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 چکیده

فردی افراد بسزایی بر روابط بین ریتأثهای شخصیتی است که اختلال شخصیت خودشیفته یکی از شدیدترین آسیب: مقدمه

هدف پژوهش حاضر تعیین برازش الگوی دهنده آن اهمیت زیادی دارد به همین دلیل گذارد که شناسایی عوامل شکلمی

 با نقش میانجی اضطراب دلبستگی بود.  بزرگمنش و شکنندهخودشیفتگی  با در دوره رشدی ساختاری پیوند والدینی

های دولتی جامعه پژوهش حاضر کلیه دانشجویان دانشگاهتوصیفی از نوع همبستگی بود.  این پژوهش از نوعروش پژوهش: 

 و در دسترس ایگیری خوشهنفر به روش نمونه 345ها بودند که از بین آن 1403-1402مشهد در سال تحصیلی  شهر

شناختی، مقیاس پیوند والدینی و مقیاس تجربه روابط نزدیک های مقیاس خودشیفتگی آسیبسپس پرسشنامهانتخاب شدند. 

 را تکمیل کردند. 

 صورتبهرا  شکنندهدر دوره رشدی و خودشیفتگی  ینیوالد وندیپکه اضطراب دلبستگی رابطه بین نشان دادند نتایج یافته ها: 

کند. گری میمیانجی (P=001/0 ؛β=219/0)مثبت  صورتبهش را ن( و خودشیفتگی بزرگمP=001/0 ؛β=247/0)مثبت 

نباشد که امنیت و  یاگونهبهتوان گفت اگر کیفیت و کمیت مراقبت و نظارت والدین با توجه به این نتایج می گیری:نتیجه

شود که برای حفاظت و مراقبت از خود به رفتارهای آرامش را برای کودک ایجاد کند تروما و اضطراب دلبستگی در او ایجاد می

-دهد که نیازمند آموزشبرد، این نتایج اهمیت مراقبت سالم را در سلامت روانی افراد نشان میخودشیفتگی بیمارگونه پناه می

 والدین در این زمینه است. های لازم به

 بزرگمنش، خودشیفتگی شکنندهپیوند والدینی، خودشیفتگی اضطراب دلبستگی،  کلیدواژه:

 11/2/1403تاریخ پذیرش نهایی:                           23/12/1402تاریخ دریافت:  
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 :مقدمه

دوران زندگی هر فرد استت، چراکته  نیترمهمکند یکی از دلبستگی که کودک با والدین خود برقرار می واسطهبهدوران رشدی 

اساستی کته ریشته آن بته دوران رشتدی  یهابیآساز یکی . (1)شودسنگ بنای شخصیت و سلامت او در این دوره ریخته می

 .(2) است 1شخصیت خودشیفتهآسیب  گردد،برمی

کته از  شتودیمت فیتتعر یو عدم همدل یبزرگمنشی، خودخواه ،یخودمحوراز  یسبک کی عنوانبه یفتگیخودش ،ینیبال ازنظر

راهنمای تشخیصی و آماری اختتلالات  .(3) دهدیمخود را نشان  یمختلف زندگ یهاحوزهو در  شودیمشروع  یبزرگسال لیاوا

و  نگتردمتیسالم آن  یتکامل یندهایشناسانه بدون در نظر گرفتن فرآ بیآس یاز منظر یفتگیخودشبه ، 2(DSM-5) 5 روانی

هتای نظریته کتهیدرحتال، (4) کنتددرصتد اعتلام متی 2/6درصد و در جمعیت عمومی  17نرخ شیوع آن را در جمعیت بالینی 

از  یبخشت یفتگیاز تظتاهرات خودشت یبرخت نتدمعتقد (7) 5و کرنبتر  (6) 4کوهات، (5) 3دیفروهای روانکاوانه همچون نظریه

 عملکترد ستالم کته از دهندقرار می وستاریپ کی طولدر  خودشیفتگی را دیگر پردازانهیاست. نظر یشناختروانتحول بهنجار 

