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Abstract
The purpose of this study was to compare antisocial and borderline personality disorder, empathy, 
and mirror neuron function in chronic addicts and non-addicts with secure and insecure attachment 
styles. The research method is causal-comparative. The statistical population of this study consisted 
of all opioid addicts (opium and heroin addicts) who were referred to addiction treatment centers in 
Tehran in 2019. Sampling method was purposive sampling. The research instruments included the 
Hazen and Shaver’s Attachment Style Questionnaire (1987), Davies’ Empathy Questionnaire (1983), 
the Millon 3 Clinical Multidisciplinary Questionnaire, and electroencephalography apparatus. Data 
were analyzed using multivariate analysis of variance. Results of data analysis showed that main 
effect of attachment styles was significant (p <0.05). Accordingly, the differences between the two 
groups of secure and insecure attachment styles in antisocial personality, borderline personality, 
empathy, and mirror neuron function in the cz channel were confirmed. Accordingly, in both groups 
of addicts and non-addicts, insecure attachment style had a greater effect on antisocial personality, 
borderline personality, empathy, and mirror neuronal function in the cz channel. Also, people with 
a secure attachment style from a psychoanalytic perspective have a better ability to control their 
transient needs and behavioral impulses. Benefiting from a strong super ego allows the individual 
to manage and control the emotions and impulses of the id more powerfully. Postponement of im-
mediate and transient needs draws human attention and concentration to the satisfaction of more 
important and long-term needs that play an effective role in a person’s mental health.
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چکیده
ــه‌ای  ــی و عملکــرد نورون‌هــای آیین هــدف پژوهــش حاضــر مقایســه اختــال شــخصیت ضــد اجتماعــی و مــرزی، همدل
ــوع  ــود. روش پژوهــش از ن ــا ســبک دلبســتگی ایمــن و ناایمــن ب ــاد ب ــدون ســابقه اعتی ــاد مزمــن و افــراد ب در افــراد معت
علـّـی- مقایســه ای اســت. جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش در بخــش افــراد معتــاد مزمــن، شــامل کلیــه معتــادان مــرد وابســته 
ــاد شــهر تهــران در ســال 1398  ــه مراکــز درمــان اعتی ــد کــه ب ــه مــواد افیونی)تریــاک و هروئیــن( در حــال تــرک بودن ب
ــامل پرسشــنامه  ــزار پژوهــش ش ــود. اب ــد ب ــری هدفمن ــن پژوهــش روش نمونه‌گی ــری ای ــد. روش نمونه‌گی ــه نمودن مراجع
ســبک دلبســتگی‌هازن و شــیور )1987(، پرسشــنامه همدلــی داویــس)1983(، پرسشــنامه چندمحــوری بالینــی میلــون3 و 
دســتگاه الکتروانسفالوگرافیاســت. داده‌هــای پژوهــش بــا اســتفاده از آزمــون تحلیــل واریانــس چندمتغیــری تحلیــل شــدند. 
نتایــج تحلیــل داده‌هــا نشــان داد کــه اثــر اصلــی ســبک دلبســتگی معنــادار بــود )p>0.05(. برایــن اســاس تفــاوت بیــن 
دو گــروه افــراد بــا ســبک دلبســتگی ایمــن و ناایمــن در شــخصیت ضــد اجتماعــی، شــخصیت مــرزی، همدلــی و عملکــرد 
نورون‌هــای آینــه‌ای در کانــال cz تاییــد شــد. برایــن اســاس بایــد گفــت کــه در هــر دو گــروه معتــاد و غیرمعتــاد ســبک 
دلبســتگی نــا ایمــن تاثیــر بیشــتری بــر شــخصیت ضــد اجتماعــی، شــخصیت مــرزی، همدلــی و عملکــرد نورون‌هــای آینــه 
ای در کانــال CZ دارد. همچنیــن افــراد بــا بــا ســبک دلبســتگی ایمــن از دیــدگاه روانكاوانــه- توانایــی بهتــری بــرای كنتــرل 
ــكان را  ــن ام ــرد ای ــه خــود ف ــوی، ب ــك فراخودق ــدی از ی ــد. بهره‌من ــاری خــود دارن ــذر و تكانش‌هــای رفت نیازهــای زودگ
ــن  ــق انداخت ــه تعوی ــردازد. ب ــات و تكانش‌هــای نهــاد بپ ــرل هیجان ــت و كنت ــه مدیری ــدرت بیشــتری ب ــا ق می‌دهــد كــه ب
ــد  ــب می‌کن ــر جل ــر و بلندمدت‌ت ــای مهم‌ت ــای نیازه ــوی ارض ــان را به‌س ــز انس ــه و تمرك ــذر، توج ــی و زودگ ــای آن نیازه

ــازی می‌کننــد. كــه نقــش مؤثــری را در ســامت روانــی فــرد ب

ــبک  ــه‌ای، س ــای آیین ــرد نورون‌ه ــی، عملک ــرزی، همدل ــخصیت م ــی، ش ــد اجتماع ــخصیت ض ــدی: ش ــات کلی کلم
ــتگی دلبس

