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نقش کنترل تکانه، راهبردهای شناختی تنظیم هیجانی، تحمل پریشانی هیجانی و 

 در نوجوانان  خود به بیآس یرفتارهابینی نشخوار فکری در پیش
 

 2، مجید ضرغام حاجبی 1مژگان عباسی آبرزگه

 3و علیرضا آقا یوسفی
 

 و روانی حالات از رهایی و هیجان تنظیم برای ایمقابله راهبرد یک عنوان به تکانشگری از نوجوانان

 هستند، مواجه آن با نوجوانان که هاییآسیب از یکی .کنندمی استفاده تحمل غیرقابل هیجانی

هدف پژوهش حاضر بررسی نقش کنترل تکانه، راهبردهای  است.  خود به آسیب یا پرخطر رفتارهای

 خود به بیآس یرفتارهابینی شناختی تنظیم هیجانی، تحمل پریشانی هیجانی و نشخوار فکری در پیش

برای این منظور، طی یک  بود. شهر تهران کننده به مراکز گذری کاهش آسیبدر نوجوانان مراجعه

کننده به مراکز گذری سال مراجعه 18تا  14نوجوانان نفر از  300پژوهش توصیفی از نوع همبستگی، 

ی در دسترس انتخاب و از نظر گیربه روش نمونه 2022( شهر تهران در سال DICکاهش آسیب )

هیجان، تحمل پریشانی هیجانی و نشخوار فکری مورد  ، تکانشگری، تنظیم شناختیآسیب به خود 

 نتایج تحلیل همبستگی و رگرسیون خطی چندگانه به روش همزمان استفاده شد. ارزیابی قرار گرفتند.

فتارهای آسیب به خود رابطه مثبت و کنترل تکانه و نشخوار فکری با ر نتایج نشان داده است که بین

معنادار و بین تنظیم شناختی هیجانی و تحمل پریشانی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود رابطه منفی و 

(. همچنین نتایج تحلیل رگرسیون نشان داد که کنترل تکانه، راهبردهای p<01/0معنادار است )

رفتارهای آسیب به  83/0وار فکری در مجموع شناختی تنظیم هیجانی، تحمل پریشانی هیجانی و نشخ

بین کنترل تکانه، راهبردهای شناختی تنظیم هیجانی، تحمل پریشانی هیجانی و  کنند.خود را تبیین می

 کننده به مراکز گذری کاهش آسیبدر نوجوانان مراجعه خود به بیآس یرفتارهانشخوار فکری با  

 شهر تهران ارتباط وجود دارد.

 به بیآس یرفتارها تحمل پریشانی هیجانی، راهبردهای شناختی تنظیم هیجانی، لیدی:ک واژه های

  ،کنترل تکانه، نشخوار فکریخود
 

 مقدمه

توان زمینه که با آگاهی افراد در این دوره می است، هاچالش و تغییرات سرشار از ایدوره نوجوانی

پیشرفت تبدیل نمود )ایزپیتارت و همکاران، ها را به فرصت بهینه برای پیشرفت را ایجاد کرد و چالش
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 رفتارهای یا خودجرحی پرخطر رفتارهای هستند، مواجه آن با نوجوانان که هاییآسیب از یکی(. 2019

 و  دلی) است بالاتر سنی هایدوره سایر از نوجوانی دوره در آنها شیوع که است،  خود به آسیب

 صورت به فرد که است خود به آسیب رفتار وعین خودکشی، بدون خودآسیبی(. 2020 همکاران،

 ندارد وجود آسیب این در خودکشی انگیزه اما زده، آسیب خود بدن مختلف هایبخش به مستقیم

 خودکشی قصد بدون و با رسانآسیب رفتارهای انواع شیوع نوجوانی در(. 2013 ، کلونسکی و گلن)

 انجام مطالعات در همچنین(. 2021 ،  کالوت و اریو ا،گارسیفایورا) است سنی هایدوره سایر از بالاتر

 کنترل به مربوط مشکلات به مربوط مشکلات مانند هاییتشخیص و روانشناختی مشکلات وجود شده

  هیجانی تنظیم شناختی راهبردهای ،(2014 ، گروس و مکنز ؛2015 همکاران، و پورخانی)  تکانه

  فکری نشخوار و( 2010 همکاران، و  کیوق)  هیجانی شانیپری تحمل  ،(2012 همکاران، و  اسوانل)

 خود به آسیب رفتارهای شکایت با بستری نوجوانان در(2016 ،  مزولویس و ویلگاس نیکولای،)

 .است شده گزارش

 ،(2015 همکاران، و  گراتز) هیجان تنظیم برای ایمقابله راهبرد یک عنوان به تکانشگری از نوجوانان

 باعث ابتدا رفتار این چه گر کنند؛می استفاده تحمل غیرقابل هیجانی و روانی لاتحا از رهایی و

