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Abstract 
Introduction: Relationship obsessive-compulsive disorder (ROCD) is a type of obsessive-
compulsive disorder characterized by obsessions and compulsions regarding intimate 
relationships. The present study examines the mediating role of mentalization as an important 
psychological mechanism in the relationship between attachment styles and symptoms of OCD. 
Methods: This descriptive-correlational study was conducted using a convenience sampling 
method on 281 married couples in Tehran. Participants completed attachment styles 
questionnaires, the Mentalization Scale, and the Partner-Related Obsessive-Compulsive 
Symptoms Questionnaire (PROCSI). Data was analyzed using Pearson correlation coefficient and 
structural equation modeling. 
Results: The results showed that insecure attachment styles (avoidant and anxious) were 
positively and significantly correlated with lower scores of mentalization and higher scores of 
symptoms of OCD, while secure attachment style was negatively and significantly correlated with 
higher scores of mentalization and lower scores of symptoms of OCD. Structural equation 
modeling analysis indicated that mentalization significantly mediates the relationship between 
attachment styles and OCD. In other words, insecure attachment styles lead to increased 
symptoms of OCD by reducing the capacity for mentalization. 
Conclusions: The findings of this study highlight the key role of mentalization as a psychological 
mechanism in the relationship between insecure attachment styles and traumatic childhood 
experiences with increased symptoms of OCD. These results emphasize the importance of assessing 
and strengthening mentalizing capacity, along with addressing attachment patterns and trauma 
history, in therapeutic interventions for couples with obsessive-compulsive disorder. 

 

Keywords:  
Mentalization; 
Attachment Styles; 
Obsessive-Compulsive Disorder; 
Married People 
 
© 2024 Arak University of Medical 
Sciences 

          

 

Research Article 

https://orcid.org/0009-0007-5601-0637
https://orcid.org/0000-0003-0293-6120
https://orcid.org/0000-0001-7706-5951
https://orcid.org/0009-0005-8888-0050
https://orcid.org/0000-0003-3890-4294


 

 53 

 

 ی ارتباط  یجبر -یو اختلال وسواس ی دلبستگ یهاسبک  نیدر رابطه ب یسازی ذهن یانج ینقش م

 ۵، مهرداد ثابت۴ی لیمرباط  هی ، سم۳پوریخان د ی، حم*۲ی، فرامرز سهراب۱رحمانه آزادگان 
 روانشناسی عمومی، گروه روانشناسی عمومی، واحد علوم و تحقیقات، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران.   دانشجوی دکتری  ۱
 استاد، گروه روانشناسی بالینی، دانشکده روان شناسی و علوم تربیتی، دانشگاه علامه طباطبائی، تهران، ایران.    ۲
 ایران.    دانشیار، موسسه تحقیقات تربیتی، روان شناختی و اجتماعی، دانشگاه خوارزمی، تهران،   ۳
 استادیار، دانشکده حکمرانی، دانشگاه تهران، تهران، ایران.    ۴
 دانشیار، گروه روانشناسی، واحد رودهن، دانشگاه آزاد اسلامی، رودهن، ایران.    ۵

 

.  رانیتهران، ا  ،یدانشگاه علامه طباطبائ  ،یتیو علوم ترب  یشناسدانشکده روان   ،ینیبال  یشناساستاد، گروه روان   ،یفرامرز سهراب:  * نویسنده مسئول

 sohrabi@atu.ac.ir ایمیل:

DOI: 10.61882/jams.29.1.0052 

  

 ۲8/0۲/۱۴0۴  تاریخ دریافت:

 ۱0/0۱/۱۴0۵  تاریخ پذیرش:

 چکيده 
 -یاز اختلال وسواس   ینوع  ROCD (Relationship obsessive-compulsive disorder)  یارتباط  یجبر  -یاختلال وسواس  مقدمه:

به   یساز ی ذهن  یانجینقش م  ی. پژوهش حاضر به بررسشودی مشخص م  مانهی در مورد روابط صم  ییها و اجبارها است که با وسواس  یجبر

 .  پردازدیم یارتباط یجبر -یو علائم اختلال وسواس یدلبستگ یهاسبک نیب اطمهم در ارتب  یسازوکار روان شناخت کیعنوان 
زوج متأهل در شهر تهران انجام شد.    ۲8۱  یدر دسترس بر رو  ی ریگبا استفاده از روش نمونه  یهمبستگ  - یفیپژوهش توص  ن یا  روش کار:

پرسشنامهشرکت وسواس  یسازی ذهن  اسیمق  ،یدلبستگ  یها سبک   یهاکنندگان  علائم  پرسشنامه  شر  یجبر  -یو  با   یزندگ  کیمرتبط 

(PROCSIرا تکم )شدند لیتحل یمعادلات ساختار  یابیو مدل رسونیپ یهمبستگ بیاز ضر فاده ها با استکردند. داده  لی . 

