
  
  

  
  

  
   

  
  بینی علائم افسردگی بر اساس نشخوار فکري وپیش

   خودگویی درزنان افسرده
  

  1شیرین زینالی
  2پروانه اشرفیان

  3دکتر منصور بیرامی
 

  چکیده
یکی از رویکردهاي جدید . هاي مختلفی به عمل آمده استاز اختلال پیچیده افسردگی، تبیین

در این زمینه پژوهش حاضر به مطالعه نقش دو .  هاي منفی استتببین افسردگی بر اساس شناخت
روش .بینی علائم  زنان افسرده پرداخته استمتغیر شناختی نشخوار فکري و خودگویی در پیش

 پژوهش؛ جامعه آماري این پژوهش شامل تمام دانشجویان زن سال سوم دانشگاه تبریز بود
انتخاب شدند و پس از توضیح هدف  نفر به صورت در دسترس 152از بین انها ). نفر 300حدود(

هاي افسردگی بک، نشخوار فکري و خودگویی ، مقیاسهش و جلب رضایت انها براي همکاريپژو
هاي همبستگی و رگرسیون  آماري توصیفی، آزمون هايها شاخصبراي تحلیل داده.را تکمیل نمودند

 یهاي ارزیابفکري و مولفهبین افسردگی با نشخوار . بکار گرفته شدSPSS با برنامه  چندگانه
همچنین . دست آمد معنادار بهۀخودانتقادي و خودگویی رابط اجتماعی، خودتقویتی، خودتنظیمی،
پیش بینی  هاي خودتقویتی، خودتنظیمی و خودانتقادي تواناییمشخص شد نشخوار فکري و مولفه

هاي خودگویی با علائم  لفهارتباط مشاهده شده بین نشخوار فکري و مو.معنادار افسردگی را دارند
  .هاي شناختی در ابتلا به افسردگی استافسردگی، حاکی از اهمیت بالاي مولفه

   افسردگی، نشخوارفکري و خودگویی :کلیدي هايهاژو
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  مقدمه
هاي فردي، اجتماعی و باشد که هزینهترین اختلال هیجانی میافسردگی شایع

در ). 2004، 1کاپلان و سادوك(کند نی وارد می انساۀاقتصادي زیادي بر افراد و جامع
هاي فکري و عملی متنوعی در تببین، کنترل و درمان این طول سالیان متمادي تلاش
 شناسی این اختلال، در چند دهه مدلهاي سببدر راستاي ارائه. اختلال انجام شده است

اند، اسی روانی گشودهشناندازهاي نوینی را بر روي آسیباخیر، رویکردهاي شناختی چشم
 3که مطالعاتی را در مورد تأثیر وقایع زندگی) 1978( 2شناسانی مانند بران و هاریس جامعه

انجام  5 لندن و جزایري در غرب اسکاتلند4در ایجاد و رشد افسردگی در زنان در کامبرول
سبت اي که یک فرد به یک واقعه یا رویداد ن اند که معناي شخصی اند، دریافته داده
همچنین  تمایل . دهد تأثیر بسیار قاطعی بر این که شخص افسرده شود یا خیر دارد می

از طرفی الگوي . تواند فی نفسه از خود رخداد وقایع منفی نتیجه شود به افسردگی نمی
متقاطع افسردگی محتواي شناختی منفی افکار را جز مکمل و بخشی یکپارچه از 

مراجعان افسرده سطح بالایی از انتقاد از خود، انتظارات . دانند شناسی افسردگی می نشانه
مدل ). 1978اسکات، (دهند   گذشته را نشان می  تجربه هاي منفی درباره منفی و دیدگاه

هاي مختلف شناختی رابطه  کند افسردگی با مدل شناختی هیجانات منفی نیز اظهار می
  ).1389و همکاران، ؛ به نقل از خدایاري فرد 2000، 6لرنر، هنین(دارد 