 زیمتمتا کتاملاًجنبته دو  عنوانبه پاتولوژیکسالم و  یفتگیخودشنیز گروهی دیگر ، (8) شودختم میمختل به عملکرد و  شروع

از تظتاهرات  پیتدو فنوتایتن گتروه . (9) استت تیستازگارانه و ناستازگارانه شخصت یدهسازمان انگریکه بند نگرمی یتیشخص

 .(10) 7شکنندهخودشیفته و  6بزرگمنشخودشیفته از  اندعبارتکنند که مشخص می پاتولوژیک یفتگیشخود

 آل خودایده تصوراتمجذوب  کهاز خود  و غلوشده شده یگذارارزش شیو ب یرواقعیغ یریمنش تصوبزرگ هایخودشیفته

برای  یشگریو نما یپرخاشگر د،یحسادت شد ،یفقدان همدل ،دیگران استثمارمانند  یاناسازگارانه هایاستراتژیهستند و 

 ییهایژگیو ازند و هست دارای یک خودانگاره ضعیف شکنندههای خودشیفتهند. در مقابل برمی به کارحفاظت از خود غلوشده 

از روابط  معمولاًبرند به همین دلیل رنج مینسبت به طرد و انتقاد  مفرط تیو حساس یدرماندگ ،یاحساس شرم، پوچ همچون

 وندیپ عنوانبهکه از آن  نوع ارتباط با والدین و ادراک فرد از این ارتباط در دوران رشدی .(11) کنندمی یریگکناره اجتماعی

 .(12)عوامل محیطی در رشد و تحول شناختی کودک است نیمؤثرتریکی از  شودیاد می ینیوالد

و  جادیدر ا .(13)از سوی والدین اشاره دارد  شدهارائهنظارت  به درک فرد از کیفیت و کمیت مراقبت و 8پیوند والدینی

. (14) کندیم فایا فردمنحصربهو  گانهی ینقش مادر گوییو پاسخ یریپذیدسترس موضوعدو  ،یعاطف وندیپ نیا تیفیک نییتع

 یخوببهاگر که پیوند و ارتباط بین کودک و مراقب پیوند گرم و مناسبی نباشد ظرفیت تجسم در او فوناگی و تارگت  ازنظر

-یافته .(15) گیردخودشیفتگی پاتولوژیک در او شکل می جهیدرنتشود، و ذهنی سازی او با شکست مواجه می شودایجاد نمی

بیشتری در آینده  احتمالبهشود شان نادیده گرفته میاند کودکانی که در خانواده عزت نفسنشان دادههای تجربی نیز 

-والد، سبک دلبستگی و آسیب -یکی از مباحث مهم در ارتباط کودک .(16)دهندبین را از خود نشان میرفتارهای خودبزر 

  کند.گیری شخصیت عمل میهای شخصیتی و شکلیک عامل تحولی در گرایش عنوانبههای ناشی از آن است که 

)اضطراب  منیا یافراد با دلبستگد. کنر اساس دو جنبه اصلی اضطراب و اجتناب تعریف میبرا دلبستگی  (17) وئولومبارث

 کنند، بر اساس شدت اجتنابیرا تجربه م ییکه اضطراب بالا منیناا یدلبستگ یافراد دارا و (18) دارند (نییاجتناب پا ن،ییپا

                                                 
1 Narcissistic 
2 Diagnostic and Statistical Manual of Psychiatric Disorders 
3 Freud 

4 Kohut 

5 Kernberg 

6 Grandiose narcissism 

7 vulnerable narcissism 
8 parental bonding 
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نیلسون  .(20) (19) شوندیم (بالااجتناب  ،بالا)اضطراب  و گروه اجتنابی (نییاجتناب پا ،بالا)اضطراب شامل دو گروه اضطرابی 

 عنوانبهو همکاران در پژوهشی بر روی یک نمونه بالینی به این نتیجه دست یافتند که سازمان روانی افرادی که در یک طبقه 

اند نشان داده ی دیگر نیزهاپژوهش .(21)گیرند مشابه سازمان روانی سبک دلبستگی دوسوگرا استاختلالات شخصیت قرار می