ــرد  ــی و عملک ــرزی، همدل ــی و م ــد اجتماع ــخصیت ض ــال ش ــه اخت ــور ن.)1400(. مقایس ــودرزی  ن، منیرپ ــی  م، گ ــه: زارع ــن مقال ــه ای ــتناد ب اس
ــی، 9)61(. 131-117. ــی اجتماع ــریه علمی‌روانشناس ــن  . نش ــا ایم ــن و ن ــتگی ایم ــبک دلبس ــا س ــراد ب ــه در اف ــای آیین نورون‌ه
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مقدمه 
ــان ، شــیوع  ــه انحــراف کشــیدن نوجوان ــودی بســیاری از خانواده‌هــا، ب ــاد در جهــان امــروز باعــث ناب ــده اعتی پدی
ــه  ــاد ب ــع اعتی ــت. در واق ــده اس ــر گردی ــرگ و می ــی م ــادی و حت ــراوان اقتص ــای ف ــا و ضرره ــترش بیماری‌ه و گس
ــور، 1397(.  ــی پ ــدی و خان ــری زفرقن ــت )صاب ــده اس ــانی ش ــاع انس ــر اجتم ــر دامن‌گی ــکل فراگی ــک مش ــورت ی ص
ــه  ســوءمصرف مــواد و شــیوع آن یکــی از اصلــی تریــن دغدغه‌هــای دســتگاه‌های بهداشــتی و انتظامی‌هــر جامعــه ب
شــمار مــی‌رود. ســالانه هزینه‌هــای زیــادی صــرف درمــان افــراد معتــاد می‌شــود و هــزاران نفــر بــر اثــر ســوءمصرف 
ــد  ــان می‌ده ــف نش ــای مختل ــج پژوهش‌ه ــکاران، 2019(. نتای ــز1 و هم ــد )اون ــت می‌دهن ــود را از دس ــان خ ــواد ج م
ــاط  ــواد در ارتب ــرف م ــوء مص ــا س ــددی ب ــی متع ــی و خانوادگ ــناختی، اجتماع ــناختی، روان‌ش ــل زیست‌ش ــه عوام ک
ــر در چگونگــی  ــه نظــر می‌رســد یکــی از مهمتریــن عوامــل روانشــناختی موث اســت )ســاویج2 و همــکاران، 2016(. ب
شــکل‌گیری شــخصیت افــراد، نــوع ســبک دلبســتگی اســت کــه در دوران کودکــی فــرد شــکل گرفتــه و بــا توجــه بــه 
محیطــی کــه در آن تحــول یافتــه اســت در ســنین بعــدی ادامــه می‌یابــد. دلبســتگی کــه بــه عنــوان پیونــد عاطفــی 
ــژاد،  ــی ن ــل از نواب ــه نق ــی، 1960؛ ب ــت )بالب ــرد اس ــامت‌روانی ف ــت و س ــده بهداش ــت، تعیین‌کنن ــادر اس کودک-م
دوکانــه ای فــرد و آقاجانــی، 1388(. اینثــورث نظریــه بالبــی را گســترش داده و ســبک‌های دلبســتگی را بــه ســه دســته 
ایمــن، ناایمــن اجتنابــی و ناایمــن دوســوگرا تقســیم کــرده اســت. کــودکان ایمــن از والدیــن بــه عنــوان پایــگاه امنــی 
ــرای اکتشــاف محیــط اســتفاده می‌کننــد. کــودکان ایمــن در اکثــر موقعیت‌هــا احســاس راحتــی و امنیــت می‌کننــد  ب
ــنا مشــکل‌تر  ــت ناآش ــوگرا در موقعی ــودکان دوس ــد. ک ــود دارن ــادر خ ــخ‌دهنده از م ــر و پاس و تجســمی‌مثبت، حمایت‌گ
ــادر در  ــاب از م ــادر و اجتن ــوی م ــه س ــش ب ــن کش ــا بی ــد. آن‌ه ــت یابن ــایش دس ــش و آس ــاس آرام ــد احس می‌توانن
نوســانند، بــه ایــن ترتیــب آنهــا بــه مــادر نزدیــک می‌شــوند ســپس مــادر را پــس می‌زننــد. ایــن کــودکان بــه راحتــی 
ــر تنیدگی‌هــا  ــق در براب ــه لحــاظ خل ــن آنهــا ب ــد و هــم چنی ــط بپردازن ــه اکتشــاف و دســتکاری در محی ــد ب نمی‌توانن
ــب  ــنا متقل ــراد ناآش ــر اف ــی در براب ــن اجتناب ــودکان ناایم ــکاران، 2015(. ک ــو3 و هم ــل از ژائ ــه نق ــیب‌پذیرترند )ب آس
ــاب  ــا حــرکات پیــچ و ت ــرد ب ــان کــه مــادر آنهــا را در آغــوش بگی ــد. چن ــاط اندکــی نشــان می‌دهن نمی‌شــوند و احتی
و تــکان دادن خــود ســعی در پاییــن آمــدن می‌نماینــد و همچنیــن ایــن کــودکان در عواطــف خــود نســبت بــه مــادر 
ــز4و همــکاران، 2010(. ــد )راویت ــکار می‌کنن ــادر را ان ــا م ــط دلبســتگی ب ــت رواب ــه نظــر می‌رســد اهمی ــد و ب بی‌تفاوتن
نظریــه دلبســتگی در ابتــدا بیشــتر بــا بررســی تجــارب اولیــه کــودک از برخــورد بــا مراقبــش بــا نیــاز او بــه امنیــت 
ــن حــوزه )هــازن و  ــردازان دیگــر ای ــه اســت )آنیــس ورث5، و همــکاران، 2015(، ســپس برخــی نظریه‌پ شــکل گرفت
ــا مشــاهده ادامــه الگوهــای امنیــت جویــی در روابــط مهــم دیگــر در دوران بزرگســالی  ــه تدریــج ب شــاور6، 1987(، ب
ــه امنیــت در روان  ــاز ب ــا نشــدن نی ــرآورده شــده ی ــر ب ــه تاثی ــه ب ــن نظری ــد. ای ــم را افزایــش دادن ــن مفاهی گســتره ای

1. Owens
2. Savage
3. Zhao
4. Ravitz
5. Ainsworth
6. Hazen & Shaver
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ــا بزرگســالی بررســی می‌کنــد. فــوگل اظهــار مــی‌دارد  ــردازد و تاثیــرات روان‌شــناختی آن را از کودکــی ت انســان می‌پ
ــه طــوری کــه یکــی از دو طــرف کوشــش می‌کنــد  کــه دلبســتگی، پیونــد هیجانــی پایــدار بیــن دو فــرد می‌باشــد ب
نزدیکــی و مجــاورت بــا موضــوع دلبســتگی را حفــظ کــرده و بــه گونــه‌ای عمــل کنــد تــا مطمئــن شــود کــه ارتبــاط 
ــردی را  ــر بف ــی منحص ــی تجرب ــتگی، چهارچوب ــه دلبس ــا1، 2015(. نظری ــا و ماری ــل از دونیت ــه نق ــد )ب ــه می‌یاب ادام
فراهــم نمــوده کــه از آن می‌تــوان در آســیب شناســی بســیاری از اختــالات روانــی و بدکارکردی‌هــا ســود بــرد.  در 
همیــن راســتا نتایــج پژوهــش غلامــی‌زاده بهبهانــی )1391( نشــان داد بیــن ســبک دلبســتگی ایمــن در افــراد معتــاد و 

غیرمعتــاد تفــاوت معنــاداری وجــود دارد. 
بــر اســاس پژوهش‌هــای صــورت گرفتــه دلایــل زیــادی در گرایــش بــه ســوء مصــرف مــواد در افــراد وجــود دارد. 
تقریبــا در اکثــر پژوهش‌هــا از ویژگی‌هــای شــخصیتی بــه عنــوان عامــل تاثیرگــذار نــام بــرده شــده اســت )مریــل2،  و 
همــکاران، 2016(. می‌تــوان گفــت در زندگــی امــروزی افزایــش فشــارها و تنش‌هــا از یــک ســو و پیچیده‌تــر شــدن 
ــا شــناخت ویژگی‌هــای شــخصیت و چگونگــی  درک رفتارهــا و انگیزه‌هــای انســانی از ســوی دیگــر موجــب شــده ت
برانگیختــه شــدن انســان‌ها در شــرایط ناگــوار از جملــه مباحــث مطــرح در روان‌شناســی باشــد )شــفیعی، جاویــدی و 
ــه شــکل‌گیری ســبک  کاظمــی، 1390(. شــخصیت هــر فــرد اصلی‌تریــن بعــد و ســاختار روانشــناختی اوســت؛ کــه ب
زندگــی وی کمــک می‌کنــد. در دهه‌هــای اخیــر، عــده‌ای بــا طــرح صفاتــی، بــرای شــخصیت و اســتفاده از روش‌هــای 
ــد  ــاز کنن ــود ب ــرای خ ــن متخصصــان ب ــبی را در بی ــگاه مناس ــتند جای ــل، توانس ــل عوام ــر تحلی ــده نظی ــاری پیچی آم
)وترنــک3 و همــکاران، 2016(. شــخصیت، عاملــی تاثیرگــذار در ســازگاری و ســامت عمومــی‌و مجموعــه‌ای ســازمان 
یافتــه، واحــد و متشــکل از خصوصیــات نســبتا پایــدار و ثابــت اســت کــه موجــب تمایــز افــراد از یکدیگــر می‌شــود. 
ــا و  ــان و موقعیت‌ه ــول زم ــرد در ط ــار ف ــات در رفت ــح دادن ثب ــرای توضی ــه ب ــور خلاص ــه ط ــخصیت ب ــاح ش اصط
ــرده می‌شــود.  ــه کار ب ــد ب ــش نشــان می‌دهن ــت یکســان واکن ــه موقعی ــه ب ــرادی ک ــن اف ــاری در بی ــای رفت تفاوت‌ه
ــای  ــا4، 2015(. نظریه‌ه ــاره دارد )بنت ــرد اش ــات ف ــاری باثب ــات رفت ــه صف ــه مجموع ــخصیت ب ــر، ش ــارت دیگ ــه عب ب
شــخصیت ارتبــاط میــان ویژگی‌هــای شــخصیتی و رفتارهــای ناهنجــار اجتماعــی را تاییــد کرده‌انــد. بــر اســاس ایــن 
نظریه‌هــا، تعامــل محیــط، عوامــل فــردی و شــخصیتی در ایجــاد رفتــار در افــراد تاثیرگــذار هســتند )آیســنگ5، 1989؛ 

