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کار خودکشی و ...   اثربخشی درمان پذیرش و تعهد بر اف

 علائم خودشیفتگی بر اساس ابعاد تروماي کودکی تبیین
 و تحریف شناختی

 
 2، علی عیسی زادگان1سارا لرزنگنه

 
 چکیده

خواهی اجتماعی است و با پیامدهاي خودمحوري استثنائی و خود  کنندهاي پیچیده و منعکسخودشیفتگی خصیصه
بین ي حاضر با هدف بررسی چگونگی خودشیفتگی با توجه به نقش پیشاجتماعی منفی همراه است. مطالعه

اري مورد ي آماست. طرح پژوهش توصیفی همبستگی و جامعهتروماي کودکی و تحریف شناختی صورت گرفته
دانشجو   285  .بود 1399  -1400تحصیلی ه در نیمسال اول سالهاي شهر ارومیمطالعه شامل دانشجویان دانشگاه

و به منظور گردآوري اطلاعات ابزارهاي  ي آماري انتخاب شدندگیري در دسترس به عنوان نمونهبه روش نمونه
ل کردند. زاده و سالار را تکمیآزاري نوربخش و تحریفات شناختی عبدااللهشیفته آمز و کودكسنجش شخصیت خود

ثبت و معنادار ي میج ضرایب همبستگی نشان داد که خودشیفتگی با تروماي کودکی و تحریف شناختی رابطهنتا
ماي طور معناداري خودشیفتگی توسط ترودارد. همچنین نتایج کاربست تحلیل رگرسیون چندگانه نشان داد که به

دشیفتگی دارد. بینی را براي خوشود و تحریف شناختی بیشترین قدرت پیشکودکی و تحریف شناختی تبیین می
شناسی توانند نقش مهمی را در علتهاي این پژوهش حاکی از آن بود که تروماي کودکی و تحریف شناختی مییافته

 خودشیفتگی ایفا نماید.
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  تروماي کودکی، تحریف شناختی، خودشیفتگی گان کلیدي:واژ    3

 مقدمه

) 2018و همکاران،  2(اسمیت، هیل، والاس، ریسندزبه عنوان یک ویژگی تاریک شخصیت 1خودشیفتگی

، شود( گرودامنشی مشخص میطلبی والگوهاي تفکر بزرگآمیز خودبرتري، اقتداربا احساس اغراق

پذیري منشی و آسیب). خودشیفتگی آسیب شناختی با دو بعد بزرگ2021، 3مکلسکی، کاراناتسیو و واکالی

ها مانند ). هر دو بعد خودشیفتگی در برخی از ویژگی2018، 4زماركشود(مالزا و کابه رسمیت شناخته می

اند؛ اما از جهات دیگر با یکدیگر تفاوت دارند(کریزان  و خودمحوري و احساس استحقاق به هم شبیه

دفاع  نفس پایین، حساسیت به انتقاد و). خودشیفتگی آسیب پذیر با خلق منفی بالا، عزت2018، 5هرلاچ

آمیز، جسارت اجتماعی ارزشمندي اغراقمنشی با خودکه خودشیفتگی بزرگاست. درحالیاز خود همراه 

). 2020، 6شود (زاجنکوسکی، لینرسکا و جانسونو خودبینی شدید و تمایل به تحسین توصیف می

 استشده دیگر، کاهش همدلی در قلب مشکلات بین فردي مرتبط با خودشیفتگی مطرحسوياز

هاي کشف ریشه شناختی این اختلالباتوجه به پیامدهاي روان ،بنابراین ).2021، 7سامسون (بوکوسکی و

 عوامل بسیاري در پیدایش خودشیفتگی دخیل است. شود، همچنان که آن مهم تلقی می

                                                                                                                                                     
1 . Narcissism 
2 . Smith, Hill, Wallace ,  Recendes  et al 
3 . Gruda, McCleskey, Karanatsiou & Vakali 
4 . Malesza &   Kaczmarek 
5 . Krizan &   Herlache 
6 .Zajenkowski, Leniarska & Jonason 
7 . Bukowski & samson 
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نقش تروماي کودکی به عنوان یک عامل پنهان در اختلالات روانی مورد تأیید قرار گرفته است.  3

توجهی و قرار گرفتن در معرض خشونت است(هاردي، وندیگیسن استفاده، بیتروماي کودکی شامل سوء

 1000صد در هر در 8,9آزاري و غفلت میزان کودك 2019). مطابق آمار در سال 1،2020و وندنبرگ

هاي دوران کودکی ). دشواري2019کودك برآورد شده است(دپارتمان سلامت و خدمات انسانی آمریکا، 

شود(تامسون و شناختی و عاطفی میهاي مختلف عصبی، جسمی، روانممنجر به آسیب سیست

و الگوي مشهودي از تجارب نامطلوب کودکی و اختلالات شخصیت وجود  ) 2،2019جاکو

 چگونگی اهمیت ) بر1984(5کرنبرگ 4شیء روابط ي که نظریهطوريبه)؛ 3،2018دارد(کانل،پیتنگر و لنگ 