با نمرات پایو اضطراب  ی)اجتناب  منیناا  یدلبستگ  یهانشان داد که سبک  جینتا  ها:یافته و نمرات بالاتر علائم اختلال    یسازی ذهن  ترنیی( 

  ترنیی و نمرات پا یسازی با نمرات بالاتر ذهن  منیا  یکه سبک دلبستگ یمثبت و معنادار داشتند، در حال یهمبستگ یارتباط یجبر -یوسواس

معنادار  ی منف  یهمبستگ  یارتباط  یجبر  -یاسعلائم اختلال وسو داد. تحل  یو  آن بود که    یحاک  یمعادلات ساختار  یابیمدل  ل ینشان  از 

 گر،ی. به عبارت دکندیم  یگری انجیرا م  یارتباط  یجبر  -یو اختلال وسواس  یدلبستگ  یها سبک  نیرابطه ب  یبه طور معنادار   یسازی ذهن

   .شوندیمنجر م یارتباط یجبر -یعلائم اختلال وسواس شیبه افزا ،یسازیذهن تیظرفکاهش  قیاز طر منیناا یدلبستگ یها سبک

 منی ناا یدلبستگ  ی ها سبک  نی در ارتباط ب یشناخت روان  سمی مکان کی را به عنوان  ی ساز ی ذهن  ی د یپژوهش، نقش کل  نی ا   ی ها افته ی  گيري:نتيجه 

 تی ظرف   ت ی و تقو   ی اب ی ارز   ت ی بر اهم   ج ی نتا   ن ی . ا سازد ی برجسته م  ی ارتباط   ی جبر   - ی علائم اختلال وسواس   ش ی با افزا   ی دوران کودک   ی زا ب ی و تجارب آس 

  ی ارتباط   ی جبر   - ی مبتلا به اختلال وسواس   ن ی زوج   ی برا  ی تروما در مداخلات درمان   خچه ی و تار   ی دلبستگ   ی پرداختن به الگوها   کنار در    ی ساز ی ذهن 

 .دارد   د ی تأک 

 واژگان کليدي:  

  ؛یسازیذهن

  ؛یدلبستگ یهاسبک

 ؛یارتباط یجبر -یاختلال وسواس

  نیمتأهل 

 
 تمامی حقوق نشر برای دانشگاه  

 علوم پزشکی اراک محفوظ است.

مجله .  یارتباط یجبر  -یو اختلال وسههواسهه  یدلبسههتگ یهاسههبک  نیدر رابطه ب  یسههازیذهن  یانجینقش م.  مهرداد ، ثابتهیسههمی  ل یم، رباط دیحم  پوریفرامرز، خانی رحمانه، سهههراب  آزادگانارجاع: 
 .۵8 -۵۲ (:۱) ۲9؛ ۱۴0۵ اراک دانشگاه علوم پزشکی

 

 مقدمه

( Obsessive-Compulsive Disorder)  یعمل  -یاختلال وسواس فکر

OCD  بر    ینیتوجه پژوهشهگران بال  راًیکننده اسهت که اخاختلال ناتوان  کی

 یارتبهاط  یجبر-یاختلال وسهههواسههه  یعنیآن،    یفردنیاز اشهههکهال ب   یکی

(Relationship Obsessive-Compulsive Disorder  )ROCD  

  ی و افکار مزاحم و وسهواسه  دهایاختلال با ترد  نی(. ا۱معطوف شهده اسهت )

ک  Relationship-Centered Relationship)  رابطههه  تیههفیدربههاره 

Obsessive-Compulsive Disorder  )RC-ROCD  و   ههایژگیو  ایه

شههههرادراک  یهههانهقهص  Partner-Focused)  یعههاطهفه  کیههشههههده 

Relationship Obsessive-Compulsive Disorder  )PF-

ROCD  (. افراد  ۲) شهههودیمشهههخص م یمانند ظاهر، هوش و ثبات عاطف

- گو یافکار خودناهمخوان )ا  نیاز ا  یناشه  دیشهد  یشهان یکاهش پر  یمبتلا برا

مکرر و   ییجونانیمانند اطم  یناکارآمد  یاجبار  ی(، به رفتارهاکیسهههتون ید

  ، یفردنیب   دیآن تعارض شهد  امدیکه پ  آورندیم یرو  یزندگ  کیشهر  سههیمقا

(. اگرچه  ۳اسهت )  یشهناختروان  یسهتیو کاهش بهز  ییزناشهو  تیکاهش رضها

  نیی (، اما تب۴اند )مطرح شههده ROCD در بروز یمتعدد  یعوامل شههناخت

 مقاله پژوهشی 
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 یدلبسهههتگ  یالگوهها  یبررسههه  ازمنهدیهاختلال ن   نیا  ترقیعم  یههاشههههیر

 .بزرگسالان است

(، تعاملات  ۵)  ( Attachment Theory)   ی دلبسههتگ   ه ی اسههاس ن ر   بر 

کهه   دههد ی را شهههکهل م   گران ی خود و د   ی درون   ی کهار   ی هها بها مراببهان، مهدل   ه یهاول 

( را ی اجتناب   / ی اضهطراب   من ی و ناا   من ی )ا   ی بزرگسهال   ی دلبسهتگ   ی ها اسهاس سهبک 

مفرط   از ی با ترس از طرد و ن   من ی ناا  ی دلبسهتگ   ی ها (. سهبک 6)  دهند ی م  ل ی تشهک 

 یو حفظ فاصههله عاطف   جانات ی سههرکوب ه   ا ی (  ی ضههطراب ا  ی )دلبسههتگ   د أیی به ت 

  زیدآم ی ترد   ت ی که با ماه   یی (؛ سهازوکارها 7( همراه هسهتند ) ی اجتناب   ی )دلبسهتگ 

 .دارند   ی ک ی نزد   وند ی پ  ی افکار مرتبط با علائم وسواس ارتباط   من ی و ناا 

 یدلبسهتگ   ان ی م   وند ی پ   تواند ی که م   ی ا واسهطه   ی د ی کل   ی از سهازوکارها  ی ک ی 

