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Abstract 

Introduction and Aim: Self-injurious behavior is common among adolescents with 

borderline personality traits, and insecure attachment may contribute to its development 

through psychological mechanisms such as anhedonia and negative thought control 

strategies. This study aimed to investigate the structural model of the relationship 

between insecure attachment and self-injurious behavior in adolescents with borderline 

personality traits, focusing on the mediating roles of anhedonia and negative 

thought-control strategies. 

Methodology: The research was conducted as a descriptive-correlational study. The 

statistical population included all adolescents enrolled in schools in the cities of Khoy 

and Chaypareh in 2025. The sample consisted of 380 students with a history of 

self-injury, selected through purposive sampling. Data were collected using the Millon 

Clinical Multiaxial Inventory-III (MCMI-III), the Self-Harm Inventory (SHI), the 

Attachment Style Scale (ASS), the Snaith–Hamilton Pleasure Scale (SHAPS), and the 

Thought Control Questionnaire (TCQ). Data analysis was performed using Pearson 

correlation and structural equation modeling in SPSS (version 26) and AMOS (version 

24). 

Findings: Results indicated that the direct effect of insecure attachment on self-injurious 

behavior was not significant. However, insecure attachment had significant direct effects 

on anhedonia (β=0.299) and negative thought-control strategies (β=0.373), and both 

anhedonia (β=0.338) and negative thought-control strategies (β=0.333) had significant 

direct effects on self-injurious behavior. Additionally, the indirect effects of insecure 

attachment on self-injurious behavior through anhedonia (β=0.105) and negative 

thought-control strategies (β=0.135) were significant. 

Conclusion: Overall, the findings indicate that insecure attachment is indirectly 

associated with self-injurious behavior in adolescents by increasing anhedonia and 

negative thought-control strategies. 

 

Keywords: Self-Injurious Behavior, Insecure Attachment, Anhedonia, Negative 

Thought-Control Strategies, Borderline Personality Traits. 
 

 

Copyright: © 2025 by the authors. Published under the terms and conditions of  Creative Commons 
Attribution-NonCommercial 4.0 International (CC BY-NC 4.0) License. 

 

How to Cite:  Kouhi, V., Hassani, F., 
Mohammadi, M., & Ghanbari Panah, 

A. (2027). The Structural Model of 

the Relationship between Insecure 
Attachment and Self-Injurious 

Behavior in Adolescents with 

Borderline Personality Traits: The 
Mediating Role of Anhedonia and 

Negative Thought-Control Strategies. 

Psychology of Motivation, Behavior, 
and Health, 5(1), 1-15. 

mailto:far.hassani@iauctb.ac.ir
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0
https://orcid.org/0000-0002-5381-0280
https://orcid.org/0000-0001-6807-1516
https://orcid.org/0000-0002-9437-6150
https://orcid.org/0000-0003-2395-5769
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0


The Structural Model of the Relationship between Insecure Attachment and … (Kouhi et al) 
 

 

2 

 

Extended Abstract 

Introduction and Aim 

Borderline personality in adolescents is characterized 

by emotional instability, unstable interpersonal 

relationships, impulsivity, and identity disturbance. 

Contrary to earlier beliefs, these features can be 

identified during adolescence as well. Adolescents 

with borderline traits often experience intense 

emotions, heightened sensitivity to rejection, feelings 

of emptiness, and sudden changes in self-concept, 

placing them at greater risk for maladaptive 

behaviors, particularly non-suicidal self-injury 

(NSSI). Self-injury is often used as an ineffective 

strategy to reduce emotional distress, manage 

overwhelming feelings, or escape emotional 

numbness. 

One of the key factors associated with these behaviors 

is insecure attachment. According to attachment 

theory, early relationships with caregivers shape an 

individual's capacity for emotion regulation and the 

development of secure relationships. Adolescents 

raised in inconsistent, neglectful, or threatening 

environments are more likely to experience fear of 

rejection, difficulties in regulating emotions, and 

interpersonal problems, which may lead them to 

engage in self-injurious behaviors as a means of 

coping with emotional distress. 

Anhedonia also plays an important role in this 

process. Defined as the inability to experience 

pleasure or positive emotions, anhedonia can 

contribute to feelings of emptiness, reduced 

motivation, and social withdrawal. Under such 

circumstances, self-injury may serve not only to 

alleviate emotional tension but also to escape 

emotional numbness and generate a sense of 

emotional arousal. 

Furthermore, negative thought-control strategies, such 

as thought suppression, rumination, excessive worry, 

and self-punishment, are associated with the 

intensification of negative thoughts and increased 

psychological distress, thereby elevating the 

likelihood of self-injurious behaviors. Despite 

existing evidence, the simultaneous roles of 

anhedonia and negative thought-control strategies in 

the relationship between insecure attachment and self-

injury have received limited attention. Therefore, the 

present study aims to investigate the mediating roles 

of these two variables in the relationship between 

insecure attachment and self-injurious behaviors 

among adolescents. 

Methodology 

The present study was conducted using a descriptive-

correlational design. The statistical population 

consisted of all adolescents attending schools in the 

cities of Khoy and Chaypareh during the year 2025–

2026 (1404 in the Iranian calendar). Given the use of 

Structural Equation Modeling (SEM) and the 

inclusion of 22 free parameters in the proposed 

model, the recommended sample size, based on 

Klein’s (2016) guidelines, ranged from 300 to 450 

participants. Accordingly, a sample of 380 

adolescents was selected. Participants were recruited 

through purposive sampling. Only students with a 

history of non-suicidal self-injury (NSSI) who scored 

above the cutoff point of 60 (raw score = 8) on the 

Borderline Personality subscale of the Millon 

questionnaire were included in the study. Eligible 

participants were identified in schools, informed 

consent was obtained, and the research questionnaires 

were administered. Participants were assured of the 

confidentiality of their responses, the voluntary nature 

of participation, and the exclusive use of the collected 

data for scientific purposes. Data were analyzed using 

Pearson’s correlation coefficient and Structural 

Equation Modeling (SEM). Statistical analyses were 

conducted using SPSS version 26 and AMOS version 

24. 

Millon Clinical Multiaxial Inventory-III (MCMI-

III) – Borderline Personality Scale: A 175-item 

true/false test consisting of 28 scales. The borderline 

personality subscale includes 16 items, and higher 

scores indicate more severe borderline traits. This 

scale has demonstrated acceptable validity and 

reliability (Sharifi, 2022). 

Self-Harm Inventory (SHI): A 22-item true/false 

questionnaire designed to assess self-harm behaviors. 

Higher scores indicate greater severity and frequency 

of self-harm. Its validity and reliability have been 

confirmed (Sansone et al., 1998). 

Attachment Style Scale (ASS): A 15-item scale 

measuring secure, avoidant, and ambivalent 

attachment styles using a five-point Likert scale. The 

scale has shown satisfactory validity and reliability 

(Hazan & Shaver, 1987). 

Snaith–Hamilton Pleasure Scale (SHAPS): A 14-

item measure designed to assess the ability to 

experience pleasure across four domains: social 

interaction, sensory experiences, leisure activities, and 

food/drinking. It has demonstrated good validity and 

reliability (Snaith–Hamilton). 

Thought Control Questionnaire (TCQ): A 29-item 

instrument assessing strategies for controlling 

intrusive thoughts across five dimensions: distraction, 
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worry, social control, punishment, and reappraisal. 

The questionnaire has shown adequate reliability 

(Wells & Davies, 1994). 

Findings 

In this study, the sample consisted of adolescents aged 

14 to 18 years, of whom 46.5% were male and 53.5% 

were female. The mean age of participants was 16.43 

years, and most participants were in the eleventh 

grade. Descriptive findings showed that the mean 

scores of anhedonia, insecure attachment, negative 

thought control strategies, and self-harm behaviors 

were 40.06, 31.64, 26.92, and 11.41, respectively. 

Before conducting structural equation modeling, the 

required assumptions were examined. The results 

indicated that the data met the necessary criteria 

regarding the absence of outliers, normality, 

independence of errors, and lack of multicollinearity 

among variables. 