 یهایزیربرونهای شدید و ، تجربه خشم(23) ، اضطراب(22) اختلالات افسردگی همچونمشکلات عدیده با  فتگییشکه خود

 همراه است. (25) یجانات، عدم تجربه هیجانی و سرکوب ه(24) مداوم

فردی و اجتماعی اطلاعات بسیار  ابعادپیامدهای آن در همچنین رغم نرخ شیوع بالای اختلال شخصیت خودشیفته و حال علی

. در همین راستا با توجه به وجود داردهای ایرانی گیری این اختلال در خانوادهمورد شرایط ایجادکننده و نحوه شکلکمی در 

جی اضطراب میاننقش  با هدف بررسی حاضر نرخ شیوع بالا، پیامدهای زیاد و خلاء پژوهشی در فرهنگ ایرانی پژوهش

 .ی پاتولوژیک انجام شدخودشیفتگو پیوند والدینی در دوران رشدی دلبستگی در رابطه 

 پژوهش:  روش

مشهد بودند. از های دولتی شهر همبستگی بود. جامعه پژوهش کلیه دانشجویان دانشگاه توصیفی از نوعروش پژوهش حاضر 

-)انتخاب دو دانشگاه فردوسی مشهد و علوم پزشکی مشهد از بین تمام دانشگاهای خوشهگیری به روش نمونه هامیان این گروه

نمونه پژوهشی انتخاب  عنوانبهنفر  345 (شدهانتخابهای های دولتی شهر مشهد( و در دسترس )انتخاب افراد از بین دانشگاه

نیز های خروج . ملاکسال 45 تا 18ن سن بی و دولتی شهر مشهد یهادانشگاهاز  یکیدرتحصیل های ورود شامل شدند. ملاک

ها برای آوری داده. بعد از تکمیل و جمعه بیماری جسمانی مزمن و شدید بودشامل ابتلا به اختلالات بالینی شدید و ابتلا ب

 یابیالگو و برای  (، انحراف معیارنیانگیمآمار توصیفی )نمودار،  یهاشاخص برای spss26 افزارنرماز  هاداده لیوتحلهیتجز

 مورد استفاده عبارتند از:  ابزار .استفاده شد PLS ساختاری از

است که توسط پینکاس و  یچندبعدگویه ای و  52این مقیاس یک ابزار  :(PNI) 1شناختیمقیاس خودشیفتگی آسیب

منش و خودشیفتگی بزرگ پیو دو فنوت یشناختبیآسخودشیفتگی  یمؤلفهاست و هفت  شدهساخته (9)همکاران 

 ی( تا نمرهستمین یطورنیا)اصلا  0 یاز نمره کرتیل یادرجه 6 یدامنه کیدر  ؛ کهکندیم یابیرا ارز شکنندهخودشیفتگی 

حرمت  اسیبا مق یمنف یهمبستگ قیاز طر زیابزار ن نیا یهمگرا یی. رواشودیم یگذارنمرههستم(  یطورنیا ادیز یلی)خ 5

 اسی( و مق55/0شرم ) یتجربه اسیمثبت با مق ی( و همبستگ-14/0اخلاق ) یهانگرش اسی(، مق37/0)خود روزنبر  

(، 47/0مختل ) یسنج تی(، واقع62/0) تیهو ی(، آشفتگ60/0) هیاول یهادفاع یهااسیمق ریز شامل تیسازمان شخص

 78/0 نیب هااسیمق یتمام یکرونباخ برا یآلفا بیاست. ضرا آمدهدستبه( 45/0) نییپا یاخلاق یهاارزش( 36/0) یپرخاشگر

در  .(9)بوده است  95/0برابر با  یشناختبیآسخودشیفتگی  یپرسشنامهکل  ینمره یبرا کرونباخی قرار داشت و آلفا 93/0تا 

 70/0 یبالا زیآن ن یهامؤلفهی هیو بق 60/0 کیخود نزد یسازپنهانو  یکشبهره یهامؤلفهکرونباخ  یآلفا بیضر رانیا

 .(26)بوده است  70/0ی بالا زین یشناختبیآسخودشیفتگی  یهامؤلفهروزه در  15 ییباز آزما ییایاست. پا شدهگزارش

