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Abstract  

Introduction: Creativity is a multi-dimensional structure measured by a variety at methods. 

Aim: This study has been done with the aim of comparing creativity among hypomanic and 

highly schizotypal with normal individuals.  

Method: The method of this research is comparative causative research and statistical 

community consisted of undergraduate of Tabriz University in the academic year of 2017-2018. 

The sample size was 1570 student were selected Using randomized cluster sampling and 

completed schizotypy personality questionnaire (Raine & et al 1994) and Hypomania Checklist 

(Forty & et al 2010) and were divided into 3 groups of normal, highly schizotypal and 

hypomanic, afterward they completed Abedi Creativity Test (Daemi and Moghimi 2004), 
Torrance Tests of Creative Thinking Verbal Form B (Torrance, 1988) and drawing with Latin 

letters (made questionnaire). The obtained data was analyzed using descriptive statistics and 

ANOVA. 

Results: The results showed that hypomania and highly schizotypy groups (psychosis-prone 

individuals) obtained significantly higher scores than normal groups in creativity assessment 

tools. (P<0.05).  

Conclusion: Schizotypy and Hypomania are related to creativity and the results of this study can 

be used as on evidence to confirm the relationship between inverted-U creativity and 

psychopathology. 
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 اسکیزوتایپی بالاو  کهایپومانی: خلاقیت در افراد مستعد سایکوز
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 چکیده

 

 .شود یمگیری اندازه ه توسط ابزارهای گوناگونی چند بعدی است کا سازه خلاقیت: مقدمه

 .با افراد بهنجار صورت گرفت هایپومانیمقایسه خلاقیت در افراد دارای صفت اسکیزوتایپی بالا و  پژوهش حاضر با هدف :هدف

جامعه آماری پژوهش حاضر را دانشجویان دانشگاه تبریز در سال  .ای استمقایسه -پژوهش حاضر توصیفی از نوع علی :روش

پرسشنامه دانشجویان انتخاب شدند و  از نفر 9590 یا خوشهگیری تصادفی با استفاده از روش نمونه. تشکیل دادند 16-19تحصیلی 

گروه  3در را تکمیل نموده و  (1090فورتی و همکاران،)و چک لیست هایپومانیا ( 9114راینی و همکاران، )اسکیزوتایپی شخصیت 

 تفکر خلاق، (9383فروش، ردائمی و مقیمی با)عابدی  خلاقیت هایآزموندر ادامه و  قرار گرفتند هایپومانیبهنجار، اسکیزوتایپی بالا و 

ها با استفاده از داده .را تکمیل کردند( محقق ساخته)سازی با حروف لاتین و تکلیف تصویر (9188 تورنس،)تورنس فرم ب کلامی 

 . آماری توصیفی و آنوا تجزیه و تحلیل شد روش

در ابزارهای سنجش خلاقیت نمرات ( افراد مستعد سایکوز) گروه هایپومانی و اسکیزوتایپی بالادهد که ها نشان مییافته :هایافته

 .(P>05/0)د کردن کسببهنجار  گروهبیشتری از 

وارونه  Uارتباط  دیتائ برای یاهدش تواندنتایج این پژوهش می د ودارن ارتباط تیخلاق با هیپومانی و اسکیزوتایپی :گیرینتیجه

 . خلاقیت و آسیب شناسی روانی باشد

 ، هیپومانی، اسکیزوتایپالسایکوز استعدادآسیب شناسی روانی، ، خلاقیت :ها واژه کلید

 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه براي نشر حقوق تمامی
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 مقدمه