The measurement model results showed that the 

factor loadings of the indicators were at an acceptable 

level, and the model demonstrated a good fit. The 

model fit indices, including χ²/df = 1.41, GFI=0.979, 

AGFI=0.960, CFI=0.951, and RMSEA=0.035, 

indicated an appropriate fit between the proposed 

model and the collected data. 

The structural model findings showed that the direct 

effect of insecure attachment on self-harm behaviors 

was not significant. However, insecure attachment 

had positive and significant effects on anhedonia and 

negative thought control strategies. In addition, 

anhedonia and negative thought control strategies 

directly predicted self-harm behaviors. 

Bootstrap analysis revealed that the indirect effect of 

insecure attachment on self-harm behaviors through 

anhedonia and negative thought control strategies was 

significant; therefore, the mediating roles of these 

variables were confirmed. Overall, insecure 

attachment, along with anhedonia and negative 

thought control strategies, explained 25% of the 

variance in self-harm behaviors. 

Discussion and Conclusion 

This study aimed to examine the structural model of 

the relationship between insecure attachment and self-

harm behaviors, with the mediating roles of anhedonia 

and negative thought control strategies in adolescents 

with borderline personality traits. The results showed 

that the direct effect of insecure attachment on self-

harm behaviors was not significant; however, insecure 

attachment may contribute to self-harm indirectly 

through psychological mechanisms such as reduced 

pleasure experience and the use of maladaptive 

thought control strategies. 

The findings indicated that insecure attachment had a 

positive and significant relationship with anhedonia. 

According to attachment theory, insecure early 

relationships contribute to the development of 

negative internal working models of the self and 

others, reducing individuals’ ability to experience 

positive emotions, receive rewards, and enjoy daily 

activities. Furthermore, insecure attachment was 

positively associated with greater use of negative 

thought control strategies, including worry, 

rumination, and thought suppression, as these 

individuals may experience greater difficulties in 

emotion regulation and managing distressing 

thoughts. 

The results also demonstrated that anhedonia and 

negative thought control strategies had positive and 

significant effects on self-harm behaviors. Reduced 

pleasure experiences may increase feelings of 

emptiness and lack of motivation, leading adolescents 

to engage in self-harm as a way to alleviate emotional 

distress. Similarly, ineffective thought control 

strategies may intensify psychological distress and 

increase the likelihood of using self-harm as an 

emotion regulation strategy. 

Finally, the indirect effects of insecure attachment on 

self-harm behaviors through anhedonia and negative 

thought control strategies were confirmed. Given the 

limitations related to the sample and the use of self-

report measures, future studies are recommended to 

use larger and more diverse samples as well as multi-

method assessments. Preventive interventions should 

focus on improving emotion regulation skills, 

enhancing positive experiences, and modifying 

maladaptive thought control strategies among 

adolescents. 
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 چکیده

‌و‌هدف: در میان نوجوانان دارای صفات شخصیت مرزی شایع است و دلبستگی ناایمن  رسان رفتار خودآسیب مقدمه

گیری آن نقش داشته  شناختی مانند نالذتی و راهبردهای منفی کنترل افکار در شکل تواند از طریق سازوکارهای روان می

در نوجوانان با رگه های این پژوهش با هدف بررسی مدل ساختاری ارتباط بین دلبستگی ناایمن و رفتار خودجرحی  .باشد

 اختلال شخصیت مرزی با نقش میانجی فقدان لذت جویی و راهبردهای منفی کنترل فکر انجام شد.

این پژوهش در قالب یک مطالعه توصیفی ـ همبستگی اجرا شد. جامعه آماری شامل تمامی نوجوانان مشغول  شناسی:‌روش

آموزان  نفر از دانش 380بود. نمونه آماری این پژوهش شامل  1404به تحصیل در مدارس شهرهای خوی و چایپاره در سال 

گیری هدفمند انتخاب شدند. ابزارهای جمع آوری داده ها شامل آزمون  دارای سابقه رفتار خودجرحی بود که به روش نمونه

(، ASSدلبستگی )(، مقیاس سبک های SHI(، پرسشنامه رفتارهای خودجرحی )MCMI-III) 3-بالینی چندمحوری میلون

( بود. تجزیه و تحلیل داده ها با استفاده از ضریب TCQ( و مقیاس کنترل فکر )SHAPSمقیاس فقدان لذت جویی )

 .انجام گرفت 24نسخه  AMOSو  2۶نسخه  SPSSافزارهای  یابی معادلات ساختاری در نرم همبستگی پیرسون و مدل

یم دلبستگی ناایمن بر رفتار خودآسیبی معنادار نبود. با این حال، اثر مستقیم تحلیل داده ها نشان داد که اثر مستق‌:ها‌یافته

( و نیز اثر مستقیم فقدان =373/0β( و راهبردهای منفی کنترل فکر )=299/0βجویی ) دلبستگی ناایمن بر فقدان لذت

بود. همچنین اثر غیرمستقیم  ( بر رفتار خودآسیبی معنادار=333/0β(و راهبردهای منفی کنترل فکر )=338/0βجویی ) لذت

( =135/0β( و راهبردهای منفی کنترل فکر )=105/0βجویی ) دلبستگی ناایمن بر رفتار خودآسیبی از طریق فقدان لذت

 .دست آمد معنادار به

طور غیرمستقیم و از طریق افزایش فقدان  دلبستگی ناایمن به با توجه به یافته ها می توان مطرح ساخت‌:یریگ‌جهینت

 .جویی و راهبردهای منفی کنترل فکر با رفتار خودآسیبی در نوجوانان مرتبط است لذت
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 مقدمه

ثباتی  صورت الگوی پایدار بی شخصیت مرزی در نوجوانان به

فردی، تکانشگری و آشفتگی در هویت  هیجانی، ناپایداری روابط بین

ها تنها مختص  شود و برخلاف باورهای قدیمی، این ویژگی ظاهر می

مطالعات جدید نشان  (.Thankur et al., 2024بزرگسالی نیستند )

های مرزی در سنین نوجوانی قابل شناسایی هستند و  دهد که رگه می

توجهی بر رفتار، عملکرد تحصیلی و کیفیت  توانند پیامدهای قابل می

(. این نوجوانان Liu, 2023روابط اجتماعی نوجوانان داشته باشند )

های  نههای افراطی به نشا هایی بسیار شدید، واکنش معمولاً هیجان

طرد، احساس پوچی و تغییرات ناگهانی در خودپنداره را تجربه 

ها را برای تحمل  ها که ظرفیت آن ای از ویژگی کنند؛ مجموعه می

زا را  فشار روانی محدود کرده و بستر بروز رفتارهای تکانشی و آسیب

(. یکی از رفتارهای شایع Leichsenring et al., 2023کند ) فراهم می

های مرزی، رفتار  کننده در میان نوجوانان دارای رگه و نگران

خودجرحی غیرخودکشی است که شامل آسیب عمدی به بدن بدون 

(. این رفتار غالباً Dimian & Symons, 2022شود ) قصد مرگ می

کارکردی هیجانی دارد و راهی فوری، اما ناکارآمد، برای کاهش 

از کرختی و  های شدید، کنترل هیجانات آشفته یا خروج تنش

(. Marraccini et al., 2021شود ) حسی هیجانی محسوب می بی

پذیری بالا و  نوجوانان مرزی به دلیل ضعف در تنظیم هیجان، تحریک

های منفی، بیشتر در  دشواری در بازیابی آرامش پس از تجربه هیجان

افزون بر  (.Liu, 2023گیرند ) معرض اقدام به خودجرحی قرار می

فردی نیز دارند و ممکن است برای  آن، برخی از این رفتارها نقش بین

جلب حمایت، بیان درماندگی یا جلوگیری از طرد شدن مورد استفاده 

(. مدل تنظیم هیجان بیان Leichsenring et al., 2023قرار گیرند )

های مرزی در تعامل میان حساسیت  کند که افراد دارای ویژگی می

اند و در نتیجه  اعتبارکننده رشد یافته های بی ی و محیطزیست

خوبی شکل نگرفته است؛  ها به های تنظیم هیجان در آن مهارت

عنوان راهی سریع برای کاهش آشفتگی به کار  بنابراین خودجرحی به

(. در نوجوانان، بخشی از رفتارهای Lockwood et al., 2017رود ) می

های دلبستگی اولیه دانست؛  جربهتوان نتیجه ت خودجرحی را می

سازی،  هایی که در آن نیازهای اساسی برای دریافت آرام تجربه

 & Aktarاند ) درستی برآورده نشده گویی هیجانی به همدلی و پاسخ

Tribe, 2024.) 