  شناختیۀعنوان دو مؤلفدر این میان، به نقش نشخوار فکري و خودگویی منفی به
 ؛1999، 8 هوکسیما-؛ نولن1387، به نقل از صادري، 2008، 7رولفس(تأکید شده است 
- آید که برخی اشکال تفکر منفی در آسیبعبارتی، به نظر میبه). 1989کلارك و بک، 

معتقد است ) 1999(ما ی هوکس-نولن. دگی نقش میانجی داشته باشدشناسی حالات افسر
وار، رفتاري و افکاري است که پیرامون علائم افسردگی و حالات این نشخوار افسرده
نشخوار فکري را افکار ) 1387، به نقل از صادري، 2000 (9کانوي. کنداختلال بروز می
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) نشخوار فکري مرتبط یا غم و اندوه(داند و از آن تحت عنوان مربوط به احساس غم می
نشخوار فکري را یک عامل عامل مهم در )  1995 (1آلوي و آبرامسون. کندعنوان می

هاي شناختی منفی و به نظر آنها، تمایل به سبک. دانندعلت شناسی افسردگی می
هاي افسرده ساز هاي افسردگی اساسی و دورهآیندي از دورهنشخوار فکري، پیش

دهد که نشخوار شناختی نشان میهاي آسیباز طرفی، ماحصل بررسی. دي استناامی
تر از  بیش3 و تعمق2فکري یک فرایندچندجزیی بوده که در این میان، درخودفرورفتگی

، به نقل از صادري، 2000، 4سیگل(هاي شناختی مورد تأکید واقع شده است سایر مؤلفه
ها در حالات افسردگی ص نقش این مولفهالبته شایان ذکر است که در خصو). 1387
بر نقش ) 2006( 5 جورمنۀهاي متناقضی گزارش شده است، به نحوي که مطالعیافته

هاي کند، در صورتی که یافتهسازنده و مفید تعمق بر روي خلق افسرده، تاکید می
همچنین، . دهد که تعمق نقش مفیدي در خلق افسرده نداردنشان می)2003 (6ترینور

  باشدحاکی از نقش تعمق در خلق افسرده می) 2007( 7 برول و شیرك ۀطالعم
هاي شناختی ـ رفتاري بر نفش خودگویی یا خودتکلمی در  سازي از طرفی، مفهوم

 ؛ کندل و 1985بک، امري، (اند اختلالات روانی بزرگسالان و کودکان تأکید کرده
 افسردگی ةهاي منعکس کنند ییاین اعتقاد وجود دارد که خودگو). 1991 ، 8چانسکی

؛ 1989 10؛اینگرام1987؛ بک، 1988، 9بک و کلارك(حاوي افکار اندوه و ناامیدي هستند 
در افسردگی افکار خودآیند شامل مفاهیم ). 1987، 11اینگرام، کندال، اسمیت، دانل، دونان

این افکار گسترده . از دست دادن، شکست، طرد شدن، عدم صلاحیت و ناامیدي است
 خودگویی منفی در مورد خود، جهان و آینده دربیاید ةممکن است به شکل گسترد

در مدل شناختی افسردگی، خودگویی منفی نقش مهمی در ). 1989کلارك و بک، (

                                                           
1. Alloy & Abramson 
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ها بدون هیچ گونه دلیل و آگاهی به ذهن این خودگویی. بیماران دارد ایجاد خلق افسرده
  ).2003 ، 1مور و گارلند(شود  آیند و بدون مقاومت پذیرفته می می

 حاضر به هاي شناختی در بیماران افسرده، مطالعهبا توجه به حضور و نقش مؤلفه
هاي شناختی در افرادي با علائم پردازد که آیا این مؤلفهبررسی این موضوع می

 اي افسردگی در زنان نیز وجود دارند؟زیرآستانه
 ه در ابتدا از بین تمام دانشجویان حاضر از نوع توصیفی و همبستگی است کۀمطالع

 صورت در دسترس انتخاب دانشجوي زن از دانشگاه تبریز به152زن سال سوم، حدود 
شدند شایستۀ ذکر است دانشجویانی که سابقه مشکل روانی خاصی داشتند، از این 