چند بعدی است که توسط ابزارهای  یا سازه 9خلاقیت

خلاقیت تعاریف  برای. شود یمگوناگونی اندازه گیری 

خلاقیت را ( 1009) 1استرنبرگ. متعددی ارائه شده است

که  داند یمنو در سطح عالی  یها شهیاندتوانایی ایجاد 

پذیری و حساسیت در از توان نوآوری، انعطاف یا زهیآم

 دهد یماست و به فرد این توانایی را  برابر باورهای موجود

 یها افتهینه به که همراه با اندیشه منطقی و خردمندا

ودمند برای او و سدیگری بیندیشد تا دستاوردهای 

 .دیگران داشته باشد

خلاقیت با حاکی از آن است که  ها پژوهش نتایج

و  شناختی اختلالات خلقیآسیب یها یژگیو

نشان شواهد تجربی و بالینی  .داردارتباط  3یشیپر روان

شناسی روانی در که میزان و شدت علائم آسیب دهد یم

، 4جامیسون)افراد خلاق بیشتر از جمعیت عمومی است 

همچنین نتایج تحقیقاتی که در این زمینه صورت . (9181

که افرادی که خلاقیت بالایی  دهد یمگرفته است نشان 

 5شناسی روانیآسیبدارند نمرات بالاتری در ابزارهای 

 هایبیشتر بیماری(. 9189، 6آندرسون) کنند یمکسب 

روانی در افرادی دیده شده است که مشاغلی دارند که به 

هنرمندان و مانند  ،سطوح بالای خلاقیت نیاز دارد

(. 1094سیمونتون،  ؛1099، کیاگا و همکاران)نویسندگان 

این در خویشاوندان افراد اسکیزوفرنی و دیگر  علاوه بر

 شود یماختلالات، خلاقیت بیشتر از افراد عادی دیده 

رنجوری ارتباط مثبت و و خلاقیت با روان( 9119، 9برود)

                                                           
1- Creativity 
2- Sternberg 
3- Psychotic 
4- Jamison 
5- Psychopathology 
6- Andreasen 
7- Brod 

ها تعدادی از پژوهش(. 9115، 8آیزینک)دارد  یدار یمعن

تر در مردان قویشناسی روانی را رابطه خلاقیت و آسیب

اگرچه خلاقیت (. 1096و کوربالان،  بروفا مارتین)یافتند 

 بعضی ،هم دارند شناسی روانی ارتباط نزدیکی باو آسیب

بین خلاقیت و  یدار یمعنارتباط مثبت و از محققان 

رابطه خلاقیت (. 9111، 1دورنبرگر)سلامت روانی یافتند 

، 90؛ نیتل9119 برود،)و سلامت روانی سابقه طولانی دارد 

 شناسی روانیآسیبکه خلاقیت و اعتقاد به این (.1006

بعد  ها قرن. گردد یمباهم ارتباط دارند به زمان ارسطو بر 

. نددزشکان این باور را گسترش داپ وانشناسان و ر روان

-ی در مورد ارتباط خلاقیت با آسیبکنون یها مناقشهدر 

شناسی روانی از یک طرف ارتباط بین اختلالات طیف 

اختلالات  ارتباطاسکیزوفرنی با خلاقیت و از طرف دیگر 

. شود یمبا خلاقیت مطرح ( 99شیدایی-افسردگی)عاطفی 

خلاقیت با بر ارتباط ( 1000) 91در این رابطه ساس

و جامیسون  کند یم دیتأک اختلالات طیف اسکیزوفرنی

 .93دوقطبیاختلالات طیف  ارتباط خلاقیت با بر( 1009)

، 95؛ اسچلدبرگ1005، 94و پارک فولی) ها پژوهشنتایج 

و همکاران،  99؛ بورچ1001، 96؛ واینستاین و گریوز100

که  دهد یمنشان ( 1006، 98؛ نتل و کلگ1006

 اگرچه. با خلاقیت ارتباط مثبتی دارد 91اسکیزوتایپی

در جمعیت عمومی بیشتر بر  صورت گرفته اتتحقیق

 دیتأکاسکیزوفرنی اختلالات طیف اسکیزوتایپی و 

 است که اختلال دوقطبی مدت زمان زیادی. اند داشته

                                                           
8- Eysenck 
9- Durrenberger 
10- Nettle 
11-  Manic depression 
12- Sass 
13- Bipolar spectrum 
14- Folley& Park 
15-  Schuldberg 
16- Weinstein& Graves 
17- Burch 
18- Clegg 
19- Schizotypy 
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 10آکیسکالاین راستا در . مورد توجه قرار گرفته است

 کند یمو اظهار  کند یمقطبی را مطرح طیف دو( 9183)

و سیکلوتایمی  هایپومانیعاطفی چون  یها یژگیوکه 

مرضی هستند که شکل خفیف اختلال پیش یها یژگیو

و  19به همین ترتیب نواکوسکا. دهند یم نشاندوقطبی را 

ی یک پذیرنشان دادند که نمرات تحر( 1005)همکاران 

کنندگان دو قطبی و گروه رکتو سیکلوتایمی در ش

و  11استرونگ. استاز افراد بهنجار کنترل خلاق بیشتر 

د که عامل دننیز نشان دا( 1009)همکاران 

 نچنیهم. دیستایمی با خلاقیت ارتباط دارد/سیکلوتایمی

و سانتوسا و همکاران ( 9188)و همکاران  13ریچارد

سطوح بالایی از خلاقیت را در بیماران دوقطبی ( 1009)