بــه نقــل از صیــدی، غفــوری و جلالــی، 1393(. 
ــانده  ــرای کش ــی ب ــوان عامل ــه عن ــخصیت ب ــای ش ــاد از ویژگی‌ه ــه اعتی ــوط ب ــته‌های مرب ــا در تمامی‌نوش تقریب
ــادان افــرادی هســتند کــه  ــارت دیگــر عــده کثیــری از معت ــه عب ــرده شــده اســت. ب ــام ب ــاد ن ــه ســمت اعتی شــدن ب
دارای نارســایی‌ها و ناپختگی‌هــای شــخصیتی بــوده کــه از طریــق برخــورد و ایجــاد رابطــه وابســتگی بــا افــراد معتــاد 
ــن  ــن بی ــکاری، 1390(. در ای ــور اف ــه پ ــادوک6، 2001؛ ترجم ــان و س ــوند )کاپ ــن راه ســوق داده می‌ش ــه ای ــر ب دیگ
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افــراد مبتــا بــه اختــال شــخصیتی ضــد اجتماعــی و مــرزی در معــرض ســوء مصــرف مــواد و اعتیــاد هســتند، زیــرا 
ایــن افــراد نیــاز بالایــی بــه ســطح برانگیختگــی دارنــد )چــون1 و همــکاران، 2017(. بررســی‌های انجــام شــده بــر روی 
ــا اســتفاده از شــیوه‌های گوناگــون ارزیابــی نشــان می‌دهــد کــه بیــش از نیمــی‌از افــراد مبتــا  نمونه‌هــای مختلــف ب
ــک  ــش از ی ــه بی ــا ب ــد و بســیاری از آن‌ه ــج می‌برن ــال شــخصیت رن ــک اخت ــل از ی ــواد، حداق ــه ســوء مصــرف م ب
اختــال شــخصیت مبتــا هســتند )ویدیگــر و کو-بیــت2، 2012(. می‌تــوان گفــت افــراد معتــاد قبــل از اعتیــاد دارای 
ــری ظاهــر و تشــدید  ــه صــورت مخرب‌ت ــاد ب ــد از اعتی ــد کــه بع ــده‌ای بوده‌ان ــی و شــخصتیی عدی نارســایی‌های روان
ــاد مطــرح  ــل شــخصیت او و اعتی ــاد، تنهــا مــواد مخــدر نیســت، بلکــه در اصــل رابطــه متقاب ــذا مســئله معت شــده، ل
اســت ))محمــدی و دهگانپــور،1394(. در یــک بررســی پترســون3 و همــکاران )2018( نشــان دادنــد در معتادانــی کــه 
ــالا هســتند و  ــودن، تحمــل ناکامــی‌و خودکارآمــدی ب دچــار عــود نمی‌شــوند دارای ویژگی‌هایــی نظــری هدف‌مــدار ب
معتادانــی کــه دچــار عــود می‌شــوند دارای ویژگی‌هــای تکانشــی بــودن، داشــتن شــخصیت ضداجتماعــی و اختــالات 

عاطفــی هســتند. 
بســیاری از روان‌شناســان معتقدنــد کــه رفتــار اخلاقــی را می‌تــوان تــا حــدی بــه عنــوان ویژگی‌هــای مرتبــط بــا 
ــدا کــردن همبســته‌های  ــرای پی ــادی ب ــدگاه تلاش‌هــای زی ــن دی ــع ای ــه طب ــرد تلقــی کــرد. ب منــش و شــخصیت ف
ــه انجــام رســید  شــخصیتی و پیش‌بین‌هــای شــناختی، نگرشــی و هیجانــی نــوع دوســتی و رفتارهــای کمک‌رســان ب
ــوع  ــایند ن ــات پیش ــن هیجان ــرای یافت ــاش ب ــان در ت ــای محقق ــن یافته‌ه ــکاران، 2017(. اصلی‌تری ــوس4 و هم )ترگ
دوســتی و رفتــار اخلاقــی، کشــف همدلــی5 بــه عنــوان یکــی از پیشــایندهای رفتــار اخلاقــی بــود. البتــه در ایــن کــه 
همدلــی یــک هیجــان اســت یــا ایــن کــه حالتــی شــناختی مرتبــط بــا هیجانــات محســوب می‌شــود، اختــاف نظــر 
وجــود دارد )تدینــگ ون بــرکات و مالــوف6، 2016(. ســازه همدلــی را بــه تعبیــر بعضــی از محققــان می‌تــوان نشــانگر 
حالــت هیجانــی دانســت و آن را بــه عنــوان هیجــان اخلاقــی تلقــی کــرد. همدلــی توانایــی درک و ســهیم شــدن در 
وضعیــت یــا بافــت هیجانــی دیگــران اســت. همدلــی را بــه عنــوان تمایــل بــه تجربــه نیابتــی وضعیــت هیجانــی دیگــر 
ــی توانایــی درک و ســهیم شــدن در حــالات عاطفــی دیگــران  ــوی7، 2014(.  همدل ــد )کان ــز تعریــف کرده‌ان ــراد نی اف
اســت کــه ترکیبــی از دو بعــد شــناختی و عاطفــی را شــامل می‌شــود و در مدیریــت موفقیــت روابــط متقابــل انســانی 
ضــروری اســت. بعــد شــناختی بــه توانایــی دیــدگاه گیــری و درک هیجانــات دیگــران اشــاره دارد و بعــد عاطفــی توانایی 
ــا  ــرد را ب ــی مهمی‌اســت کــه ف ــی توانای ــر8و همــکاران، 2014(. همدل ــات دیگــران اســت )پت ســهیم شــدن در هیجان
ــران را  ــه دیگ ــک ب ــد، کم ــد می‌زن ــی پیون ــای اجتماع ــه دنی ــد، او را ب ــگ می‌کن ــران هماهن ــکار دیگ ــات و اف احساس
ــای  ــده رفتاره ــروی برانگیزانن ــی نی ــد. همدل ــری می‌کن ــران جلوگی ــه دیگ ــیب ب ــد و از آس ــیم می‌کن ــرای وی ترس ب
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ــاران اولادی،  ــج پژوهــش ب ــو1، 2006(. نتای ــی دارد )جولیــف و فارینگت اجتماعــی اســت کــه انســجام گروهــی را در پ
نویدیــان و کاوه فارســانی )1391( نشــان داد بیــن همنوایــی و اعتیادپذیــری رابطــه معنــاداری وجــود دارد. بــا توجــه بــه 
اهمیــت همدلــی بــه عنــوان یــک مولفــه شــناختی-هیجانی تاثیرگــذار در چگونگــی واکنش‌هــای افــراد بــه رویدادهــای 
مختلــف، پژوهشــگران اخیــرا بــه مطالعــه جنبه‌هــای عصبی-زیســت شناســی آن بالاخــص در نورون‌هــای آیینــه‌ای2 