( ساخته شده 1979که توسط پارکر و همکاران ) است یسؤال 25 یاپرسشنامه ینیوالد وندیپابزار : 2مقیاس پیوند والدینی

سؤال مربوط به  7پرسشنامه  نیسؤال ا 25شده است. از  یبند درجه یانهیگز 4 فیط کیدر  کرتیل اسی؛ سؤالات با مقاست

یبسؤال مربوط به  4تشویق برای استقلال و سؤال مربوط به  6و  تلاش برای وابستگی سؤال مربوط به 7رابطه صمیمانه، 

 یعامل چهار ییمحتوا تیوضع کیاز  جی، نتارانیپرسشنامه در ا نیا یعامل لیبه دست آمده از تحل جیطبق نتا .است یتفاوت

                                                 
1Pathological Narcissism Scale (PNS) 
2 Parental bonding scale 
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و قد و سر ،یبهزاد پژوهش کرونباخ در یمقدار آلفا .(27) است شدهگزارش( 88/0 تا 79/0)و اعتبار  ییکرده و روا تیحما

فرم پدر شامل  یو برا 86/0به استقلال  قیتشو و 79/0 یتفاوتیب؛ 88/0 مانهیدر پرسشنامه فرم مادر شامل روابط صم یسامان

 .(28) است 80/0به استقلال: قیو تشو 79/0 ،یتفاوتیب، 86/0 :یوابستگ ی، تلاش برا88/0 :مانهیرابطه صم

 1مقیاس تجربه روابط نزدیک

 بزرگسالان یدلبستگ یالگوها یابیارز منظوربه (29)برنان و همکاران  توسط سؤال 36شامل  کیپرسشنامه تجربه روابط نزد

-20-11سوالات  .شودگذاری مینمره( 7موافقم ) اریبس( تا 1مخالفم ) اریبساز  کرتیل اسیبر اساس مق ؛ کهه استشد ساخته

 اسیمق ریپرسشنامه به ز اول سؤال 18 شود.می گذارینمرهبه صورت معکوس  22-26-27-28-29-30-31-33-34-35-36

 96/0 را اجتناب و 91/0 بعد اضطراب را یآلفا بیضر (29). شودیم دهیاجتناب سنج اسیمقزیر دوم سؤال 18و اضطراب 

 یهااسیمق ریز نیب نیکردند. همچن گزارش 70/0 پرسشنامه به فاصله سه هفته را نیا ییبازآزما ییای. پاکردند گزارش

به دست آمده  (29) ییو احساس تنها یبا شرم، افسردگ زیو ن یدیو ناام یبا افسردگ یمثبت یاضطراب و اجتناب همبستگ

 .به دست آمد 71/0بعد اضطراب  یو برا 65/0 بعد اجتناب یکرونباخ برا یآلفا (30)نادی  است. در پژوهش

 ها:یافته

جمعیت شناختی و میانگین و انحراف معیار متغیرها( و استنباطی بررسی  یهایژگیوهای پژوهش در دو بخش توصیفی )یافته

 6/53 دهدمی نشان نمونه در منتخب پاسخگویان تیجنس مدل مورد بررسی قرار گرفته است.های پژوهش و برازش فرضیه

به لحاظ سنی  هستند؛ زن پاسخگویان( نفر 160) پاسخگویان درصد 4/46 و مرد پاسخگویان( نفر 185) پاسخگویان درصد

بودند. شرایط تاهل افراد نمونه  32درصد سنین بالاتر از  7و  32تا  25درصد سنین  9/24سال،  25تا  18درصد سنین  1/68

 یهارشتهدرصد  42/19رشته تحصیلی نیز  ازنظردرصد مجرد بودند.  3/62و  متأهلدرصد  7/37بود که  صورتنیبد

و  علوم انسانی هایرشته درصد 44/21، علوم پایه یهارشته درصد 04/13پزشکی، های علوم رشتهدرصد  27/29، مهندسی

