشخصه فارد سه مولفه مرتبط، نیا بیترک کرده است.  یتعر 28یافراط یهمانندساز

                                                           
8.Katharine & et al 

9.American Society for Aesthetic Plastic Surgery(ASAPS) 

10.Veale 

11.Fang & Hafmann 

12.Menard & Fay 

13.Neff 

14.self-compassion 

15.Bennett & Goleman 

16.self-kindness 

17.self-judgment 

18.common humanity 

19.isolation 

20.mindfulness 

21.over-identification 
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همه انساان  که نیخود است.اعترا  به ا هایی تیکفای ها و ب یبه کاست نسبت تیحما یو نوع قضاو  خود یباخود، درک خود به جا

در مقابال  ارییشاوبه اسات. یشاوند، مشخصاه اشاتراکا  انساان یناساالم ما رفتارهاای ریکنند و درگ یها دارای نقخ هستند، اشتباه م

های دردناک  جنبه شودیم و باعش انجامدی جارب زمان حال ممتعادل و روشن از ت یآگاه کیدر شفقت خود، به  یهمانندسازی افراط

 نظر خود را با در یشخص نیافراد با شفقت خود بالا تعارضا  ب. (2113م ررا ذهن را اشغال ن ند)ن ، گرفته نشود و دهیتجربه ناد کی

 از احساساا  گرینها ی خود است دجایه از اریهش یآگاه ازمندیکنند.از آنجا که شفقت خود، ن یحل م گرانیخود و د ازهاییگرفتن ن

 نیبناابرا شاود. یما کیابه آنهاا نزد ،یو احساس اشتراکا  انسان فهم ،یشود، بل ه فرد با مهربان یکننده اجتناب نم و ناراحت دردناک

 رییر برای تغموث کارهای و انتخاب طیتر شرا قیو به فرد فرصت درک دق شوندی م لیمثبت تری تبد یبه حالت احساس ینها ی منفجایه

 اخاتلال رابطاه بررسای باه پژوهشای در(8332)نظاری و (. خساروی2183)بنت،دهناد یاثربخش ومناساب ما یصورت به طیشرا ایخود 

 نقاش بادن بدشا لی اخاتلال رسیدند کاه، نتیجه این به بینی، زیبایی جراحی متقاضیان غیر و متقاضیان در شیفتگی خود و بدن بدش لی

 زیباایی جراحای برای مراجعه بینی پیش در داری معنی نقش شیفتگی داشت. خود بینی زیبایی جراحی به اقدام بینی پیش در داری معنی

 .داشاات تااأثیر بیناای زیبااایی جراحاای عماال باارای اقاادام و مراجعااه میاازان در باادنی بدشاا ل از منفاای پنااداره درنهایاات، خااود. نداشاات

 نیانفر از زناان، باه ا 821 یرو بر نه،یس یبه عمل جراح شیدر گرا تیشخص یها یژگیو ریتاث یبه بررس ی(در پژوهش2185)22آفودیل

را  یآل تار دهیاا یافراد بعد از عمال زنادگ نیا نیهمچن هستند. یشتریب یفتگیبالاتر و خودش ییبرونگرا زانیافراد م نیکه ا دیرس جهینت

انجام داده  کیپلاست یکه جراح یدر افراد یوانر یشانیبدن و پر یاختلال بدش ل ی(در پژوهش خود به بررس2182)23بروک داشته اند.

 داشتند. ییبالا اضطراب ،یافسردگ زانیبدن مبتلا بودند م یکه به اختلال بدش ل یکه  افراد دندیرس جهینتا نیاند،به ا

 احسااس باشاد تاا نیانگیابرجساته و باالاتر از م دیا. فارد باساتین یرفتنیپذ در جامعه فوق العاده رقابت جوی امروز، متوسط بودن امری

 یابیدارند که در خود ارز لیافراد تما یعنی نیا.باشند نیانگیزمان بالاتر از م کی رمم ن است که همه افراد دریغ نیارزشمندی کند و ا

 یدرحالحفظ حرمت خود است  یبرا نهایکنند و همه ا یبا انها احساس برتر سهیتا در مقا نندیتر بب نییرا پا گرانیاغراق کنند و د شانیها

و  یو تف را  خودکش یزه، افسردگیمانند فقدان انگ یشناخت روان یمنف یامدهایپ زا یاریبودن حرمت خود با بس نییپا دیکه بدون ترد

 .در ارتباط است شتریب زهینگاو  ینیب خوش ،یمثبت مانند شاد یشناخت روان یامدهایبالابودن حرمت خود با پ