 بازگشت و شرمندگی گناه، احساس با آن از پس فرد اما شوند؛می آرامش احساس و تنش کاهش

 ناتوانی تکانشگری ویژگی(. 2014 پور،خانی و شوشتریحکیم) گرددمی رو روبه منفی احساسات

 یا فرد برای که است خاصی رفتار انجام به شدید میل یا سائق تکانه، یک برابر در ومتمقا برای افراد

 پیش معمولاً دارند خودجرحی به اقدام که افرادی(. 2004 همکاران، و  مدوس) است زیانبار دیگران

 ظارانت با برانگیختگی این گاهی و شوندمی ایفزآینده انگیختگی و تنش دچار رفتارها این انجام از

 مختلف هایپژوهش نتایج(. 2001 ، برون و لاینهان ایوانف،) است آمیخته لذت دریافت برای آگاهانه

 همکاران، و پورخانی) هستند ارتباط در رسانخودآسیب رفتارهای با تکانشگری که است داده نشان

 و   فورستر ور،تایل شفتی، ؛2021 ،   اسچمیدت و گیساندانر بیچ، ؛2021 همکاران، و  هوبر ؛2015

 در ایویژه نقش هیجانی مشکلات اینکه به توجه با همچنین(. 2017 ، درموتمک ؛2021 ، همکاران

 به پریشانی تحمل و هیجانی شناختی تنظیم راهبردهای رواین از دارند خود بهآسیب رفتارهای بروز

 تفکر نحوه به هیجان، شناختی ظیمتن راهبردهای .دارد اهمیت رفتار از نوع این بر مؤثر متغیرهای عنوان

 میرآقایی، و حسنی) شودمی اطلاق آنها برای زاآسیب واقعه یا منفی تجربه یک بروز از پس افراد
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 ارزیابی)  سازگارانه راهبردهای شامل هیجان تنظیم ،(2007)  تامپسون و گروس مدل طبق بر(. 2012

 راهبردهای و(  گیریدیدگاه و  ریزیمهبرنا بر مجدد تمرکز ، مثبت مجدد تمرکز ، مجددمثبت

 برای که است(  نشخوارگری و  سازیفاجعه ، پذیرش ، دیگران ملامت ، خود ملامت)  ناسازگارانه

 شودمی برده کار به هیجانی پاسخ یک شناختی و رفتاری هیجانی، هایمؤلفه کاهش و حفظ افزایش،

 شناختی تنظیم راهبردهای بین که اندداده نشان فمختل های-پژوهش نتایج(. 2019 همکاران، و  دنیل)

 ؛2021 محمدی، و رادشهبازی) دارد وجود رابطه رسانخودآسیب رفتارهای با هیجان تنظیم و هیجان

 و  کونتانا ؛2019 منیرپور، و میرزاحسینی مرویلی، احمدی ؛2021 خواه،حجت و محمدیانگل بهروز،

(. 2018 همکاران، و  رودریگویز فانگ، نیسیسیو، ؛2019 ،  پشار و پنر هاتکیچ، ؛2020 همکاران،

 .است مطرح پژوهش این در بررسی مورد دیگر متغیر عنوان به نیز هیجانی پریشانی تحمل همچنین

 هانگرش و هیجانات فعلی وضعیت از آگاهی کسب و بررسی توان به مربوط هیجانی پریشانی تحمل

 بوده پریشانی این سازسبب که محیطی عامل هرگونه کنترل ای تغییر به اقدام بدون موقعیت، در

 در مقاومت و تجربه ظرفیت به که است فردی هایتفاوت متغیر یک و( 2018 ، بریانت و هانکوک)

 یک در پایین پریشانی تحمل با افراد(. 2009 همکاران، و  دایوقترس) دارد اشاره هیجانی ناراحتی برابر

 همکاران، و کیوق) شوندمی رفتاری نظمیبی درگیر خود منفی هیجانات اب مقابله برای غلط تلاش

 هیجانی تسکین به رسانآسیب و پرخطر رفتارهای مانند مخرب رفتارهای برخی به پرداختن با و( 2010

 نشان مختلف هایپژوهش نتایج رواین از(.  2018 ، لو و میکلوویتز سلگری، الیس،) آیندمی بر خود

 نژاد،حیدری) دارد وجود ارتباط رسانخودآسیب رفتارهای با هیجانی پریشانی تحمل بین هک است داده

 و حسنی میردورقی، صمیمی، ؛2018 آبادی،محسن و هنزائی زنجانی،مقبلی ؛2020 داوودی، و حیدری

 (.2014 همکاران، و  برایان ؛2016 همکاران،

 برای ناکارآمدی ایمقابله راهبردهای شدن ایجاد موجب افراد در شده ایجاد هیجانی مشکلات

(. 2022 بشرپور، و نریمان کیوانلو،) است فکری نشخوار آنها از یکی که شودمی مشکل با رویارویی