 بودند. پیراپزشکیهای درصد نیز رشته 81/16

، 77/98) یدلبستگ(، اضطراب 32/19، 78/61) ینیوالد وندیپمتغیرهای میانگین و انحراف معیار برای  1با توجه به جدول 

 باشد.( می01/29، 99/101خودشیفتگی شکننده )(، 39/16، 96/55(، خودشیفتگی بزرگمنش )73/21

 . میانگین و انحراف معیار متغیرهای مدل1جدول 

بیشترین  کمترین مقدار تعداد متغیر

 مقدار

 انحراف معیار میانگین

 40/6 26/22 34 10 345 بزرگمنشانه یپردازالیخ

 40/6 73/18 29 7 345 ارتقا خود با از خودگذشتگی

 73/4 75/12 25 5 345 کشیبهره

 39/16 96/55 84 30 345 خودشیفتگی بزرگمنش

 16/11 26/36 58 16 345 عزت نفس مشروط

 13/11 78/30 49 12 345 خود یسازپنهان

 89/3 31/11 20 4 345 سازی ارزشیب

 38/8 62/23 39 9 345 خشم محق

                                                 
1 Close relationship experience questionnaire 
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 01/29 99/101 160 46 345 شکنندهخودشیفتگی 

 62/6 55/17 34 7 345 رابطه صمیمانه

 84/6 54/17 33 7 345 تلاش برای وابستگی

 73/4 75/12 25 5 345 یتفاوتیب

 15/5 93/13 29 6 345 تشویق برای استقلال

 32/19 78/61 110 31 345 پیوند والدینی

 70/14 98/45 82 22 345 اضطراب

 46/15 97/52 85 28 345 اجتناب

 73/21 77/98 155 61 345 اضطراب دلبستگی

 

در روش معادلات ساختاری با رویکرد حداقل مربعات جزئی از دو مرحله اصلی شامل بررسی برازش مدل و  هامدلتحلیل 

، برازش یریگاندازه یهامدلمرحله بررسی برازش مدل شامل سه بخش  .شودیمپژوهش تشکیل  یهاهیفرضن سپس آزمود

گیری روایی همگرا در دو سطح معرف و های اندازهدر بخش برازش مدل .(31) باشدیممدل ساختاری و برازش مدل کلی 

 در این پژوهش ؛ که(32)باشد  4/0باید بالای  مناسب ارهای عاملی. در سطح معرف ضرایب بردیگیمعامل مورد بررسی قرار 

برای بررسی روایی همگرا در سطح عامل نیز از شاخص میانگین واریانس استخراج شده . بود 4/0کلیه بارهای عاملی بیشتر از 

(AVE استفاده )و از دیدگاه مگنر و  5/0مقدار  (33)لارکر -. حداقل مقدار مناسب برای این ضریب از دیدگاه فورنلشودیم

مقدار این شاخص باید بالای  پایایی نیز از آلفای کرونباخ استفاده شده است که برای ارزیابی. باشدیم 4/0مقدار  (34)همکاران 

روایی و پایایی متغیرهای  دیتائکه نتایج حاکی از  دهدایی و روایی را نشان میمربوط به پای اطلاعات 2جدول .(35) شدبا 7/0

 .باشدمدل می

 برای سازه های پژوهش. مقادیر آماره آلفای کرونباخ و میانگین واریانس استخراج شده 2جدول 

 میانگین واریانس استخراج شده ضریب آلفای کرونباخ متغیرهای پژوهش

 0.508 0.943 اجتناب

 0.751 0.933 ارتقا خود با از خودگذشتگی

 0.546 0.951 اضطراب

 0.519 0.924 اضطراب دلبستگی

 0.865 0.961 یکشبهره

 0.717 0.868 سازی ارزشیب

 0.724 0.905 یتفاوتیب

 0.688 0.909 تشویق به استقلال

 0.665 0.916 تلاش برای وابستگی

 0.758 0.954 خشم محق

 0.561 0.954 خودشیفتگی بزرگمنش

 0.676 0.971 خودشیفتگی شکننده

 اضطراب دلبستگی
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 0.578 0.878 بزرگمنشانه یپردازالیخ