مطابق جدول کریسی مورگان، با توجه به اینکه تعداد . مطالعه کنار گذاشته شدند
 نفر تخمین زده شد، تعداد نمونه 300یان زن شاغل به تحصیل سال سوم حدوددانشجو
  . نفر تعیین گردید152انتخابی 

  

  ابزار روش
 سؤال است که آزمودنی باید 21آزمون بک داراي :  افسردگی بکۀپرسشنام

اي را که بیش از  هاي موجود در هر سؤال را به دقت مطالعه کرده، گزینه گزینه
ی این یبراي بررسی پایا. کند، انتخاب کند اش را بیان می ر، حالت کنونیهاي دیگ گزینه

اي بر روي یک نمونه  مطالعه) 1373؛به نقل از موتابی، 1372(نامه، پورشهباز پرسش 
.  گزارش کرد85/0 نفري انجام داد و ضریب همسانی درونی این مقیاس را 116

) 1373، به نقل از موتابی، 1988(دوست  همچنین در یک مطالعه هنجاریابی که یزدان
  .  گزارش شد49/0 ماهه، 4انجام داده، پایایی این آزمون با روش بازآزمایی 

باشد که  گویه می21این پرسشنامه حاوي ): RRS( نشخوار فکري پرسش نامه
) تقریبا همیشه (4تا ) تقریبا هرگز (1اي از  نقطه4هاي آن بر روي یک مقیاس ماده
. آیددست میها بهي کل گویه کل مقیاس با جمع نمرهنمره. شودیگذاري منمره

 0,92 تا 0,88اي بین همسانی درونی این مقیاس با استفاده از آلفاي کرونباخ در دامنه
  ).1387؛ به نقل از صادري، 1999 و همکاران، 2بیبگ(گزارش شده است 

                                                           
1. G.moor & Garland 
2. Bagby 
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 ماده 16غذي است و این سیاهه، یک مقیاس مدادکا): STS( خودگویی پرسشنامه
است،  4و خودانتقادي 3، خودتنظیمی2، خودتقویتی1 عامل ارزیابی اجتماعی4دارد و شامل 

به هیچ ((اي از که در آن آزمودنی میزان خودگویی خود را بر اساس مقیاس چهارگزینه
پ  برین تااعتبار این مقیاس در مطالعه. کنندبندي میدرجه)) 4=خیلی زیاد((تا )) 1 =وجه

همچنین . گزارش شده است)  = r/.94(به روش همسانی درونی ) 2008(و همکاران 
 براي هر عامل به ترتیب،  و=r/.66 بازآزمون این مقیاس براي کل مقیاس-پایایی آزمون

بر روي ) 1389( خدایاري فرد و همکاران در مطالعه. گزارش شد/. 62، /.50، /.54، /.69
  . گزارش شده است089. تا 0,67 دانشجویان ایرانی، از دامنه

  
  افته های

این نتایج در . هاي دموگرافیک نمونه مورد مطالعه محاسبه شده استابتدا ویژگی
  . آمده است1جدول شماره 

  
  ویژگیهاي جمعیت شناختی آزمودنی ها:  1جدول 

  

  وضعیت تأهل  مقطع تحصیلی  رشته تحصیلی
علوم   

علوم   مهندسی  پایه
  مجرد  متاهل  دکتري  رشدا  کارشناسی  انسانی

  97  55  29  42  81  50  50  52  تعداددانشجویان
  

براي بررسی رابطه بین متغیرهاي مورد نظر از ضریب همبستگی پیرسون استفاده 
  . ارائه شده است2شد که نتایج آن در جدول
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4. Self-management 
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   ماتریس ضرایب همبستگی افسردگی با خودگویی و نشخوار فکري:2جدول 
5 4 3 2 1  S̅  x̅  رمتغی  