 معمول موضوع یک حول که است ناپذیرکنترل و عودکننده مقاوم، تکراری، افکاری فکری نشخوار

 و نظر مورد موضوعات از را افراد توجه و شوندمی آگاهی وارد غیرارادی طور به افکار این و دارد قرار

 به توجه با(. 2018 ، واتکینس) کنندنمی عمل دارهدف صورت به و سازندمی منحرف فعلی اهداف

 عنوان به هیجانی پریشانی و نارسایی و فکری نشخوار که اندداده نشان مختلف هایپژوهش نتایج اینکه
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 ، ناویا ؛2016 همکاران، و نیکولای) هستند  رسانخودآسیب فتارهایر کنندهبینیپیش عامل ترینقوی

 شهبازپور،-زهدی ؛2020 خدمتی، ؛2016 میگونی، و کربلایی ؛2021 همکاران، و  تانگ ؛2021

2018.)  

 رفته دست از حمایت سرکوب برای نوجوانان که، کرد بیان توانمی است شده مطرح آنچه به توجه با

 در بسیاری مشکلات ساززمینه عامل همین و کنندمی تخلیه را خود هیجانات نوعی به خود به آسیب با

 میزان با رسانیخودآسیب سابقه با نوجوانان(. 2011 همکاران، و امین فاطمی هاشمی،) است افراد این

 در مرگ خطر. اندداشته خودکشی به اقدام بار چندین درصد 55 میزان با و باریک حداقل درصد،77

 عبارتی به. است زیاد بسیار خودآسیبی، و خودجرحی از پس اول ماه شش طول در خودکشی راث

 همکاران، و  گرندکلر) است بالا بسیار آن در رفتار دو هر خطر ریسک که است ایدوره نوجوانی،

 پیشینه گرفتن نظر در با و خود به آسیب رفتارهای بر مؤثر فاکتورهای گرفتن نظر در با رواین از(. 2016

 راهبردهای تکانه، کنترل آیا» که هستیم پرسش این به پاسخ یافتن درصدد پژوهش این در پژوهش

 خود به آسیب رفتارهای بینیپیش در فکری نشخوار و هیجانی پریشانی تحمل هیجانی، تنظیم شناختی

 .«دارند؟ نقش تهران شهر آسیب کاهش گذری مراکز به کنندهمراجعه نوجوانان در

 

  روش

های ها از نوع پژوهشپژوهش حاضر به لحاظ هدف از نوع بنیادی و به لحاظ روش گردآوری داده

سال  18تا  14جامعه آماری پژوهش حاضر شامل نوجوانان )دختر و پسر( . همبستگی است-توصیفی

هرندی( در -)محله شوش 12( شهر تهران منطقه DICکننده به مراکز گذری کاهش آسیب )مراجعه

کننده به گیری در دسترس از میان نوجوانان مراجعهبودند که به روش نمونه 2022ماهه اول سال چهار 

سال،  18تا  14های ورود به پژوهش شامل شرایط سنی نفر انتخاب شدند. ملاک 300این مراکز تعداد 

با  پریشی با توجه به پرونده مددکاری موجود و مصاحبهعدم ابتلا به سایکوز و مشکلات روان

کنندگان برای شرکت در پژوهش و جنسیت و هویت جنسی روانشناس، کسب رضایت شرکت

مشخص دختر و پسر )عدم مشارکت نوجوانان ترنس( و ملاک خروج از پژوهش نیز شامل عدم 

آوری های پژوهش و عدم رضایت برای ادامه همکاری در روند مطالعه بود. جمعتکمیل پرسشنامه

کنندگان و مسئولین مراکز انجام شد و به آنان اطمینان داده شد ضایت شرکتاطلاعات پس از جلب ر
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کنندگان به هیچ عنوان به افراد دیگر داده نخواهد شد و اطلاعات که اطلاعات خصوصی شرکت

شرکت کتتدگان با  نتایج کلی بدون قید نام افراد در اختیار دانشگاه قرار داده خواهد شد. صورتبه

( )بارت و BIS-11) 2مقیاس تکانشگری(، 1998و همکاران،  سانسون) (SHI) 1به خودپرسشنامه آسیب 

(، مقیاس 2001( )گارنفسکی و همکاران، CERQ) 3هیجان تنظیم شناختی (، پرسشنامه2004همکاران،

( )هوکسما RRS) 5( و مقیاس  نشخوار فکری2005( )سیمونز و گاهر، DTS) 4تحمل پریشانی هیجانی

 ( مورد ارزیابی قرار گرفتند.1991و مارو ، 

سابقه آسیب  ی(، با هدف بررس1998) و همکاران توسط سانسون (SHIپرسشنامه آسیب به خود )

 یبرا یدر این پرسشنامه رفتارهایی که به صورت عمد گویه است. 22و دارای  یرساندن به خود طراح

 الکل، و مواد یا دارو مصرفسوء مانند گیرند،قرار می یسآسیب به خود انجام شدند، مورد برر