 .گزارش کردند

شناسی آسیبکه  کند یماظهار ( 9119)برود در این راستا 

او  .کند یمروانی شدید فعالیت خلاق را بازداری 

به جای سایکوز تمام عیار که خلاقیت  سازد یم خاطرنشان

بنابراین  ؛ارتباط داردشناسی روانی خفیف با آسیب

شکلی  Uجنون ممکن است ارتباط معکوس خلاقیت و 

شناسی روانی آسیببه این ترتیب در حالت . داشته باشند

و با شدیدتر شدن  ابدی یممیزان خلاقیت افزایش خفیف 

 ابدی یممیزان خلاقیت کاهش شناسی روانی آسیب

نتایج تحقیقات ریچارد و (. 9188آکیسکال و آکیسکال )

نتایج  .کند یماز این دیدگاه حمایت ( 9188)همکاران 

نشان داد که بستگان درجه یک سالم افراد مبتلا به  ها آن

اختلالات روانی سطوح بالاتری از خلاقیت را نشان 

متناظر با این دیدگاه شکل  U وارونه این ارتباط. دادند

                                                           
20- Akiskal 
21- Nowakowska 
22- Strong 
23- Richards 

صفات طیف به عنوان سایکوتیک  یها یژگیواست که 

 .شود یمجمعیت عمومی دیده  شخصیتی در

فرصت  هایپومانیاسکیزوتایپی و  یها نمونهاز  استفاده

زیستی و شناختی  یها شاخصبرای مطالعه  مناسبی

 و دوقطبی بدون مداخله برای اسکیزوفرنیپذیر آسیب

 را دارو و مصرف مدت بستری در بیمارستانبلند اتاثر

مقایسه هدف از پژوهش حاضر بنابراین  ؛آوردمیفراهم 

افراد  و بالا اسکیزوتایپی ،کهایپومانی خلاقیت در افراد

 .بهنجار است

 

 روش
 .ای استمقایسه -پژوهش حاضر توصیفی از نوع علی

دانشجویان دوره  ی هیکلجامعه آماری پژوهش حاضر را 

کارشناسی تشکیل دادند که در دانشگاه تبریز مشغول به 

تصادفی  یریگ نمونهبا استفاده از روش . تحصیل بودند

نفر از دانشجویان دوره کارشناسی  9590 یا خوشه

طی اجرای پژوهش، جهت ایجاد انگیزه . انتخاب شدند

ابتدا فرایند پژوهش برای  ها کنندهرکتشمشارکت در 

شخصیت  سپس پرسشنامه ،شرح داده شد ها یآزمودن

 ها آن به 14اهایپومانیآیتمی  96 چک لیستاسکیزوتایپی و 

معیار ورود به پژوهش نمرات . داده شد تا تکمیل کنند

در ( 91)تر از نقطه برش و پایین( 49)بالاتر از نقطه برش 

به عنوان افراد دارای )پرسشنامه شخصیت اسکیزوتایپی 

نمرات بالاتر از نقطه و  (و پایین بالا صفت اسکیزوتایپی

 96چک لیست در ( 3)تر از نقطه برش پایین و (9)برش 

 هایپومانی صفتان افراد دارای به عنو) اهایپومانیآیتمی 

سابقه بیماری عبارت بود از معیار خروج . بود (بالا و پایین

افراد بعد عدم حضور همچنین فعلی و قبلی و  یپزشک روان

به منظور انجام مصاحبه گری از تکمیل ابزارهای غربال

                                                           
24- Hypomania Checklist 
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ه صورت تصادفی از ب در نهایت. بار پیگیری بود بعد از دو

 41نفر در گروه اسکیزوتایپی بالا،  39مانده بین افراد باقی

نفر در گروه بهنجار قرار  40و  هایپومانیگروه  در نفر

را تکمیل  خلاقیت سنجش مربوط به هایابزارو گرفتند 

های در ادامه پژوهشگر اقدام به اجرای آزمون. کردند

گری نموده و در مرحله بعد افرادی را که واجد غربال

به وسیله تماس تلفنی  دپژوهش بودنشرایط شرکت در 

ه مرحله بعد گری بهای غربالثبت شده در پرسشنامه

خلاقیت را  هایآزمونها کنندهرکتدعوت کردند و ش

-سپس در یک جلسه برای افراد شرکت .تکمیل کردند

ها و تکالیف مربوط به کننده نحوه تکمیل پرسشنامه

آوری پس از جمع. خلاقیت توضیح داده شدسنجش 

های آماری توصیفی ها با استفاده روشها تحلیل دادداده

به  (ANOVA) و استنباطی تحلیل واریانس یک طرفه

 . انجام گرفت Spss 10افزار وسیله نرم 

 