بر رفتارهایی برای دست اری بار بادن خاویش  ای بر زیبایی و نظار  بر بدن به گرایش فرد رسانه فرهنگی و امروزه فشارهای اجتماعی،

آل افراد در این گرایش  فاصلة بین خود واقعی و خود ایده در این میان میزان رضایت فرد از تصویر بدنی خویش و نیز شود که منجر می

تی، از قبیل، ویژگی های شخصیتی ضروری به نظر می رسد؛ تا با بررسی علال و بنابراین تثیل و بررسی عوال روانشناخخواهد بود. مهم

کمبودها، بتوان تاحدی از عمل های زیبایی که بعضاً پیامدهای ناگوار به همراه دارد، جلوگیری نمود.به این منظور فرضیه های زیر طرح 

 شدند:

تلا به نشانه های بدریختی بدن و افراد عادی درشاهر تهاران تفااو  خود پنداره و شفقت خود در افراد مب . بین ویژگی های شخصیتی،8

 معنادار وجود دارد.

نشاانه ی( در افراد مبتلا به ریپذ تیو مسئول ربودنی،دلپذیریپذ ،انعطا یی،برونگرایندژروان ن. بین مولفه های ویژگی های شخصیت)2

 بدریختی بدن و افراد عادی تفاو  وجود دارد. یها

                                                           
22.Offodile 

23.Brooke 
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 بدریختی بدن و افراد عادی تفاو  وجود دارد. ینشانه هاداره افراد مبتلا به . بین خودپن3

در مقابال  یاریو بهوشا در مقابال انازوا، یاشتراکا  انسان با خود در مقابل قضاو  کردن خود، یمهربان. بین مولفه های شفقت خود)2

 عادی تفاو  وجود دارد. ی بدریختی بدن و افرادنشانه ها ی( در افراد مبتلا بهافراط یهمانندساز

 :جامعه و نمونه روش پژوهش،

یه متقاضیان جراحای زیباایی کاه در ساال پژوهش شامل کل ینمورد مطالعه ا یجامعهای است.مقایسه-روش پژوهش حاضر از نوع علی

نموناه در یاری باه روش نمونه گکه برای انجام جراحی های زیبایی بدن به مراکز جراحی پلاستیک مراجعه کردند،می باشند. 36-8335

به این صور  که پس از مراجعه به مراکزی که کلیه جراحی های  نفر به عنوان نمونه آماری پژوهش انتخاب شدند. 821دسترس،تعداد 

ه زیبایی بدن را انجام می دادند، افراد مراجعه کننده به مراکز، پرسشنامه نگرانی از بادریختی بادن را ت میال کردناد و افارادی کاه نمار

بالاتری در این پرسشنامه کسب کردند به عنوان نمونه ای انتخاب شدند که به نشانه های بد ریختی بدن مبتلا هستند؛ سپس از بین آنها به 

نفر از شاهروندان عاادی  نیاز باه صاور  نموناه  61نفر به عنوان نمونه آماری برگزیده شدند. همچنین تعداد  61صور  تصادفی تعداد 

اده انتخاب شدند، برای انتخاب شهروندان عادی، با مراجعه به پارک ها، دانشاگاه هاا و افارادی کاه در مراکاز خریاد گیری تصادفی س

 حضور داشتند انتخاب شدند. تا نمونه مورد نظر پژوهش)افراد مبتلا به نشانه های بد ریختی بدن و افراد عادی( ت میل شود.

 ابزار سنجش:

 صافا  شخصایتیگیری انادازهبرای  (25،8337ی)مک کری و کاستاصفا  پنج گانه شخصیتمة نااز پرسش: 24صفات شخصيتي)نئو(

ای در مقیااس لی ار  تنظایم درجاههای آن بار اسااس طیا  پانج باشاد کاه پاسا گویاه می 61نامه دارایاین پرساشاستفاده گردید.

مک ی( را مورد ارزیابی قرار می دهد.وجدان، سازگار یداریب ،یریپذ ،توافقی،گشودگییدرونگرااین ابزار پنج بعد شخصیت)اند.شده

آزماون را  نیا یهمبستگ بینفر انجام دادند ضرا 8232 ینظر در پرسشنامه)نئو( بر رو دیتجد یکه برا یقی( در تثق2112و کاستا) یکر

مثاسابه  1813ژوهش حاضار آلفای کرونباخ در پاگزارش دادند. 16/1، 76/1، 13/1،38/1،  13/1 بیبه ترت یتیشخص یگیژپنج و یبرا

 شد.

