
 

 

   بندرعباس شهر عشق ضربه نشانگان بدون و با دانشجویان در افسردگی مقایسه
  3دکتر عبدالوهاب سماوي ،2دکتر امین رفیعی پور ،1فیروزه صداقت

 )نویسنده مسئول. (ایران، بندر عباسدانشگاه آزاد اسلامی،  واحد بندرعباس، ،بالینی،گروه روانشناسی کارشناسی ارشددانشجوي  .1
 .، ایرانسیستان و بلوچستان، زاهدان، دانشگاه سلامت دکتراي روانشناسی ،استادیار .2

  .ایران ،بندر عباس ،هرمزگاندانشگاه  روه روانشناسی،،گاستادیار .3
  

  82-88، صفحات 1395دي ماه ، سوممجله پیشرفت هاي نوین در علوم رفتاري، دوره اول، شماره 
  چکیده

 نظر از پژوهش این. بود بندرعباس شهر در عشق ضربه نشانگان بدون و با دانشجویان در افسردگی مقایسههدف از این پژوهش، 
 نشانگان بدون و با دانشجویان شامل آماري جامعه.  بود اي مقایسه – علی روشی داده، گردآوري منظر از و کاربردي نوع از هدف،
پرسشنامه افسردگی   شامل پژوهش این در استفاده مورد ابزارهاي. بود 1395-96 تحصیلی سال در بندرعباس شهر در عشق ضربه

 نتایج. گرفت قرار بررسی مورد SPSS- 20افزار نرم از از استفاده با پژوهش این  نتایج. بود راس عشق ضربه پرسشنامه و بک
  )p >01( دارد وجود دار معنی رابطه عشق ضربه نشانگان بدون و با دانشجویان در افسردگی بین که داد نشان

  دانشجویان عشق، ضربه نشانگان ،افسردگی :ها واژه کلید
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  مقدمه
یک حالت واحد و تک بعدي نیست بلکه پدیده اي نسبتا پیچیده و چندبعدي است که افراد آن را در انواع روابط بسیار عشق   

در واقع واژه عشق را براي توسف روابط متنوعی از قبیل رابطه بین عشاق، زوج هاي مزدوج، . گسترده انسانی تجربه می کنند
عشق ورزي را به ) 1970(رابین ). 1382، ترجمه شکر کن، 1999ارونسون، (دوستان نزدیک بکار می برند والدین و فرزندان و 

بنابر . ، متفاوت از دوست داشتن می داند و پرسشنامه هایی را براي اندازه گیري این دو حالت به وجود آورده استلحاظ مفهومی
دوست داشتن نیست، بلکه معمولا مستلزم مجموعه اي از احساسات و عشق ورزي صرفا مقدار بیشتري از ) 2005(نظر رابین 

بین دو نوع عشق ) 1993(و هتفیلد و راپسون) 1978(هتفیلد و والاستر . نگرانی ها درباره معشوق است که از نظر کیفی متفاوتند
اشتغال شدید فکري به معشوق  عشق آتشین با هیجانهاي شدید، تمناي جنسی و. عشق آتشین و عشق مصاحبتی: تمایز قایل شذند

سریع است تا تدریجی و تقریبا به گونه اي اجتناب ناپذیر، حرارت سرگذشت آن با گذشت زمان رو آغاز آن . مشخص می شود
یعنی . در پاره اي از روابط عشق آتشین ممکن است مقدمه اي براي پرورش نهایی عشق مصاحبتی باشد. به سردي می گذارد
  .پایدارتري که با احساس اعتماد متقابل، قابلیت اتکا و گرمی مشخص می شودتجربه خفیف تر و 

این استعاره به شیوع افسردگی به . به عنوان بیماري سرماخوردگی در میان اختلال هاي روانپزشکی لقب گرفته است 1افسردگی
 29تا  18اساسی در گروه هاي سنی  شیوع اختلال افسردگی) 2013(انجمن روان پزشکان امریکا . خصوص در زنان اشاره دارد
برابر مردان در اوایل نوجوانی افسردگی را تجربه  3تا  5/1زنان . سال تا بالاتر گزارش کرده است 60سال را سه برابر بیش از افراد 