 ابزار

این پرسشنامه  :شناختیجمعیت یها یژگیوپرسشنامه 

شناختی ه و به منظور تعیین مشخصات جمعیتمحقق ساخت

از جمله جنسیت، وضعیت تحصیلی،  ها یآزمودن

تهیه  در و مادر و تعداد اعضای خانوادهتحصیلات پ

 .گردید

این ابزار شامل  (:SPQ)ت اسکیزوتایپال پرسشنامه شخصی

عقاید : ها شامل ماده. عامل است 3ماده و  1پرسش،  94

، عقاید غریب یا 16، اضطراب اجتماعی مفرط15انتساب

، رفتار 18غیرمعمول، تجارب ادراکی 19یتفکر جادوی

، گفتار 30، فقدان دوستان نزدیک11یعجیب یا غیرعاد

                                                           
25- Idea of reference 
26- Excessive social anxiety 
27- Odd beliefs or magical thinking 
28- Unusual perceptual experiences 
29- Eccentric/odd behavior 
30- No close friends 

ها نیز  عامل. است 33و سوءظن 31، عاطفۀ سطحی39غریب

. است 36و آشفتگی 35یفرد نیب، 34یادراک-شامل شناختی

پرسشنامه تحلیل عاملی تأییدی نشان داده است که 

-به سه عامل نقایص شناختیشخصیت اسکیزوتایپال 

شود  می تقسیمو آشفتگی  یفرد نیب، نقایص یادراک

 ی کرونباخضریب آلفا(. 9114و همکاران،  39راینی)

 بیضر وبرآورد شده  19/0و  10/0ی برای نمرۀ کل

 98/0تا  99/0از  ها اسیمقبرای خرده  آلفای کرونباخ

 آزمون دوزبا-پایایی آزمون(. 94/0میانگین )متغیر است 

برای  حاضر در پژوهش(. 9119راینی، )است  81/0ماهه 

 آلفای کرونباخ تعیین ضریب همسانی درونی از روش

الات این دو نمونه از سؤ .بود 81/0برابر با  استفاده شد که

کنید  آیا شده احساس -9 :پرسشنامه به شرح زیر است

ست، حتی اگر نتوانید آن را نیرو یا فردی در اطراف شما

-آیا شده گاهی در تبلیغات، یا در ویترین مغازه -1ببینید؟ 

ها و یا طرز قرار گرفتن اشیای دور و برتان معنای خاصی 

 را دریابید؟

یک  این چک لیست :اهایپومانیآیتمی  11 لیستچک 

 یها مؤلفهبرای شناسایی  گری است کهابزار غربال

ک در بیماران مبتلا به اختلال دوقطبی و کمک هایپومانی

افسردگی اساسی و اختلال تمایز بین  متخصصین برایبه 

ضریب . ه استساخته شد II و I نوعدوقطبی اختلال 

، برای 90/0 38شاد/فعال آلفای کرونباخ برای خرده مقیاس

و برای  65/0 31خطرپذیری/ خرده مقیاس تحریک پذیری

و  40فورتی) ه استگزارش شد 99/0کل مقیاس 
                                                           
31- Odd speech 
32- Constricted affect 
33- Suspiciousness 
34- Cognitive-Perceptual 
35- Interpersonal 
36- Disorganized 
37- Raine 
38- Active/elated 
39- Irritable/risk-taking 
40- Forty 
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برای تعیین ضریب در پژوهش حاضر . (1090همکاران،