  (Mentalization)   ی سههاز ی ذهن  ت ی کند، ظرف   ن یی را تب  ROCD و   من ی ناا 

بهه   ی سهههاز ی ( اسهههت. ذهن Reflective Functioning-   ی )عملکرد بهازتهاب 

  ییربنای ز   ی بر اسههاس حالات ذهن   گران ی رفتار خود و د  ر ی درک و تفسهه  یی توانا 

در بسهتر روابط    ت ی ظرف   ن ی (. ا 8اشهاره دارد )   ها زه ی مانند افکار، احسهاسهات و انگ 

مانع از   من ی ناا  ی دلبسهتگ   ی که الگوها   ی در حال   ابد، ی ی تحول م   من ی ا  ی دلبسهتگ 

  یتحول  ی روان   ی شهناسهب ی آسه  ی ها (. بر اسهاس مدل 9)   شهوند ی آن م   نه ی رشهد به 

 ری و سوءتعب   جان ی ه   م ی تن    ف ی تضع   ق ی از طر  ی ساز ی ذهن   ت ی (، کاهش ظرف ۱0) 

  زیآم فهاجعهه   ی رهها ی فرد را مسهههتعهد تفسههه  ، مبهم در رابطهه   ی عهاطف   ی هها نشهههانهه 

در حفظ   ی نهاتوان  ل یهبهه دل   من ی نهاا   ی دلبسهههتگ   ی فرد دارا   جهه، ی . در نت سهههازد ی م 

  یو اجبارها  ی وسههواسهه ی فکر   ی رابطه، به نشههخوارها  ت ی امن  ی ذهن   یی بازنما 

 .( ۱۲،  ۱۱)  دهد  ن ی تا اضطراب خود را تسک   برد ی پناه م   ی ارتباط 

  ی بهه بررسههه  یمحهدود  یتجرب   یههاپژوهش  ،یبو  ین ر  یوجود مبهان   بها

علائم    نییدر تب  یسههازیذهن  یانقش واسههطه  ژهیوها، بهسههازه  نیهمزمان ا

در   رههایمتغ  نیتعهامهل ا  یچگونگ  ن،یانهد. همچنپرداختهه  یوسهههواس ارتبهاط

حهاکم بر    یو در چهارچوب  هنجهارهها و ارزش هها  رانیجهامعهه ا  یبهافهت فرهنگ

رو،  نیکمتر مورد توجه پژوهشهگران برار گرفته اسهت. از ا ،یفرد  نیروابط ب 

ال  ؤسه  نیبه دنبال پاسه  به ا یخلاء پژوهشه  نیپژوهش حاضهر با هدف رفع ا

  ، ی اضهطراب   من،ی)ا یدلبسهتگ  یهاسهبک  نیدر رابطه ب   یسهازیذهن  ایاسهت: آ

در افراد    (ROCD)  یارتباط یجبر  -ی( و علائم اختلال وسههواسههیاجتناب 

 ؟دارد  یانجینقش م  یران یامتأهل 
 

 روش کار
معهادلات    یاب یهو مهدل  یاز نوع همبسهههتگ  یفیپژوهش حهاضهههر توصههه

را افراد متأهل سهاکن شههر تهران در  یبود. جامعه آمار  (SEM)  یسهاختار

ها گذشهته  دادند که حدابل شهش ماه از ازدواج اول آن لیتشهک  ۱۴0۲سهال  

 ۲8۱متشهکل از    یادر دسهترس، نمونه  یریگبود. با اسهتفاده از روش نمونه

ورود شامل گذشت    یهامرد( انتخاب شد. ملاک ۵8زن و   ۲۲۳فرد متأهل )

  لی تکم  زیآگاهانه بود؛ ملاک خروج ن   تیماه از ازدواج اول و رضههها 6حدابل  

  ن ی کلا هیها در ن ر گرفته شهد. بر اسهاس توصهالگودار پرسهشهنامه  اینابص  

منهاسهههب و   یبهه توان آمهار  یاب یهجههت دسهههت  ینفر  ۲8۱(، حجم نمونهه  ۱۳)

 . است  یکاف  یمعادلات ساختار  یاب یدر مدل  پارامترها  داریپا  نیتخم

جبري مرتبط با ششریک زندگی   -نامه علائم وسشواسشیپرسش 

(PROCSI):  توسهههط    یامهاده  ۲۴  یدهابزار خودگزارش  نیاDoron   و

مربوط به    سههازیخنث  یها و رفتارهاسههنجش وسههواس  ی( برا۳همکاران )

، یزیآم، مردمیکیزی)ظهاهر ف  طههیح  6شهههده همسهههر در  ادراک  یههانقص

  کرت یل فی( در طیسهتگیو شها  ی، هوشهمندیجان یه  یاسهتوار،  بودن  یاخلاب

  ن ی ا  ،و همکاران  Doronاست. در مطالعه    شده  یطراح(  ۴تا   0)  یادرجه ۵

خرده   یهمبسهههتگ  زانیرا نشهههان داد. م یمنهاسهههب  یدرون   یابزار همسهههان 

معنادار    P <  00۱/0  سهههط 87/0تا   ۵7/0آزمون در دامنه    نیا  یهااسیمق

  ی و اعتبار نسهخه فارسه  ییروا  ،یسهاختار عامل  ،همکارانو    Ghomian.بودند

پژوهش   جیبراردادنهد. نتها  یاب یهمورد ارز  یران یا  نیزوج  تیهابزار را در جمع  نیا