(به منظور سنجش میزان خویشتن پنداری افراد تهیاه شاده کاه شاامل دو فارم جداگاناه 8375این مقیاس راجرز) مقياس خود پنداره:

خویشتن پنداره پایه  یعنی آن گونه که فرد خودش را می بیند و تصوری کاه در حاال حاضار از خاودش « ال »است، فرم « ب»و« ال »

صفت قطبی )مثبت و منفای(  25خویشتن پنداره ایده آل یا آرمانی را مورد سنجش قرار می دهد.در هر فرم « ب»ا می سنجد، فرم دارد ر

دهاد. ضاریب اعتباار  7تاا 8قرار داده شده است.آزمودنی باید خود را با توجه به آن دو صفت ارزیابی کند و باه خاودش نماره ای باین 

آلفاای کرونبااخ در پاژوهش (.8372گزارش شده اسات)مثمد کااجی، 11/1یمه کردن برآورد و معادل آزمون با استفاده از روش دو ن

 مثاسبه شد. 1812حاضر 

آن در  یسوال و پاسا  هاا 26 یآزمون دارا نیاست.ا دهیگرد هی( ته2113شفقت خود توسط)ن ، اسیمقنامة شفقت خود: پرسش

 ریرا در قالب شش ز یدو قطب یسه موله ا اسیمق نی.ارندیگی( قرار مشهیهم بای)تقر 5هرگز( تا  بایتقر81از   ر یل یدرجه ا 5دامنه  کی

)مع اوس( و اشاتراکا  انساانس در یافراط یدر مقابال همانندسااز یاریبا خود در مقابل قضاو  خود)مع وس( بهوش یمهربان اسیمق

                                                           
24.NEO Personality Inventory 

25.McCrae & Costa 
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شاده  یابیامناساب ارز 12/1اخ باکرون یرا باا آلفاا اسیمق نیا یدرون ی( همسان8315ی،قربان)کند یم یریمقابل انزوا)مع وس(اندازه گ

 مثاسبه شد.1815کرونباخ در پژوهش حاضر  یاست آلفا

ماده است که برای نخستین  83این پرشنامه از نوع مداد کاغذی و خود گزارشی است و شامل : 26سياهه نگراني از بد ریختي بدن

درجاه ای لی رتای پاسا  داده و  5باریابی شد.آزمودنی ها باید به یاک مقیااس ( ساخته و اعت2115) 27بار توسط لیتلتون، اکسام و پوری

)همیشه( می باشد.هد  این پرسشنامه سنجش نارضایتی فرد زا ظاهر خود در اختلالاتی مثل اختلال بد  5)هرگز( تا 8طی  پاس  ها بین

را  بدسات آماده در ساه ساطر ماورد بررسای قارار ریختی بدن یا سنجش نشانه شناسی مشابه در سطوح بالینی و غیار باالینی اسات.نم

ظاهر و انادام خاود  ری: ترس از تصو 57تا  31 نیب نمرهاست. نییظاهر و اندام خود پا ریترس از تصو زانیم : 31تا  83 نینمره بمیگیرند، 

باار توساط بسااک ناژاد و  .این ابازار بارای نخساتینظااهر و انادام خاود باالا اسات ری: تارس از تصاو 57باالاتر از  نماره متوسط است.

( به فارسی ترجمه و روی دانشجویان اعتبار یابی شد. پایایی پرسشنامه ترس از بد ریختی بدن به روش آلفای کرونبااخ باه 8316غفاری)

ز گزارش شده است. ضرایب روایی ایان پرسشانامه نیاز ا 35/1و  35/1، 33/1ترتیب برای دانشجویان دختر، پسر و کل دانشجویان برابر 

به دست آمد که در  23/1و  55/1به ترتیب  23و ترس از ارزیابی منفی 21طریق همبستگی با مقیاس ترس از ارزیابی منفی ظاهر جسمانی

 مثاسبه شد. 16/1معنی دار است. آلفای کرونباخ در پژوهش حاضر  118/1سطر 

 روش تجزیه و تحليل داده ها

انثارا   ن،یانگیااز م یفیمورد تجزیه و تثلیل قرار گرفت. داده ها در دو سطر توص 31SPSSداده های پژوهش با استفاده از نرم افزار 

 استفاده شد.واریانس(  از)تثلیل استتنباطیو در سطر  یو جدول فراوان اریمع

 یافته ها

یافته های آماری این پژوهش شامل دو بخش توصیفی و استنباطی می باشد، نخست در بخش توصیفی به خلاصه ای از یافتاه هاا اشااره 