 یدلبستگدر این چارچوب، دلبستگی ناایمن نقش کلیدی دارد. 

 هیو اول کیو اعتماد در روابط نزد تیعدم احساس امن یبه معنا منیناا

. (Charnas, 2024) ردیگ یشکل م یاست و اغلب از دوران کودک

نظریه دلبستگی معتقد است که روابط اولیه با مراقبان، توانایی فرد را 

برای مدیریت احساسات و ایجاد روابط ایمن در آینده شکل می 

آمیز یا  ناسازگار، غفلتهای  دهد. الگوهای دلبستگی ناایمن از مراقبت

شوند و با مشکلاتی در مدیریت پریشانی  کننده ناشی می سوء استفاده

 منیناا یکه دلبستگ ینوجوانان(. White et al., 2019) همراه هستند

خود با ترس از طرد شدن  یدر تعاملات اجتماع ادیدارند، به احتمال ز

دار و یوابط پار یاند و ممکن است در برقرار مواجه رشیعدم پذ ای

. افراد با (Abdelhafez et al., 2023) سالم مشکل داشته باشند

و به طرد شدن  ترسند یاغلب از ترک شدن م یاضطراب یدلبستگ

ها را به  ممکن است آن یتحساس ین. ادهند ینشان م یادیز یتحساس

 یناسازگار برا یعنوان راهبرد به رسان یبخودآس یانجام رفتارها

 ,.Saladino et al) رابطه سوق دهد یتبازگرداندن امن یا یحتابراز نارا

به عبارت دیگر، نوجوانانی که با الگوهای دلبستگی اجتنابی،  .(2024

های طرد و  اند، معمولاً نسبت به نشانه دوسوگرا یا آشفته رشد کرده

اند، در تنظیم هیجان ضعف دارند، و رابطه را  ثباتی بسیار حساس بی

گیری  بینند. در نتیجه، هنگام اوج اعتمادی برای تسکین نمی منبع قابل

حل  نی یا احساس رهاشدگی، خودجرحی به عنوان یک راهفشار هیجا

شود  زا برای کسب کنترل یا کاهش پریشانی فعال می فوری اما آسیب

(White et al., 2019.) ،در این زمینهWoo et al  (2022 نشان دادند )

 یرفتارها شیبا افزا یبه شکل معنادار منیناا یکه دلبستگ

 Silva Filhoان ارتباط دارد. کودکان و نوجوان انیدر م یخودجرح

et al  (2023) یو دلبستگ سازی یکه اختلالات درون ندنشان داد 

 مرتبط بودند. یبی/خودآسیخودکش یبا بروز رفتارها یمنناا

دلیل مواجهه  اند، به نوجوانانی که در نظام دلبستگی ناایمن رشد کرده

تنها در  تهدیدکننده، نهدهی ناکافی یا روابط  اعتنایی، پاسخ مکرر با بی

تدریج  کنند بلکه به تنظیم هیجان و فرایندهای شناختی ضعف پیدا می

بردن از تعاملات  توانایی تجربه لذت، انگیختگی مثبت و لذت

 ,Vatanدهند ) های روزمره را نیز از دست می اجتماعی یا فعالیت
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2018; Shankman et al., 2014 این وضعیت به شکل حالتی از .)

کند؛ حالتی که در آن  جویی بروز می حسی هیجانی یا فقدان لذت یب

تواند به کمک  کند و نه می نوجوان نه هیجان مثبت کافی تولید می

(. De Fruyt et al., 2020رابطه یا منابع بیرونی آن را بازیابی کند )

 هایی یتاحساس لذت از فعال یادر تجربه  یبه ناتوان ییجو فقدان لذت

(. Patel et al., 2024شود ) یبخش هستند، اطلاق م که معمولاً لذت

معنا  های روزمره ممکن است یکنواخت، بی در چنین شرایطی، تجربه

یا خالی از احساس به نظر برسند و فرد احساس کند که ارتباط او با 

های مثبت قطع شده است و اغلب با کاهش انگیزش،  هیجان

های پیشین همراه است  ت علاقه به فعالیتگیری اجتماعی و اف کناره

(Tubbs et al., 2022 در این وضعیت، خودجرحی تنها واکنشی .)

عنوان تلاشی برای خروج از  برای کاهش تنش نیست، بلکه گاهی به

کند  کرختی و بازگرداندن نوعی احساس داشتنِ احساس عمل می

(Antezana et al., 2024به .) جویی  عبارت دیگر، فقدان لذت

تواند حلقه واسطی باشد که تجربه ناایمنی دلبستگی را به رفتار  می

حسی و  دهد؛ زیرا نوجوان برای غلبه بر بی خودجرحی پیوند می

عنوان محرکی  یابی به حدی از برانگیختگی، از این رفتار به دست

 Haydeh et al., 2023; Wang)کند  شدید اما در دسترس استفاده می

et al., 2021.) دهد که صرفاً ضعف در تنظیم  این نقش، نشان می

هیجان کافی نیست؛ بلکه ناتوانی در تجربه لذت و هیجان مثبت، 

کند  زا را تثبیت می چرخه وابستگی نوجوان به راهبردهای آسیب

(Hermann et al., 2023 .)Antezana et al (2024 در پژوهشی )

ودکشی فقدان نشان دادند افراد دارای سابقه خودآزاری غیرخ

تر آنها را مستعد تداوم  آگاهی پایین جویی بیشتری دارند و ذهن لذت

( نیز اشاره کردند فقدان 2023) Gillissie et alکند.  این رفتار می

جویی یک عامل خطر مهم برای افکار و رفتارهای خودکشی  لذت

 است. 

 پذیری نسبت به جویی در افزایش آسیب با توجه به نقش فقدان لذت

رسان، توجه به فرایندهای شناختی که در تداوم  رفتارهای خودآسیب

کند. یکی از این فرایندهای  این حالت نقش دارند اهمیت پیدا می

هایی اشاره دارد  مهم، راهبردهای منفی کنترل فکر است که به شیوه

برند، اما  که افراد برای مهار یا کنار زدن افکار ناخوشایند به کار می

تواند به تشدید پریشانی هیجانی و تداوم افکار منفی منجر  یدر عمل م

(. اگرچه هدف این راهبردها معمولاً Chung et al., 2024شود )

کاهش ناراحتی روانی است، برخی از آنها ماهیتی ناسازگارانه دارند و 

 Mason etشوند ) در قالب راهبردهای منفی کنترل فکر شناخته می

al., 2024هایی مانند سرکوب افکار،  دها شامل شیوه(. این راهبر

دلیل داشتن افکار ناخواسته و نشخوار  نگرانی مفرط، تنبیه خود به

مدت ممکن است به کاهش موقتی پریشانی  ذهنی است که در کوتاه

منجر شوند، اما در بلندمدت اغلب باعث تداوم و حتی تشدید افکار 

یری مکرر این راهبردها کارگ (. بهDusi et al., 2021شوند ) منفی می

ای از درگیری ذهنی با افکار منفی ایجاد کند که در  تواند چرخه می

کند آنها را  ها، تلاش می جای پردازش سازگارانه هیجان آن فرد به

ها معمولاً به نتیجه معکوس  زور کنترل یا سرکوب کند. این تلاش به

ردهنده شود و باعث افزایش شدت و فراوانی افکار آزا منجر می

(. در نتیجه، سطح تنش روانی افزایش Isaacs, 2010گردد ) می

یابد و فرد ممکن است برای رهایی از این فشار ذهنی به رفتارهای  می

 ,Gobel & Niessenناسازگارانه همچون خودجرحی متوسل شود )