به پرسشنامه به  یپاسخده وهشی. عمدی صورت به شغل دادن دست از و خود به بدنی آسیب خودزنی،

( اعتبار 1998در پژوهش سانسون و همکاران )است. )نمره صفر(  ریو خ )نمره یک( صورت پاسخ  بله

طاهباز  در پژوهش  آمده است. به دست 84/0این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

و در  74/0( نیز پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 2011زاده و همکاران )حسین

پایایی این  زیدر پژوهش حاضر ن .آمده است به دست 74/0( 2019مطالعه میکائیلی و همکاران )

 ت آمده است.بدس 76/0کرونباخ  یآلفا پرسشنامه با استفاده از ضریب

گویه است.  این  30(، طراحی و دارای 2004( توسط بارت و همکاران )BIS-11مقیاس تکانشگری )

ریزی، تکانشگری حرکتی و تکانشگری شناختی است. های تکانشگری عدم برنامهمقیاس دارای مؤلفه

( است. در 4ه=تا همیش 1ای )هرگز =شیوه پاسخگویی به این مقیاس بر اساس طیف لیکرت چهار درجه

ریزی، های تکانشگری عدم برنامه(، پایایی این مقیاس در مؤلفه2004و همکاران ) پژوهش بارت

و  79/0، 82/0بود، همچنین نمرات روایی به ترتیب 78/0و  65/0، 61/0حرکتی و شناختی به ترتیب 

استفاده از ضریب  با (2012جاوید و همکاران )گزارش شده است. پایایی این مقیاس در پژوهش  84/0

                                                      
1 Self-harm questionnaire 

2 Impulsivity scale 

3 Cognitive emotion regulation questionnaire 

4 Emotional distress tolerance scale 

5 Rumination scale
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ریزی، حرکتی، شناختی  و کل پرسشنامه به های تکانشگری عدم برنامهآلفای کرونباخ برای مؤلفه

به دست آمده است و ضریب بازآزمایی  با فاصله زمانی دو هفته به  81/0و  70/0، 67/0، 80/0ترتیب 

(، 2012جاوید و همکاران )محاسبه شده است. همچنین در پژوهش  77/0و  49/0، 73/0، 79/0ترتیب 

ریزی، حرکتی و شناختی با کل مقیاس به های تکانشگری عدم برنامههمبستگی معنادار بین مؤلفه

بود که نشانگر روایی مناسب این ابزار بود. همچنین در پژوهش حاضر نیز  47/0و  74/0، 80/0ترتیب 

 حاسبه شده است.م 76/0پایایی این مقیاس با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

 36( طراحی و دارای 2001توسط گارنفسکی و همکاران )( CERQ) هیجان تنظیم شناختی پرسشنامه

 پذیرش، خود سرزنشگری، شناختی راهبرد: از عبارتند های پرسشنامهگویه است. زیرمقیاس

-میتاه کم مثبت، ارزیابی مجدد ریزی، برنامه بر تمرکز مجدد مثبت، مجدد تمرکز نشخوارگری،

گذاری این پرسشنامه به صورت طیف لیکرت شیوه نمره. گریسرزنش دیگر و نماییشماری، فاجعه

تا  4بین  هر زیرمقیاس نمرات ( است. دامنه5تا تقریبا همیشه درست= 1ای )تقریبا هرگز=چهار درجه

تا   81/0ز ها ا(، ضریب توافق کندال برای خرده مقیاس2015است. در پژوهش بشارت و بزازیان ) 20

-(، نشان داد که ضریب آلفای کرونباخ بین خرده مقیاس2010گزارش شد. نتایج مطالعه حسنی ) 92/0

گزارش شده است. در پژوهش حاضر نیز پایایی این پرسشنامه با استفاده از  92/0تا  76/0های آن از 

 محاسبه شده است. 75/0ضریب آلفای کرونباخ 

گویه و 15(، طراحی و دارای 2005توسط سیمونز و گاهر ) (DTSمقیاس تحمل پریشانی هیجانی )

گذاری این پرسشنامه به چهار مؤلفه است که عبارتند از: تحمل، جذب، ارزیابی و تنظیم. شیوه نمره

در این  6( است. گویه شماره 5تا کاملا مخالفم  1ای )کاملا موافقم=صورت طیف لیکرت پنج درجه

دهنده تحمل پریشانی بالا است. در شود. نمرات بالاتر نشانگذاری میمقیاس به صورت معکوس نمره

-(، پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای مؤلفه2005مطالعه سیمونز و گاهر )

به  82/0و برای کل مقیاس  70/0و  78/0، 82/0، 72/0های تحمل، جذب، ارزیابی و تنظیم یه ترتیب 

(، نیز پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب 2019ت. در پژوهش جنگی و همکاران )دست آمده اس