همسانی درونی از روش آلفای کرونباخ استفاده شد که 

الات این پرسشنامه به دو نمونه از سؤ .بود 99/0برابر با 

از نظر -1من زیاد حرف می زنم،  -9: شرح زیر است

 (. در ورزش مثلاً)جسمانی خیلی فعال هستم 

 سؤال 60این پرسشنامه شامل  :پرسشنامه خلاقیت عابدی

و  49است و بر اساس آزمون خلاقیت تورنس یا نهیگزسه 

 44پذیری، انعطاف43، ابتکار41سیالی همؤلف 4برای ارزیابی 

از کم به زیاد مرتب  ها نهیگز. تدوین شده است 45و بسط

امتیاز و گزینه ج  1امتیاز، گزینه ب  9گزینه الف . اند شده

ضریب ( 1004)فروش ردائمی و مقیمی با. امتیاز دارد 3

سیالی، بسط، ابتکار و  یها اسیمقآزمایی خرده زپایایی با

 51/0و  69/0، 44/0، 13/0پذیری را به ترتیب انعطاف

ضریب در پژوهش حاضر برای تعیین  .گزارش کردند

همسانی درونی از آلفای کرونباخ استفاده شد که برای 

پذیری و بسط به ترتیب سیالی، ابتکار، انعطاف یها مؤلفه

به  98/0و برای کل آزمون  99/0، 61/0، 66/0، 98/0

این پرسشنامه به شرح زیر الات دو نمونه از سؤ .دست آمد

 شوید، معمولاًرو میای روبهتازه مسئلهوقتی با  -9 :است

خواهم آن را از فرد دیگری می: الف) کنید؟میکار چه 

، یدیگر کنم با کمک فردسعی می: ب .برایم حل کند

کنم اطلاعات بیشتری به سعی می: ج .آن را حل کنم

اگر  -1(. دست آورم تا بتوانم خودم آن را حل کنم

د که قطعه ای باشید و ناگهان دریابیسرگرم ساختن وسیله

کار : الف) کنید؟میکار اید، چه مهمی از آن را گم کرده

کنم قطعه گم شده را پیدا سعی می: ب. کنمرا متوقف می

. کنما پیدا کنم، کار را متوقف میکنم و اگر نتوانم آن ر

                                                           
41- Torrance creativity test 
42- Fluency 
43- Originality 
44- Flexibility 
45- Elaboration 

کنم و اگر نتوانم آن را پیدا قطعه گم شده را پیدا می: ج

 (سازمکنم، به جای آن قطعه دیگری می

آزمون شامل سه این  :بپرسشنامه خلاقیت تورنس فرم 

سازی با تصاویر و تصویرسازی، تکمیل قسمت تصویر

تفکر واگرا ی است که بر اساس چهار ویژگی اصل ها رهیدا

پذیری، بسط و ابتکار که در مدل یعنی سیالی، انعطاف

، طراحی شده است اند شدهساختار هوش گیلفورد مطرح 

در پژوهش حاضر  (.1004دائمی و مقیمی بار فروش، )

برای تعیین ضریب همسانی درونی از روش آلفای 

 .بود 89/0کرونباخ استفاده شد که برابر با 

در این روش برای  :با حروف لاتین سازیرویتص لیفکت

به ( Xو  T، o)حرف لاتین  905 ،محاسبه خلاقیت

خواسته شد با حروف  ها آنو از شد داده  ها کنندهرکتش

ترسیم  ،کند یمکه به ذهنشان خطور را مذکور اشکالی 

در این آزمون بر اساس قسمت گذاری نمره. کنند

هر پاسخ درست یک نمره ها بود و سازی با دایرهتصویر

 ،گرفت یمقرار  905نمرات بین صفر تا مجموع داشت و 

وجود هر . شد منظورنمره پاداش نیز در این قسمت 

-میدر ارزیابی لحاظ  بودکه گویای تفکر خلاق  یا نشانه

برای  .گرفتند ینماشکال مخدوش و تکراری نمره  شد و

بررسی ضریب همسانی درونی از آلفای کرونباخ استفاده 

 .بود 61/0شد که برابر با 
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 سازی با حروف لاتینتکلیف تصویر 1شکل

 

 هایافته
 ها گروهمستقل و  ریمتغدر این پژوهش خلاقیت 

 ریمتغبه عنوان ( هایپومانی، اسکیزوتایپی بالا و بهنجار)

اساس، با توجه به وجود یک  نیابر . وابسته مطرح هستند

وابسته، از تحلیل واریانس  ریمتغمستقل و بیش از دو  ریمتغ

بر اساس . ی استفاده شدآماریک طرفه به عنوان روش 

 pو  936/0برابر  F)ی خلاقیت برا نیلوآزمون  جینتا

 دییأتمورد  ها انسیواری تساو فرض شیپ( 985/0برابر 

ی استفاده از این برای لازم  مفروضهو  ردیگ یمقرار 

 ریتأثه این کبرای تعیین این. ی وجود داردآمارآزمون 

وجود دارد، آزمون تحلیل  ها گروهکلی در کدام 

با توجه . انجام گرفت (ANOVA) واریانس یک طرفه

نظر برای  مورددر متغیرهای  ها تفاوتبه معناداری 

در بین سه گروه از آزمون  ها تفاوتمشخص کردن دقیق 

 9جدول شماره در . استفاده شد دارحداقل اختلاف معنی

 .آورده شده است هاگروهشناختی مشخصات جمعیت

  
 به تفکیک ها گروهشناختی هر یک از ی جمعیتها شاخص 1جدول 

 

 متغیر

 بهنجار هایپومانی اسکیزوتایپی بالا

 (درصد)فراوانی 

39  N= 

 (درصد)فراوانی 

41  N= 

 (درصد)فراوانی 

40  N= 

 وضعیت تحصیلی

 