عنوان  توانند به (. بر این اساس، راهبردهای منفی کنترل فکر می2021

گیری و تداوم رفتارهای  اختی مهم در شکلیک سازوکار شن

های  خودجرحی نقش داشته باشند. در واقع، زمانی که فرد فاقد شیوه

های منفی باشد، احتمال دارد  سازگارانه برای مواجهه با افکار و هیجان

به راهبردهای ناکارآمدی متوسل شود که به افزایش پریشانی و در 

(. He et al., 2019شوند ) می زا منجر نهایت بروز رفتارهای آسیب

Lee & Hyun (2021 در پژوهشی نشان دادند که افراد دارای سابقه )

خودجرحی نقص بیشتری در کنترل تفکر دارند. نتایج نشان داد زمان 

ویژه زمانی که ابزارهای مرتبط با  ها، به واکنش این افراد به محرک

های بیشتر بود. تر و همراه با خطا شد، طولانی خودجرحی ارائه می

در مطالعه ای نشان دادند که بین ذهن Afshari (2023 )همچنین، 

آگاهی و کنترل فکر و افکار خودکشی ارتباط معنی داری وجود 

 یافکار خودکش یانسو کنترل فکر توانستند وار یآگاه ذهنداشت. 

 کنند.  یینرا به طور معنادار تب

دلبستگی ناایمن با افزایش دهند  با وجود شواهد پژوهشی که نشان می

(، و همچنین Charnas, 2024رفتارهای خودجرحی مرتبط است )

جویی و راهبردهای  مطالعاتی که نقش عواملی مانند فقدان لذت

های هیجانی و شناختی افراد  پذیری ناکارآمد کنترل فکر را در آسیب

 (،Mason et al., 2024; Antezana et al., 2024اند ) برجسته کرده

هنوز روشن نیست که این متغیرها چگونه در قالب یک سازوکار 
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شوند. بیشتر  تبیینی مشترک به بروز رفتارهای خودجرحی منجر می

صورت جداگانه  های پیشین هر یک از این متغیرها را به پژوهش

ها در  ای به بررسی همزمان نقش آن اند و کمتر مطالعه بررسی کرده

خته است. در نتیجه، همچنان شکافی چارچوب یک مدل میانجی پردا

ها  شناختی وجود دارد که از طریق آن در درک فرایندهای روان

تواند به افزایش احتمال رفتارهای  تجربه دلبستگی ناایمن می

خودجرحی منتهی شود. بر این اساس، پژوهش حاضر با هدف پر 

جویی و  کردن این شکاف، به بررسی نقش میانجی فقدان لذت

ای منفی کنترل فکر در رابطه بین دلبستگی ناایمن و رفتارهای راهبرده

پردازد. بنابراین، سؤال اصلی این پژوهش چنین مطرح  خودجرحی می

جویی و راهبردهای منفی کنترل فکر در  شود: آیا فقدان لذت می

رابطه بین دلبستگی ناایمن و رفتارهای خودجرحی نقش میانجی ایفا 

 کنند؟ می

 شناسی‌روش

ش حاضر در قالب یک مطالعه توصیفی ـ همبستگی اجرا شد. پژوه

جامعه آماری شامل تمامی نوجوانان مشغول به تحصیل در مدارس 

یابی معادلات  بود. در مدل 1404شهرهای خوی و چایپاره در سال 

ساختاری، تعیین حجم نمونه به تعداد پارامترهای آزاد مدل وابسته 

پارامتر آزاد، از  22حقیق مجموعاً است. مدل مورد استفاده در این ت

جمله بارهای عاملی، واریانس متغیرها و ضرایب مسیر را در بر 

(، برای دستیابی به 201۶) 1نیکلاهای  گرفت. مطابق توصیه می

 15تا  10برآوردهای قابل اعتماد، معمولاً برای هر پارامتر آزاد حدود 

شود. با توجه به این معیار، حداقل حجم  کننده پیشنهاد می مشارکت

نفر محاسبه شد. در  450تا  300نمونه لازم برای تحلیل این مدل بین 

ت برآوردها، حجم نتیجه، برای تأمین کفایت آماری و افزایش دق

نفر از  380نفر در این مطالعه انتخاب شد. در این پژوهش،  380نمونه 

عنوان نمونه انتخاب شدند.  آموزان دارای سابقه خودجرحی به دانش

ای بالاتر از  صورت هدفمند و بر اساس کسب نمره انتخاب افراد به

ت مقیاس اختلال شخصی ( در خرده8)معادل نمره خام  ۶0نقطه برش 

گیری بدین گونه  مرزی پرسشنامه میلون صورت گرفت. فرایند نمونه

بود که ابتدا پژوهشگران به چندین مدرسه در سطح شهر مراجعه 

                                                 
1
 . Kline 

ها  ساله، افرادی که نمره آن 18تا  14آموزان  کردند و در میان دانش

شده بالاتر بود شناسایی شدند. پس از تأیید معیارهای  از حد تعیین

رضایت آگاهانه دریافت شد. سپس ابزارهای پژوهش  ورود، از آنان

ها  کنندگان قرار گرفت و در طول تکمیل پرسشنامه در اختیار شرکت

هرگونه پرسش یا ابهام احتمالی برای آنان توضیح داده شد. علاوه بر 

ها، اختیاری بودن مشارکت و  این، بر اهمیت حفظ محرمانگی پاسخ

 شده تأکید شد. آوری جمع های استفاده صرفاً علمی از داده

 در این مطالعه شامل موارد زیر بودند. ابزارهای پژوهش

: شاخص اختلال شخصیت مرزی: 3-آزمون بالینی چندمحوری میلون

گویه با  175شامل  تهیه شده و Millon  (1994)این مقیاس توسط 

گیرد که از این میان  مقیاس را در بر می 28های بلی/خیر است و  پاسخ

مقیاس به سنجش روایی  4های بالینی و  مقیاس به ارزیابی 24

مقیاس برای ارزیابی اختلالات  14اختصاص دارد. در بخش بالینی، 

 مقیاس برای نشانگان بالینی طراحی شده است 10شخصیت و 

(Sharifi, 2022)گویه  1۶مقیاس اختلال شخصیت مرزی با  . خرده

است. بر اساس  25شود و دامنه نمرات آن از صفر تا  سنجیده می

دهنده وجود  نشان 85های پیشنهادی میلون، نمرات بالاتر از  ملاک

های اختلال و نمرات بالاتر از  بیانگر رگه 75قطعی ویژگی، بالاتر از 

شود. مطالعات  زشکی محسوب میپ های روان میانگین گروه ۶0

شخصیت  این مقیاس با آزمون 75/0سنجی نیز همبستگی بیش از  روان

برای کل مقیاس و  78/0و ضرایب پایایی مناسب )حدود  مینه سوتا

اند. همچنین ضریب  مقیاس مرزی( را گزارش کرده برای خرده85/0

و برای شاخص شخصیت مرزی  97/0تا  85/0ها بین  آلفای مقیاس

 .(Sharifi, 2022) گزارش شده است 95/0حدود 

  Sansone et alرا  این پرسشنامهپرسشنامه رفتارهای خودجرحی: 

گویه است که برای سنجش  22اند و شامل  تدوین کرده (1998)

گذاری آن  رود. شیوه نمره خودجرحی مستقیم و غیرمستقیم به کار می

و  0نمره « خیر»پاسخ ای )بله/خیر( است؛ به این صورت که  دوگزینه

کند. در نتیجه، کسب نمره بالاتر بیانگر  دریافت می 1نمره « بله»پاسخ 

 ,.Mardani et alشدت و تکرار بیشتر رفتارهای خودجرحی است )

2022 .)Kim et al  (2022 روایی سازه این ابزار را با تحلیل عاملی )

گزارش  78/0 اکتشافی تأیید کرده و پایایی آن را با آلفای کرونباخ

( آلفای کرونباخ 2019) Khedmatiاند. در نمونه ایرانی نیز  کرده
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Saffarinia et al (2014 )را به دست آورده است. همچنین  80/0