 در فردي بین روابط اصلی رپرست و تاثیرگذاري آن بر الگوهايس دوران کودکی با ياولیه روابط

ها گیرند، این دیدگاه در آناساس این نظریه وقتی کودکان مورد غفلت قرار میدارد. بر بزرگسالی تاکید

شناسی شخصیت امر در افراد منجر به آسیب و این ارزشی هستندگیرد که فرد بیشکل می

ي جسمی، استفاده) نشان داد که سوء2021(7ي سار و تورککورتکامطالعهنتایج  )6،2018شود(تانیسمی

کند. بینی میرا پیش 8منشیجنسی و نیز غفلت فیزیکی در دوران کودکی خودشیفتگی بزرگ ياستفادهسوء

                                                                                                                                                     
1.  Hardy, van de Giessen & van den Berg 
2 . Thomson & Jaque 
3 .Connell, Pittenger & Lang 
4 . theory of object relations 
5 . Kernberg 
6 . Tanis 
7 . Şar & Türk-Kurtça 
8 . grandios narssistic 
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رفتاري دوران کودکی در ) مبین این مطلب است که بد2020( 1هاي برتل، تالمن و گراسهمچنین یافته 3

 منشی نقش دارد. شیفتگی بزرگو خود 2پذیرشیفتگی آسیبخود شناسیعلت

تواند خودشیفتگی را تحت تاثیر خود قرار دهد اي که میهاي شناختیدیگر، یکی از سازهطرفاز

ه اي منظم است کتحریف شناختی است. تحریفات شناختی ادراك غلط یا تحریف اطلاعات به شیوه

 3اساسی در مورد شخص، جهان و آینده است(دلپوزو، هربک، زان، کلیمي باورهاي نادرست کنندهمنعکس

، 5بودن آمیز، فاجعه4خوانیي شناختی شامل این موارد است: ذهن). تحریفات برجسته2018و همکاران،

بیش از حد، بزرگ 10، شخصی سازي9، فیلتر ذهنی8، برچسب زدن7، استدلال عاطفی6تفکر همه یا هیچ

(کورو، سافاك، ازدمیر،  13توجهی به امر مثبتو بی 12»باید بهتر است«، اظهارات 11ایینمنمایی یا کوچک

کند که ) بیان می1976(15). مدل شناختی اختلالات هیجانی آرون تی بک2018وهمکاران، 14تولاسی،

ها و اختلالات روانی در افراد هاي شناختی منجر به آشفتگیهاي ناکارآمد و تحریفشناخت

                                                                                                                                                     
1 .Bertele, Talmon & Gross 
2 . vulnerable narcissism  
3 .  Del Pozo,  Harbeck,  Zahn,  Kliem et al 
4 . mind reading 
5 . Catastrophizing 
6 . all-or-nothing thinking 
7 . emotional reasoning 
8 . labeling 
9 . mental filter 
10 . personalization 
11 . overgeneralization 
12 .‘should’ statements 
13 . minimizing or disqualifying the positive and arbitrary inference 
14 . Kuru, Safak, Ozdemir, Tulacı et al 
15 . Beck 
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و  2). نتایج مطالعات ویاتکوویسکا، جوکوسکی، اگزا، زمجتل پیتروسکا1،2016رد و پاسلشوند(پیتامی 3

ن نکته نما مبین ایهاي خودشیفتگی بزرگي سوگیري شناختی و جنبه) در بررسی رابطه2019همکاران(

نما با الگوي متفاوت تحریف شناختی همراه است. همچنین نتایج پژوهش است که خودشیفتگی بزرگ

سوگیري  4 هاي شخصیتی تاریک) نشان داد که افراد داراي ویژگی2019(3سن، فلچر و هاشمنیجونا

 بیرونی  به مسائل دارند و داراي استدلال غیرمنطقی هستند. 5روانشناختی

خود  ي خودشیفتگی ازمطالعات حاکی از آن است که احتمالا هیچ ویژگی شخصیتی دیگري به اندازه

). خودشیفتگی حتی در سطح زیربالینی با طیف 2021گرودا و همکاران، دهد( تناقضات بروز نمی

فردي همراه است. وانگهی خودشیفتگان در روابط خود متعهد نیستند و بیشتر اي از مشکلات بینگسترده

مبتلایان به این اختلال در مسیر زندگی  ،)؛ درنتیجه2021شوند(بوکوسکی و سامسون، مرتکب جرم می

رو به دلیل عواقب منفی اینشوند. ازهاي گوناگونی مواجه میوادگی با دشوارياجتماعی و خان

هاي درمانی است و منجر به کاربرد روشپذیر توجیهگذار بر آن خودشیفتگی بررسی فاکتورهاي تاثیر

ی ریف شناختتح رسد که تروماي کودکی وشود؛ لذا با توجه به نتایج مطالعات پیشین به نظر میکارآمد می

 ترتیب باتوجه به دیدگاه نسبتاً محدودموثري تبیین نماید. بدین طورتواند خودشیفتگی را بهمی