 

ضعیف                                

 متوسط

 خوب

93 (93/35) 

94 (85/39) 

90 (01/19) 

4 (53/1) 

19 (50) 

99 (49/40) 

3 (5/9) 

95 (5/39) 

11 (55) 
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نفر از شرکت  45تعداد که  دهدنشان می 9نتایج جدول 

کنندگان در پژوهش حاضر پسر بودند که در سه گروه 

و  (99/35) 95، هایپومانی (14/43) 96اسکیزوتایپی بالا 

نفر از شرکت کنندگان در پژوهش  94و ( 35) 94بهنجار 

 19حاضر دختر بودند که در سه گروه اسکیزوتایپی بالا 

قرار  (65) 16 بهنجارو ( 11/64) 19، هایپومانی (96/56)

کننده در پژوهش دختران با اکثریت افراد شرکت. گرفتند

 6)پرجمعیت  هایملکرد تحصیلی متوسط و از خانوادهع

های نتایج یافته 1در جدول شماره  .بودند (نفر به بالا

آزمون توصیفی، آزمون تحلیل واریانس یک طرفه و 

آورده شده ها به تفکیک گروهدار حداقل اختلاف معنی

.است

 
 هابه تفکیک گروهدار آزمون حداقل اختلاف معنیهای توصیفی، آزمون تحلیل واریانس یک طرفه و نتایج یافته 2جدول 

اسکیزوتایپی بالا   آزمون

(S) 

 هایپومانی

(H) 

 بهنجار

(N) 

F  سطح معنی

 داری

آزمون حداقل 

اختلاف 

انحراف  میانگین دار معنی

 معیار

انحراف  میانگین

 معیار

انحراف  میانگین

 معیار

 H> S > N 009/0 9/5 9/5 6/36 5/3 5/40 4/6 1/39 سیالی خلاقیت عابدی

 H > N 099/0 1/4 9/3 3/11 9/3 1/15 4 9/11 انعطاف

 H> S > N 009/0 6/9 9/9 1/46 9/4 8/51 5/9 1/48 ابتکار

 - 090/0 8/9 8/3 3/16 1 1/11 1/4 1/16 بسط

 تفکر خلاق تورنس

 Bفرم 

 S > H > N 096/0 1/5 9/4 5/91 1/4 9/94 4/3 3/96 سیالی

 H > S > N 005/0 4/4 6/1 1/99 8/3 9/93 5/3 4/91 انعطاف

 تحصیلات پدر

 

 
 

 

 

 

 

 سواد یب

 زیر دیپلم

دیپلم و فوق 

 دیپلم

 لیسانس

 بالاتر

93 (93/35) 

1 (31/14) 

1 (31/14) 

6 (13/96) 

99 (15/45) 

99 (94/11) 

91 (59/18) 

90 (89/13) 

8   (05/91) 

91 (59/18) 

8  (05/91) 

93 (15/30) 

90 (15) 

99 (5/19) 

6 (95) 

93 (5/31) 

1 (5/11) 

5 (5/91) 

 تحصیلات مادر

 

 
 

 

 

 

 بی سواد

 زیر دیپلم

دیپلم و فوق 

 دیپلم

لیسانس و 

 بالاتر

1 (31/14) 

- 

- 

1  (31/14) 

99 (94/11) 

99 (14/45) 

94 (33/33) 

9  (69/96) 

1 (99/4) 

9 (69/96) 

94 (33/33) 

91 (13/45) 

99 (5/41) 

1 (5/11) 

6 (95) 

99 (5/19) 

9 (5/99) 

96 (40) 

 

تعداد اعضای 

 خانواده

 

 نفر 3تا  1

 نفر 4تا  3

 نفر 5تا  4

 تر شیبنفر و  6
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 S, H > N 041/0 1/3 1/8 5/99 8/99 1/11 3/1 1/19 ابتکار

 S, H > N 009/0 9/99 8/14 8/89 6/18 1/11 30/16 8/19 بسط

تکلیف تصویر 

 سازی

- 6/81 4/19 8/83 6/16 5/98 8/16 8/1 009/0 S > H > N 

 H > S > N 009/0 8/6 98/1 89/39 89/1 53/49 11/90 85/40 - خلاقیت کلی

 