ــرز3، 2014(.  ــده‌اند )لاکوســت-بادی و درال ــد ش علاقمن
ــه  ــه ی شــبیه ســازی می‌باشــد کــه ب ــرای درک حــالات ذهنــی دیگــران نظری ــات مطــرح شــده ب یکــی از نظری
ــد  ــر می‌رس ــه نظ ــم، ب ــه می‌کنی ــی را تجرب ــداد خاص ــا روی ــه م ــه ک ــه همان‌گون ــت ک ــرده اس ــرض ک ــی ف ــور کل ط
یــک مکانیســم بــرای تجربــه حســی، حرکتــی، ادراکــی و تجربه‌هــای هیجانــی دیگــران نیــز در ذهنمــان وجــود دارد 
ــم در  ــه ه ــند ک ــی می‌باش ــای اختصاص ــه‌ای از نورون‌ه ــه‌ای مجموع ــای آیین ــکاران، 2009(. نورون‌ه ــر4 و هم )کیلن
ــه  ــه عنــوان پای ــرا ب طــول فعالیــت حرکتــی و هــم در طــول مشــاهده فعالیــت حرکتــی افــراد فعــال می‌شــوند و اخی
ــه  ــه‌ای ب ــده نورون‌هــای آیین ــده اســت. مدارهــای عصبــی تشــکیل دهن بیولوژیکــی شــناخت اجتماعــی مطــرح گردی
عنــوان بهتریــن کاندیــد بــرای پایــه ی بیولوژیکــی همدلــی پیشــنهاد شــده‌اند کــه ایــن همدلــی بیــان کننــده فراینــد 
ــه  ــک تفســیر ب ــوان ی ــه عن ــه‌ای ب ــای آیین ــع نورون‌ه ــی5، 2009(. در واق ــه می‌شــود )یاکوبون ــه‌ای در نظــر گرفت آیین
حســاب آورده شــده در همدلــی ارائــه شــده اســت و برخــی از یافته‌هــای تجربــی بــه عنــوان پشــتوانه‌ای در حمایــت 
ــا توجــه بــه مطالــب گفتــه شــده  از دخالــت نورون‌هــای آیینــه‌ای در همدلــی بــه دســت آمده‌انــد )پارویــی، 1396(. ب
ــای  ــرد نورون‌ه ــی و عملک ــرزی، همدل ــی و م ــال شــخصیت ضــد اجتماع ــدف مقایســه اخت ــا ه پژوهــش حاضــر ب

آیینــه ای افــراد بــا ســبک دلبســتگی ایمــن و نــا ایمــن انجــام خواهــد شــد. 

روش پژوهش
ایــن پژوهــش از نظــر هــدف، از نــوع تحقیقــات کاربــردی و از لحــاظ نحــوه ی گــردآوری داده‌هــا تحقیــق توصیفــی 
از نــوع علـّـی- مقایســه ای اســت.  جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش در بخــش افــراد معتــاد مزمــن، شــامل کلیــه معتــادان 
مــرد وابســته بــه مــواد افیونــی )تریــاک و هروئیــن( در حــال تــرک بودنــد کــه بــه مراکــز درمــان اعتیــاد شــهر تهــران 
در ســال 1398 مراجعــه نمودنــد. روش نمونــه گیــری ایــن پژوهــش روش نمونــه گیــری هدفمنــد6 بــود. برایــن اســاس 
ملاک‌هــای ورود افــراد بــه پژوهــش شــامل مذکــر بــودن، قــرار داشــتن در رده ســنی  )18-40( ســال، داشــتن حداقــل 
تحصیــات دیپلــم و وابســتگی بــه مــواد افیونــی )تریــاک و هروئیــن( بــا حداقــل یــک ســال وابســتگی، براســاس نظــر 
پزشــک متخصــص و مصاحبــه بالینــی بــود. ملاک‌هــای خــروج از پژوهــش عبــارت بودنــد از داشــتن ســابقه مداخــات 
روانپزشــکی طــی یــک ســال گذشــته، و ابتــا بــه بیمــاری عفونــی و ویروســی از قبیــل  ایــدز و هپاتیــت. پرسشــنامه 

1. Jolliffe & Farringto
2. Mirror Neuron System
3. Lacoste-Badie  & Droulers
4. Kilner
5. Iacoboni
6. Purposive sampling

مقایسه اختلال شخصیت ضد اجتماعی و مرزی، همدلی  و عملکرد نورون‌های...
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ــه ی 200 نفــری از جامعــه ی پژوهــش اجــرا شــد و براســاس  ســبک دلبســتگی‌هازن و شــیور ابتــدا روی یــک نمون
آن 50 معتــاد بــا ســبک دلبســتگی ایمــن و 50 معتــاد بــا ســبک دلبســتگی نــا ایمــن غربــال شــد.جامعه آمــاری ایــن 
پژوهــش در بخــش افــراد غیرمعتــاد بــه منظــور همتاســازی و دارا بــودن شــرایط اجتماعــی و اقتصــادی همگــن، شــامل 
ــد کــه ســایر ملاک‌هــای ورود و خــروج ذکــر شــده در پژوهــش را دارا  کلیــه بســتگان مــرد افــراد گــروه معتــاد بودن
ــه‌ی 200 نفــری اجــرا  ــدا روی یــک نمون ــز پرسشــنامه ســبک دلبســتگی‌هازن و شــیور ابت ــن گــروه نی ــد.  در ای بودن
شــد و براســاس آن 50 نفــر بــا ســبک دلبســتگی ایمــن و 50 نفــر بــا ســبک دلبســتگی نــا ایمــن غربــال شــد. حجــم 
نمونــه بــا توجــه بــه روش پژوهــش کــه علــی مقایســه ای می‌باشــد  200  نفــر تعییــن گردیــد .بــرای پژوهش‌هایــی 
از نــوع آزمایشــی و علــی – مقایســه ای حجــم نمونــه حداقــل 30 نفــر در هــر گــروه توصیــه می‌شــود)دلاور، 1384(.