    .(۱۴)  ابزار است  نیمناسب ا  یسنجروان  یهایژگیاز و  یآن حاک

توسهههط    یامهاده  ۲7،  و همکهاران  چیترویمید  یسههههازیذهن  اسیهمق

مرتبط با    یسهازیذهن  اسیرمقیشهده و سهه ز  نیو همکاران  تدو  چیترویمید

  ی ادرجه  ۵  کرتیل فیرا در ط  یسههازیذهن  زهیو انگ  گرانیبا د، مرتبط خود

بوده اسههت. در   8۴/0کرونباخ   یآلفا  یدارا  ی(. نسههخه اصههل۱۵)  سههنجدیم

ا  یبر رو  ی،و بهامهاران   انیهاحمهد  شپژوه کرونبهاخ کهل   یآلفها  ،یران ینمونهه 

 .(۱6)  گزارش شده است  6۳/0  اسیمق
 Adultهاي دلبسشتگی هازن و ششيور ) پرسشنشمامه سشبک 

Attachment Inventory ) AAI : :    توسهط    ۱987سهال  درHazan  

  ی و اضطراب   ی اجتناب   من، ی ا  ی سهه سهبک دلبستگ   ی اب ی ارز   ی برا  Shaverو  

(.  ۱7)   شهده اسهت   ی طراح  ی ا درجه   ۵  کرت ی ل   ف ی ماده( در ط   ۵)هر کدام  

  ی بها آلفها   یی ا یهو پها   0/ 8۱پرسهههشهههنهامهه را    ن ی کهل ا   یی بهازآزمها   یی ا یهپها   آنهها 

بوگر و همکهاران در    ان یهم ی رح   ران ی گزارش نمودنهد. در ا   0/ 78کرونبهاخ را  

کل آزمون، سههبک دوسههوگرا،   ی کرونباخ برا  ی آلفا   ب ی پژوهش خود ضههر 

  0/ 77و    0/ 8۱، 0/ 8۳،  0/ 7۵ ب، ی را به ترت   من ی و سهبک ا   ی سهبک اجتناب 

 . ( ۱8)   بدست آوردند 

ههای پژوهش در گوگهل فرم  برای اجرای پژوهش در ابتهدا پرسهههشهههنهامهه 

های اجتماعی پخش شهد. در سهاخته شهد و در ادامه لینک پرسهشهنامه در شهبکه 

این راسههتا از افرادی که تعداد فالوور زیادی داشههتند درخواسههت شههد لینک 

های خود بگذارند و لینک پرسههشههنامه در ها و گروه صههفحه پرسههشههنامه را در 

های تلگرامی برار داده شهد. همچنین لینک پرسهشهنامه به افراد  ها و گروه کانال 

ها  متأهل در دسهترس در تهران داده شهد. بعد از یک ماه اجرا و رسهیدن نمونه

های ورود ها از سهایت اسهتخراج شهد و افرادی که ملاک به مقدار مورد نیاز داده 

عدم   از انجام پژوهش،   ماه، ازدواج اول، رضهایت آگاهانه  6هل بودن حدابل  أ ت )م 

( را نهداشهههتنهد از پژوهش حهذف شهههدنهد. بعهد از حهذف تکمیهل نهابص یها الگودار 

های  های ورود را پر نکرده بودند ابدام به تجزیه و تحلیل داده کسانی که ملاک 

داده پیش از جمع پژوهش شههههد.   از تمهامی هها، رضههههایهت  آوری  آگهاههانهه 

کننهدگهان اطمینهان داده شهههد کهه کننهدگهان اخهذ گردیهد. بهه شهههرکهت شهههرکهت 

نهام تحلیهل خواههد شهههد. هها محرمهانهه بهابی مهانهده و بهه صهههورت بی اطلاعهات آن 

کنندگان در هر زمان امکان خروج مشارکت در پژوهش داوطلبانه بود و شرکت 

. سهعی شهد نمونه به دسهت آمده به صهورت مسهاوی بین دو  از مطالعه را داشهتند 

های آمار توصههیفی ها از روش جنس تقسههیم شههود. برای تجزیه و تحلیل داده 

ههای مرکزی و پراکنهدگی و نیز از شهههامهل جهداول توزیع فراوانی، شهههاخص 

، Pearsonهای آمار اسهتنباطی شهامل ضهریب همبسهتگی گشهتاوری  روش 

فاده شههد. یابی معادلات سههاختاری، اسههت تحلیل رگرسههیون چندگانه و مدل 

سهازی معادلات سهاختاری با اسهتفاده از زبان  همبسهتگی بین متغیرها و مدل 

 پکیج لاوان و روش بوت استرپ تحلیل و گزارش شد.   Rنویسی  برنامه 
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یید کمیته اخلاق در پژوهش دانشهههگاه آزاد أپژوهش حاضهههر پس از ت

اخههلاق  کههد  بهها  تههحههقههیههقههات،  و  عههلههوم  واحههد    اسهههههلامههی، 

IR.IAU.SRB.REC.1402.310  .اجرا درآمهد  یآوراز جمع  شیپ  بهه 

. بهه  دیهکننهدگهان اخهذ گردشهههرکهت  یآگهاههانهه از تمهام  تیههها، رضهههاداده

و شهههرکهت بودن اطلاعهات  پژوهش، محرمهانهه  در مورد اههداف  کننهدگهان 

داده   نانیلازم ارائه شههد. به آنان اطم  حاتیداوطلبانه بودن مشههارکت، توضهه

  م یحرو گزارش خواهد شهد و  لیتحل  نامیشهد که اطلاعاتشهان به صهورت ب 

کنندگان در هر شههرکت  ن،ی. همچنگرددیکاملاً حفظ م  شههانیا  یخصههوصهه

 .داشتند لیخروج از مطالعه را بدون ذکر دل  اریمرحله از پژوهش، اخت

 