 می شود:

دهند که بالاترین فراوانی سال تش یل می 31تا  28درصد شرکت کنندگان در پژوهش را افراد واقع در گروه سنی  3/73در این پژوهش

دهناد کاه درصد شرکت کنندگان در پژوهش را متقاضیان عمل جراحای بینای تشا یل مای 7/66اند.همچنین د اختصاص دادهرا به خو

درصاد شارکت کننادگان در پاژوهش را افاراد  2/52خخ شاد بالاترین فراوانی در بین متقاضیان عمل های جراحی هستند.در ادامه مش

درصد از شرکت کنندگان را افراد مطلقه تش یل داده اناد. در باین متقاضایان عمال هاای  5/2درصد را افراد متاهل و فقط  3/23مجرد؛ 

رک دیپلم هستند.همچنین درصد( دارای مد 7/88درصد( و کمترین افراد)7/28زیبایی بیشترین افراد دارای مدرک تثصیلی کارشناسی)

 درصد( آنها بی ار هستند. 2/3درصد( دارای شغل آزاد هستند.و تنها ) 7/28بیشتر متقاضیان )

 

 

 

 

                                                           
26.Body Image Concern Inventory (BICI) 

27.Littleton, Axsom & Pury 

28.Fear of Negative Appearance Evaluation 

29.Fear of negative evaluation 

30.Statistical package for social science 
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 مقایسه ویژگی های شخصیت و مولفه های آن در بین افراد مبتلا به اختلال بد ریختی بدن و افراد عادی 8جدول 

 دنافراد مبتلا به اختلال بد ریختي ب افراد عادی متغیر

 انثرا  معیار میانگین انثرا  معیار میانگین

 137/87 87/833 131/81 27/813 ویژگی های شخصیتی

 22/3 2/37 83/6 23/32 روان نژندی

 62/3 2/37 22/1 25/37 برون گرایی

 85/6 72/35 65/2 71/32 انعطا  پذیری

 75/5 32/21 32/5 2/21 دلپذیر بودن

 26/1 73/28 21/7 21/22 مسئولیت پذیری

 بیشتر است. بدن یختیافراد مبتلا به اختلال بد رمیانگین نمره ویژگی های شخصیتی در شان می دهد که ن8نتایج حاصل از جدول

 مقایسه خود پنداره  و مولفه های آن در بین افراد مبتلا به اختلال بد ریختی بدن و افراد عادی 2جدول 

 افراد مبتلا به اختلال بد ریختي بدن افراد عادی متغیر

 انثرا  معیار میانگین انثرا  معیار میانگین

 73/21 13/88 26/6 35/2 خود پنداره

 36/26 81/827 28/23 38/857 خویشتن پنداره پایه

 7/33 16/836 7/22 66/853 خویشتن پنداره آرمانی

 

 بیشتر است. بدن یختیافراد مبتلا به اختلال بد رمیانگین نمره خود پنداره در شان می دهد که ن2نتایج حاصل از جدول

مقایسه میانگین نمرات شفقت خود و مولفه های آن در بین افراد مبتلا به اختلال بد ریختی بدن و افراد  3جدول 

 عادی

 افراد مبتلا به اختلال بد ریختي بدن افراد عادی متغیر

 انثرا  معیار میانگین انثرا  معیار میانگین

 52/28 23/37 812/83 23/12 خودشفقت 

 23/2 13/81 67/3 13/85 مهربانی با خود

 85/2 52/2 21/83 16/85 قضاو  نسبت به خود

 56/3 38/82 16/2 58/82 انسانیت مشترک

 61/3 85/82 16/2 35/82 انزوا

 2/3 81/85 16/3 16/83 بهوشیاری

 12/3 35/82 63/3 1/82 همانند سازی افراطی
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بیشتر  بدن یختیافراد مبتلا به اختلال بد ردر آن  یپرسششنامه شفقت خود و مولفه ها نیانگیشان می دهد که من 3 نتایج حاصل از جدول

 است.