به  79/0و  72/0، 75/0، 81/0های تحمل، جذب، ارزیابی و تنظیم یه ترتیب آلفای کرونباخ برای مؤلفه

 77/0دست آمد. در پژوهش حاضر نیز پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

 حاسبه شده است.م
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گویه  22(، طراحی و دارای 1991این مقیاس توسط هوکسما و مارو ) (RRSمقیاس  نشخوار فکری )

است. این مقیاس  دارای سه مؤلفه بازتاب )بروز دادن(، در فکر فرو رفتن و افسردگی است. شیوه 

( است. حداقل 4تا همیشه= 1ای )هرگز =گذاری این مقیاس به صورت طیف لیکرت چهار درجهنمره

میزان نشخوار فکری  33تا  22به این صورت که نمره بین  خواهد بود. 88و حداکثر  22امتیاز ممکن 

میزان نشخوار فکری بالا را  55میزان نشخوار فکری متوسط و نمره بالاتر از  55تا  33پایین، نمره بین 

شنامه با استفاده از ضریب آلفای (، پایایی این پرس1991دهد. در پژوهش هوکسما و مارو )نشان می

( نیز 2012محاسبه شده است. در پژوهش اسدی مجرد و همکاران ) 92/0تا  88/0کرونباخ در دامنه 

محاسبه شده است. در پژوهش حاضر نیز  81/0با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  پایایی این مقیاس

  محاسبه شده است. 78/0 پایایی این مقیاس  با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ

ها در این پژوهش از آزمون همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون چندگانه جهت تجزیه و تحلیل داده

 استفاده شده است. 25نسخه  SPSSافزار به روش همزمان و نرم
 

 یافته ها

نوجوان تعداد  300بودند. همچنین از میان  42/1و انحراف استاندارد  49/16میانگین سنی شرکت کنندگان 

بر اساس نتایج جدول درصد( بودند.  7/36نفر پسر )معادل  110درصد( و  3/63نفر دختر )معادل  190

کنترل تکانه و نشخوار فکری با رفتارهای آسیب به خود به  بین پیرسون همبستگی ضریب مقدار ، 1شماره 

بین تنظیم شناختی هیجانی و تحمل به دست آمده است که رابطه مثبت و معنادار و  80/0و  83/0ترتیب 

به دست آمده است که منفی و معنادار  -81/0و  -80/0پریشانی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود به ترتیب

اند. بنابراین عبور نکرده 2تا  2-ها از مرز دهد که هر کدام از عاملنشان می 1(. جدول p<01/0است )

کنترل تکانه، تنظیم شناختی برای بررسی نقش متغیرهای د. همچنین های مورد مطالعه نرمال بوتوزیع داده

از آزمون رگرسیون چندگانه بینی آسیب به خود هیجانی، تحمل پریشانی هیجانی و نشخوار فکری در پیش

و در  10به روش همزمان استفاده شده است. همچنین، عامل تورم واریانس همه متغیرهای مستقل کمتر از 

، تمرکز مجدد 63/5، تمرکز مجدد مثبت74/4، نشخوار 51/5، پذیرش 8/4ود )کنترل تکانهدامنه مطلوب ب

، ملامت دیگران 69/6سازی ، فاجعه72/6پذیری ، دیدگاه74/5، ارزیابی مجدد مثبت 64/6ریزی بر برنامه

و نشخوار فکری  39/6، تنظیم 79/5، جذب 74/4، ارزیابی 46/5، ملامت خویش، 78/6، تحمل 64/5

(. شاخص تحمل نیز برای همه متغیرهای مستقل بیشتر از صفر و نزدیک به یک و در دامنه مطلوب 46/6

 بود.
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 های توصیفی و ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش. شاخص1جدول
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 5؛  نشـخوار  4پـذیرش؛   3کنتـرل تکانـه؛   2آسیبب به خود؛  1

 یابیارز 7یزی؛ تمرکز مجدد بر برنامه ر 6؛ بتتمرکز مجدد مث

ملامـت  10ی؛ سـاز -فاجعـه  9پـذیری؛ یـدگاه د .8؛ مجدد مثبت

؛ (ی)کل ـ یجانه یشناخت یمتنظ12یش؛ ملامت خو11یگران؛ د

تحمــل 17یم؛ تنظــ16جــذب؛  15ارزیــابی؛  14تحمــل؛  13

 20میـانگین؛   19نشخوار فکری؛  18؛  (ی)کل یجانیه یشانیپر

 دانحراف استاندار
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قرار دارد، بنـابراین   5/2تا  5/1به دست آمده است که در فاصله  62/1مقدار آماره دوربین واتسون نیز  

شـود. نتـایج تحلیـل واریـانس در     فرض استقلال بین خطاها یا عدم همبستگی بـین خطاهـا پذیرفتـه مـی    