خودشیفتگی که در مطالعات قبلی ارزیابی شده است، تحقیقات بیشتر در مورد این ارتباطات ضروري 

ف ی. بنابراین هدف اصلی پژوهش حاضر بررسی نقش تفکیکی ابعاد تروماي کودکی و تحرشودمی

                                                                                                                                                     
1 . Pittard   & Pössel 
2 . Kwiatkowska, Jułkowski, ogoza, Żemojtel-Piotrowska et al 
3 . Jonason,  Fletcher & Hashmani 
4 . dark personality traits 
5 . psychological bias 
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ترین عوامل اثرگذار تشخیص داده شود. بینی خودشیفتگی است تا درنهایت مهمشناختی در پیش 3

تحریف  هايلفهؤهاي تروماي کودکی و ملفهؤاست که بین م صلی این پژوهش ایني ااساس، فرضیهبراین

 شناختی با خودشیفتگی رابطه مثبت معنادار وجود دارد.  

 روش

ي ي توصیفی از نوع همبستگی بود. جامعها توجه به هدف آن، مطالعهتحقیق پژوهش حاضر ب روش

-1400هاي شهر ارومیه در نیمسال اول سال تحصیلی ي دانشجویان دانشگاههدف پژوهش شامل کلیه

گیري در دسترس انتخاب شد نفر به روش نمونه  285اي به حجم بود که از بین دانشجویان نمونه 1399

منظور، پس از تهیه و تدوین همینبههاي سنجش پژوهش مورد ارزیابی قرار گرفت. ي ابزارو به وسیله

اري دلیل شیوع بیمي جامعه بهکنندههاي پژوهش، اجراي پرسشنامه با توجه به شرایط محدودپرسشنامه

که بعد از طراحی برنامه پرسشنامه الکترونیک در طوريبه صورت مجازي صورت گرفت. به 19-کووید

 شد.  پس از تکمیل و اتمام بازه هاي ارومیه بارگذاري و اجراهاي دانشجویی دانشگاهها و کانالگروه

هاي ناقص، دست آمده و حذف پرسشنامههاي بهي آنلاین با بررسی دادهزمانی فعالیت پرسشنامه

ها با استفاده دهپس از گردآوري اطلاعات، دا ي آماري استخراج شد. هاي جامعهي دادهترین نمونهدقیق

هاي توصیفی و آزمون ضریب همبستگی پیرسون و آزمون و بر اساس شاخص SPSS-22از نرم افزار 

ملاك ورود به پژوهش تمایل و رضایت به شرکت در طرح پژوهش تحلیل رگرسیون چندگانه تحلیل شد. 

پژوهش بود.  تمایل به همکاري در مشارکت و تکمیل ناقص پرسشنامهنداشتن و ملاك خروج نیز 

دهی سوالات  به شرکت کنندگان ي پاسخبه منظور رعایت ملاحظات اخلاقی، در خصوص نحوه همچنین



 زادگان.....................................................................................................................سارا لرزنگنه و علی عیسی
 

59

مطالعات روان
شناختی

  
 

  
دورة 

17 
/ شماره

اطمینان داده شد که اطلاعاتشان محرمانه خواهد بود و در صورت  هائه شد و نیز به آناتوضیحات کافی ار 3

 توانند در اجراي پژوهش شرکت نکنند.تمایل مینداشتن 

)  2006آمز و همکاران(را اي گویه 16این پرسشنامه  :NPI)-(116ت خودشیفته آمزپرسشنامه شخصی

هایی . این پرسشنامه شامل جفت گویهاندکرده هاي شخصیت خودشیفته طراحیبا هدف سنجش ویژگی

امتیاز کسب  0دهنده با انتخاب هر گویه ردیف الف، یک امتیاز و براي هر گویه ردیف ب، است که پاسخ

به بالا بیانگر شخصیت  8خواهد داشت. به عنوان یک نقطه برش، امتیاز  16تا  0اي از . امتیاز دامنهکندمی

در . اندگزارش کرده 0,85سازندگان اصلی آزمون را آزمایی خودشیفته در فرد است. ضرایب پایایی باز

فی و ضریب صینتی ضریب پایایی بازآزمایی، ضریب همبستگی در تعیین پایای) 1388پژوهش محمدزاده(

در پژوهش محاسبه شده است.   79/0، 0/0، 84/74آلفاي کرونباخ در سنجش همسانی درونی به ترتیب 

 دست آمد.هب 70/0ضریب آلفاي کرونباخ با حاضر همسانی درونی کل این مقیاس

نوربخش را اي گویه 25آزاري ي کودكپرسشنامه: 2آزاري (مقیاس خودگزارشی)کودك پرسشنامه

غذیه تآزاري جسمی، جنسی، غفلت، سوءاست. این پرسشنامه پنج بعد کودكکردهطراحی  1391در سال  

( خیلی زیاد) به 5(خیلی کم) تا 1اي ها بر اساس طیف لیکرتی پنج درجهآزمودنی سنجد.و عاطفی را می