روایی صوری و محتوایی پرسشنامه را با نظر متخصصان دانشگاهی 

 اند.  تأیید کرده

 Hazen & Shaverاین مقیاس توسط   مقیاس سبک های دلبستگی:

سوالی دارد که سه سبک دلبستگی  15تدوین شده است و  (1987)

درجه ای لیکرت می سنجد.  5ایمن، اجتنابی و دوسوگرا را در مقیاس 

کمترین و بیشترین نمره ی آزمودنی در خرده مقیاس های آزمون به 

خواهد بود. هازن و شور روایی ملاکی و محتوایی  25و  5ترتیب 

و روایی سازه آن را با میزان واریانس مقیاس خوب ارزیابی کرده 

( نیز روایی 2012) Besharat & Ganjiتایید نمودند.  ۶1/0تبیین شده 

مناسب این مقیاس را تایید کرده و پایایی مقیاس را از طریق آلفای 

 78/0و دوسوگرا  80/0، اجتنابی 83/0کرونباخ برای دلبستگی ایمن 

نباخ در نمونه دانشجویی گزارش کردند. همچنین، ضریب آلفای کرو

، 84/0، 8۶/0برای سبک های ایمن، اجتنابی و دوسوگرا به ترتیب 

 (.Norouzi & Janjani, 2023گزارش شده است )به نقل از  85/0

-Sneathسؤالی توسط  14مقیاس فقدان لذت جویی: این مقیاس 

Hamilton  برای سنجش ظرفیت تجربه لذت طراحی شده و در ایران

( در میان دانشجویان 2013) Siadatian & Ghamaraniتوسط 

مقیاس شامل تعاملات  هنجاریابی شده است. ابزار دارای چهار خرده

اجتماعی، تجارب حسی، تفریح/سرگرمی و خوردن و آشامیدن است 

« کاملاً موافقم»تا « کاملاً مخالفم»ای از  درجه صورت لیکرت پنج و به

جویی  ذتدهنده ل که نمرات بالاتر نشان طوری شود؛ به گذاری می نمره

بیشتر است. مطالعات مختلف روایی این مقیاس را در چند زبان تأیید 

نیز ساختار  Siadatian & Ghamarani (2013)اند و در پژوهش  کرده

 09/۶9شده  چهارعاملی آن با تحلیل عاملی اکتشافی و واریانس تبیین

و  8۶/0تا  59/0درصد تأیید شد. پایایی ابزار نیز با آلفای کرونباخ بین 

 گزارش شده است. 8۶/0ضریب تنصیفی 

 & Wellsسؤالی است که  29 این مقیاس ابزاری مقیاس کنترل فکر:

Davis (1994)  برای سنجش نحوه مدیریت و مهار افکار مزاحم

طراحی کردند. این ابزار پنج بعد شامل پرت کردن حواس، نگرانی، 

کند. شیوه  ی میگیر کنترل اجتماعی، تنبیه و ارزیابی مجدد را اندازه

)نمره « هرگز»ای از  گذاری آن بر اساس طیف لیکرت چهاردرجه نمره

 ,Mazloom & Yaghoubi( است )4)نمره « تقریباً همیشه»( تا 1

روایی همگرا و واگرای این  Fata et al (2010)(. در پژوهش 2016

مقیاس از طریق ارتباط با پرسشنامه افسردگی بک و مقیاس سلامت 

عمومی تأیید شد و تحلیل عاملی اکتشافی نیز ساختار آن را تأیید 

و  75/0کرد. همچنین پایایی ابزار با آلفای کرونباخ برای کل مقیاس 

اجتماعی ، کنترل 70/0، نگرانی 74/0برای ابعاد پرت کردن حواس 

گزارش شده است )به نقل از  ۶4/0و ارزیابی مجدد  ۶5/0، تنبیه 72/0

Mazloom & Yaghoubi, 2016). 

گیری از ضریب همبستگی پیرسون و  ها با بهره در این پژوهش، داده

یابی معادلات ساختاری تحلیل شدند؛ این فرایند به کمک  مدل

 ام گرفت.انج 24نسخه  AMOSو  2۶نسخه  SPSSافزارهای  نرم

‌ها‌یافته

ای بود که  در این مطالعه، ترکیب جنسیتی نمونه آماری به گونه

دادند. میانگین سنی  % را زنان تشکیل می5/53% را مردان و 5/4۶

سال بود. توزیع  08/1سال با انحراف معیار  43/1۶کنندگان  شرکت

% در پایه دهم، ۶/30نمونه بر اساس پایه تحصیلی نیز به شرح زیر 

% در پایه دوازدهم. جزئیات توصیفی ۶/28% در پایه یازدهم و 8/40

 .ارائه شده است 1بیشتر در خصوص متغیرهای پژوهش در جدول 

‌

شاخص‌های‌توصیفی‌متغیرها.‌1جدول‌

 کشیدگی چولگی انحراف استاندارد میانگین حداکثر حداقل ابعاد متغیر

 فقدان لذت جویی

 -970/0 024/0 03/5 87/15 25 ۶ تعاملات اجتماعی

 -27/1 119/0 53/3 05/11 17 ۶ تجربیات حسی

 -27/1 187/0 ۶5/3 89/8 15 4 تفریح

 -44/1 094/0 75/2 ۶۶/5 10 2 خوردن و نوشیدن

 -00/1 2۶4/0 72/10 0۶/40 ۶1 21 کل فقدان لذت جویی
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 دلبستگی ناایمن

 -34/1 084/0 43/5 ۶9/1۶ 25 8 دلبستگی اجتنابی

 -947/0 205/0 11/5 7۶/14 25 ۶ دلبستگی دوسوگرا

 -13/1 318/0 ۶3/8 ۶4/31 48 18 کل دلبستگی ناایمن

 راهبردهای منفی کنترل فکر

 -428/0 119/0 29/4 42/14 24 ۶ نگرانی

 -945/0 0۶7/0 32/4 50/12 20 5 تنبیه

 -۶55/0 353/0 87/۶ 92/2۶ 44 13 کل راهبردهای منفی

 -527/0 379/0 48/4 41/11 22 3 رفتار خودجرحی رفتار خودجرحی

، 0۶/40میانگین فقدان لذت جویی برابر با  1با توجه به جدول 

، راهبردهای مثبت کنترل فکر برابر با ۶4/31دلبستگی ناایمن برابر با 

بود. پیش از  41/11، و میانگین رفتارهای خودجرحی برابر با 3۶/41

های لازم بررسی شد. ابتدا  انجام تحلیل معادلات ساختاری، مفروضه

تبدیل شد  Zمتغیری، نمرات خام به  های پرت تک ادهبرای تشخیص د

ارزیابی گردید که نشان داد موردی از داده  5/2و مقادیر بالاتر از 

متغیری از طریق چولگی و  پرت وجود ندارد. سپس نرمال بودن تک

تا  024/0پذیر بین  کشیدگی بررسی شد؛ چولگی متغیرهای مشاهده

بود. با توجه به  -445/1تا  -428/0ها بین  و کشیدگی آن 385/0

برای  ±10برای چولگی( و کلاین ) ±3معیارهای چو و بنتلر )

فرض رعایت شده بود. برای نرمال بودن  کشیدگی(، این پیش

چندمتغیری، شاخص کشیدگی چندمتغیری نسبی محاسبه شد که 

، این فرض 3داشت و با توجه به حد قابل قبول کمتر از  54/1مقدار 

ها،  منظور بررسی استقلال باقیمانده (. به201۶ود )کلاین، نیز برقرار ب

نشان داد که این  9۶/1واتسون محاسبه شد و مقدار –آماره دوربین

یا بیشتر از  5/1فرض نیز رعایت شده است؛ زیرا مقادیر کمتر از  پیش

خطی  های هم دهنده نقض آن است. در نهایت، شاخص نشان 5/2

تحمل نشان دادند که بین متغیرهای ( و شاخص 1)برابر  VIFشامل 

خطی مشاهده  بین همبستگی شدید وجود ندارد و مشکل هم پیش

های تحلیل معادلات  فرض شود. پس از اطمینان از رعایت پیش نمی

( ارائه شده 3و  2( و جدول )1ساختاری، نتایج این آزمون در شکل )