 هایافته

  79/ ۴نفر )   ۲۲۳پژوهش،    ن ی کننهده در ا فرد متهأههل شهههرکهت   ۲8۱از مجموع  

سهال بودند.   ۵۳تا  ۲۲  ی درصهد( مرد در دامنه سهن   ۲0/ 6نفر )  ۵8درصهد( زن و  

درصهد( و مقطع   ۲7/ 8سهال )  ۴۵تا  ۴0 ی مربوط به رده سهن   ی فراوان   ن ی شهتر ی ب 

انحراف اسههتاندارد و    ن، ی انگ ی درصههد( بود. م   ۳8/ 8)   ی کارشههناسهه ی ل ی تحصهه

گزارش شهده  ۱پژوهش در جدول   ی رها ی متغ  ی دگ ی و کشه ی کج   ی ها اخص شه

  96/۱) در محدوده مجاز    ی دگ ی و کش  ی کج   ر ی است. با توجه به برار داشتن مقاد 

 . شد   د یی ها تأ داده   ع توزی   بودن   نرمال   مفروضه  ، ( ± 

( نشهههان داد که علائم  ۲)جدول   Pearson یآزمون همبسهههتگ  جینتا

و  یسههازیبا نمره کل ذهن  (ROCD) یارتباط  یجبر-یاختلال وسههواسهه

  زه یو انگ  گرانیمرتبط با خود، مرتبط با د  یسهازیآن )ذهن  یهامؤلفه  یتمام

  ROCDعلائم    ن،یدارد. همچن یرومندیو ن  یمنف  ی( همبسهتگیسهازیذهن

و با    داریمثبت و معن یهمبسهتگ  یو اضهطراب   یاجتناب  یگدلبسهت  یهابا سهبک

  ن، ینشهان داد. علاوه بر ا داریو معن یمنف یهمبسهتگ  منیا  یسهبک دلبسهتگ

  ی هارابطه مثبت و با سهبک  منیا یبا سهبک دلبسهتگ یسهازینمره کل ذهن

 .  داشت یداریو معن ی( رابطه منفیو اضطراب   ی)اجتناب   منیناا یدلبستگ
 

 

 ی دلبستگ یهاو سبک  یسازی ذهن  ،یارتباط  یجبر -یمؤلفه اختلال وسواس عی و توز یفیتوص یهاشاخص. 1جدول 

 کجی کنيدگی استاندارد انحراف  ميانگين مؤلفه  متغير 

 ۱۱۴/0 - ۱۱۲/0 ۳9۲/۱0 708/۴7 جبری ارتباطی  -اختلال وسواسی

 0۵۵/0 - ۳9۵/0 9۱۱/۱ 9۴7/7 ظاهر فیزیکی  

 -0۱6/0 -067/0 7۲7/۱ 97۵/7 آمیزیمردم  

 ۱00/0 ۱0۴/0 7۲۵/۱ 9۵7/7 اخلابی بودن  

 ۲۱۳/0 0۳۴/0 00۳/۲ 9۲۵/7 استواری هیجانی  

 - 0۱7/0 - ۱78/0 70۱/۱ 9۳۲/7 هوشمندی  

 ۱9۲/0 ۱۴۲/0 709/۱ 97۲/7 شایستگی  

 - 0۴0/0 - ۴7۳/0 86۳/۱۱ ۵0۲/8۱ سازیذهنی 

 - ۱۵8/0 -۴66/0 ۱۳9/۳ ۱۵۳/۲۱ سازی مرتبط با خود ذهنی  

 0۴9/0 -۴6۲/0 7۵۳/۴ 0۲8/۳0 سازی مرتبط با دیگران ذهنی  

 0۱9/0 - ۴09/0 6۲۴/۴ ۳۲0/۳0 سازیانگیزه ذهنی  

     های دلبستگی سبک 

 067/0 -۴60/0 ۴68/۲ 996/۱۴ دلبستگی اجتنابی  

 - 00۴/0 - ۱۴۲/0 ۵۵6/۲ 96۱/۱۴ دلبستگی اضطرابی  

 - ۲8۳/0 ۲۳8/0 ۱7۴/۲ 089/۱۵ دلبستگی ایمن  

 