 0.731 0.939 صمیمانهرابطه 

 0.707 0.962 مشروط نفسعزت

 0.726 0.958 خود یسازپنهان

 0.676 0.954 پیوند والدینی

 

 
 مفهومی پژوهش همراه با ضرایب مسیر و بارهای بیرونی . مدل1شکل 

خودشیفتگی (، 238/0دهد که پیوند والدینی بر خودشیفتگی بزرگمنش با ضریب )نشان می 1مدل اجرا شده در شکل 

همچنین اضطراب دلبستگی بر خودشیفتگی ( اثر مثبت دارد. 428/0(، اضطراب دلبستگی با ضریب )217/0شکننده با ضریب )

 باشد.( می576/0(، خودشیفتگی شکننده با ضریب )573/0بزرگمنش با ضریب )

در این پژوهش با  ؛ کهشودمی برای برازش مدل استفاده NFIو  SRMRدر اسمارت پی ال اس نسخه چهارم از دو شاخص 

توان ادعا ؛ لذا میهستند 90/0و بالای  08/0از  ترکوچکباشد با توجه به اینکه می 97/0و  02/0به ترتیب  3توجه به جدول 

 کرد که مدل پژوهش حاضر دارای برازش بسیار مناسبی است.
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 . مقادیر برازش مدل3جدول 

 02/0 08/0کمتر از  SRMRشاخص 

 97/0  90/0بالای  NFIشاخص 

 T=357/4) به خودشیفتگی بزرگمنش ینیوالد وندیپ ریمتغ میمستق ریمشاهده کرد که مس توانیم 4 با توجه به جدول

238/0،=β) ( 235/4به خودشیفتگی شکننده=T ،217/0=β)  یدلبستگو به اضطراب (723/7=T ،428/0=β)  .معنادار است

و به خودشیفتگی  (T ،573/0=β=637/14خودشیفتگی بزرگمنش )به  دلبستگی اضطراب ریمتغ میمستق ریمسهمچنین 

 میمستقغیر ریمشاهده کرد که مس توانیم 5با توجه به جدول  تیدر نهامعنادار است.  (T ،576/0=β=837/15شکننده )

و پیوند والدینی به خودشیفتگی  (T ،219/0=β=265/7اضطراب دلبستگی ) واسطهبهپیوند والدینی به خودشیفتگی بزرگمنش 

 معنادار شدند. (T ،247/0=β=081/7شکننده به واسطه اضطراب دلبستگی )

 ضرایب اثرات مستقیم. 4جدول 

P 

Values 
-tآماره 

value 

انحراف 

 استاندارد

ضریب 

 مسیر

 مسیر رابطه

 خودشیفتگی بزرگمنش <-ند والدینی پیو 0.238 0.055 4.357 0.017

 خودشیفتگی بزرگمنش <-اب دلبستگی اضطر 0.573 0.039 14.637 0.001

 شکنندهخودشیفتگی  <-پیوند والدینی  0.217 0.051 4.235 0.002

 شکنندهخودشیفتگی  <-اضطراب دلبستگی  0.576 0.036 15.837 0.001

 اضطراب دلبستگی <-پیوند والدینی  0.428 0.055 7.723 0.001

 

 

 غیرمستقیم. ضرایب اثرات 5جدول 

P 

Values 
-tآماره 

value 

انحراف 

 استاندارد

ضریب 

 مسیر

 مسیر رابطه

 یفتگیخودش <- یاضطراب دلبستگ <- ینیوالد یوندپ 0.219 0.033 7.265 0.001

 بزرگمنش

 یفتگیخودش <- یاضطراب دلبستگ <- ینیوالد یوندپ 0.247 0.035 7.081 0.001

 شکننده

 

 و نتیجه گیری:  بحث

خودشیفتگی  ن پیوند والدینی در دوران رشدی واضطراب دلبستگی در ارتباط بی میانجیبررسی نقش با هدف پژوهش حاضر 

برای همه مسیرهای مستقیم و غیرمستقیم مدل بالای  t-valueآماره نتایج مدل نشان داد  ؛ کهانجام شد و بزرگمنش شکننده