 ارایه شده است. 2جدول شماره 
 . خلاصه تحلیل واریانس متغیرهای پژوهش2جدول 

مجموعه  تغییر منبع

 مجذورات

df  میانگین

 مجذورات

F  سطح

 معناداری

 001/0 25/218 667/759 15 001/12016 رگرسیون

   481/3 284 287/849 باقی مانده

    299 288/12244 کل

:کنترل تکانه، تنظیم شناختی هیجانی )پذیرش، نشخوار، تمرکز مجـدد مثبـت، تمرکـز مجـدد بـر       بینمتغیر پیش

دیگران، ملامت خـویش(، تحمـل پریشـانی    سازی،ملامتپذیری،فاجعهیزی، ارزیابی مجدد مثبت، دیدگاهربرنامه

 هیجانی)تحمل، ارزیابی،جذب، تنظیم( و نشخوار فکری

 

کنتـرل  تـوان از طریـق   دهد که آسـیب بـه خـود را مـی    شده نشان میمحاسبه Fمعناداری  2طبق جدول 

ریـزی،  نشخوار، تمرکز مجدد مثبـت، تمرکـز مجـدد بـر برنامـه     تکانه، تنظیم شناختی هیجانی )پذیرش، 

دیگـران، ملامـت خـویش(، تحمـل پریشـانی      سـازی،ملامت پذیری،فاجعـه ارزیابی مجدد مثبت، دیدگاه

بینـی کـرد. خلاصـه مـدل رگرسـیون در      پـیش هیجانی)تحمل، ارزیابی،جذب، تنظیم( و نشخوار فکری 

 گزارش شده است.3جدول 
 

 .خلاصه مدل3جدول

R 2R 2R△ SE آماره دوربین واتسون 

86/0 83/0 82/0 86/1 62/1 

 

کنترل تکانه، تنظیم شناختی هیجانی )پـذیرش، نشـخوار، تمرکـز مجـدد مثبـت، تمرکـز       ، 3طبق جدول 

دیگـران، ملامـت   سـازی،ملامت پذیری،فاجعـه ریـزی، ارزیـابی مجـدد مثبـت، دیـدگاه     مجدد بـر برنامـه  

 83/0توانسـتند  مـل، ارزیابی،جـذب، تنظـیم( و نشـخوار فکـری      خویش(، تحمـل پریشـانی هیجانی)تح  

(. بـرای بررسـی اینکـه کـدام یـک از متغیرهـای       >P 05/0بینـی کننـد )  رفتارهای آسیب به خودرا پیش

بینی رفتارهای آسیب به خود هسـتند از آزمـون رگرسـیون    تری برای پیشکننده قویبینیپژوهش پیش

 گزارش شده است. 4استفاده شد که نتایج آن در جدول 
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رفتارهای آسیب به خودبر اساس کنترل تکانه، تنظیم  بینیپیش برای رگرسیون تحلیل . نتایج4جدول

 شناختی هیجانی، تحمل پریشانی هیجانی و نشخوار فکری

 B SE BETA T Sig بینهای پیشمتغیر

 001/0 831/3 - 397/4 848/16 مقدارثابت

 004/0 944/2 248/0 026/0 076/0 کنترل تکانه

 014/0 -412/2 -064/0 061/0 -106/0 پذیرش

 008/0 484/2 074/0 058/0 148/0 نشخوار

 045/0 -889/1 -103/0 113/0 -213/0 تمرکز مجدد مثبت

 001/0 -954/3 -204/0 109/0 -430/0 تمرکز برنامه ریزی

 001/0 -579/4 -246/0 112/0 -513/0 ارزیابی مجدد مثبت

 006/0 -741/2 -056/0 068/0 -154/0 پذیریدیدگاه

 015/0 145/2 032/0 074/0 129/0 سازیفاجعه

 051/0 192/2 -064/0 059/0 128/0 ملامت دیگران

 006/0 764/2 056/0 062/0 171/0 ملامت خویش

 028/0 -475/1 -078/0 082/0 -321/0 تحمل

 031/0 -465/1 -023/0 081/0 -135/0 ارزیابی

 042/0 -846/1 -059/0 073/0 -145/0 جذب

 039/0 -634/1 -041/0 079/0 -116/0 تنظیم

 034/0 789/1 103/0 110/0 214/0 نشخوار فکری

 

بین در تبیین پراکندگی متغیـر مـلاک   برای تعیین سهم تفکیکی هریک از متغیرهای پیش 4طبق جدول 

حاکی از آن اسـت کـه کنتـرل تکانـه     از ضریب بتا استفاده شده است. نتایج  رفتارهای آسیب به خود()

، ارزیـابی  -20/0رزی ، تمرکـز برنامـه  -10/0، تمرکز مجدد مثبت 07/0، نشخوار -06/0، پذیرش 34/0

، -07/0، تحمـل  05/0، ملامت خـویش  03/0سازی ، فاجعه-05/0پذیری ، دیدگاه-024/0مجدد مثبت 