 ضریب همبستگی بین متغیرهای پژوهش. 2جدول 

 14 13 12 11 10 9 ۸ ۷ ۶ 5 4 3 2 1  مؤلفه  متغير  ردیف
              --  جبری ارتباطی  -اختلال وسواسی ۱
96۲/0  ظاهر فیزیکی   ۲ ** --             
967/0  آمیزیمردم   ۳ ** 9۱۴/0 ** --            
970/0  اخلابی بودن   ۴ ** 9۱۵/0 ** 9۲6/0 ** --           
968/0  استواری هیجانی   ۵ ** 9۱۵/0 ** 9۲7/0 ** 9۳۲/0 ** --          
96۴/0  هوشمندی   6 ** 9۱6/0 ** 9۲۵/0 ** 9۲۳/0 ** 9۱۲/0 ** --         
9۵6/0  شایستگی   7 ** 897/0 ** 90۴/0 ** 9۱7/0 ** 908/0 ** 9۱0/0 ** --        
-87۵/0  سازیذهنی  8 ** 8۴۲/0- ** 8۵0/0- ** 8۳8/0- ** 8۵۳/0- ** 8۳۴/0- ** 8۴۵/0- ** --       
-8۳6/0  سازی مرتبط با خود ذهنی   9 ** 80۱/0- ** 8۱۴/0- ** 80۳/0- ** 8۲۴/0- ** 79۲/0- ** 80۱/0- ** 9۴0/0 ** --      
-8۱8/0  سازی مرتبط با دیگران ذهنی   ۱0 ** 79۲/0- ** 796/0- ** 779/0- ** 79۲/0- ** 776/0- ** 797/0- ** 9۵0/0 ** 8۴9/0 ** --     
-8۳7/0  سازیانگیزه ذهنی   ۱۱ ** 80۳/0- ** 8۱0/0- ** 80۳/0- ** 8۱۵/0- ** 806/0- ** 80۴/0- ** 9۵۱/0 ** 8۵9/0 ** 8۳۳/0 ** --    
                های دلبستگی سبک  
۴97/0  دلبستگی اجتنابی   ۱۲ ** ۵0۴/0 ** ۴80/0 ** ۴76/0 ** ۵0۱/0 ** ۴6۳/0 ** ۴۴6/0 ** ۴86/0- ** ۴9۵/0- ** ۴۵۱/0- ** ۴۴9/0- ** --   
۴6۴/0  دلبستگی اضطرابی   ۱۳ ** ۴۴۲/0 ** ۴۳۳/0 ** ۴۵۲/0 ** ۴7۲/0 ** ۴۵۴/0 ** ۴۳0/0 ** ۴89/0- ** ۴8۴/0- ** ۴۵0/0- ** ۴6۳/0- ** ۴۵۵/0 ** --  
-۴90/0  دلبستگی ایمن   ۱۴ ** ۴8۳/0- ** ۴98/0- ** ۴60/0- ** ۴8۳/0- ** ۴60/0- ** ۴۴8/0- ** ۴9۴/0 ** ۴86/0 ** ۴۵۲/0 ** ۴7۵/0 ** ۴۳0/0- ** ۴۲7/0- ** -- 

 . 0۱/0 همبستگی بین متغیرها در سط و **:   دهنده معنادار بودن رابطه استنشان  0۵/0*: 
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 و همکاران آزادگان  /  يجبر -ی و علائم اختلال وسواس یدلبستگ يهاسبک

 

 یسهازیذهن  یانجیبر نقش م  یپژوهش مبن  یاصهل  هیفرضه  یجهت بررسه

معادلات    یاب ی، از مدلROCDو علائم    یدلبسهتگ  یهاسهبک  نیدر رابطه ب 

  ی برازش مدل ساختار   ییکوین   یهااستفاده شد. شاخص  (SEM)  یسهاختار

و مطلق از    یقیتطب  یهاشههاخص  ریگزارش شههده اسههت. مقاد  ۳در جدول  

،  0۵۱/0برابر با    (RMSEA)  بیتقر  یخطا  ربعاتم  نیانگیم  شههههیجملهه ر

مربعات    نیانگیم  شههههیو ر  99۱/0برابر با    (CFI)  یقیشهههاخص برازش تطب

دهنده برازش  نشههان 0۲۲/0برابر با    (SRMR)  اسههتاندارد شههده  ماندهیباب

 .است  یتجرب   یهابا داده  یمدل ساختار  یمطلوب و بو

و   ۴در جدول   یمدل سهاختار میرمسهتقیو غ میمسهتق ریمسه  بیضهرا

اثر   یدلبسههتگ  یهانشههان داد که سههبک  جیارائه شههده اسههت. نتا ۱شههکل  

، P  <  00۱/0)دارند    یسههازیذهن  تیبر ظرف  یداریمعن یو منف میمسههتق

77/0-    =β .)بر علائم    یسهازیذهن میاثر مسهتق  ن،یهمچنROCD  و  یمنف

  می حال، اثر مسههتق  نیبا ا  (.P  ،8۳/0-   =β <  00۱/0)  شههد  یاب یارز  داریمعن

از لحاظ    یانجیم ریدر حضهور متغ  ROCDبر علائم   یدلبسهتگ  یهاسهبک

  می رمسههتقیاثر غ  ت،یدر نها (.P ،09/0    =β  <  ۱۵6/0)  نبود داریمعن  یآمار

  ی سازیذهن  یانجیم ریمتغ  قیاز طر  ROCDبر علائم   یدلبسهتگ  یهاسهبک

در  میشهدن اثر مسهتق داریرمعنیغ  (.P  ،68۱/0   =β <  00۱/0)  بود  داریمعن

 ریکهامهل متغ  یگریانجیهدهنهده منشهههان م،یرمسهههتقیاثر غ  یداریکنهار معن

- یو علائم اختلال وسهواسه یدلبسهتگ  یهاسهبک  نیدر رابطه ب   یسهازیذهن

 .است یارتباط  یجبر

معناداری بر   منفیهای دلبسهتگی تأثیر مسهتقیم و دهد که سهبکنشهان می

با توجه به مقدار تخمین زده (. P ،77/0-   =β  <  00۱/0)  سازی دارندذهنی

های دلبسهتگی توان گفت که با افزایش یک نمره در سهبکمی  -۳۱۴/۱شهده  

انهدازه   ذهنی  ۳۱۴/۱بهه  مینمره  پیهدا  کهاهش  برعکس.  سههههازی  و  کنهد 

جبری   -سازی نیز تأثیر مستقیم و منفی معناداری بر اختلال وسواسیذهنی

دارد افهزایهش  (،  P  ،8۳/0-    =β  <  00۱/0)  ارتهبههاطهی  کههه  مهعهنهها  ایهن  بههه 