در حال حاضر افسردگی چهارمین اختلال شایع در جهان محسوب می شود و بر اساس آمار اعلام شده از سوي . می کنند
در ایران احتمال ابتلا ). 1388امیري برمکوهی، (میلیون نفر در جهان از افسردگی رنج می برند  340)  WHO( 2بهداشت جهانی

درصد در  9/2( کمتر از دو برابر  3و در مورده افسرده خویی) درصد 5/4درصد در مقابل  1/9(زنان به افسردگی دو برابر مردان 
از آن جا که افسردگی رایجترین اختلال ). 1381کاویانی، احمدي ابهري، نظري و هرمزي، (ست به دست آمده ا) درصد 7/1مقابل 

روانی است که میزان آن در سال هاي اخیر افزایش یافته است بر این اساس می توان گفت که تقریبا در زندگی همه افراد روزهایی 
ي و تنهایی بر آن ها چیره شده است، که همگی از تجربه وجود داشته است که احساس بی حوصلگی، غمگینی، ناامیدي، دلسرد

هاي انسانی به این معناست که هنگام تجربه شکست و رنج در زندگی نسبت به این امر آگاه باشیم که تمام انسان ها شکست می 
دگی تمام انسان ها به عنوان بخشی از تجربه معمول بشري در زن) شکست و رنج(خورند و رنج را تجربه می کنند و این شرایط 

که با هدف مقایسه دانشجویان داراي شکست عاطفی با و بدون نشانگان بالینی در ). 1390(در پژوهش اکبري . اتفاق می افتد
یافته هاي آن نشان داد که میان طرحواره هاي ناسازگار اولیه و . طرحواره هاي ناسازگار اولیه و الگوهاي فرزند پروري انجام شد

می توان از روي طرحواره . زند پروري دانشجویان داراي شکست عشقی با و بدون نشانگان بالینی تفاوت وجود داردالگوهاي فر

                                                             
1 - depression 
2- World Health Organization 
3 - dyshymia 
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هاي ناسازگار اولیه و محیط خانوادگی اولیه شدت نشانه هاي بالینی را در شکست روابط عاشقانه پیش بینی و با رویکرد طرحواره 
در یک پژوهش اثر بخشی درمان فرا شناختی را روي افراد افسرده ) 2007(و همکاران  همچنین ولز. درمانی به این افراد کمک کرد

درمان با بهبود . ماهه صورت گرفت 6تا  3نفر و با پیگیري  4این بررسی به صورت تک موردي روي . مورد پژوهش قرار دادند
 .ه در دوره پیگیري نیز ادامه داشتقابل توجه در علائم افسردگی و کاهش نشخوار فکري همراه بود و نتایج کسب شد

 
  تحقیقیه فرض

  . دانشجویان با و بدون نشانگان ضربه عشق تفاوت معناداري وجود دارد افسردگیبین  

  روش پژوهش

هاي  احتمالی یک الگوي هدف از این طرح، یافتن علت. است)  علیّ پس از وقوع(اي  پژوهش حاضر، از نوع علیّ ـ مقایسه
از پیش رخ داده است و  ها علتنامند، زیرا  اشاره به  مواردي  دارد که در آنروش را غالبا پس رویدادي  نیز میاین . رفتاي است

در علوم رفتاري به این دلیل از این طرح . گیردمطالعه آن در حال حاضر از طریق اثري که بر متغیر دیگر گذاشته، صورت می
. تواند کنترل و دستکاري نمایدباشد، نمیها میمند به مطالعه و بررسی آنطی را که علاقهشود که محقق، بسیاري از رواباستفاده می