پنداره و شفقت خود در افراد مبتلا به  ،خودیتیشخص یها یژگیشاخصهای آماری برای بررسی تفاوت بین و 4جدول 

 درشهر تهران یعاد بدن و افراد یختیبدر ینشانه ها

مجمااااااااااااوع  منبع تغییرا  متغیر

 مجذورا 

درجاااااااااه 

 آزادی

 F Sig میانیگین مجذورا 

 227/1 271/8 3/256 8 3/256 هیبین گرو ویژگی شخصیتی

 138/311 881 167/36222 درون گروهی

 118/1 373/82 211/5373 8 211/5373 بین گروهی خود پنداره

 215/232 881 513/58225 درون گروهی

 118/1 152/85 2/6578 8 2/6578 بین گروهی شفقت خود

 531/282 881 267/21385 درون گروهی

 

درشاهر تهاران  یبادن و افاراد عااد یختیبادر یپنداره و شفقت خود در افراد مبتلا به نشانه ها خودبین دهد که نشان می 2ولنتایج جد

درشاهر  یبدن و افراد عاد یختیبدر یدر افراد مبتلا به نشانه ها یتیشخص یها یژگیواما بین  ( .p<0/05تفاو  معناداری وجود دارد)

 .داردنتهران تفاو  معناداری وجود 

 ،توافقی،گشودگیی)درونگراتیشخص یها یژگیو یشاخصهای آماری برای بررسی تفاوت بین مولفه ها 5جدول

 درشهر تهران یبدن و افراد عاد یختیبدر ی( در افراد مبتلا به نشانه هایوجدان، سازگار یداریب ،یریپذ

مجمااااااااااااوع  منبع تغییرا  متغیر

 مجذورا 

درجاااااااااه 

 آزادی

میااااااااااااااانیگین 

 مجذورا 

F Sig 

 123/1 866/2 133/262 8 133/262 بین گروهی روان نژندی

 312/63 881 833/7273 درون گروهی

 376/1 118/1 175/1 8 175/1 بین گروهی برون گرایی

 823/11 881 25/3255 درون گروهی

 358/1 177/1 833/26 8 833/26 بین گروهی انعطا  پذیری

 1/23 881 367/3586 درون گروهی

 623/1 235/1 111/1 8 111/1 بین گروهی دلپذیر بودن

 88/32 881 313/2122 درون گروهی

 75/1 812/1 533/6 8 533/6 بین گروهی مسئولیت پذیری

 153/63 881 33/7535 درون گروهی
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 یدر افاراد مباتلا باه نشاانه هاا، تنهاا در مولفاه روان نژنادی  تیشخصا یهاا یژگیو یمولفه هااز بین دهد که نشان می 5 نتایج جدول

در  یتیشخصا یهاا یژگایواما بین سایر مولفه هاای (.p<0/05درشهر تهران تفاو  معناداری وجود دارد) یبدن و افراد عاد یختیبدر

 .داردندرشهر تهران تفاو  معناداری وجود  یبدن و افراد عاد یختیبدر یافراد مبتلا به نشانه ها

بدن و افراد  یختیبدر یپنداره در افراد مبتلا به نشانه ها خودشاخصهای آماری برای بررسی تفاوت بین  6جدول 

 درشهر تهران یعاد

مجمااااااااااااوع  منبع تغییرا  متغیر

 مجذورا 

درجاااااااااه 

 آزادی

میااااااااااااااانیگین 

 مجذورا 

F Sig 

 118/1 373/82 211/5373 8 211/5373 بین گروهی خود پنداره

 215/232 881 513/58225 درون گروهی

درشهر تهاران تفااو  معنااداری  یعادبدن و افراد  یختیبدر یپنداره در افراد مبتلا به نشانه ها خودبین دهد که نشان می 6نتایج جدول

 . وجود دارد

با خود  در مقابل  یشفقت خود)مهربان یمولفه ها یشاخصهای آماری برای بررسی تفاوت بین مولفه ها 7جدول 

( در افراد مبتلا به یافراط یدر مقابل همانندساز  یاریدر مقابل انزوا ، و بهوش  یاشتراکات انسان قضاوت کردن خود،

 شهر تهران در یبدن و افراد عاد یختیبدر ینشانه ها

مجمااااااااااااوع  منبع تغییرا  متغیر

 مجذورا 

درجاااااااااه 

 آزادی

میااااااااااااااانیگین 

 مجذورا 

F Sig 

 118/1 315/86 1/271 8 1/271 بین گروهی مهربانی با خود

 372/85 881 667/8112 درون گروهی

 118/1 572/81 211/351 8 211/351 بین گروهی قضاوت کردن خود

 157/81 881 887/2225 درون گروهی

 118/1 513/86 1/872 8 1/872 بین گروهی   ياشتراکات انسان

 278/81 881 567/8235 درون گروهی

 113/1 866/3 2/37 8 2/37 بین گروهی انزوا

 612/81 881 3/8258 درون گروهی

 118/1 188/88 133/822 8 133/822 بین گروهی یاريبهوش

 518/81 881 833/8233 گروهی درون

 112/1 313/3 675/831 8 675/831 بین گروهی يافراط یهمانندساز

 112/82 881 25/8652 درون گروهی

در مقابال  یاشاتراکا  انساان با خود در مقابل قضاو  کردن خاود ، ی)مهربان،در همه مولفه ها د شفقت خوددهنشان می 7نتایج جدول