ابزارهای  پژوهش
ــده و در  ــاخته ش ــیور )۱۹۸۷( س ــط‌هازن و ش ــاس توس ــن مقی ــیور: ای ــتگی‌هازن و ش ــف( پرسشنامه سبک دلبس ال
ایــران توســط رحیمیــان بوگــر و همــکاران )۱۳۸۳( بــر روی پرســتاران بیمارســتان‌‌های دولتــی شــهر اصفهــان هنجاریابــی 
شــده اســت. ایــن پرسشــنامه دارای ۱۵ گویــه اســت کــه بــه هــر یک از ســه ســبک دلبســتگی ایمــن، اجتنابــی و دوســوگرا ۵ 
گویــه تعلــق می‌گیــرد. نمره‌گــذاری در مقیــاس لیکــرت از هرگــز )نمــره ۰( تــا تقریبــاً همیشــه )نمــره ۴( صــورت می‌گیــرد. 
نمــرات خــرده مقیاس‌هــای دلبســتگی توســط میانگیــن ۵ ســوال هــر خــرده مقیــاس بــه دســت می‌آیــد. بدیــن صــورت 
کــه بــرای تعییــن ســبک دلبســتگی هــر فــرد ارزش‌هــای عــددی گویه‌هــای مرتبــط هــر ســطح بــا یکدیگــر جمــع و بــر ۵ 
تقســیم می‌شــود. از آزمودنی‌هــا خواســته می‌شــود تــا ســوالاتی را انتخــاب کننــد کــه ســبک مشــخصه آن‌هــا را در روابــط 
نزدیــک بهتــر توصیــف می‌کند.تحلیــل عامــل پرسشــنامه هــزن و شــیور )۱۹۸۷( توســط کولینزوریــد )۱۹۹۰( بــه اســتخراج 
ســه عامــل عمــده دلبســتگی ایمــن، اجتنابــی و دوســوگرا منجــر شــد کــه توســط پژوهشــگران بــه عنــوان ظرفیت پیوســتن 
بــه روابــط صمیمــی‌و نزدیــک تفســیر می‌شــود. هــزن و شــیور پایایــی بازآزمایــی کل ایــن پرسشــنامه را ۰/۸۱ و پایایــی بــا 
آلفــای کرونبــاخ ۰/۷۸ بــه دســت آورنــد. کولینزوریــد هــم پایایــی بالایــی بــا آلفــای کرونبــاخ ۰/۷۸ در مــورد ایــن ابــزار بــه 
دســت آوردنــد. هــزن و شــیور )۱۹۸۷( روایــی صــوری و محتوایــی را خــوب گــزارش نمودنــد و روایــی ســازه آن را در حــد 
بســیار مطلــوب گــزارش نمودنــد. و پایایــی آلفــای کرونبــاخ ایــن پرسشــنامه در پژوهش رحیمیــان بوگــر و همــکاران )۱۳۸۳( 
بــرای کل آزمــون ســبک دوســوگرا، ســبک اجتنابــی، ســبک ایمــن بــه ترتیــب ۰/۷۵، ۰/۸۳، ۰/۸۱ و ۰/۷۷ بــه دســت آمــد 

کــه پایایــی مطلوبــی را نشــان می‌دهــد.

ب( پرسشــنامه همدلــی: پرسشــنامه همدلــی توســط داویــس در ســال 1983 معرفــی شــد .ایــن پرسشــنامه از 21 گویــه 
تشــکیل شــده اســت و میــزان همدلــی را در افــراد مــورد بررســی و ارزیابــی قــرار داده اســت . مولفه‌هــای ایــن پرسشــنامه 
عبــارت اســت از دغدغــه همدلانــه، دیــدگاه گرایــی، آشــفتگی شــخصی. نمــره گــذاری پرسشــنامه براســاس طیــف لیکــرت 
5 درجــه ای بــوده و از کامــا موافــق تــا کامــا مخالــف امتیازبنــدی شــده اســت. ســوالات 2، 4، 10، 11، 12، 14، 15 بــه 
صــورت معکــوس نمــره گــذاری می‌شــوند. پایایــی پرسشــنامه همدلــی در پژوهــش داویــس بــا آلفــای کرونبــاخ بــرای نمــره 
کل پرسشــنامه بــالای 70% بدســت آمــده اســت .همچنیــن روایــی پرسشــنامه از طریــق تحلیــل عوامــل مطلوب بوده اســت.
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ج( دســتگاه الکتروانســفالوگرافی: ابــزار مــورد اســتفاده ی ایــن پژوهــش در انجــام ثبــت مغــزی هنــگام تصویــر ســازی 
شــامل ســخت افــزار نوروفیدبــک چهارکانالــه vilistus و نــرم افــزار boisses ســاخت کشــور انگلســتان اســت. بــا اســتفاده 
ــد.  ــری می‌کنن ــدازه گی ــز را ان ــی مغ ــای الکتریک ــرد، فعالیت‌ه ــرار می‌گی ــز ق ــطح مغ ــه در س ــا ک ــری الکتروده ــک س از ی
الکترودهــا بــه منظــور جمــع آوری ولتــاژ در مکان‌هــای خاصــی از مغــز قــرار می‌گیــرد. قبــل از ایــن کــه الکترودهــا در ســطح 
پوســت قــرار گیــرد، ژل‌هــادی بــه منظــور کاهــش مقاومــت روی پوســت ســر مالیــده می‌شــود. خروجــی ایــن الکترودهــا بــه 
ورودی تقوقیــت کننــده وصــل می‌شــود. ســپس از فیلترهــای بالاگــذر و پاییــن گــذر عبــور داده می‌شــود. تغییــرات در جریــان 
اکســیژن خــون بــا میــزان فعالیت‌هــای عصبــی ارتبــاط دارد. زمانــی کــه ســلول‌های عصبــی فعــال اســت، اکســیژن حمــل 
ــه ایــن کاهــش اکســیژن افزایــش جریــان خــون در ناحیه‌هایــی  ــا هموگلبیــن را مصــرف می‌کننــد. پاســخ محلــی ب شــده ب
ــی  ــای عصب ــال پیام‌ه ــی و انتق ــای عصب ــر فعالیت‌ه ــر، در اث ــرف دیگ ــت. از ط ــاد اس ــی زی ــای عصب ــه فعالیت‌ه ــت ک اس
جریــان الکتریکــی تولیــد می‌شــود کــه ایــن جریــان الکتریکــی طبــق قانــون مارکــوف میدانــی مغناطیســی تولیــد می‌کنــد 
)ریمونــد2004،1(. ریتم‌هــای الکتــرو آنســفالوگرافی بــر اســاس فرکانســهای امــواج تقســیم بنــدی می‌شــود.  در افــراد ســالم 
در حالــت اســتراحت و در هنــگام بســته بــودن چشــمها ریتــم α )آلفــا( بــا )8-12( هرتــز در بخــش خلفــی مغــز ریتــم غالــب 
اســت. ریتــم دیگــری کــه بــا عنــوان μ )میــو( خوانــده می‌شــود از نظــر کلــی شــبیه امــواج α )آلفــا( هســتند ولــی بیشــتر در 
ناحیــه ی مرکــزی یافــت میشــوند. در ایــن پژوهــش بــرای انــدازه گیــری فعالیــت نورونهــای آینهــای از مــوج میو اســتفاده شــد.