 .پردازدمی در شهرستان بندرعباس مقایسه افسردگی در دانشجویان با و بدون نشانگان ضربه عشقدر تحقیق حاضر، محقق به 
نمونه مورد بررسی . جامعه آماري این پژوهش به روش نمونه گیري تصادفی از بین دانشجویان شهرستان بندرعباس تعیین شد

از آنجائیکه روش نمونه . می باشد) مورد عدم نشانگان ضربه عشق 50مورد داراي نشانگان ضربه عشق و  50(دانشجو  100شامل 
  . مورد را به عنوان نمونه انتخاب شدند 100دانشجو، 200پرسشنامه ضربه عشق بین  گیري به صورت تصادفی بوده پس از توزیع

 17ماده اي، شکل بازنگري شده پرسشنامه افسردگی بک است که با نمره برش  21این مقیاس  :افسردگی بک تجدید نظر شده
گزینه  4هر ماده . گیري می کند جهت سنجش افسردگی تدوین شده و علائم جسمانی، رفتاري و شناختی افسردي را اندازه

در نمونه خارجی، ثبات درونی این . نمره گذاري می شود و درجات افسردگی را از خفیف تا شدید تعیین می کند 3تا 0داردکه از 
اي در نمونه ایرانی، ضریب آلف. گزارش شده است 81/0و غیر بیمار  86/0و ضریب آلفا براي گروه بیمار  92/0تا 73/0ابزار بین 

فتحی آشتیانی و داستانی، (به دست آمده است  90/0تا  70/0از و روایی آن  93/0براي بیماران سرپایی و ضریب بازآزمایی 92/0
1388.(  

گزینه اي تشکیل  4ماده  10براي سنجش شدت ضربه عشق تهیه کرده و از ) 1999(مقیاسی است که راس  :پرسشنامه ضربه عشق
نقطه برش این . ارزیابی کلی از میزان آشفتگی جسمی، هیجانی، شناختی و رقتاري فراهم می کنداین پرسشنامه یک . شده است
و ضریب اعتبار آن در ایران با  81/0این پرسشنامه ) ضریب آلفا(ضریب همسانی درونی . در نظر گرفته می شود 20پرسشنامه 

       ).1389دهقانی، .(به دست آمده است 83/0روش بازآزمایی با فاصله یک هفته 
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  یافته ها

ه در مورد مطالع متغیرهاي این پژوهش شامل شاخص هاي آماري مانند میانگین و انحراف معیار نمره ها می باشد که براي یافته
  :نشان داده شده است 2و  1در جداول   در دو گروه با و بدون نشانگان ضربه عشق افسردگیاین پژوهش شامل 

  افسردگی وه با نشانه ضربه عشق در متغیرهاي دو گرمعیار میانگین نمرهمیانگین، انحراف . 1جدول 
  هامتغیر افراد داراي نشانه ضربه عشق

  میانگین  انحراف معیار  حداقل  حداکثر

  افسردگی  68/6  02/6  0  29

متغیر در  در مورد افراد داراي نشانه ضربه عشق، مشاهده می شود میانگین و انحراف معیار 4- 1 طوري که در جدول همان
  .باشدمی 02/6، 68/6افسردگی 

 افسردگی بدون نشانه ضربه عشق در متغیر هاي دو گروهمیانگین، انحراف معیار میانگین نمره. 2جدول 

  افراد بدون ضربه عشق  متغیرها

  حداکثر  حداقل  انحراف معیار  میانگین 

  افسردگی

  

31/5  02/3  3  21  

متغیر افسردگی  در در مورد افراد بدون نشانه ضربه عشق، مشاهده می شود میانگین و انحراف معیار2 طوري که در جدول همان
  .باشدمی 02/3، 31/5
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  پژوهش هاي مربوط به فرضیهیافته

 تفاوت وجود دارد افسردگی از لحاظافراد داراي نشانه ضربه عشق و بدون ضربه عشق  بین. 