درشهر تهران تفاو  معناداری  یبدن و افراد عاد یختیبدر ی( در افراد مبتلا به نشانه هایافراط یدر مقابل همانندساز  یاریانزوا، و بهوش

 .وجود دارد
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 بحث و نتيجه گيری:

بادن و  یختیبادر یپنداره و شفقت خود در افراد مبتلا به نشاانه هاا ،خودیتیشخص یها یژگینشان می دهد بین و 3ر که جدولهمانطو

؛ نورباالا،برجعلی، (8331)(، ساهرابی8332جلالای) قاا یتثق جیها باا نتاا افتهی نیا. درشهر تهران تفاو  معنادار وجود دارد یافراد عاد

( همسو 2117)نیستین،استفان،راد،کریستیکر، (2183)چیمار، (2182) بروک (2185)(؛ آفودیل 8333)(؛ دمهری،حمداوی8332نوربالا)

دارناد کاه تغییارا   می باشد.یافته های پژوهشی نشان میدهند که برخی از افراد از نقصی ظاهری و نازیبایی بدنی رناج میبرناد و تمایال

هماراه اسات کاه میتواناد سالامتی آنهاا را تهدیاد کناد.  یجراحا یبه عمل هاآوردن  یظاهری در خود ایجاد کنند. این تغییرا  با رو

به زندگی دارند به گونه ای که در روابط بین فردی خود نسبت به ظاهر خویش حساس بوده و  متفاو مبتلایان به بدریختی بدنی نگاهی 

ر  می نند و از عز  نفاس پاایینی برخوردارناد درباره قضاو  های دیگران از ظاهرشان کنج او هستند.آنها دربارة خود احساس حقا

 ظاهر جسمانی است.در تبیین ایان فرضایه مای تاوان گفات،افراد روان طریقزیرا تصور می نند که اثربخشی آنها در روابط بین فردی از 

کنناد و  یباه مارا تجر ریاو فراگ یدائم یگناه و احساس کلافگ احساس ،یختگیبرانگ چون ترس، یادیز یمنف احساسا  ،ییرنجورخو

 جاهیتاوان نت یما نگوناهیا ن،یدهند.بنابرا ینشان م یسازش کمتر یطیمث طیاحساس اضطراب است و در کل با شرا آنها، ژهیمشخصه و

 ختیمستعد اختلال بادر یتر از افراد عاد شیب زیهر خود ناظ نهیزم در ،ییرنجورخو روان یها یژگیو یکه دارا یکرد که افراد یریگ

 نسبت به افراد عاادی و زنند یم کیپلاست یها یمانند جراح یدست به اعمال ندیاحساس ناخوشا نیکاهش ا یبرا تند. وبدن هس یانگار

و  تندساه یناراضا یعضاو منظاور عمال جراحا ایاکه از اندام   نندیمراجعه م یجراح یبرا یافراد نوع اعمال دارند. نیبه ا لیتما شتریب

عضاو  یاز شا ل ظااهر یتینارضاا لیابل ه باه دل یتثت عمل جراح یاز عمل رد پزش  یتینارضا لیلدافراد نه به  نیاز ا ییدرصد بالا

 یهستند.حال درصورت یآن ناراض یاز ش ل ظاهر ن هیبر ا یمبن شدبا یلیخود دل نیا دیکنند و شا یمراجعه م ییبایمذکور به جراحان ز

داشات.این  دخواهنا تیخاود رضاا یبادن ریاز تصو عتایورد طبآفراهم آنها از عضو مربوطه را  تیاقل رضادبتواند ح ییبایز یکه جراح

افراد اولین گزینه برای رسیدن به هد  زیبایی خویش را جراحی پلاستیک میدانند اما این روشها اثار ماوقتی داشاته و هیچگااه زیباایی 

 .آورند کاملی که آنها طالب آن هستند را به دست نمی

درشهر تهاران تفااو  معنااداری  یبدن و افراد عاد یختیبدر یدر افراد مبتلا به نشانه هافه روان نژندی همچنین نتایج نشان داد، بین مول

درشهر تهاران تفااو   یبدن و افراد عاد یختیبدر یدر افراد مبتلا به نشانه ها یتیشخص یها یژگیو.اما بین سایر مولفه های وجود دارد