یعنی فرد در  50ا ت 25ي بین ي پرسشنامه به این شکل است: نمرهدهند. تحلیل نمرهسوالات پاسخ می

یعنی فرد در دوران کودکی به طور متوسط آزار  75تا  50ي بین دوران کودکی کم آزار دیده است. نمره

ي نوربخش در مطالعهیعنی فرد در دوران کودکی زیاد آزار دیده است.  75ي بالاتر از دیده است. نمره

                                                                                                                                                     
1  .Ames Narcissistic Personality Inventory 
2  .Child Abuse Questionnaire (self-report scale) 
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ی شناسروان ی بالینی و یک دکتر شناسنروا ) روایی محتوایی پرسشنامه به تایید دو متخصص 1391( 3

ی شناسروان دانشکده علوم تربیتی و  تاداندو تن از اسنیز را این روایی صوري آن برعمومی رسید. علاوه

آلفاي کرونباخ  در بعد وسیله به) همسانی درونی 1391ر پژوهش نوربخش(. همچنین دکردند تایید

، در بعد سوءتغذیه 70/0، در بعد غفلت 72/0ك آزاري جنسی ، در بعد کود69/0آزاري جسمی کودك

گزارش شده است. در پژوهش حاضر ضریب آلفاي کرونباخ  77/0و در بعد کودك آزاري عاطفی  82/0

دست آمد و نیز همسانی درونی در این مطالعه هب 82/0ي کل مقیاسدر سنجش همسانی درونی براي نمره

تغذیه و کودك آزاري عاطفی به ترتیب   ءآزاري جنسی، غفلت، سوآزاري جسمی، کودك در بعد کودك

 محاسبه شده است.   71/0، 76/0، 72/0، 80/0، 78/0

اي ماده 20ي این پرسشنامه:  1استاندارد سنجش تحریفات شناختی عبداالله زاده و سالار پرسشنامه

. آزمودنی بر اندناختی ساختهشبا هدف سنجش ده بعد تحریف 1389عبداالله زاده و سالار در سال را 

دهد. در این (کاملاٌ موافقم) به سوالات پاسخ می5(کاملاٌ مخالفم) تا 1اي اساس طیف لیکرتی پنج درجه

ترتیب تفکر همه یا هیچ، سوال را به خود اختصاص داده است. بدین 2پرسشنامه هر تفکر نامعقول تعداد 

و ریزبینی،  بینیزده، درشتگیري شتاببه امر مثبت، نتیجهتوجهی آمیز، فیلتر ذهنی، بیتعمیم مبالغه

شخصی سازي را مورد سنجش قرار داده است. بر  و ، برچسب زدن»باید بهتر است«اسی، استدلال احس

را کسب کند، از نظر میزان تحریفات شناختی در حد  66ي بالاتر از گذاري، فردي که نمرهاساس نمره

 1389در سال آن را یاس داراي اعتبار و روایی داخلی است و عبداالله زاده و سالار بالایی قرار دارد. این مق

                                                                                                                                                     
1  .Standard Questionnaire for Measuring Cognitive Distortions of Abdullah Zadeh and Salar 
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وسیله به. اطلاعات جمع آوري شده اندکرده مرد هنجاریابی 146زن و  151بر روي جمعیت ایرانی، شامل  3

ی ) بررس8/25مستقل براي مقایسه دو جنس زن و مرد(با میانگین سنی  Tآزمون با  این ابزار تحقیق 

اعلام شد( کیانی پور، حسنی، راه  80/0ضریب آلفاي کرونباخ با گردید و همسانی درونی کل مقیاس 

ي حاضر با استفاده از ضریب آلفاي ). همسانی درونی کل مقیاس در مطالعه1399نجات و قنبري پناه، 

ر اخ در بعد تفکدست آمد. همچنین در این پژوهش همسانی درونی با روش آلفاي کرونبهب 84/0کرونباخ 

بینی و رشتزده، دگیري شتابتوجهی به امر مثبت، نتیجهآمیز، فیلتر ذهنی، بیهمه یا هیچ، تعمیم مبالغه

، 82/0شخصی سازي به ترتیب  و ، برچسب زدن»باید بهتر است«بارت ریزبینی، استدلال احساسی، ع

 ه شده است.محاسب 79/0، 79/0، 79/0، 81/0، 80/0، 79/0، 80/0، 82/0، 80/0

 هایافته

کننده در پژوهش، بیشترین دانشجوي شرکت  285ها نشان داد که از بین نتایج تحلیل آماري داده

) 2/10(24-25ي سنی کننده در رده) و کمترین شرکت3/33سال( 20-21ي سنی کننده در ردهشرکت

درصد) آقا/پسر در این  6/12آزمودنی( 36درصد) خانم/دختر و 4/87آزمودنی( 249. نداقرار گرفته

نفر در مقطع  58و  درصد)4/73در مقطع کارشناسی( نفر 215پژوهش مشارکت کردند. همچنین 

علاوه بهدرصد) مشغول به تحصیل بودند.  1/4( ينفر در مقطع دکتر 12درصد) و  8/19کارشناسی ارشد(