برای  F، میزان 1با توجه به نتایج ارائه شده در جدول  

سیالی، انعطاف و ابتکار در پرسشنامه خلاقیت  یها مؤلفه

سیالی، انعطاف، ابتکار و بسط در  یها مؤلفهعابدی و 

و تکلیف تصویر  Bآزمون تفکر خلاق تورنس فرم 

و ( P>05/0)است  معنادارسازی و خلاقیت کلی 

مورد بررسی در متغیرهای مورد نظر با همدیگر  یها گروه

بسط بین  مؤلفهدر حالی که در . تفاوت معناداری دارند

داری تفاوت معنیپرسشنامه خلاقیت عابدی سه گروه در 

آزمون حداقل نتایج حاصل از  (.P<05/0)یافت نشد 

سیالی و  یها مؤلفهکه در  دهد یمنشان دار اختلاف معنی

ابتکار در پرسشنامه خلاقیت عابدی نمرات افراد در گروه 

و در گروه  بیشتر از اسکیزوتایپی بالا کهایپومانی

 مؤلفهدر . اسکیزوتایپی بالا بیشتر از افراد بهنجار است

بیشتر از افراد بهنجار  کهایپومانیانعطاف نمرات گروه 

مره ن Bهمچنین در آزمون تفکر خلاق تورنس فرم  .تاس

بیشتر از در مؤلفه سیالی گروه اسکیزوتایپی بالا 

بیشتر از افراد بهنجار  کهایپومانیو در گروه  کهایپومانی

انعطاف در این آزمون نمره  مؤلفهاست در حالی که در 

بیشتر از اسکیزوتایپی بالا و در گروه  کهایپومانیگروه 

 یها همؤلفاسکیزوتایپی بالا بیشتر از افراد بهنجار است، در 

ک هایپومانیابتکار و بسط نمره گروه اسکیزوتایپی بالا و 

بیشتر از افراد بهنجار است در حالی که بین نمرات این دو 

در تکلیف تصویر سازی با . گروه تفاوتی یافت نشد

حروف لاتین نمره افراد گروه اسکیزوتایپی بالا بیشتر از 

ک بیشتر از هایپومانیک و در گروه هایپومانیافراد گروه 

نتایج همچنین نشان داد که نمره کلی . افراد بهنجار است

ک بیشتر از اسکیزوتایپی بالا و هایپومانیخلاقیت در گروه 

 .در گروه اسکیزوتایپی بالا بیشتر از افراد بهنجار است

دهد که در ابزارهای سنجش نشان میبه طور کلی ها یافته

افراد )وتایپی بالا و اسکیز هایپومانیخلاقیت افراد گروه 

یشتری از افراد بهنجار به دست نمرات ب( مستعد سایکوز

 . آورندمی

 

 بحث 

هدف از پژوهش حاضر مقایسه خلاقیت در افراد مستعد 

با افراد بهنجار ( بالا و اسکیزوتایپی کهایپومانی) سایکوز

نتایج این پژوهش نشان داد که نمرات پرسشنامه . بود

ک بیشتر از گروه هایپومانیخلاقیت عابدی در گروه 

این یافته با نتایج پژوهش  .اسکیزوتایپی بالا و بهنجار است

 گفت توان یمدر تبیین این یافته . همسو است (1006)نتل 

و از  کنند یمعاطفه مثبت فرایند تفکر خلاق را تسهیل 

گری با استفاده از فهرست آنجایی که در مرحله غربال

افسردگی و )عاطفه منفی  46وارسی علائم تجدید نظر شده

ک دارای هایپومانیکنترل شد، بنابراین افراد ( اضطراب

شادکامی خلاقیت بیشتری / خصیصه برجسته فعالیت

 .  گزارش کردند

ت در ی پژوهش حاضر نشان داد که نمرات خلاقیها افتهی

و تکلیف ( فرم ب خلاقیت تورنس)ابزارهای تفکر خلاق 

تصویرسازی در گروه اسکیزوتایپی بیشتر از گروه 

                                                           
46- Symptom Checklist-90-Revised 
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این یافته با نتایج . ک و گروه بهنجار استهایپومانی