د( پرسشــنامه چندمحــوری بالینــی میلــون: در ایــن پژوهــش بــرای ســنجش اختــال ضــد اجتماعــی و مــرزی 
از خــرده مقیاس‌هــای اختــال ضــد اجتماعــی و مــرزی در آزمــون میلــون 3 اســتفاده می‌شــود. MCMI-III  یــک 
پرسشــنامه خودســنج اســتاندارد شــده اســت کــه دامنــه ی گســترده ای از اطلاعــات مربــوط بــه شــخصیت، ســازگاری 
ــی  ــال و دارای توانای ــالای 18 س ــراد ب ــان آن اف ــنجد، مخاطب ــنامه را می‌س ــه پرسش ــان ب ــرش مراجع ــی و نگ هیجان
ــه  ــی مین ــد وجه ــنامه چن ــس از پرسش ــت پ ــنامه پراهمی ــن پرسش ــد و دومی ــتم می‌باش ــل کلاس هش ــدن حداق خوان
ســوتاMMPI(( اســت ) پیوتروســکی و زالوســکی، 1993(. پرسشــنامه میلــون از جملــه پرسشــنامه‌های منحصــر بــه 
ــتند  ــراه هس ــا هم ــن اختلال‌ه ــا ای ــب ب ــه اغل ــانه‌هایی ک ــای شــخصیت و نش ــر اختلال‌ه ــه در آن ب ــردی ســت ک ف
ــن  ــار در ســال 1977 تدوی ــن ب ــرای اولی ــون ب ــی پرسشــنامه ی میل ــون 1997(. نســخه ی اصل ــد می‌شــود ) میل تاکی
ــون 1987؛  ــت ) MCMI – II ؛ میل ــه اس ــرار گرفت ــر ق ــد نظ ــورد تجدی ــار م ــون دو ب ــا کن ــان ت ــد و از آن زم ش
MCMI-III؛ میلــون؛ 1994( و از آن زمــان تــا کنــون بیــش از 600 مقالــه دربــاره ی آن و یــا بــا اســتفاده ی از آن 
منتشــر شــده اســت، کــه یکــی از پــر کاربردتریــن پرسشــنامه‌ها در حرفــه ی بالینــی ســت ) پیوتروســکی و زالوســکی، 
ــف و  ــرد آن در کشــورهای مختل ــل کارب ــه دلی ــن پرسشــنامه بیشــتر ب ــز و دیگــران 1995 (. شــهرت ای 1993؛ واتکین
ــاس  ــت 28مقی ــاده تح ــامل 175 م ــیMCMI-III  ش ــخه فعل ــت. نس ــون اس ــای گوناگ ــه زبان‌ه ــه ی آن ب ترجم
ــدید  ــیب‌های ش ــخصیت بالینی3-آس ــای ش ــری 2-الگوه ــر پذی ــاخص‌های تغیی ــات، 1- ش ــاس طبق ــه و براس جداگان
شــخصیت 4-نشــانگان بالینــی 5-نشــانگان شــدید بالینــی نمــره گــذاری می‌شــود کــه بــا نظریــه ی شــخصیت میلــون 
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و DSM-IV همخوانــی دارد. می‌تــوان گفــت MCMI بــه طــور اخــص بــرای کمــک بــه تشــخیص اختلال‌هــای 
محــور II طراحــی شــده اســت. بــرای پرسشــنامهMCMI-III ضریــب اعتبــار بازآزمایــی بالایــی بــا میانــه ی 0/91 
گــزارش شــده اســت ) بالاتریــن 0/96 بــرای اختــال جســمانی شــکل و پاییــن تریــن آن 0/82 بــرای تحقیــر (. بــرای 
پرسشــنامهMCMI-III ضریــب اعتبــار بازآزمایــی بالایــی بــا میانــه ی 0/91 گــزارش شــده اســت ) بالاتریــن 0/96 
MCMI-بــرای اختــال جســمانی شــکل و پاییــن تریــن آن 0/82 بــرای تحقیــر (. همچنیــن بــر اســاس راهنمــای

III میانگیــن اعتبــار آلفــای کرونبــاخ پرسشــنامه بــرای مقیاســهای شــخصیت 0/89 و بــرای مقیاســهای بالینــی 0/91 
 T گــزارش شــده اســت. لازم بــه ذکــر اســت کــه در آزمــون میلــون-3 همــه ی خــرده مقیاس‌هــا بــه نمــرات معیــار

ــل می‌شــوند. ــار 10 تبدی ــا میانگیــن 50 و انحــراف معی ب

یافته‌ها
دراین بخش به بررسی آماره‌های توصیفی در دو گروه افراد عادی و افراد معتاد مزمن پرداخته می‌شود.

جدول1. شاخص‌های توصیفی متغیر‌های پژوهش در گروه افراد عادی

انحراف معیار میانگین تعداد سبک دلبستگی              آماره متغیرها اعتیاد
81/6 42/46 50 شخصیت ضد اجتماعی 

ایمن

معتاد

71/10 38/48 50 شخصیت مرزی 
73/1 9/14 50 همدلی
19/2 02/12 50 cz عملکرد نورون‌های آینه ای در کانال
10/9 48/49 50 شخصیت ضد اجتماعی 

ناایمن
30/6 80/52 50 شخصیت مرزی 
18/2 48/13 50 همدلی
02/2 46/10 50 cz عملکرد نورون‌های آینه ای در کانال
35/9 94/56 50 شخصیت ضد اجتماعی 

ایمن

غیرمعتاد

37/8 24/62 50 شخصیت مرزی 
44/3 36/13 50 همدلی
37/2 04/8 50 cz عملکرد نورون‌های آینه ای در کانال
63/8 94/63 50 شخصیت ضد اجتماعی 

ناایمن
99/10 88/66 50 شخصیت مرزی 
52/2 34/10 50 همدلی
08/3 12/6 50 cz عملکرد نورون‌های آینه ای در کانال

همانگونــه کــه نتایــج جــدول فــوق نشــان می‌دهــد در هــر دو گــروه افــراد بــا ســبک دلبســتگی ایمــن وضعیــت 
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بهتــری دارنــد. در بــکار گیــری روش‌هــای آمــاری پارامتریــک، ابتــدا بایــد مفروضــات آزمــون مــورد تاییــد قــرار بگیــرد 
تــا بتــوان از آزمــون مــورد نظــر اســتفاده کــرد؛ بنابرایــن ابتــدا مفروضــات تحلیــل واریانــس » نرمال بــودن توزیــع متغیر 
ــا توجــه  ــرد. ب ــرار می‌گی ــورد بررســی ق ــس« م ــس واریانس-کوواریان ــی ماتری ــا و همگن ــی واریانس‌ه وابســته، همگن
ــر از 0/05 می‌باشــد، دارای  ــه بزرگت ــای پژوهــش ک ــک از متغیر‌ه ــده هری ــاداری بدســت آم ــج و ســطوح معن ــه نتای ب
توزیــع نرمــال اســت؛ بنابرایــن داده‌هــای تمــام متغیر‌هــا نرمــال اســت و بــرای آزمــون هریــک از متغیرهــا می‌تــوان 
از آزمون‌هــای پارامتریــک اســتفاده کــرد. بــرای بررســی مفروضــه همگنــی واریانس‌هــا از آزمــون لویــن اســتفاده شــد 
کــه نتایــج آن نشــان داده شــد کــه فــرض تســاوی واریانس‌هــا بــرای همــه متغیرهــا برقــرار اســت )p<0/05(. روش 
ــر  ــاداری کمت ــه در آن معن ــون M باکــس اســت ک ــس آزم ــای کوواریان ــری ماتریس‌ه ــی براب ــرای ارزیاب اســتاندارد ب
ــس  ــای کوواریان ــری ماتریس‌ه ــرض براب ــن ف ــری محســوب می‌شــود.. همچنی ــا نابراب ــی ی از 0/05 شــاخص ناهمگن
ــای  ــه داده‌ه ــردد ک ــای مطــرح شــده مشــاهده می‌گ ــش فرض‌ه ــوع پی ــه مجم ــه ب ــرار اســت )p<0/05(.  باتوج برق
ــروه را  ــوان تفاوت‌هــای دو گ ــری را دارا می‌باشــند و می‌ت ــس چندمتغی ــل واریان ــه تحلی ــت ورود ب ــن پژوهــش قابلی ای