هاي شاخص 1ي شماره) متاهل بودند. در جدول9/11نفر( 34درصد) مجرد و1/88نفر( 251تعداد 

 توصیفی متغیرهاي تحقیق گزارش شده است.
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 هاي توصیفی متغیرهاي تحقیق. شاخص1جدول 3

ا بها هاي آنلفهؤکودکی و تحریفات شناختی و خرده مي بین تروماي به منظور بررسی رابطه

نشان  2 طور که مندرجات جدول شمارههمبستگی پیرسون استفاده شد. همانخودشیفتگی از ضریب 

می آزاري جسهاي کودكلفهؤناداري با تروماي کودکی و خرده مي مثبت و معدهد خودشیفتگی رابطهمی

آمیز، فیلتر هالغهاي تعمیم مبلفهؤشیفتگی با تحریف شناختی و خرده مي خودو غفلت دارد. همچنین رابطه

ذهنی، استدلال احساسی، باید بهتر است و شخصی سازي معنادار است. در نتیجه تروماي کودکی و 

 معناداري با خودشیفتگی نشان دادند.  تحریفات شناختی همبستگی

 شاخص توصیفی     لفهؤمتغیر /م شاخص توصیفی لفهؤمتغیر/م
انحراف  میانگین 

 استاندارد

انحراف  میانگین 
 استاندارد

 89/1 74/5 تعمیم مبالغه آمیز 20/3 39/7 خودشیفتگی(نمره کل)

تروماي کودکی(نمره 
 کل)

 02/2 50/4 فیلتر ذهنی 19/12 36/36

 25/2 60/4 توجهی به امر مثبتبی 33/2 18/6 کودك آزاري جسمی

 05/2 32/5 زدهگیري شتابنتیجه 54/4 29/9 کودك آزاري عاطفی

 14/2 64/5 ینیبدرشت بینی و ریز 62/1 80/5 کودك آزاري جنسی

 73/1 37/4 استدلال احساسی 72/3 42/8 غفلت و بی توجهی

 96/1 59/6 باید بهتر است 72/2 67/6 سوء تغذیه

تحریف شناختی(نمره 
 کل)

 05/2 27/4 برچسب زدن 18/12 23/52

 04/2 65/4 شخصی سازي 39/1 55/6 تفکر همه یا هیچ
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 هاي آنلفهؤهاي تحقیق و مضرایب همبستگی متغیر .2جدول 3

 درصد معنادار است 95رابطه در سطح *درصد معنادار است.            99رابطه در سطح  **       

 بینیشناختی در پیشمتغیرهاي تروماي کودکی و تحریفز در راستاي تعیین سهم هر یک ا

خطی نشان خودشیفتگی از روش آماري تحلیل رگرسیون چندگانه استفاده شد. همچنین نتایج تحلیل هم

ي قرار دارد و بنابراین مفروضه 10تر از و عامل تورم واریانس پایین 01/0داد که شاخص تحمل بالاتر از 

علاوه مقدار آزمون دوربین واتسون برابر اي تحلیل رگرسیون فراهم است. بهخطی چندگانه برنبود هم

یل ي حاضر است. نتایج تحلبین مطالعهي مستقل بودن متغیرهاي پیشدهندهدست آمد که نشانهب 98/1

 29/0شود حدود که در این جدول  مشاهده میگونههمانارائه شده است.  3ي رگرسیون در جدول شماره

بینی متغیرهاي تروماي کودکی و تحریفات شناختی قابل پیشوسیله بهاز واریانس خودشیفتگی صد در

 مبستگیضرایب ه لفهؤمتغیر/م ضرایب همبستگی لفهؤمتغیر/م

 33/0** فیلتر ذهنی 13/0* تروماي کودکی(نمره کل)

 -05/0 بی توجهی به امر مثبت 15/0** کودك آزاري جسمی

 07/0 نتیجه گیري شتاب زده 09/0 کودك آزاري عاطفی

 08/0 درشت بینی و ریز بینی 10/0 کودك آزاري جنسی

 13/0* استدلال احساسی 12/0* غفلت و بی توجهی

 22/0** باید بهتر است 08/0 سوء تغذیه

 06/0 برچسب زدن 24/0** تحریف شناختی(نمره کل)

 36/0** شخصی سازي 07/0 تفکر همه یا هیچ

   22/0** تعمیم مبالغه آمیز
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معنادار است و گویاي این مطلب است که مدل رگرسیون  p>005/0در سطح   Fاست. همچنین نسبت  3

 بینی است.دار و قابل پیشخودشیفتگی برمبناي تروماي کودکی و تحریف شناختی معنی

رگرسیون چندگانه جهت پیش بینی خودشیفتگی براساس تروماي کودکی و تحریف نتایج  .3جدول 
 شناختی