با ( همسو میباشد.2113(؛ سوامی)2116(؛ کوالم)2115(؛هندرسون)8338افته ای مثمدپناه). نتایج بدست آمده با یداردنمعناداری وجود 

ی بارا یمناساب ییتواناا یداشاتن احساساا  منفا علت باشند به یم ییروان نژند خو یتیشخص یژگیوی که دارا یکه افراد نیتوجه به ا

در کنتارل ت اناه هاا و انطبااق  یکمتر قدر  ،یمنطق ریاف ار غ یافراد دارا نیکه ا دارد احتمال وجود نیندارند و ا طیبا مث یسازگار

داشته باشند.در متقاضیان جراحی زیبایی میزان سرمایه گذاری روانی بار روی جسام و ظااهر فیزی ای  طیزای مث استرس طیخود با شرا

ظاهر افراد دیگر و قضاو  درباره رفتارهاا بسیار بیشتر از افراد عادی است و این ناشی از توجه بیش از حد خانواده و اطرافیان شخخ به 

این اساس این افراد به ش ل های گوناگونی میخواهند در مرکز برباشد.  یو خصوصیا  شخصیتی آنها بر اساس ویژگیهای ظاهریشان م

 ینمرا  افراد متقاضا است که یعیتوجه خانواده و اطرافیان و اجتماع قرار گیرند و انجام جراحی زیبایی نیز ی ی از این روشها است طب

آمیز آنهاا دربااره  و عقاید فاجعه های شناختی که اف ار و تثری  دادبالا باشد.یافته نشان  ییروانرنجورخو اسیدر مق ییبایز یعمل ها

 گیری اختلال بدریختی بدن گردد. منجر به ش ل ظاهر جسمانی میتواند
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درشاهر تهاران  یبدن و افراد عاد یختیبدر یپنداره در افراد مبتلا به نشانه ها خودبین  دادنشان نتایج بدست آمده از یافته های پژوهش 

 نیمارت؛(8311ی)و اکبر ینادر پاشا،؛(8332)خلجی (؛8332.نتایج این فرضیه با یافته های خسروی و نظری)تفاو  معناداری وجود دارد

 شاود. افارادی می بدنی منفی تصویر گیری ش ل باعش ی،منف همسو می باشد. خودپنداره (2116پاک ) ؛(2183) چیمار؛(2182و والن )

 ایجااد خودپناداره بارای دارناد، کمای نفاس به اعتماد و هستند خود ناراضی بدن ظاهر از مثبت، خودپنداره گیری ش ل عدم که بدلیل

 باا نیاز ایاران در مختلا ، وامعفرهنگی ج الگوهای و عناصر روند. البته می زیبایی دنبال جراحی به خود نفس به اعتماد افزایش و مثبت

 میازان از زیارا هساتند روناد ایان از متاأثر سانی گاروه هاای ساایر از بایش جواناان میان این در. هستند حال گسترش در فراوان سرعت

 و از کارده اساتفاده موجاود ام اناا  و مناابع از مادام طور به هویت خود بازتولید و تولید برای ها آن. برخوردارند پذیرندگی بیشتری

در حاال  زیاها در جامعه جوان ماا ن آن همچون لاغری، موزون بودن و مانند ییارزش هاکنند.  می تقلید جدید جهانی رفتاری الگوهای

 گسترش است.

درشهر تهران تفااو  معنااداری  یبدن و افراد عاد یختیبدر یافراد مبتلا به نشانه ها،شفقت خود یمولفه هاهمچنین نتایج نشان داد بین 

 بارای جاایگزینی عناوان بااه خاود، شافقت.برای این پژوهش نتایج مشابه یافت نشد. در تبیین این یافته های می توان گفات وجود دارد

 آنهاا باه افاراد، در مشافقانه نگارش وجاود واقاع در.دارد هیجاناا  تنظیم در مؤثری نقش خود، با سالم ارتباط و نگرش در خود ارزش

 شافقت که افرادی بنابراین.نمایند غلبه طرد از ترس بر احساس این ی واسطه به و کنند احساس پیوند اندیگر و خود میان می ند کمک

 ساازی عاادی طریاق از اسات، اجتمااعی مقایساه و ارزیابی متضمن که تجاربی خصوصاً ناخوشایند، وقایع تجربه در دارند بالاتری خود

 می ندکاه کمک فرد به خود، شفقت بهوشیاری مؤلفه همچنین(.انسانی شتراکا ا مؤلفه)می نند تجربه را کمتری منفی تجربه،احساسا 