گری اضطراب دلبستگی در ارتباط بین پیوند والدینی بنابراین نقش میانجی؛ شودمی دیتائ 05/0باشد یعنی در سطح می 96/1

های های پژوهشاین نتیجه با یافته است. دیتائو بزرگمنش مورد  شکنندهدر دوران رشدی و هر دو فنوتیپ خودشیفتگی 



 
 ارتباط پیوند والدینی در دوره رشدی با خودشیفتگی بزرگمنش و شکننده: نقش میانجی اضطراب دلبستگی 8

ناهمسو (40) کیلیکایا و همکاران و (39) لین و چارلزگرین، مک هایهمسو و با پژوهش (38) پابلو ،(37) ست ،(36)ویسکا

 باشد.می

 ریتأثتحت  نهیزم نیکنند و در ایرشد م جامعه ، مدرسه وخانواده در چارچوب افرادتوان گفت ها میدر تبیین این یافته

 هستند بخش نیرگذارتریتأثوالدین  در این بینهستند.  گرانیهمسالان، دوستان، همسالان و د ریخواهر و برادر، سا ن،یوالد

و شخصیت  کنندیممنتقل  یتعامل و الگوساز قیاز طر تفکر و عمل را یهاوهیش، عادات و هاآرمان ،ی، اصول اخلاقهاارزشکه 

تباطی سالم نباشد یا والدین خود از سلامت روانی برخوردار این پیوند ار کهیدرصورت .(42, 41) دهندکودک را شکل می

پژوهشگران نشان دادند که کنند. نباشند زمینه را برای اختلالات شخصیتی و رفتاری همچون خودشیفتگی در او ایجاد می

نشان  هایافتهدر پژوهشی دیگر  (38)پابلو  .(40) ننده قوی برای خودشیفتگی استبینی کتفاوت پیشپیوند والدینی سرد و بی

مرتبط هستند.  (ازحدشیبکننده تفاوت و مراقبتزننده )بیهای والدینی آسیبپیوندبا  فتگیخودشی رگروهیکه هر دو ز داد

 مرتبط هستند.در کودکان ی( و اضطراب یاجتناب یدلبستگاضطراب دلبستگی )با  نیوالد یفتگیخودش رگروهیهر دو ز بعلاوه

پذیر های بزرگمش و آسیبدوران رشدی و فنوتیب در تبیین نقش میانجی اضطراب دلبستگی در رابطه بین پیوند والدینی در

-ایجاد نمی یخوببهاگر که پیوند و ارتباط بین کودک و مراقب پیوند گرم و مناسبی نباشد ظرفیت تجسم در او توان گفت می

و این کند شود، در این شرایط کودک ارتباطات و روابط را فضای امنی لمس نمیو ذهنی سازی او با شکست مواجه می شود

کند به همین دلیل برای مراقبت از خود در با اجتناب از روابط یا تحمل اضطراب مداوم در روابط تجربه می فضای ناامن را

های بزرگمنش با کند تا به او آسیبی نرسد. خودشیفتهوار از خود دفاع میچنین شرایطی فرد با ایجاد روابط نابرابر و خودشیفته

در  یشگریو نما یپرخاشگر د،یحسادت شد ،یفقدان همدل ،دیگران ، استثمارهای بالا به پایینو نگاه های بالاایجاد جایگاه

پذیر نیز های آسیب، خودشیفتهکنندشوند و از خود محافظت میدیگران می ازحدشیبروابط خود با دیگران مانع نزدیکی 

با  تاًینهاو  نسبت به طرد مفرط تیحساس، یینمامظلومدر این شرایط با رفتارهای منفعلانه چون اجتناب از روابط،  معمولاً

دلبستگی  ریتأثپژوهشی با عنوان  (43) ریس و همکاران در همین موردکنند. های منفعلانه از خود دفاع میپرخاشگری

ها نشان دادند که خودشیفتگی انجام دادند. یافته یطردشدگهای هیجانی به بزرگسالی بر خودشیفتگی پاتولوژیک و پاسخ

و هم با اجتناب دلبستگی رابطه منفی داشت اما خودشیفتگی بزرگمنش تنها با اجتناب  یبستگدلهم با اضطراب  شکننده

توان گفت از توان بیان کرد که در تبیین این نتیجه میمی گونهنیاتبیین دیگر برای این نتیجه را دلبستگی مرتبط بود. 