 .است

‌

‌مدل‌ساختاری‌پژوهش‌پس‌از‌حذف‌مسیرهای‌غیرمعنادار.‌1شکل‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

ــدازه   1شــکل  ــدل ان ــه م ــوط ب ــاملی مرب ــای ع ــایش  باره ــری را نم گی

هـای   تغیـر پنهـان بـا شـاخص    دهد. در ایـن نـوم مـدل، رابطـه هـر م      می

ــی   مشــاهده ــاملی ســنجیده م ــای ع ــق باره ــذیر آن از طری ــار  پ شــود. ب

ــاط      ــدت ارتب ــانگر ش ــک دارد و بی ــا ی ــفر ت ــین ص ــداری ب ــاملی مق ع

ــاهده   ــر مش ــان و متغی ــازه پنه ــان س ــول،    می ــور معم ــه ط ــت. ب ــده اس ش

ــر از   ــاملی کمت ــای ع ــذف    30/0باره ــاً ح ــده و غالب ــی ش ــعیف تلق ض

قابــل قبــول و مقــادیر بــالاتر از  ۶0/0تــا  30/0شــوند، مقــادیر بــین  مــی

(. در ایــن Kline, 2016دهنــده رابطــه قــوی هســتند )    نشــان ۶0/0



 ...‌)کوهی‌و‌همکاران(‌مدل‌ساختاری‌ارتباط‌بین‌دلبستگی‌ناایمن‌و
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ــاخص   ــاملی ش ــای ع ــه باره ــژوهش، هم ــاهده پ ــای مش ــرای   ه ــذیر ب پ

ــازه ــیش از   س ــان ب ــای پنه ــان   40/0ه ــه نش ــد ک ــت آم ــه دس ــده  ب دهن

همچنــین   .گیــری اســت  ازش مناســب مــدل انــدازه  کفایــت و بــر 

ــه مــدل آزمــون  ( شــاخص2جــدول ) ــوط ب ــرازش مرب شــده را  هــای ب

 .دهد ارائه می

شاخص‌های‌برازش‌مدل‌پژوهش.‌2جدول‌

X ها شاخص
2 df X

2
/df GFI AGFI CFI RMSEA p 

951/0 9۶0/0 979/0 41/1 24 8۶/33 شده مقدار محاسبه  035/0  087/0  

ــایج شــاخص ــرازش مــدل )جــدول   نت دهــد کــه  ( نشــان مــی2هــای ب

 هـا از بـرازش مناسـبی برخـوردار اسـت. مقـدار       مدل پژوهش بـا داده 

χ²  ــا ــا  χ²/df و نســبت 24بــا درجــه آزادی  8۶/33برابــر ب برابــر ب

دهنـده بـرازش قابـل قبـول مـدل اسـت.        به دست آمد کـه نشـان   41/1

یکــویی بــرازش تعــدیل و ن 979/0نیکــویی بــرازش  همچنــین مقــادیر

ــده  ــاخص     9۶0/0ش ــتند. ش ــدل هس ــوب م ــرازش مطل ــاکی از ب  ح

ــی ــرازش تطبیق ــدار  ب ــا مق ــا    951/0ب ــدل ب ــب م ــابق مناس ــانگر تط بی

ــا و مقــدار  داده نیــز  035/0ریشــه میــانگین مجــذورات خطــا     ه

ــان ــن      نش ــوم، ای ــت. در مجم ــدل اس ــوب م ــیار خ ــرازش بس ــده ب دهن

ــژو    ــومی پ ــدل مفه ــب م ــب مناس ــد تناس ــایج مؤی ــا دادهنت ــای  هش ب ه

شــده اســت. اثــرات مســتقیم و غیرمســتقیم متغیرهــای       گــردآوری

 .ارائه شده است 3پژوهش در جدول 

اثرات‌مستقیم،‌غیرمستقیم‌و‌میزان‌واریانس‌تبیین‌شده‌در‌مدل‌پژوهش.‌3جدول‌

 نتیجه C.R p خطای معیار βضریب بتا  مسیرها

 رد 500/0 ۶74/0 1۶7/0 0۶9/0 رفتار خودآسیبی-دلبستگی ناایمن

 تایید 030/0 17/2 112/0 299/0 جوییفقدان لذت -دلبستگی ناایمن

 تایید 047/0 98/1 131/0 373/0 راهبرد منفی کنترل فکر-دلبستگی ناایمن

 تایید 001/0 51/3 194/0 338/0 رفتار خودآسیبی-فقدان لذت جویی

 تایید 001/0 23/3 243/0 333/0 رفتار خودآسیبی-راهبرد منفی کنترل فکر

 تایید CI 010/0% 95]030/0، 234/0[ 049/0 105/0 خودآسیبی -جوییفقدان لذت -دلبستگی ناایمن

 تایید CI 004/0% 95]041/0، 281/0[ 0۶0/0 135/0 رفتار خودآسیبی-راهبرد منفی کنترل فکر-دلبستگی ناایمن

R2   089/0 فقدان لذت جویی     

R2   139/0  راهبرد منفی کنترل فکر    

R2   250/0   رفتار خودجرجی   

اثر مستقیم دلبستگی ناایمن بر رفتار خودآسیبی  3با توجه به جدول 

(. اثرمستقیم دلبستگی ناایمن بر فقدان لذت p>05/0معنی دار نبود )

، اثر مستقیم دلبستگی ناایمن بر راهبرد منفی 299/0جویی با ضریب 

، اثر مستقیم فقدان لذت جویی بر رفتار 373/0رل فکر با ضریب کنت

، اثر مستقیم راهبرد منفی کنترل فکر بر 338/0خودآسیبی با ضریب 

معنی  05/0از نظر آماری در سطح  333/0رفتار خودآسیبی با ضریب 

استرپ با  دار بودند. به منظور ارزیابی اثرات غیرمستقیم، از روش بوت

اده شد. نتایج نشان داد که اثر غیرمستقیم دلبستگی تکرار استف 5000

از طریق فقدان لذت جویی معنادار بود  بر رفتار خودآسیبی ناایمن

(]234/0 ،030/0[95 %CI ،105/0β= همچنین، اثر غیرمستقیم .)

دلبستگی ناایمن بر رفتار خودآسیبی از طریق راهبرد منفی کنترل فکر 

(]281/0 ،041/0[95 %CI ،135/0β= نیز معنادار بود. از آنجا که )

برای مسیر فقدان لذت جویی و راهبرد منفی کنترل فکر بازه اطمینان 

توان نتیجه گرفت که اثر  شامل صفر نبود، می استرپ بوت

شود. بنابراین، نتایج حاکی از  صورت معنادار تأیید می گری به میانجی

بالاتر فقدان  آن است که نمرات بالاتر در دلبستگی ناایمن با سطوح

لذت جویی و راهبرد منفی کنترل فکر مرتبط بوده و این امر نیز با 

سطوح بالاتر رفتارهای خودآسیبی در نوجوانان با رگه های شخصیت 

دلبستگی ناایمن قادر به  2مرزی مرتبط است. با توجه به جدول 

درصد از  9/13درصد از تغییرات فقدان لذت جویی و  9/8بینی  پیش
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ت راهبردهای منفی کنترل فکر بود. همچنین، دلبستگی ناایمن تغییرا

به همراه فقدان لذت جویی و راهبرد منفی کنترل فکر قادر به پیش 

 درصد از تغییرات رفتارهای خودآسیبی بودند. 25بینی 

‌گیری‌بحث‌و‌نتیجه

این پژوهش با هدف بررسی مدل ساختاری ارتباط بین دلبستگی 

ی با نقش میانجی فقدان لذت جویی و ناایمن و رفتارخودآسیب

راهبردهای منفی کنترل فکر در نوجوانان با رگه های اختلال 

شخصیت مرزی انجام شد. یافته پژوهش نشان داد که اثرمستقیم 

دلبستگی ناایمن بر رفتار خودآسیبی معنی دار نبود. این یافته با یافته 

 Silva Filhoو Saladino et al (2021 ،)Woo et al (2022 )های 

دار نبودن اثر مستقیم دلبستگی ناایمن بر  ناهمسو است. معنی( 2023)