ــرار داد. در متغیر‌هــای  وابســته مــورد بررســی ق

جدول2. آزمون‌های تحلیل واریانس چند متغیری

      شاخص 
آماری

اثر
ضریب ایتاdfsigخطاdfفرضیهFارزشآزمون

تفاوت گروه‌ها 

0/169/344/00195/000/0010/16اثرپیلای

0/839/344/00195/000/0010/16لامبدای ویلکس

0/199/344/00195/000/0010/16اثرهتلینگ

بزرگترین ریشه 
0/199/344/00195/000/0010/16روی

نتایــج جــدول 2 نشــان می‌دهــد بــا روش تحلیــل واریانــس چندمتغیــری، یــک اثــر معنــی دار بــرای عامــل گــروه 
ــر نشــان می‌دهدکــه حداقــل بیــن یکــی از مؤلفه‌هــای شــخصیت ضــد اجتماعــی  »متغیرمســتقل«وجود دارد. ایــن اث
ــس=0/83،  ــدای ویلک ــود دارد)لامب ــاوت وج ــروه تف ــه ای در دو گ ــای آیین ــرد نورون‌ه ــی و عملک ــرزی، همدل و م

.)p<0/05
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جدول3.  آزمون‌های تحلیل واریانس یک راهه در دل تحلیل واریانس چند متغیری
      شاخص آماری

متغیرها
منبع 
تغییر

SSdfMSFضریب ایتاسطح معناداری

شخصیت ضد اجتماعی 
05/126500/105/126525/11001/005/0گروه

35/2226200/19844/112خطا

شخصیت مرزی 
05/102600/105/102662/7006/004/0گروه

83/2667000/19870/134خطا

همدلی
42/24600/142/24693/30001/014/0گروه

50/157700/19897/7خطا

عملکرد نورون‌های آینه ای 
cz در کانال

38/15100/138/15167/14001/007/0گروه

50/204300/19832/10خطا

نتایــج جــدول3  نشــان می‌دهــد، تفــاوت بیــن دو گــروه در شــخصیت ضــد اجتماعــی، شــخصیت مــرزی، همدلــی 
و عملکــرد نورون‌هــای آینــه ای در کانــال cz تاییــد می‌گــردد. همانگونــه کــه از نتایــج جــدول 3 ملاحظــه می‌گــردد 
ســطح معنــاداری حاصــل شــده بــرای شــخصیت ضــد اجتماعــی، شــخصیت مــرزی، همدلــی و   عملکــرد نورون‌هــای 
ــا ســطح معنــاداری 0/012 بــه دســت آمــده از اصــاح بنفرونــی )تقســیم ســطح  ــال cz در مقایســه ب آینــه ای در کان
معنــاداری ۰/05 بــر 4 متغیــر وابســته( کوچکتــر می‌باشــد. میــزان تاثیــر متغیــر مســتقل»معنادار بــودن عملــی« بــرای 
کل مؤلفه‌هــا 0/16بــوده اســت، یعنــی 16 درصــد کل واریانــس یــا تفاوت‌هــای فــردی در شــخصیت ضــد اجتماعــی 

و مــرزی، همدلــی و عملکــرد نورون‌هــای آیینــه ای مربــوط بــه اثــر ســبک دلبســتگی بــوده اســت. 

بحث و نتیجه گیری
نتایــج تحلیــل داده‌هــا نشــان داد کــه فــرض صفــر رد شــده و  تفــاوت بیــن دو گــروه بــا ســبک دلبســتگی ایمــن 
 cz و نــا ایمــن در شــخصیت ضــد اجتماعــی، شــخصیت مــرزی، همدلــی و عملکــرد نورون‌هــای آینــه ای در کانــال
ــا  ــا ایــن یافتــه قجاونــد )1395( در پژوهشــی نشــان داد کــه وابســتگی بــه مــواد مخــدر ب تاییــد می‌گــردد. همســو ب
ــن  ــا ســبک دلبســتگی ایم ــی ب ــادار ول ــت و معن ــی( رابطــه مســتقیم، مثب ــی و اضطراب ســبک‌های دلبســتگی )اجتناب
رابطــه معکــوس، منفــی و معنــادار دارد و آن را پیــش بینــی می‌کنــد. در تبییــن ایــن یافتــه بایــد گفــت کــه افــرادی 
ــه  ــتند ك ــرب هس ــات، مضط ــی بی‌ثب ــر هیجان ــر، از نظ ــرادی تهییج‌پذی ــرزی ، اف ــی و وم ــی ضداجتماع دارای ویژگ
همیــن ویژگی‌هــا زمینــه بــروز رفتارهــای تكانشــی را فراهــم آورده و غالبــاً افــراد بــا ویژگــی شــخصیتی تهییــج پذیــری 
ــا بــا ســبک دلبســتگی ایمــن از دیــدگاه روانكاوانــه-  رفتارهــای تكانشــی بیشــتری از خــود نشــان می‌دهنــد. افــراد ب
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ــك فراخــود  ــدی از ی ــد. بهره‌من ــاری خــود دارن ــرل نیازهــای زودگــذر و تكانش‌هــای رفت ــرای كنت ــری ب ــی بهت توانای
)super ego( قــوی، بــه خــود )ego( فــرد ایــن امــكان را می‌دهــد كــه بــا قــدرت بیشــتری بــه مدیریــت و كنتــرل 
هیجانــات و تكانش‌هــای نهــاد )id( بپــردازد. بــه تعویــق انداختــن نیازهــای آنــی و زودگــذر، توجــه و تمركــز انســان 
ــرد  ــی ف ــری را در ســامت روان ــش مؤث ــه نق ــد ك ــب می‌کن ــر جل ــر و بلندمدت‌ت ــای مهم‌ت ــوی ارضــای نیازه را به‌س
ــاختارهای  ــن س ــای بی ــی از درگیری‌ه ــه ناش ــای روان‌رنجوران ــزان اضطراب‌ه ــن، از می ــد و همچنی ــازی می‌کنن ب
شــخصیت میك‌اهــد و ایــن عوامــل منجــر كنتــرل بیشــتر بــر روی رفتــار و كاهــش رفتارهــای تكانشــی در ایــن افــراد 
ــك كنجــكاوی ســاده باشــد،  ــواد ممكــن اســت ی ــل شــروع مصــرف م ــا وجــود اینكــه عوام ــردد.  از ســویی ب می‌گ
عوامــل تــداوم آن می‌توانــد بــا ســبك دلبســتگی ارتبــاط داشــته باشــد. جدایــی از منبــع ایمنــی بخــش می‌توانــد بــا 
گسســتگی ارتبــاط فــرد بــا منابــع انســانی اطــراف و گرایــش بــه او مصــرف مــواد بــرای فــرار از ترس‌هــا، اضطراب‌هــا 
ــایش،  ــاختن آس ــم س ــا فراه ــای حســاس و پاســخگو ب ــد. مراقبت‌ه ــته باش ــاط داش ــا و ... ارتب ــه رؤی ــردن ب ــاه ب و پن
ــك  ــوان ی ــت از خــود و دیگــران به‌عن ــرای ایجــاد الگوهــای مثب ــا ب ــه آنه ــن كمــك ب ــت و حفاظــت و همچنی حمای
پایــگاه ایمــن عمــل می‌کننــد، لــذا افــرادی كــه ســبك دلبســتگی ایمــن دارنــد بــه ســبب احســاس آرامــش، امنیــت و 
داشــتن الگوهــای مثبــت رفتــاری بــه دنبــال جســتجوی آرامــش و امنیــت در مصــرف مــواد نبــوده و كمتــر در معــرض 