 افسردگی. 1  28/33  70/10 -     

 نشخوار فکري.2  45/33  06/9  63/0** -    

 خودگویی. 3  54/71  42/4 31/0** 41/0** -   

 ارزیابی اجتماعی.4  56/16  12/4 - 41/0** - 28/0* - 29/0** -  

 خودتقویتی. 5  33/21  3 - 23/0** - 31/0** - 32/0* 21/0* - 
 خودتنظیمی. 6  57/22  73/7 - 31/0**  - 41/0  - 24/0* 35/0** 41/0**
 خودانتقادي. 7  25/10  1/9 43/0**  19/0* 28/0* - 31/0** 40/0**

 ** p کوچکتر از p * , 01/0 کوچکتر از05/0
 

  
در ادامه براي مشخص نمودن میزان تبین تغییرات افسردگی بر اساس نشخوار 

 استفاده شد 1هاي خودگویی از تحلیل رگرسیون چندمتغیري گام به گامفکري و مولفه
  . ارائه شده است3که نتایج آن در جدول 

  
  

  خلاصه نتایج تحلیل چند متغیري گام به گام افسردگی بر اساس. 3جدول
  هاي خودگویی نشخوارفکري و مولفه

  سطح معناداري tآماره  R F βمربع  متغیر

  000/0  - 25/16  37/0  08/158  /.39 نشخوار فکري
 000/0  - 2/14  - 2/1  44/54  09/0 خودگویی

  000/0  - 12/15  - /.33  11/145  16/0  ارزیابی اجتماعی
 08/0  - 7/3  - 1/0  94/14  /.05  خودتقویتی
 000/0  1/5  - 7/0  12/64  09/0 خودتنظیمی
 000/0  4/2  /14  11/112  /.18  خودانتقادي

  
بینی یافته و دهد که نشخوار فکري امکان ورود به معادله پیشنشان می3جدول 

هاي همچنین از مولفه. افسردگی را تبیین کند) واریانس( تغییرات درصد از 39توانست 
بینی خودگویی، ازیابی اجتماعی، خودتنظیمی و خودانتقادي امکان ورود به معادله پیش

  . اندافسردگی را تبیین کرده) واریانس(درصد از تغییرات  18 و 9و  16، 9یافته و به ترتیب 

                                                           
1. stepwise multiple regression analysis 
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  گیريبحث و نتیجه
 هاي مؤلفهدهد که بین افسردگی با نشخوار فکري و مولفهنشان می حاضر مطالعه

 معنادار وجود ۀارزیابی اجتماعی، خودتقویتی، خودتنظیمی و خودانتقادي خودگویی رابط
خودانتقادي  همچنین نشخوار فکري،خوگویی، ازیابی اجتماعی، خودتنظیمی و .دارد

  .بینی علائم افسردگی را دارندتوانایی پیش
ار فکري و حاکی از آن است که بین نشخو) 2001(عات پاپاجورجیو و ولز مطال

ي آنها معتقدند باورهاي مثبت و منفی درباره. افسردگی ارتباط تنگاتنگ وجود دارد
به نظر پاپاجورجیو و ولز . نشخوار فکري، همبستگی بالایی با افسردگی غیربالینی دارد

دهد که ها نشان می نشخوار فکري ملال آور، خلق منفی است و پژوهشنتیجه) 2001(
. کندتر و شدیدتر میهاي خلق افسرده را طولانیجربه ملال آور، دورهپاسخ نشخوار به ت

دهد که دستکاري آزمایشگاهی نشان می) 1999( هوکسما -در این ارتباط پژوهش نالن
هاي مبتلا به افسردگی بالینی و مزمن حفظ یا نشخوار فکري، خلق افسرده را در آزمودنی

حاکی از آن است که ) 2000( هوکسما -الن نعلاوه بر این، مطالعه. کندتشدید می
    افرادي که ابتدا افسرده نبوده اما با خلق منفی و سبک نشخوارانه به حوادث پاسخ 

اي از کنند به احتمال زیاد دورهکه از این سبک استفاده نمیدهند، نسبت به کسانیمی
 که بین نشخوار دهنداز سویی مطالعات نشان می. کنندافسردگی اساسی را تجربه می

 –ي نالندر این راستا، مطالعه. فکري ملال آور و تفکر سودار منفی رابطه وجود دارد
دهد که افراد مبتلا به نشخوار فکري، به هنگام تجارب نشان می) 1999(هوکسما 