؛ (1006)نتل و کلگ ( 1006)پژوهش بورچ و همکاران 

و ( 1008) همکاران و 49فورنهام، (1005)فولی و پارک 

در تبیین این یافته . همسو است( 1000)اسچلدبرگ 

گفت خلاقیت با نیمکره راست ارتباط دارد و  توان یم

عدم تقارن  ها مکرهینچون افراد اسکیزوتایپال در پردازش 

و  48فیشر)برتری دارد  ها آندارند و نیمکره راست در 

، بنابراین خلاقیت بیشتری گزارش (1004همکاران، 

ی ممکن است ا مکرهینگیری وبه عبارت دیگر س ؛کنند یم

در این افراد باشد و اتصال  41ها یتداععامل سست شدن 

غیر معمول عقاید به هم که توسط فعالیت نیمکره راست 

، ممکن است قسمتی از فرایند تفکر خلاق شود یمتسهیل 

ی به طور کلی ها افتهاین ی (1004فیشر و همکاران، ) باشد

که اسکیزوتایپی بیشتر با تکالیف خلاقیت  دهد یمنشان 

به ویژه فرم ب خلاقیت تورنس و تکلیف تصویر سازی 

بیشتر با ابزارهای  هایپومانیحالی که رارتباط دارد د

در . ارتباط دارد( پرسشنامه خلاقیت عابدی)گزارشی دخو

گفت افراد اسکیزوتایپی به  توان یمتبیین این یافته 

صویر سازی بدون بازداری تکالیف ترسیم اشکال و ت

در حالی که نسبت به ابزارهای  دهند یمپاسخ 

همچنین به علت . دهند یمگزارشی بازداری نشان دخو

و برتری نیمکره راست، نمرات  ها مکرهینعدم تقارن 

با عملکرد  ماًیمستقدر تکالیف خلاقیت که را بیشتری 

فیشر و ) کنند یمنیمکره راست در ارتباط است، کسب 

 .(1004همکاران، 

ی پژوهش حاضر نشان داد که خلاقیت در افراد ها افتهی

ک بیشتر از افراد دارای علائم اسکیزوتایپی بالا هایپومانی

                                                           
47- Furnham 
48- Fisher 
49- loss of association 

( 1004) 50ویدال-این یافته با نتایج پژوهش بارانتز. است

بیشتر از  هایپومانیمبنی بر اینکه تفکر خلاق در 

یشتر با پرش افکار در اسکیزوتایپی است و تفکر خلاق ب

و  در اسکیزوفرنی ها یتداعمانیا ارتباط دارد تا با شل شدن 

 .همسو است( 1001) 59همچنین با نتایج کلاریچ و بلاکی

حاکی از آن است که همچنین حاضر پژوهش  یها افتهی

. بیشتر از افراد بهنجار است کهایپومانیخلاقیت در افراد 

باس و همکاران و  (1006)پژوهش نتل  این یافته با نتایج

فرایند تفکر خلاق را  اهایپومانیاینکه  بر یمبن (1095)

 توان یمدر تبیین این یافته . همسو است، کند یمتسهیل 

عاطفه مثبت انعطاف پذیری شناختی را افزایش  گفت

خلاق را تسهیل  یها تیفعالو به همین ترتیب  دهد یم

 .کند یم

که خلاقیت  دهد یمنشان این پژوهش همچنین  یها افتهی

بیشتر از افراد بهنجار  بالا در افراد دارای اسکیزوتایپی

، (1005)فولی و پارک این یافته با نتایج پژوهش . است

 کارترو ( 1001)واینستاین و گریوز  ،(1000)اسچلدبرگ 

گفت  توان یمدر تبیین این یافته . همسو است( 1095)

اسکیزوتایپی به واسطه تجارب ادراکی غیر افراد دارای 

 اند داشته یمعمول و گفتار و رفتار عجیب و غریب تجارب

عاشوری و ) که متفاوت از افراد عادی بوده است

 .(1096همکاران، 

 

 یریگ جهینت

گفت مناقشه  توان یم ها افتهدر مجموع با استناد به این ی

ساس و جامیسون، مبنی بر اینکه اختلالات طیف 

اسکیزوفرنیا و اختلالات طیف دو قطبی با خلاقیت ارتباط 

 دیتائو شواهدی در  رسد یمدارند، هر دو درست به نظر 

                                                           
50- Barrantes-Vidal 
51- Claridge&Blakey 
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وارونه خلاقیت با آسیب شناسی روانی است  Uارتباط 

ها تأیید شده که این ارتباط نیز در بسیاری از پژوهش

از (. 1096و کوبالان،  بروفا ؛ مارتین1094آبراهام، ) است

ی پژوهش حاضر استفاده نمونه غربال گری ها تیمحدود

ی بالینی را ها نمونهشده است، بنابراین تعمیم نتایج به 

های آتی به پژوهش شود یمپیشنهاد . سازد یممحدود 

ی بالینی و همچنین ها نمونهبررسی این ارتباط در 

درجه یک بیماران دوقطبی و اسکیزوفرنی خویشاوندان 

 .صورت گیرد

 

 اریسپاسگز

از تمامی دانشجویانی که در اجرای این  لهیوس نیبد

 .گرددپژوهش ما را یاری کردند تقدیر و تشکر می
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