توانند رفتارهای آسیب بـه خـود   می10/0و نشخوار فکری  -04/0، تنظیم -05/0، جذب -02/0ارزیابی 

 کند.ترین نقش را کنترل تکانه ایفا میبینی، بیشبینی کنند. در این پیشرا به طور معناداری پیش

 

 بحث و نتیجه گیری

بررسی نقش کنترل تکانه، راهبردهای شناختی تنظیم هیجانی، تحمل پریشانی هدف از پژوهش حاضر 

کننده به مراکز در نوجوانان مراجعه خود به بیآس یرفتارهاینی بهیجانی و نشخوار فکری در پیش
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بود. نتایج نشان داده است که کنترل تکانه، گرایش به رفتارهای  شهر تهران گذری کاهش آسیب

های کنند. نتایج پژوهش حاضر با یافتهآسیب به خود را به صورت مثبت و معناداری پیش بینی می

(، شفتی و 2021(، بیچ و همکاران )2021(، هوبر و همکاران )2015)پور و همکاران پژوهشی خانی

 ( همسو است.2017درموت )( و مک2021همکاران )

های تواند با بروز واکنشتوان گفت با توجه به اینکه عدم کنترل هیجانات میها میدر تبیین این یافته

نتظار داشت که تکانشگری و کنترل تکانه توان ازا همراه باشد لذا میهای تنشسریع هیجانی به موقعیت

(. از سویی دیگر 2021رسان دارند )هوبر و همکاران، نقش مؤثری در اقدام به رفتارهای خودآسیب

ریزی برای آینده و یا توان بیان کرد که با در نظر گرفتن اینکه نوجوانانی که فاقد قدرت برنامهمی

گیرند به احتمال بیشتری در و در لحظه تصمیم می اهداف خود هستند و معمولا به صورت تکانشی

-کنند و همین عامل خطرپذیری را افزایش میها نیز بدون تفکر منطقی عمل میهنگام مواجه با تنش

تواند حاکی از تکانشگری شناختی نیز باشد به صورتی که فرد کنترل دهد. این عامل به نوعی خود می

های هیجانی و تنشی موجب ایجاد اضطراب در شناخت ویژگیهیجانی خود را از دست داده و ضعف 

های رفتاری و هیجانی با (. ایجاد واکنش2021شود )شفتی و همکاران، در نوجوانان و واکنش آنی می

شود که عامل مؤثری است برای اینکه زمانی که نوجوان با تنش و تکانشگری حرکتی شناخته می

گیری یک مسئله را غیرقابل حل های شناختی و تصمیمارتچالشی مواجه شد به دلیل ضعف در مه

 کنند. تصور کرده و با آسیب به خود هیجانات خود را تخلیه می

نتایج نشان داده است که بین راهبردهای تنظیم شناختی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود ارتباط 

(، احمدی 2021بهروز و همکاران )(، 2021راد و محمدی )های پژوهشی شهبازیوجود دارد و با یافته

( و نیسیسیو و 2019(، هاتکیچ و همکاران )2020(، کونتانا و همکاران )2019مرویلی و همکاران )

 ( همسو است.2018همکاران )

هر چه استفاده از این راهبردها توسط افراد بیشتر شود میزان همبستگی آن ها با با توجه به اینکه 

زایش می یابد البته باید در نظر داشت که با افزایش میزان آگاهی و شناخت اف رفتارهای آسیب به خود

افراد  .افراد در استفاده از این راهبردها برای مقابله با هیجان ها این میزان همبستگی کاهش می یابد

زمانی که با شناخت و آگاهی کامل روی افکارشان، راهبردهای مثبت را به کار می گیرند با شناخت 

کنند. یعنی افرادی می رفتارهای آسیب به خودردازی پنی صحیح، افکار مثبت را جایگزین ایدههیجا

)ملامت خود، نشخوارگری، فاجعه سازی و ملامت دیگران( بدون  که بیشتر از راهبردهای ناسازگارانه

 .(2019)هاتکیچ و همکاران،  هستند رسانیخودآسیبشناخت هیجانی استفاده می کنند بیشتر مستعد 
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به این دلیل است که وقتی فرد  رفتارهای آسیب به خوددر واقع رابطه منفی راهبردهای مثبت با 

این  بهرویدادی منفی را در ذهن خود با این راهبردهای مثبت ارزیابی می کند با نگاه مثبت تری 

دهد، در نتیجه های مثبت احتمالی کوتاه و بلندمدت آن را مورد نظر قرار میرویداد می نگرد و جنبه

رفتارهای افسردگی و ناامیدی کمتری را تجربه می کند بنا بر این کمتر مستعد ایده پردازی 

 شوند.رسان میخودآسیب

نتایج نشان داده است که بین تحمل پریشانی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود ارتباط وجود دارد و با 

(، صمیمی و همکاران 2018(، زنجانی و همکاران )2020نژاد و همکاران )های پژوهشی حیدرییافته