همچنین وي . کنندناراحت کننده و مشکلات بین فردي از اسنادهاي بدبینانه می
ي با تعبیر و تفسیر منفی از حوادث، تسهیل یادآوري خاطرات و معتقدست که نشخوارفکر

  .حوادث منفی زندگی، توجه بر روي محتواي منفی حوادث همخوانی دارد
 مورد بحث در این پژوهش و همچنین دیگر جنبه عنوان دیگر مؤلفه خودگویی به

  .ها و مباحثی را نیز بدنبال خود داشته استتفکر شناختی،  پژوهش
، وینبرگ )1985(، فاین )1389( مطالعات خدایاري فرد، اکبري و زینالی نتایج

حاکی از این بود که خودتقویتی و ارزیابی )2008(و برین تاپ، بی هین و کرامر، ) 1988(
هاي منفی پژوهشگران معتقدند که خودگویی. اجتماعی با افسردگی رابطه معکوس دارد
زا هاي اضطراباي که خودگوییگونهباشد، بهیحاوي مفاهیم افسرده کننده و اضطرابی م

باشد دادهاي آینده میکی و روانی ممکن، و تفکر در مورد رخی فیزحاوي مفاهیم آسیب
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هاي افسردگی حاوي مفاهیمی مانند از دست دادن، و خودگویی) 1987انگرام و کندل، (
تواند شامل  فی میخودگویی من ).1989کلارك و بک، (باشد شکست، طرد و ناامیدي می

، )1999الکو و استراو،  (3، خودتحقیرسازي)1991، 2الکو و استراو (1سازي محکوم خود
، 1994؛ ون رتل 2001هاردي (هاي منفی اختصاصی نشده باشد  ناامیدي و خودگویی

هاي وابسته به از دست دادن و تحقیر  نیز معتقد است شناخت) 1989(کلارك . )2000
مشکل ). 1990کلارك و همکاران، ( افسردگی با همبستگی دارد هاي  با نشانه4خود

   در مواجهه با همه5ي ذهنی واقعی با این خودگویی این است که ممکن است آمایه
هایی باشد که  ها به وجود آید و همانند افسردگی فرد به دنبال شرایط و موقعیت موقعیت

خطاهاي منظم در افسردگی ). 1987 و کتل، 6ویور(این خودگویی منفی را تأیید کند 
. افتد شود اتفاق می معمولاً در جریان آنچه که افکار ناخواسته یا خودگویی نامیده می

کنند و تفسیرهاي  هاي بازتابی بروز می ها افکاري هستند که به صورت واکنش این
در آورد، این قبیل افکار ممکن است  ها به عمل می باشند که فرد از موقعیت اي می لحظه
تري  هاي ذهنی آگاهانه ي هوشیاري وجود نداشته باشند و ممکن است با فعالیت آستانه

  ).1389؛ به نقل از خدایاري فرد، 1968ماري و برن ، (عمل همراه باشد 
گردد که زنانی که در معرض ابتلا به  حاضر، مشاهده میبا توجه به مطالعه

ها آنها را در نفی داشته و این سبکهاي شناختی مباشند، احتمالا سبکافسردگی می
  .دهدمعرض ابتلا به افسردگی قرار می

از محدودیتهاي این تحقیق می توان به ابزارهاي اندازه گیري اشاره کرد که 
جزوابزارهاي خودگزارشی هستند و نتایج این تحقیق براي نمونه غیربالینی قابل تعمیم 

     ینی می تواند در شناساندن نقش است لذا اجراي این پژوهش بر روي جمعیت بال
سبک هاي شناخت منفی از پیشنهادهاي این تحقیق باشد و میتوان نقش جنسیت را در 

  .پژوهش هاي آتی مورد توجه قرار داد

                                                           
1 .Self - condemning 
2 .Ostrow, Elko 
3 .Self - deafening 
4. Self - degradation 
5. Mental- set 
6 .Weaver 
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