جبری ارتباطی همراه اسهت. با این  -سهازی با کاهش اختلال وسهواسهیذهنی

 جبری  -اختلال وسههواسههیهای دلبسههتگی بر  حال، تأثیر مسههتقیم سههبک

 های برازش مدل کلی پژوهششاخص . 3جدول 

 𝛘𝟐/𝐝𝐟 df GFI AGFI CFI RMSEA NFI SRMR شاخص برازش مدل
 0۲۲/0 989/0 0۵۱/0 99۱/0 9۵7/0 97۲/0 ۵۱ 98۴/0 مقدار

 

 ضرایب استاندارد شده، مستقیم در مدل کلی پژوهش. 4جدول 

 ES Std. E Z P بينپي  ميانجی ملاک 
     سازیذهنی 

 00۱/0 - ۱0۴/9 ۱۴۴/0 - ۳۱۴/۱ های دلبستگی سبک   

     جبری ارتباطی  -اختلال وسواسی
 00۱/0 - 979/۱۲ 0۴0/0 - ۵۱8/0 سازیذهنی   
 ۱۵6/0 ۴۲0/۱ 07۱/0 ۱00/0 های دلبستگی سبک   

     جبری ارتباطی  -اختلال وسواسی
     سازیذهنی  
 00۱/0 96۳/8 087/0 68۱/0 های دلبستگی سبک   

 

 
 مدل پژوه ، نتایج ضرایب رگرسيونی استاندارد شده مدل کلی پژوه  .1 شکل



 

 5۷ 

 1405 فروردین و اردیبهنت، 1، شماره 29مجله داننگاه علوم پزشکی اراک، دوره  

 

ر نهایت، اثر غیرمسهتقیم د(.  P  ،09/0   =β <  ۱۵6/0نبود )ارتباطی معنادار  

ارتباطی از طریق  جبری    -های دلبسهههتگی بر اختلال وسهههواسهههیسهههبک

بهه این معنی کهه  ،  (P  ،68۱/0    =β  <  00۱/0بود )سهههازی معنهادار  ذهنی

سهههازی، بر اختلال  ههای دلبسهههتگی از طریق تهأثیرگهذاری بر ذهنیسهههبهک

 .گذارندجبری ارتباطی نیز تأثیر می  -وسواسی

 

 بحث
کامل    ی ابر نقش واسطه  یپژوهش مبن  یاصل  ه یفرض  یساختار  یاب یمدل  جی نتا

تأ   یسازی ذهن ا  دییرا  بر  سبک  نی کرد.    منیناا   یدلبستگ  ی هااساس، 

برا  نه یزم  ، یسازیذهن  تیکاهش ظرف  ق ی( از طر یو اجتناب   ی )اضطراب    ی را 

  ن یشیپ  یهاها با پژوهشافتهی .  سازندیفراهم م ROCD علائم  دی بروز و تشد

بحرالعلوم و لاجورد و    فت ی(؛ خل۲0و همکاران، )   Bizzi(؛  ۱9)  ،ی)مانند 

 .بودهمسو  ( ۲۱) رپوریمن

م افته ی  ن یا  ن یی تب   در  اول   توان ی ها  تجارب  با   من ی ناا  ی دلبستگ   ه یگفت 

را شکل داده و مانع تحول کارآمد عملکرد   یمنف   یدرون   یکار   یها مراببان، مدل 

در   ،ی ساز ی ذهن   نیی پا  تیظرف   ی(. افراد دارا ۱0)   شودی ( م ی سازی )ذهن   یبازتاب 

حالات   ق یدب   ردازشدرک و پ   ییرابطه، توانا  یها و تنش ها مواجهه با چالش 

ندارند. ا  شانی زندگ   ک یخود و شر  ی ذهن  به   ی اجتماع   - ینقص شناخت   نی را 

(. 9)  شود ی منجر م  ز ی آم فاجعه   یرها یمبهم و تفس   ی ارتباط  ی ها نشانه  ر ی سوءتعب 

 ی(، به رفتارها ۲۲)   یمنف   جاناتی سازگارانه ه   م ی تن    یافراد به جا  نی ا  جه،یدر نت 

 ییجونان ی متمرکز بر رابطه )مانند اطم   یوسواس   یفکر   یو نشخوارها   یاجبار 

 ی از ناامن   یطور موبت سط  اضطراب ناش تا به   آورندی م   یمداوم( رو   سهی مقا  ای 

 (.۳)  را کاهش دهند ی دلبستگ   یاساس 
 

 گیرینتیجه
که سبک  جی نتا داد  اجتناب   ی اضطراب   یدلبستگ  یهانشان  مس  ی و    ی رهایاز 

به    یاضطراب   یدلبستگ  ی. افراد داراکنند یکمک م ROCD به بروز  یمتفاوت

سطوح   ،یدلبستگ ستمیس یسازفعالشیو ب  یاز رها شدگ دی ترس شد لیدل

کاهش موبت    بالکنند و به دن یرا تجربه م  ی جان یه  یختگیاز برانگ  ی بالاتر

  زان یدر مورد م  ی وسواس  ی دهایو ترد  یافراط  ی به بررس ،یسازیذهن  تیظرف

شر م  یعاطف  کی علابه  داراپردازندیخود  افراد  مقابل،  در   یدلبستگ  ی. 