 R R Square F Sig  مدل 

1 54/0 29/0 50/7 00/0 

ي کودك لفهؤ) ، م=19/2t(13/0دهد که متغیر تروماي کودکی با بتاي نشان می 4ي جدول شماره

طور معناداري توانند به) می=98/1t(12/0با بتاي ي  غفلت لفهؤ)  و م=62/2t( 15/0آزاري جسمی با بتاي 

آزاري ي کودكلفهمؤي به دست آمده، می توان گفت که بینی کنند که با توجه به بتاها خودشیفتگی را پیش

 سهم  بیشتري در  تبیین خودشیفتگی برعهده دارد. p>01/0جسمی در سطح معناداري 

 هاي ترومايلفهؤینی خودشیفتگی براساس مبگرسیون چندگانه براي پیشنتایج ر. 4جدول 

 tضرایب بتا و آزمون معناداري  کودکی به همراه
 تغییرات آماره متغیر ملاك: خودشیفتگی

 R R متغیر پیش بین
Square 

F  t Sig 

 03/0 19/2 13/0 78/4 02/0 13/0 تروماي کودکی(نمره کل)
 01/0 62/2 15/0 88/6 02/0 15/0 کودك آزاري جسمی
 13/0 50/1 09/0 26/2 01/0 09/0 کودك آزاري عاطفی
 08/0 76/1 10/0 09/3 01/0 10/0 کودك آزاري جنسی
 04/0 98/1 12/0 92/3 01/0 12/0 غفلت و بی توجهی

 20/0 26/1 08/0 59/1 01/0 08/0 سوء تغذیه
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 وسیلهبه یدرصد از واریانس خودشیفتگ 28/0شود ملاحظه می 5 شماره طور که در جدولهمان 3

اي هلفهؤترتیب ماینقابل تبیین است. به p>005/0هاي تحریف شناختی در سطح معناداري لفهؤخرده م

استدلال احساسی با  )،=80/5t( 33/0)، فیلتر ذهنی با بتاي =87/3t(22/0آمیز با بتاي تعمیم مبالغه

) =51/6t( 36/0با بتاي  ازيشخصی س )،=87/3t(22/0باید بهتر است  با بتاي  )،=28/2t( 13/0بتاي

ي لفهؤشترین مقدار ضریب بتا متعلق به مکنند. بیبینی خودشیفتگی ایفا مینقش اصلی را در پیش

ي استدلال احساسی در لفهؤمترین مقدار ضریب بتا متعلق به مو ک p>005/0سازي در سطح شخصی

 است.  p>02/0سطح 

 یهاي تحریف شناختلفهؤنی خودشیفتگی براساس مبیراي پیشنتایج رگرسیون چندگانه ب. 5جدول 
 tبه همراه ضرایب بتا و آزمون معناداري 

 تغییرات آماره متغیر ملاك: خودشیفتگی
 R R متغیر پیش بین

Square 
F  t Sig 

 00/0 60/3 _ 87/10 28/0 53/0 ها)لفهؤتحریف شناختی(م

 26/0 14/1 07/0 30/1 01/0 07/0 تفکر همه یا هیچ
 00/0 87/3 22/0 01/15 05/0 22/0 میم مبالغه آمیزتع

 00/0 80/5 33/0 50/33 11/0 33/0 فیلتر ذهنی 
 37/0 -88/0 -05/0 80/0 00/0 05/0 بی توجهی به امر مثبت

 27/0 10/1 10/0 22/1 00/0 07/0 گیري شتاب زدهنتیجه
 20/0 42/1 08/0 02/2 01/0 08/0 درشت بینی و ریز بینی

 02/0 28/2 13/0 18/5 02/0 13/0 احساسی استدلال
 00/0 87/3 22/0 95/14 05/0 22/0 باید بهتر است
 28/0 06/1 06/0 13/1 00/0 06/0 برچسب زدن
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 00/0 51/6 36/0 38/42 13/0 36/0 شخصی سازي 3

 گیريبحث و نتیجه

صورت  تیبینی خودشیفتگی بر مبناي تروماي کودکی و تحریف شناخپژوهش حاضر با هدف پیش

بینی خودشیفتگی بر مبناي تروماي کودکی بود. این یافته در هاي پژوهش بیانگر پیشگرفت. نتایج یافته

خودشیفتگی  براي کودکی عامل خطري) نشان داد که تروماي 2020توافق با پژوهش برتل و همکاران(

آزاري جسمی ارتباط هاي غفلت و کودك لفهؤمفقط هاي تروماي کودکی لفهؤاست. همچنین از بین م

ي لفهؤ) م2021ي سار و تورککورتکا(العهاساس مطچه برمثبت و معنادار با خودشیفتگی داشتند. اگر

ي حاضر زاي آن در مطالعهآزاري جنسی نیز با نشانگان خودشیفتگی مرتبط است؛ اما نقش آسیبکودك

رد ي موهاي جمعیت شناختی نمونهیبالینی و ویژگمشاهده نشد. شاید علت این ناهمخوانی ماهیت غیر

گونه تبیین کرد که ) این1984ي روابط شیء کرنبرگ(توان بر اساس نظریهمطالعه باشد. این یافته را می