دهنده این باشد که رابطه میان این دو  تواند نشان رفتار خودآسیبی می

گیرد. به عبارت دیگر،  صورت مستقیم شکل نمی متغیر لزوماً به

طور غیرمستقیم و از طریق  دلبستگی ناایمن ممکن است به

شناختی مانند مشکلات تنظیم هیجان، کاهش  ای روانسازوکاره

کارگیری راهبردهای ناکارآمد کنترل فکر، زمینه  تجربه لذت یا به

(. در Tubbs et al., 2022بروز رفتارهای خودآسیبی را فراهم کند )

این حالت، افراد دارای دلبستگی ناایمن ممکن است در مواجهه با 

به دلیل استفاده از راهبردهای  های منفی یا افکار مزاحم، هیجان

زننده به خود قرار  ناسازگارانه، بیشتر در معرض رفتارهای آسیب

(، اما این تأثیر در قالب مسیر مستقیم Chung et al., 2024گیرند )

های نمونه پژوهش  قابل مشاهده نباشد. همچنین، تفاوت در ویژگی

در پژوهش حاضر  تواند یکی از دلایل ناهمسویی باشد. برای مثال، می

نمونه از میان نوجوانان انتخاب شده است و در این دوره رشدی، 

های  عوامل دیگری مانند تأثیر همسالان، شرایط خانوادگی، یا مهارت

تری در بروز رفتارهای  توانند نقش پررنگ تنظیم هیجان می

خودآسیبی داشته باشند. از سوی دیگر، تفاوت در ابزارهای 

تواند به  ها نیز می های تحلیل داده فت فرهنگی و روشگیری، با اندازه

 ها منجر شود.  تفاوت در نتایج پژوهش

یافته دیگر نشان داد که دلبستگی ناایمن اثر مثبت و معنی داری بر 

 Haydehفقدان لذت جویی در نوجوانان دارد. این یافته با یافته های 

( همسویی دارد. در تبیین این یافته بر 2021)  Wang et al( و 2023)

اساس نظریه دلبستگی می توان مطرح ساخت کیفیت روابط اولیه 

کودک با مراقبان اصلی، الگوهای درونی کارکردی از خود و 

ثباتی یا  دهد. زمانی که این روابط با ناایمنی، بی دیگران را شکل می

تنی بر دهی مناسب همراه باشد، فرد الگوهایی مب عدم پاسخ

اعتمادی، طردشدگی یا عدم ارزشمندی درونی را در خود شکل  بی

توانند بر تجربه و پردازش هیجانات  دهد. این الگوهای منفی می می

(. نوجوانانی که دارای Wang et al., 2021مثبت نیز اثر بگذارند )

دلبستگی ناایمن هستند معمولاً از حمایت عاطفی پایدار و تجربه 

اند، بنابراین ممکن است در تجربه و حفظ  حروم بودهروابط ایمن م

تواند حساسیت  هیجانات مثبت با مشکل مواجه شوند. این وضعیت می

های محیطی را کاهش دهد و در نتیجه توانایی تجربه  ها به پاداش آن

های فردی  های روزمره، روابط اجتماعی یا موفقیت لذت از فعالیت

شود  جویی شناخته می فقدان لذت کاهش یابد؛ حالتی که به عنوان

(Shankman et al., 2014.) 

یافته دیگر نشان داد که دلبستگی ناایمن اثر مثبت و معنی داری بر 

راهبرد منفی کنترل فکر در نوجوانان دارد. این یافته با یافته های 

Vatan  (2018)  وYang et al  (2023)  .این نتیجه را همسویی دارد

نظریه دلبستگی تبیین کرد؛ زیرا تجربه روابط اولیه  توان بر اساس می

گیری الگوهای شناختی منفی  ناایمن با والدین یا مراقبان موجب شکل

شود و احساس ناامنی هیجانی را در فرد  درباره خود و دیگران می

کند. در چنین شرایطی، نوجوان هنگام مواجهه با افکار و  تقویت می

ها  هبردهای سازگارانه برای مدیریت آنهای ناخوشایند از را هیجان

های ناکارآمدی مانند نشخوار ذهنی،  برخوردار نیست و بیشتر به شیوه

 Chen et) شود نگرانی مداوم یا تلاش برای سرکوب افکار متوسل می

al., 2023) این راهبردهای منفی اگرچه در ابتدا با هدف کاهش .

در عمل موجب تشدید و  شوند، اما ناراحتی روانی به کار گرفته می

ای از درگیری ذهنی و ناراحتی  تداوم افکار مزاحم شده و چرخه

توان گفت ناایمنی در روابط  کنند. بنابراین می هیجانی ایجاد می

پذیری در تنظیم هیجان و پردازش  دلبستگی، از طریق ایجاد آسیب

ر شناختی، زمینه استفاده بیشتر از راهبردهای منفی کنترل فکر را د

 .(Vatan, 2018) کند نوجوانان فراهم می

یافته دیگر نشان داد که فقدان لذت جویی اثر مثبت و معنی داری بر 

 Gillissie etرفتار خودآسیبی در نوجوانان دارد. این یافته با یافته های 
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al (2023)  وHermann (2023)  .در تبیین این یافته همسویی دارد

نی که ناتوانی در تجربه لذت را توان مطرح کرد که نوجوانا می

کنند، اغلب به دنبال منابع دیگری برای تأمین تحریک  گزارش می

رفتار خودجرحی، در این چارچوب، . حسی و بازخورد عاطفی هستند

عنوان راهی برای دریافت یک تجربه حسی قوی و  ممکن است به

طور موقت احساس وجود یا پاسخ بدنی  فوری عمل کند که به

های اختلال  کند. از آنجا که نوجوانان با رگه ملموسی ایجاد می

های معمول پاداش )مثل  شخصیت مرزی ممکن است مکانیسم

بخش( را ناکافی تجربه کنند،  های لذت ارتباطات اجتماعی یا فعالیت

طور مستقیم انگیزه رفتارهای  جویی به رود که فقدان لذت احتمال می

 (.Pizzagalli, 2014) خودجرحی را افزایش دهد

یافته دیگر نشان داد که راهبرد منفی کنترل فکر اثر مثبت و معنی 

داری بر رفتار خودآسیبی در نوجوانان دارد. این یافته با یافته های 

Basgoze et al (2023 ) وLee & Hyun (2021 ) همسویی دارد. این

ابله با توان چنین تبیین کرد که نوجوانانی که برای مق نتیجه را می

های منفی از راهبردهای ناکارآمدی مانند  افکار مزاحم و هیجان

نشخوار ذهنی، نگرانی مداوم، سرکوب افکار یا تمرکز بیش از حد بر 

کنند، معمولاً با افزایش تنش روانی و  افکار ناخوشایند استفاده می

تنها موجب کاهش  شوند. این راهبردها نه آشفتگی هیجانی مواجه می

ها، احساس  شوند، بلکه با تداوم و تشدید آن منفی نمیافکار 

درماندگی، فشار روانی و ناتوانی در کنترل افکار را در فرد افزایش 

(. در چنین شرایطی، برخی نوجوانان ممکن Mason, 2024دهند ) می

است برای رهایی موقت از این فشار روانی و کاهش شدت 

روی آورند، زیرا این های منفی به رفتارهای خودآسیبی  هیجان

مدت نوعی تخلیه هیجانی یا راهی  صورت کوتاه رفتارها برای آنان به

کند. از این رو، استفاده مکرر از  برای کاهش تنش درونی فراهم می

تواند با افزایش درگیری ذهنی با  راهبردهای منفی کنترل فکر می

مؤثر با  افکار منفی، تشدید ناراحتی هیجانی و کاهش توانایی مقابله

استرس، احتمال بروز رفتارهای خودآسیبی در نوجوانان را افزایش 

 (.Chung et al., 2024دهد )

یافته دیگر نشان داد که دلبستگی ناایمن اثرغیرمستقیم و مثبتی بر 

رفتارهای خودآسیبی با نقش میانجی فقدان لذت جویی در نوجوانان 

فقدان لذت جویی ن با به این معنا که افزایش دلبستگی ناایمدارد. 