)مانند سرکوب عواطف و حفظ    یساز رفعالیغ  یراهبردها  قی از طر  یاجتناب 

ظرف از  بازنما   ی تر  ن ییپا  تیفاصله(،  تفس  ییدر  و    ی درون   ت حالا   ریو  خود 

ا برخوردارند،  عاطف  ن ی همسرشان  و    ی ریگشکل  ساز نهیزم  یگسست  شک 

 .شودیرابطه م تیفیدرباره مناسب بودن و ک یوسواس ی دهایترد

 بر علائم  یدلبستگ  یهاسبک  میبود که اثر مستق  نی ا  گر یمهم د   افته ی

ROCD  آن است که    د ی امر مؤ  نی نبود. ا  داریمعن  ی انجیم  ر یدر حضور متغ

مرتبط با رابطه    ی هاوسواس  یشناسبیبر آس  هیاول  یدلبستگ  یالگوها  ریتأث

مستق طر  ست،ین   میعمدتاً  از  عنوان    ی ساز  یذهن  تیظرف  قی بلکه    ک ی به 

  ق یاز طر   یدلبستگ  ت یامن  گر، یشود. به عبارت د   ی اعمال م  ی انجیم  زوکار سا

  ی ریگدر برابر شکل  یعامل محاف ت  کی به عنوان    یسازیذهن  تیظرف  یارتقا

 .کندیعمل م یارتباط  یجبر - یعلائم وسواس

و  یهمبسهههتگ  تیرو بود؛ نخسهههت، ماهروبه  ییهاتیپژوهش با محدود  نیا

مواجه    تیرا با محدود یبو  یبودن طرح پژوهش امکان اسهتنتاج علّ  یمقطع

را تحهت   جیممکن اسهههت نتها  یدهخودگزارش  یکنهد. دوم، اتکها بهه ابزارههایم

  ن، یبرار دهد. با وجود ا  یاجتماع  تیمطلوب   ای یشههناخت  یهایریسههوگ ریتأث

حوزه درمان دارند.    یبرا  یمهم  یکاربرد  یامدهایپژوهش حاضهر پ  یهاافتهی

رف بر اصلاح  ، تمرکز صROCDعلائم  یافراد دارا  یدرمان در مداخلات روان

چرا    سههت؛ین   یکاف  (ERP)  مواجهه و ممانعت از پاسهه   ایناکارآمد    یباورها

 یکهاسهههت  لههاز جم  ییربنهایز  ینهدههایکمتر بهه فرا  ییبهه تنهها  کردههایرو  نیکهه ا

  ی دهایکه در تداوم شهک و ترد یدلبسهتگ  یمنیو ناا  یسهازیذهن  تیدر ظرف

  ی تحول  یکردههایرو  یریرو، بهه کهارگنیپردازنهد. از اینقش دارنهد، م  یارابطهه

  مهدار جهانیه  یدرمهان و زوج  (MBT)  یسهههازیبر ذهن  یمهاننهد درمهان مبتن

(EFT  ،)یدلبسههتگ   یوهاالگ  یو بازسههاز  یبازتاب   تیظرف  یتواند با ارتقا  یم  

 .علائم فراهم سازد  دارتریکاهش پا  یرا برا نهیزم  منیناا

 

 تشکر و قدردانی
دکههتههری   رسهههههالههه  از  بههرگههرفههتههه  مههقههالههه  کههد  ایههن  بهها 

روانشهههنههاسهههی   ۱۲۳۴۴8۴۱6۳80۴8۲90۴0۲۱۱6۲7۳88۵۳ گهروه  در 

تحقیقات است. نویسندگان مقاله بر خود  دانشهگاه آزاد اسلامی، واحد علوم و

دانند از کلیه زوجین محترمی که با صههرف وبت و حوصههله در این  لازم می

پژوهش شهرکت نمودند، صهمیمانه بدردانی نمایند. این پژوهش فابد حامی  

 مالی خارجی بوده است.

 

 سهم نویسندگان
 :است  ریپژوهش به شرح ز  نیا  یریگدر شکل  سندگانیاز نو  کیسهم هر  

ا  رحمهانهه هها،  داده  یآورمطهالعهه، جمع  یو طراح  یپردازدهیهآزادگهان: 

 .مقاله  هیاول  سینوشیو نگارش پ  یآمار لیتحل

مراحهل پژوهش، مشهههارکهت در    هیهکل  ی: ن هارت علمیسههههراب   فرامرز

 .مقاله  یینها  شیراینقادانه و و  ینیمطالعه، بازب   یطراح

مشهارکت در    ،یآمار لیو تحل  یشهناسهمشهاوره در روش:  پوریخان   دیحم

 .مقاله  شیرایو و  ینیبازب 

پژوهش، مشههارکت در    ی: مشههاوره در چارچوب ن ریلیرباط م  هیسههم

 .مقاله  شیرایو و  ینیبازب 

نقادانه و مشارکت در    ینیپژوهش، بازب  یثابت: مشاوره در طراح  مهرداد

 مقاله.  یینها  شیرایو

 

 تضاد منافع
پژوهش و   نیکهه در انجهام ا  دارنهدیمقهالهه رسهههمهاً اعلام م  نیا  سهههنهدگهانینو

که بتواند بر    یرمالیغ  ای  یتضهههاد منافع مال  گونهچینگهارش مقاله حاضهههر، ه

 بگذارد، وجود نداشته است. ریتأث  هاافتهی ریتفس  ای  جینتا

 

 



 

 

 

 و همکاران آزادگان  /  يجبر -ی و علائم اختلال وسواس یدلبستگ يهاسبک

5۸ 
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