یت شناسی شخصآسیبنوعی نقص عملکردي در روابط بین فردي و منجر به  تجارب نامطلوب کودکی

در معرض سازد و شخص را در فرد نهادینه مینفس پایین احساس حقارت و عزتکه طوريشود؛ بهمی

). 2018گیرد(تانیس، هاي اجتماعی قرار مینفس و سازگاري با موقعیتي اعتماد، عزتمشکلاتی در زمینه

در گذشته همدلی و محبت را تجربه ظاهراً اند، دیگر، کودکان مورد غفلت واقع شده درك نشدهعبارتبه

ها را نکس  آکنند که هیچاحساس می ،بنابراین .اندزهایشان را نادیده گرفتهنیا هااند و مراقبین آننکرده

ا هاي خودشیفتگی از قبیل انزودر آینده ممکن است این افراد به دلیل بی توجهی، ویژگی دوست ندارد. 

د. ناند برآیاي که مورد غفلت واقع شدهو فقدان همدلی را در خود پرورش دهند تا در صدد جبران گذشته
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خواهند موقعیت از دست رفته را بازیابند و در مدار توجه چنین افرادي  احتمالا در پی این شرایط می 3

این افرادي که به احتمال قوي در دوران کودکی برخلاف معیارهاي مراقبین خود رفتار برقرار گیرند. علاوه

فاتی گیري صمر در آینده منجر به شکلشاید این ا .اندگرفته ي جسمی قراراستفادهاند و مورد سوءکرده

ي تروماي اعتمادي، نیاز به تسلط و استثمارگري در شخصیتشان شود. بدین ترتیب تجربههمچون بی

ي بروز خودشیفتگی را فراهم ، زمینهي یک عامل محیطی محوريبه مثابه کودکی با تاثیر منفی خود

است. اگرچه  بینی خودشیفتگیحریف شناختی در پیشي دیگر تحقیق حاکی از نقش بارز تیافتهسازد. می

هاي این پژوهش نیز در راستاي هاي محدودي انجام شده است؛ اما یافتهدر ارتباط با این یافته پژوهش

ي بین سوگیري شناختی ) بر رابطه 2019)؛ ویاتکوویسکا و همکاران(2019هاي جوناسن و همکاران(یافته

هاي لفهؤم  ي حاضر نشان داد کهیج مطالعهکنند. نتاخودشیفتگی تاکید می پذیري افراد نسبت بهو آسیب

ان و استدلال احساسی افزایش نشانگ» باید بهتر است«آمیز فیلتر ذهنی، شخصی سازي، تعمیم مبالغه

 ت ابزاربودن سوالابالینی و نامفهوم ي غیرخودشیفتگی را با خود به همراه دارد. شاید به کارگیري نمونه

مذکور را براي نمونه مورد مطالعه داشته  هايمقیاسي خردهبقیه نبودن معنادارارزیابی توانایی توجیه 

ئوریکی مدل ها بر اساس مفروضات تطلبد. در تبیین کلی یافتهباشد. البته این امر بررسی بیشتري را می

د، اي که دارنماهیت پیچیدهدلیل هاي شناختی بهتوان گفت که تحریف) می1976شناختی آرون تی بک(

 ها و اختلالاتشوند. همچنین افراد را در مقابل انواع ناهنجاريآمیز از واقعیت میموجب تفسیرهاي اغراق

). همچنین با استناد به مبانی نظري متغیرهاي مطالعه و 2016سازند(پیتارد و پاسل،پذیر میروانی آسیب

نه تبیین کرد که افراد داراي مکانیسم شناختی استدلال احساسی، گوتوان اینهاي پژوهشی مرتبط مییافته

عیت ها از احساسات خود براي تفسیر واقکه آنرسد از آنجاییمینظرکنند. بهتجربه نمی واقعیت را مستقیماً



یفتگی بر اساس ابعاد تروماي کودکی و تحریف شناختعلائم خودشی تبیین ......................................................  
   

 

68 

مطالعات روان
شناختی

  
 

  
دورة 

17 
/ شمارة

دهند و مستعد کنند، تفسیر نادرست و اغراق آمیزي از واقعیت وجودي خود پرورش میاستفاده می 3

فی را سازي عامل بروز حوادث مندیگر با توجه به اینکه مبتلایان شخصیسويازشوند. می خودشیفتگی

هاي سازيشخصی ،در نتیجه گیرندرا در بروز مشکل نادیده میدهند و سهم دیگران به خود نسبت می

ست ا که ممکنکنند . درحالینند دیگران آنان را بیشتر طرد میشود که فکر کچنین افرادي موجب می

ها براي جبران این وضعیت به دنبال دریافت افراطی چنین چیزي اصلا صحت نداشته باشد و احتمالا آن

راد علاوه از آنجا که افبهجویی و توجه خواهند بود که هر دوي اینها از صفات خودشیفتگی است. تایید