. این و در پی آن، افزایش رفتارهای خودجرحی همراه است بالاتر

، Antezana et al (2024) ،Gillissie et al (2023)یافته با یافته های 

Hermann et al (2023 ) وAbdelhafez et al (2023 ) همسویی

 دارد. در تبیین این یافته می توان مطرح ساخت که نوجوانانی که

الگوهای دلبستگی ناایمن دارند، معمولاً در روابط اولیه خود تجربه 

اند.  دهی حساس را کمتر دریافت کرده حمایت عاطفی پایدار و پاسخ

گیری الگوهای هیجانی منفی و کاهش  تواند به شکل ها می این تجربه

های مثبت منجر شود. در نتیجه چنین افرادی  حساسیت به هیجان

ادر به تجربه لذت، رضایت یا انگیزش در ممکن است کمتر ق

جویی، احساس  های روزمره باشند و این حالت فقدان لذت فعالیت

ها افزایش دهد. تداوم این وضعیت  معنایی را در آن پوچی و بی

عنوان راهی برای  ساز بروز رفتارهای خودآسیبی به تواند زمینه می

یا رهایی موقت از مقابله با فشارهای هیجانی و تجربه نوعی احساس 

(. همچنین، Hermann et al, 2023حالت کرختی هیجانی باشد )

دلبستگی ناایمن ممکن است با اختلال در فرایندهای تنظیم هیجان و 

طوری که  کاهش کارکردهای مثبت سیستم پاداش همراه باشد، به

های مثبت و احساس لذت از تعاملات  نوجوانان در تجربه هیجان

شوند. این کاهش  بخش دچار مشکل می های لذت الیتاجتماعی یا فع

تواند سطح انگیزش و امید را کاهش داده و فرد را در  تجربه لذت می

انگیزگی و نارضایتی پایدار قرار دهد. در چنین  معرض احساس بی

حسی  شرایطی، برخی نوجوانان ممکن است برای غلبه بر حالت بی

به رفتارهای خودآسیبی روی تر،  هیجانی یا تجربه نوعی احساس قوی

 (.Gillissie et al, 2023آورند )

یافته دیگر حاکی از این بود که دلبستگی ناایمن اثرغیرمستقیم و مثبتی 

بر رفتارهای خودآسیبی با نقش میانجی راهبرد منفی کنترل فکر در 

به این معنا که افزایش دلبستگی ناایمن با استفاده بیشتر نوجوانان دارد. 

از راهبردهای منفی کنترل فکر و در پی آن، افزایش رفتارهای 

تر دلبستگی ناایمن  که سطوح پایین خودجرحی همراه است؛ در حالی

کارگیری کمتر این راهبردهای منفی و در نتیجه، کاهش  با به

 Chung et alن یافته با یافته های ایرفتارهای خودجرحی ارتباط دارد. 

(2024) ،Abdelhafez et al (2023) ،Silva Filho et al (2023)  و

Chen et al (2023)  همسویی دارد. در تبیین این یافته می توان مطرح

 با اجتنابی و اضطرابی ویژه بههای دلبستگی ناایمن  سبککه  ساخت

 فردی بین روابط اولیه تجارب از گرفته شکل ذهنی ساختارهای

اعتمادی به دیگران و  انتقادی، بی-الگوهای خود که اند همراه
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ها، افراد  کنند. در این سبک های هیجانی شدید را تقویت می واکنش

بیشتر درگیر فرآیندهای شناختی منفی مانند نشخوار، تمرکز بر تهدید 

ی یا احساس ناتوانی در حل مسئله هستند، که جزئی از راهبردهای منف

آیند و توانایی تنظیم مؤثر هیجان و تفکر  شمار می کنترل فکر به

 ,.Noroozi Homayoon et al et al) دهند سازگار را کاهش می

اند که افراد با سبک دلبستگی ناایمن در  مطالعات نشان داده .(2025

استفاده از راهبردهای تنظیم هیجان ناکارآمد )مانند تمرکز بر افکار 

تواند به  ار شناختی( ضعف دارند و همین ضعف میمنفی یا نشخو

پذیری ذهنی منجر شود که با  افزایش احساس ناامیدی و آسیب

 Lanciano et) رسان ارتباط دارد رفتارهای خودجرحی و خودآسیب

al et al., 2012).  از دیدگاه نظری، سبک دلبستگی ناایمن باعث

راهبردهای سازگار  های پرتنش یا هیجانی از شود فرد در موقعیت می

های منفی تمرکز بر تهدید یا  شناختی فاصله بگیرد و بیشتر به شیوه

افتادن  دام چنین راهبردهایی نه تنها باعث به. نشخوار فکر متوسل شود

های حل مسأله،  شوند، بلکه مهارت های فکری منفی می در چرخه

در . دهند های هیجانی سازگار را کاهش می ارزیابی واقعیت و پاسخ

های شدید  نتیجه، وقتی افراد در مواجهه با افکار دردناک یا هیجان

تنظیمی مثبت بهره ببرند، احتمال -توانند از راهکارهای شناختی نمی

ای یا تنظیم هیجانی  عنوان یک شیوه مقابله بروز رفتار خودجرحی به

شود دلبستگی ناایمن در سطح  یابد. این سازوکار باعث می افزایش می

 Malik) رسانی ظهور یابد های منفی مانند خودآسیب ار نیز به شیوهرفت

et al et al., 2015) . 

سال شهرهای خوی و  18تا  14نمونه پژوهش فقط شامل نوجوانان 

چایپاره بود و به روش هدفمند انتخاب شد؛ بنابراین تعمیم نتایج به 

متفاوت  های فرهنگی، اجتماعی و جغرافیایی سایر نوجوانان با زمینه

تر و  های بزرگ های آینده بهتر است از نمونه محدود است. پژوهش

تر از مناطق مختلف شهری و روستایی استفاده کنند تا  متنوم

 های فرهنگی و اجتماعی افزایش یابد. پذیری و درک تفاوت تعمیم

آوری شد که  دهی جمع های خودگزارش ها از طریق پرسشنامه داده

سازی یا  سوگیری پاسخ اجتماعی و پنهانممکن است تحت تأثیر 

های آینده  شود در پژوهش ها قرار گیرد. پیشنهاد می اغراق در گزارش

های بالینی، گزارش والدین یا  های چندمنبعی مانند مصاحبه از روش

ای استفاده شود تا اعتبار و دقت نتایج  های مشاهده معلمان و داده

شود مداخلات پیشگیرانه  یشنهاد میپافزایش یابد. با توجه به یافته ها 

بخش سالم،  های لذت در مدارس و مراکز مشاوره بر تقویت تجربه

های تنظیم هیجان و اصلاح راهبردهای ناکارآمد  آموزش مهارت

های شخصیت  کنترل فکر در نوجوانان دارای دلبستگی ناایمن و رگه

 .رددمرزی متمرکز شود تا از بروز رفتارهای خودجرحی پیشگیری گ

 تعارض‌منافع

 .ندارد وجود منافعی تضاد گونههیچ پژوهش این در که دارندمی اعلام نویسندگان

 حامی‌مالی

 .باشداین پژوهش در قالب رساله دکتری و بدون حمایت مالی می

 ملاحظات‌اخلاقی

این مقاله برگرفته از رساله دکتری نویسنده اول در رشته روانشناسی دانشگاه آزاد 

-واحد تهران مرکزی است. به جهت حفظ رعایت اصول اخلاقی، جمعاسلامی 

کنندگان بود و اصول رازداری در آوری اطلاعات پس از جلب رضایت شرکت

 .حفظ اطلاعات شخصی و ارائه نتایج بدون قید نام و مشخصات انجام شد

 مشارکت‌نویسندگان

 .همه نویسندگان این مقاله با یکدیگر مشارکت داشتند

 قدردانیتشکر‌و‌

بدین وسیله از اساتید راهنما و مشاور این تحقیق و از همه افرادی که در این 

 .گرددپژوهش شرکت کردند، تشکر و قدردانی می
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