پیش از انجام تحلیل، ابتدا داده ها از نظر همگنی واریانس . در آزمون فرضیه هاي فوق از تحلیل واریانس چند متغیري استفاده شد
  . مورد بررسی قرار گرفت

   :، ارائه شده استافسردگی روه با و بدون ضربه عشق در متغیرنتایج مربوط به همگنی واریانس هاي لوین در دو گ 3در جدول      

  افسردگی ربه عشق در متغیآزمون همگنی واریانس هاي لوین در دو گروه با و بدون نشانه هاي ضر. 3جدول

  .معنی دار می باشد) آزمون لوین(مشاهده می شود، نتایج آزمون همگنی واریانس هاي دو گروه  3همان گونه که در جدول 

  افسردگی ن نشانه هاي ضربه عشق در متغیرهاي دو گروه با و بودنتایج تحلیل واریانس یکراهه در متن مانوا روي میانگین نمره. 4 جدول

معنادار  افسردگیمشاهده شده بین دو گروه با و بدون نشانه ضربه عشق براي متغیر  Fدهد که مقدار نشان می 4 مندرجات جدول

  .   تأیید شد پژوهشبنابراین، فرضیه  است؛

  
  
  
  
  

  داريسطح معنی F Df1 Df2  متغیر

  12/0  98  1  43/2  افسردگی

میانگین  درجه آزادي مجموع مجذورات  متغیر

 مجذورات

F         داريسطح معنی  

 085/0          035/0  008/1  1  008/1  افسردگی
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  بحث و نتیجه گیري
 نیبیافته ها نشان داد که . در دانشجویان با و بدون نشانگان ضربه عشق انجام گرفت افسردگیضر به منظور مقایسه پژوهش حا

براي بررسی افسردگی دانشجویان با و  .دارد وجود يمعنادار تفاوت عشق ضربه نشانگان بدون و با انیدانشجو یافسردگ زانیم
 4مندرجات جدول . بدون نشانگان ضربه عشق با توجه به طرح پژوهش از تحلیل واریانس یکراهه در متن مانوا استفاده گردید

بنابراین،  مشاهده شده بین دو گروه با و بدون نشانه ضربه عشق براي متغیر افسردگی معنی دار است؛ Fدهد که مقدار نشان می
و آذر، ) 1390(، امیري، خانجانی، پورشریفی، عظیمی و فهیمی )1389(این یافته با پژوهش هاي اکبري . فرضیه پژوهش تأیید شد
هاي شدیدي است که پس از فروپاشی  شانگان ضربه عشق، مجموعه علائم و نشانهن همسو است) 1388(نوحی و شفیعی کنجانی 

تحصیلی، اجتماعی و (هاي متعدد  انجامد و عملکرد فرد را در زمینه کند، زمان زیادي به طول می یک رابطه رومانتیک بروز می
ن یافته می توان گفت که در یک رابطه عاشقانه ، با در تبیین ای. هاي غیر انطباقی را به دنبال دارد کند و واکنش مختل می) اي حرفه

هر چه بیشتر نزدیک شدن به انتهاي مسیر عشق، افسردگی و به هم ریختگی در نظم ذهنی، بر زندگی فرد سایه می افکند و به 
نگام با رفتارهاي افراد عاشق در این ه. هنگام قطع این رابطه عاشقانه و پس از آن، این مشکلات به حالت بحرانی خود می رسند

در پایان با توجه به این که پژوهش . گوناگونی نظیر مصرف الکل و مواد مخدر، ترك محل زندگی به این بحران پاسخ می دهند
شود که پژوهش مشابهی در جامعه هاي دیگر انجام گرفته است، پیشنهاد می) دانشگاه(اي خاص حاضر بر روي نمونه و جامعه

باشد و ارتباط دختر و پسر در این زمان با توجه به ا توجه به اینکه دوران دانشگاه همزمان با سن ازدواج میهمچنین ب. تکرار شود
  .شود که بیشتر به شکست عاطفی و امر ارتباط دختر و پسر پرداخته شودها روبه افزایش است لذا پیشنهاد مینیاز آن
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