ابتــا بــه اعتیــاد قــرار دارنــد. 
ــركوبی  ــود و س ــه خ ــتگی ب ــتقلال و وابس ــكار اس ــت، ان ــراب، عصبانی ــا اضط ــب ب ــای نامناس ــویی مراقبت‌ه از س
ــبك  ــردد. در س ــی می‌گ ــتگی اجتناب ــبك دلبس ــری س ــكل گی ــبب ش ــوده و س ــط ب ــری، مرتب ــیب پذی ــا و آس نیازه
ــب  ــی مناس ــاختارهای روان ــود س ــث می‌ش ــد باع ــای فرزن ــه نیازه ــبت ب ــادر نس ــی م ــی بی‌توجه ــتگی اجتناب دلبس
ــا كنتــرل درونــی رفتــار شــكل نگیرنــد. در نتیجــه، ایــن افــراد بــه امــور و اشــیای بیرونــی وابســتگی پیــدا  مرتبــط ب
می‌کننــد و مصــرف مــواد یكــی از شــیوه‌های جبــران كمبودهــای درونــی آنهــا محســوب می‌شــود. بــر ایــن اســاس 
ــا مــادر اســت  می‌تــوان از تجربیــات آســیب‌زای دوران كودكــی كــه مربــوط بــه ســرخوردگی‌های شــدید در ارتبــاط ب
به‌عنــوان یكــی از مکانیســم‌های تأثیــر گــذار بــر ســبك دلبســتگی بــرای تبییــن ایــن یافتــه اســتفاده نمــود بــه . ایــن 
ترتیــب، بی‌توجهــی بیشــتر مــادر نســبت بــه نیازهــای كــودك در دوران كودكــی در خانواده‌هــای بیمــاران مبتــا بــه 
ــه  ــا را توجی ــن خانواده‌ه ــدان ای ــن در فرزن ــتگی ناایم ــبک‌های دلبس ــتر س ــی بیش ــواد، فراوان ــرف م ــای مص اختلال‌ه
ــراد  ــی انحرافــی آشــفته و زودرس اف ــه كســب پایگاه‌هــای هویت ــی( ب ــد. ســبک‌های دلبســتگی )ناایمــن اجتناب می‌کن
منتهــی می‌شــود، اســتقلال عمــل آنهــا را می‌گیــرد، زمینه‌هــای تقلیــد، تمكیــن و اغــوا شــدن در آنهــا بــالا مــی‌رود و 
در نتیجــه ایــن افــراد قاطعیــت و صراحــت لازم بــرای رد تقاضاهــای غیرمنطقــی و خــارج از عــرف اجتماعــی از را دســت 
ــز همــواره از  ــراد دوســوگرا نی ــاد را افزایــش می‌دهــد. اف ــه اعتی ــه آمادگــی آنهــا ب ــد و همیــن ویژگی‌هــا زمین می‌دهن
ــا موقعیت‌هــای جدیــد، پریشــان شــده و هیجانــات منفــی  نوعــی پریشــانی رنــج می‌برنــد. ایــن افــراد در رویارویــی ب
نشــان می‌دهنــد و ممكــن اســت بــرای رهایــی از حــالات ناخوشــایند خــود بــه اعتیــاد گرایــش پیــدا كننــد. ویژگــی 
ــل  ــود تعام ــی و نگاره‌هــای دلبســتگی اســت، نب ــه عواطــف منف ــش از حــد نســبت ب ــارز دوســوگراها حساســیت بی ب
مناســب بیــن مــادر و كــودك، محرومیــت عاطفــی در دوران كودكــی، ســهل انگاری‌هــای پــدر در ارتبــاط بــا احتیاجــات 
ــر  ــی غی ــه باشــد، والدین ــه را او عهــده گرفت ــی و رشــدی ب ــه گاهــی كــه نیازهــای مراقبت ــود تكی ــد، نب عاطفــی فرزن
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پاســخگو، اعتمــاد و كــم فاصلــه‌ی زیــاد بیــن والدیــن و فرزنــد، نبــود همــدردی مشــترك در مســائل اســترس‌زا، عــدم 
توانایــی والدیــن در بیــان معقــول احساســات خویــش، انتقــادات بی‌شــمار و انتظــارات بی‌انــدازه خــارج از تــوان افــراد، 
ــه را  ــر مــواد مخــدر فــرد ب ــه ســمت مصــرف مــواد مخــدر می‌کشــاند.  تأثی ــه دســت هــم داده و افــراد را ب دســت ب
كشــف ایــن مســئله نایــل می‌کنــد كــه قــادر اســت و درد انــدوه خویــش را كــه نتیجــه‌ی شكســت و ناكامــی‌در ارتبــاط 
ایمنــی بخــش اســت، بــه كمــك مــواد مخــدر تحــت تأثیــر قــرار داده بــه و ایــن وســیله، شــرایط روانــی و شــخصیت 
اش را دگرگــون كنــد.  از محدودیت‌هــای پژوهــش حاضــر می‌تــوان بــه ایــن نکتــه اشــاره کــرد کــه طــرح پژوهــش 
حاضــر از نــوع علـّـی ـ مقایســه ای بــود و بنابرایــن اســتنباط روابــط علـّـی بیــن متغیرهــا بــر مبنــای احتمــال قــرار دارد. 
بــه ایــن معنــا کــه عــاوه بــر روابــط بــه دســت آمــده در ایــن پژوهــش، ممکــن اســت عوامــل دیگــری  همچــون  
مســائل اجتماعــی و فرهنگــی و یــا انتظــارات جامعــه ، نتایــج مــا را تحــت تأثیــر قــرار دهــد. محــدود بــودن پژوهــش 
ــه جامعــه  ــوع مــاده ی مصرفیشــان، تعمیــم یافته‌هــای پژوهــش ب ــر حســب ن ــه مــواد ب در تفکیــک افــراد وابســته ب

ــد. ــد را دشــوار می‌کن ــاده خاصــی مصــرف می‌کنن ــط م ــه فق ــی ک معتادان
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