ری احساسات بنیادین شخص نسبت به خود و گیهای تکوینی با الگوهای مراقبین اولیه در شکلهای تحولی تجربهدیدگاه

 عنوانبهبسزایی دارند. در این زمینه نظریه دلبستگی  ریتأثها و موانع در مسیر رشد دیگری و همچنین نحوه برخورد با چالش

های گیرد. در این شرایط مدلها و اختلالات شخصیت را نتیجه الگوی درونی ناایمن در نظر میدیدگاه رشدی طول عمر آسیب

. بر اساس (44)کندوری ارتباطی و اجتماعی دچار درماندگی میناپذیر بوده و شخص را در کنشکار خود و دیگری انعطافدرون

-درونی نقش مهمی ایفا می مؤثرهای شناختی یا الگوی گیری بازنماییکودک در شکل-های اولیه والددیدگاه دلبستگی تعامل

شناسان کند. به عقیده روانیک راهنما بر رفتارهای خود و دیگران در روابط عاطفی و اجتماعی نزدیک عمل می عنوانبهکند و 

نیاورد احساس  به دستپذیری و امنیت را از رابطه با چهره دلبستگی خود ، اعتماد، دسترسییگرماحساستحولی اگر فرد 

تل شده و دو سبک دلبستگی اضطرابی )اشتیاق به صمیمیت و ترس از طرد و رها شدن( و دلبستگی اجتنابی در امنیت او مخ

  گیرد.میاو شکل

های نامناسب فرزندپروری باعث ایجاد اضطراب و ترومای دلبستگی در والدین با روش دریافتتوان نتایج می براساس این

 شود.گیری شخصیت خودشیفته میبزرگسالی موجب شکل ها درشوند که این آسیبشان میفرزندان
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تعیین  ازنظر تبعبهتوان به روش پژوهش حاضر اشاره کرد که های پژوهش حاضر میاز محدودیت: محدودیت های پژوهش

است اند یک گروه آکادمیک ها انجام شدهگروهی که پژوهش روی آن واسطهبهروابط علت و معلولی محدودیت دارند. همچنین 

های سوگیری ریتأثهای آینده برای کاهش شود در پژوهشپذیری به سایر اقشار با محدودیت مواجه است. پیشنهاد میتعمیم

های آموزشی مبتنی بر الگوهای های خلاقانه استفاده شود. همچنین برنامهاستفاده از پرسشنامه از آزمایش یجابهفردی 

 ول فرزندپروری متناسب با فرهنگ ایرانی اسلامی انجام شود.دلبستگی با هدف آشنایی والدین با اص

نهایت قدردانی را به عمل  اندکردهنویسندگان مقاله از همه افرادی که در راه انجام این پژوهش همکاری : تشکر و قدردانی

 اخلاقبا کد این مقاله مستخرج از رساله دکتری نویسنده مسئول مقاله  آورند.می

(IR.US.PSYEDU.REC.1402.040 )باشد.می 

کنندگان و ایجاد اطمینان ملاحظات اخلاقی این پژوهش مواردی همچون کسب رضایت اخلاقی از شرکت: ملاحظات اخلاقی

جهت امر پژوهشی  صرفاًها ها و استفاده از آنکنندگان در مورد رعایت اصل رازداری و محرمانگی اطلاعات آنخاطر به شرکت

 بود.

چنگیز رحیمی طاقانکی، نورالله محمدی و  وها داده یآورجمعتازیک نگارش و  ینیحسشاهسعید  : دآورانیمشارکت پد

 را عهده داشتند. و بازبینی و اصلاحات کار هاداده ینقد و بررس سیرعبدالعزیز افلاک

 ت.این مطالعه بدون حمایت مالی انجام شده اس : منابع مالی

 اندننمودهنویسندگان مقاله هیچگونه تعارض منافعی را گزارش : تعارض منافع
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