 تجرباه افاراد کاه منفای هیجاناا  از عمادهای بخاش که آنجا از و کند پیشگیری وسواسی نشخوارهای و بدبینانه اف ار گیری ش ل از

 کاهش با بهوشیاری مؤلفه گفت میتوان شود، می ایجاد آنها ذهن در منفی تجارب دنبال به که است ف ری نشخوارهای از ناشی می نند،

 .شود می درآنها منفی هیجانا  کاهش به منجر افراد، نشخوارگری

 یبرناماه هاا هیاته ،یپژوهش اشااره کارد در ساطر عملا یو نظر یعمل امدیتوان به دو دسته پ یمنتایج فرضیه های پژوهش، باتوجه به 

 مهار  ها و راهبردهای مناسب و کارآمد تواندیم نفس، اعتماد به شیو افزا یتیی شخصها یژگیو رییو تغ اصلاحی و مداخله ا یآموزش

 یژگایساطر و دری مقدمات را یینفس را به افراد آموزش دهد. پس از تغ به اعتماد شیو افزا یشخص نیروابط ب تیفیبهبود ک نهیزم در

 .ردیای قرار گ و مداخله یآموزش کار برنامه های تواند در دستور یفردی، م نیب روابط را ییتمرکز بر تغ ،یتیهای شخص

 منابع
( اثربخشی روایات درماانی گروهای بار نگرانای از بادریختی بادن در 8338)، ی،م؛نرگسیزاده هنرمند،م؛حسن یبساک نژاد،س؛مهراب

 .5-88،ص:2،شمارهیپژوهش یدانشجویان دختر،فصلنامه علم

 یبائیز یکه جراح یدافرا نیو خودپنداره ب یعموم ،سلامتیحجم بدن ،شاخخیربدنیتصو سهی(مقا8311)؛شی، ؛اکبریپاشا،غ؛نادر

 .68-11، ص:7، شماره، 2دوره ،ینو در روانشناس یها افتهیشهرستان بهبهان، یو افراد عاد ییبایز یجراح یانجام دادند،افراد متقاض

 ،یساازگار و ناساازگار،مطالعا  روانشااناخت فتهیدر افاراد خودشا یابعااد خودپناداره و ساازگار ساهی(مقا8332گار،م) وساتهی،ز؛پیجلال

 .2شماره  3دانشگاه الزهرا.دوره  یو روانشناس یتی ده علوم تربدانش

 ،مجلاهینیب ییباایز یجراحا انیمتقاض ریو غ انیدر متقاض یفتگیبدن و خود ش یرابطه اختلال بدش ل ی(بررس8332)،می،م؛نظر یخسرو

 31-33،ص:3،شماره 87شهرکرد،دوره  یدانشگاه علوم پزش 
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(بررسی فراوانی اختلال بدریختی بدن و اختلالا  روانی توأم باا آن در داوطلباان 8332ک) ،مانی، ؛ضرابی،ع؛دالبند،م؛شمسائیمیرح

 .71-71،ص: 2، شماره8،دورهیجراحی زیبایی،مجله روان پرستار

(رابطه انواع بدرفتاری در دوران کودکی با شفقت بر خود و سلامت روانی در افاراد متاهل،اصاول 8333)،حیدری،م؛حی،م؛عبدیرستم

 .73-68،ص:8،شمارهیت روانبهداش

(ارتبااااط مااادیریت بااادن باااا تصاااویر بااادنی و خودپناااداره، داناااش و پاااژوهش در روان شناسااای 8331)،غیناخاااانی،م؛میبیرق

 .72-18،ص:2کاربردی،شماره

 (،روان شناسى اجتماعى،تهران،آواى نور.8311ستوده،ه)

 ی.دو فصالنامه روانشناسایی اایو امر یرانایاز دانشاجوبان ا یناسالم در نموناه ا یفتگیخودش ی(بررس8315)ی،پی،ن؛و،واتسون؛جیقربان

 .21-8،21معاصر،

 1آماوزش و پارورش منطقاه  یرساتانیبا سطوح اضطراب در داناش آماوزان دب یپندار شتنیرابطه خو ی(.بررس8372)،میکاج یمثمد

 ارشد مشاوره، دانشگاه آزاد واحد رودهن. یکارشناس انامهیتهران، پا

بار شافقت. دانشاور  یافسارده در درماان مبتنا ماارانیب یشفقت به خود و نشاخوار ف ار ی(اثر تعامل8332)؛نوربالا،ا،اینوربالا، ؛برجعل

 .77-32، 812، 21 ،یپزش 
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