پذیري برو آسیاینت می کنند، ازآمیز بر اساس یک واقعه الگوهاي کلی منفی را برداشداراي تعمیم مبالغه

ها دارند. شاید این موضوع باعث شود تفسیر منفی، شخصی و افراطی از بیشتري نسبت به فقدان

دهد. ها رخ میه همیشه مشکلات براي آنرویدادهاي زندگی داشته باشند و به این نتیجه برسند ک

جه این وضعیت به شکل خودشیفتگی نتینفس شود و دربرآن ممکن است منجر به کاهش عزتعلاوه

به جاي اینکه اتفاقات را بر اساس آنچه که هست » باید بهتر است«تجربه گردد. همچنین افراد مبتلا به 

رود که در کنند. بنابراین انتظار میي چیزي که باید باشد ارزیابی میها را بر پایهتفسیر کنند، اغلب آن

هایی ي و نادیده گرفتن حقایق آمادگی بیشتري براي بروز ویژگیطول زمان با انباشت چنین طرز تفکر

ه است. که از مشخصات افراد خودشیفتداشته باشند نظیر خودبینی و ارزش قائل نشدن براي افکار دیگران 

هاي مثبت نبهبینند و به جآنکه افراد با فیلتر منفی تقریبا همیشه ابعاد منفی را میدلیلاز این گذشته، به

با فیلتر کردن تمام حقایق خوشایند افکار نادرست خود را جایگزین آن  کنند، به نظر می رسده نمیتوج

علت و به مرور زمان احتمال دارد زمینه  همینشوند. بهکنند و موجب تقویت باورهاي منفی فردي میمی

توان یدر مجموع ما شود. پذیري که از پارامترهاي خودشیفتگی است در این افراد مهیانتقادنداشتن براي 



 زادگان.....................................................................................................................سارا لرزنگنه و علی عیسی
 

69

مطالعات روان
شناختی

  
 

  
دورة 

17 
/ شماره

از شمگیري چبینی درصد گفت که ترکیب متغیرهاي تروماي کودکی و تحریف شناختی توانایی پیش 3

میزان  ي تروماي کودکی وواریانس خودشیفتگی را دارا هستند. این نتایج بدین معناست که هرچه تجربه

یابد. یبه خودشیفتگی در آنان افزایش م تحریف شناختی در افراد درجات بالاتري داشته باشد، خطر ابتلا

 کنندگی مربوط به تحریف شناختی است. بینی و قدرت تبیینبین بیشترین سهم پیش این در

 ،نبنابرای .ي غیر بالینی همراه بوده استونههایی همچون استفاده از نمپژوهش حاضر با محدودیت

هاي و استفاده از ابزارین ماهیت مقطعی پژوهش بود. همچن در تعمیم آن به جوامع بالینی باید محتاط

هاي دیگر این مطالعه است که باید خودسنجی که بعضاً داراي همسانی درونی پایین هستند از محدودیت

فتگی و بینی خودشیتروماي کودکی در پیشچشمگیر شود با توجه به نقش پیشنهاد می مدنظر قرار گیرد.

ی، راستاي  پیشگیري و بهبود خودشیفتگ زا و نیز درمدت وقایع آسیببه منظور کاهش پیامدهاي طولانی

 آزاري جسمی و غفلت توسط شناختی براي افراد داراي تروماي کودکی با تاکید بر کودكخدمات روان

ان ارائه شود. همچنین با توجه به نقش کلیدي تحریف شناختی در بروز خودشیفتگی  لزوم شناسروان

مل در مداخلات درمانی و در راستاي بهبودي و تخفیف علائم مبتلایان خودشیفتگی توجه به این عا

 شود.عنوان یک پیشنهاد مطرح میهب

 تشکر و قدردانی 

بدین وسیله از تمامی دانشجویانی که در اجراي این پژوهش ما را یاري نمودند صمیمانه سپاسگزاري 

 کنیم.می
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Explaining the Symptoms of Narcissism based on the Dimensions 
of Childhood Trauma and Cognitive Distortion 

Sara lorzangeneh1, Ali Issazadegan2

Abstract 
Narcissism is a complex trait that reflects exceptional self-centeredness and 
social selfishness and is associated with negative social consequences. The 
aim of this study was to investigate the nature of narcissism with respect to 
the predictive role of childhood trauma and cognitive distortion. The research 
design was descriptive-correlational and the statistical population included 
students of Urmia universities in the first semester of the academic year 
2020-2021 that 285 students were selected as a statistical sample by available 
sampling method and in order to collect information on self-obsessed and 
child personality assessment tools Noorbakhsh harassment and cognitive 
distortions complemented Abdullahzadeh and Salar. The results of 
correlation coefficients showed that narcissism has a positive and significant 
relationship with childhood trauma and cognitive distortion. Also, the results 
of using multiple regression analysis showed that narcissism is significantly 
explained by childhood trauma and cognitive distortion and cognitive 
distortion has the highest predictive power for narcissism. The findings of 
this study suggest that childhood trauma and cognitive distortion can play an 
important role in the etiology of narcissism. 
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