توان بیان کرد که، افرادی که ( همسو است. در تبیین این رابطه می2014( و برایان و همکاران )2016)

زا دارند تمایل بیشتری به رفتارهای هایی تنشظرفیت تجربه و تحمل پریشانی پایینی را در موقعیت

حمل پریشانی پایین، تجربه آشفتگی هیجانی را غیرقابل تحمل توصیف آسیب به خود دارند. افراد با ت

کند، آشفتگی هیجانی را غیرقابل پذیرش کنند، آشفتگی هیجانی را غیرقابل تحمل توصیف میمی

کنند و قادر به تمرکز توجه خود به های هیجانی منفی تلاش میکند، برای تسکین حالتارزیابی می

شانی خود نیستند؛ بنابراین برای کاهش سطح پریشانی ممکن است از موضوعی غر از احساس پری

های ناسازگارانه نسبت به تنش، شامل به دنبال فرصت بودن فرار از عاطفه منفی یا اجتناب از آن پاسخ

 به رفتارهایی مانند آسیب به خود گرفتار شوند.    

ب به خود را به صورت مثبت و همچنین نتایج نشان داده است که نشخوار فکری، رفتارهای آسی

(، ناویا 2016های پژوهشی نیکولای و همکاران )معناداری پیش بینی کنند. نتایج پژوهش حاضر با یافته

شهبازپور ( و زهدی2020(، خدمتی )2016(، کربلایی و میگونی )2021(، تانگ و همکاران )2021)

ها موجب مرور چندباره حوادث و تنشتوان بیان کرد که نشخوار فکری و ( همسو است. می2018)

تر از چیزی که هستند شود که اضطراب در نوجوانان افزایش یابد و آنها مشکلات را بیشتر و قویمی

توان انتظار داشت رو میدهد. از ایندر نظر بگیرند، به عبارتی اهمیت مشکل و جایگاه او را افزایش می

روز مشکلات روانشناختی مرتبط باشد )مابرلی و دیکسون، تواند با بکه عدم مقابله با مشکلات می

(. با توجه به ایجاد کردن احساس ناامیدی و خلاء امنیت روانی در افراد نوجوانان را به سوی 2016

های مختلف نیز مشکلات ای که در پژوهشکند. به گونهخلاصی از ناامیدی ابدی هدایت می

رسان مطرح است )شرف و همکاران، ر رفتارهای خودآسیبروانشناختی به عنوان یک عامل اساسی د

-(.  مرور چندباره یک تنش، چالش و یا یک حادثه موجب ایجاد مشکلات خلقی در افراد می2016

شود که این مشکلات با کاهش سطح سلامت روانشناختی در ارتباط است )نیکولای و همکاران، 
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ر فکری که در مشکلات اساسی مانند افسردگی، توان بیان کرد نشخواای که می(. به گونه2016

توانند افکار مربوط به رفتارهای اضطراب و استرس به عنوان یک عامل اساسی مطرح است که می

 (. 2009آسیب به خود را قوت ببخشند )بوریل و همکاران، 
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The role of impulse control, cognitive strategies of emotional 

regulation, tolerance of emotional distress and rumination 

 in predicting self-harm behaviors in adolescents 

 

Mozhgan  Abbasi Aabrazgah1., Majid, Zargham Hajebi2., 

& Alireza Aghayosefi3 
 

Adolescents often use impulsivity as a coping strategy to regulate emotions and 

to escape from unbearable psychological and emotional states. One of the harms 

adolescents may encounter involves high-risk behaviors, including self-harm. 

The present study aimed to examine the roles of impulse control, cognitive 

emotion regulation strategies, emotional distress tolerance, and rumination in 

predicting self-harm behaviors among adolescents attending drop-in centers for 

harm reduction (DICs) in Tehran. To this end, in a descriptive correlational 

study, 300 adolescents aged 14 to 18 years who attended harm reduction drop-in 

centers in Tehran in 2022 were selected through convenience sampling and 

were assessed using measures of self-harm, impulsivity, cognitive emotion 

regulation, emotional distress tolerance, and rumination. Correlation analysis 

and simultaneous multiple linear regression were conducted. The results 

indicated that impulse control and rumination were positively and significantly 

associated with self-harm behaviors, whereas cognitive emotion regulation and 

emotional distress tolerance were negatively and significantly associated with 

self-harm behaviors (p < 0.01). Moreover, the regression analysis showed that 

impulse control, cognitive emotion regulation strategies, emotional distress 

tolerance, and rumination collectively explained 0.83 of the variance in self-

harm behaviors. Overall, impulse control, cognitive emotion regulation 

strategies, emotional distress tolerance, and rumination were significantly 

associated with self-harm behaviors among adolescents attending harm 

reduction drop-in centers in Tehran. 

Keywords: emotional distress tolerance, cognitive emotion regulation 

strategies, self-harm behaviors, impulse control, rumination 
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