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Background It is important to pay attention to the self-injury behaviors in adolescence as one of the high-
risk behaviors with adverse consequences for the individual and society.
Objective This study aims to investigate the mediating role of emotion regulation strategies in the rela-
tionship between emotional abuse in childhood and self-injury behaviors in female adolescents.
Methods This is an analytical cross-sectional study. Participants were 200 female high school students in 
Rasht, Iran in the academic year 2020-2021 who were selected using a convenience sampling method. 
Data collection tools included the self-harm inventory (SHI), childhood trauma questionnaire (CTQ), and 
emotion regulation questionnaire (ERQ). The collected data were analyzed using structural equation 
modeling (SEM) and path analysis in SPSS Software v. 23 and Amos v. 26.
Results There was a significant relationship between emotional abuse and self-injury behaviors 
(P<0.001). The reappraisal domain had a significant negative relationship with emotional abuse and 
self-injury behaviors, and the suppression domain had a significant positive relationship with emotional 
abuse and self-injury behaviors. Emotion regulation strategies had partial mediating role in the relation-
ship between emotional abuse and self-injury behaviors (P<0.001).
Conclusion Considering the mediating role of emotion regulation strategies, more attention to the use of 
these strategies should be paid to reduce the occurrence of self-injury behaviors in female adolescents.
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Extended Abstract

Introduction

dolescence is a sensitive period due to 
physical and psychological changes. In 
this period, serious damages may occur 
that can lead to behavioral problems such 
as self-harm [1]. The self-injury behaviors 

are defined as the behaviors leading to deliberate causing 
of injury to own body skin tissues. It also includes the be-
haviors causing indirect damage to the body, and is seen 
among adolescents at different cultures [2]. 

Emotional child abuse is defined as a repetitive pattern 
of behaviors that damage a child; these repetitive pat-
terns induce the children that they are worthless, unloved, 
and unwanted [3]. The experience of emotional abuse in 
childhood is related to self-injury behaviors [4]. There-
fore, recognition of emotional abuse in childhood as a 
causative agent is a major step towards the progress of 
psychology and preventive psychiatry based on science 
[5]. In adolescents with various psychiatric diseases, the 
most important factor in predicting self-injury behaviors 
is the limited access to emotion regulation strategies [6]. 
The problem in emotional regulation makes a person un-
able to use effective strategies for managing emotions. 
Several studies have reported emotional dysregulation as 
one of the most common causes of self-injury behaviors 
in adolescents [7]. The present study aims to investigate 
the mediating role of emotion regulation strategies in the 
relationship between emotional child abuse and self-inju-
ry behaviors in female adolescents.

Methods

This is an analytical cross-sectional study . The study 
population consisted of all high school female students 

in Rasht, Iran. Of these, 200 were selected using a con-
venience sampling method. The criteria for entering the 
study included the access to internet, age 15-18 years, 
willingness to participate in the study, while the exit crite-
ria were unwillingness to cooperate and return of incom-
plete questionnaires. Data collection tools were the self-
harm inventory (SHI), childhood trauma questionnaire 
(CTQ), and emotion regulation questionnaire (ERQ). 
The collected data were analyzed using structural equa-
tion modeling (SEM) and path analysis in SPSS v. 23 and 
Amos v. 26.

Results

The results of direct relationships between the study 
variables in the proposed model showed a significant pos-
itive relationship between emotional abuse in childhood 
and self-injury behaviors. There was a significant nega-
tive and positive relationship between emotional abuse 
in childhood and reappraisal (β=-0.32, P<0.001) and 
suppression (β=0.47, P<0.001) domains, respectively. 
Moreover, reappraisal (β=-0.40, P<0.001) and suppres-
sion (β=0.30, P<0.001) domains had significant negative 
and positive relationship with self-injury behaviors, re-
spectively. The bootstrap test in Preacher & Hayes macro 
program [8] was used to examine the mediating roles. The 
results showed that the indirect effect of emotional abuse 
in childhood on self-injury behaviors through reappraisal 
and suppression domains was statistically significant and 
equal to 0.128 and 0.141, respectively. The SEM model 
had a good fit (Figure 1).

Discussion

The purpose of this study was to investigate the mediat-
ing role of emotion regulation strategies in the relation-
ship between emotional abuse in childhood and self-in-
jury behaviors in female adolescents. The results showed 

Shahnazdoust F, et al. Mediating Role of Emotion Regulation Between Emotional Abuse and Self-Harm. J Guil Uni Med Sci. 2022; 31(2):124-135.
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Figure 1. SEM model and standard coefficients of emotional abuse, self-harm behaviors, and emotion regulation strategies
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that the direct and indirect effects of variables on each 
other were significant and the research model had a good 
fit. Based on the findings of this study, emotional regu-
lation strategies have important role in the relationship 
between emotional abuse in childhood and self-injury be-
haviors in female adolescents; therefore, the development 
of emotional regulation training programs for female ado-
lescents can help them face high-risk behaviors, including 
self-injury.
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مقاله پژوهشی 

نقش میانجی راهبردهای تنظیم هیجان در رابطه بین آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود 
در نوجوانان: یک مطالعه مقطعی

زمینه مطالعه رفتار آسیب به خود در نوجوانی به‌عنوان یکی از رفتارهای پرخطر که تبعات ناگواری برای فرد و جامعه درپی دارد، 
اهمیت دارد.

هدف ‌پژوهش حاضر با هدف مطالعه نقش میانجی راهبردهای تنظیم هیجان در رابطه بین آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود 
در نوجوانان انجام شد.

روش‌ها این پژوهش، مقطعی‌تحلیلی بود و ‌نمونه‌ها 200 دانش‌آموز دختر دوره متوسطه دوم رشت در سال تحصیلی 1400-1399 بودند 
که با روش نمونه‌گیری در دسترس از طریق فراخوان اینترنتی در پژوهش مشارکت کردند. ابزارهای پژوهش شامل پرسش‌نامه‌های آسیب 
به خود، ضربه کودکی و تنظیم هیجان بودند. داده‌ها به روش تحلیل مسیر با نرم‌افزار‌ SPSS نسخه 23 و ‌ Amos نسخه26  تجزیه‌و‌تحلیل 

شد.
یافته‌ها نتایج نشان داد بین آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود رابطه معنادار وجود دارد )P<‌0/001(. بین ارزیابی مجدد با 
آزاردیدگی هیجانی و رفتارهای آسیب به خود رابطه منفی و بین فرونشانی با آزاردیدگی هیجانی و رفتارهای آسیب به خود رابطه مثبت 
وجود دارد. همچنین راهبردهای تنظیم هیجان در رابطه بین آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود نقش میانجی جزئی ایفا 

.)P<0/001( می‌کند
نتیجه‌گیری با توجه به تأیید نقش میانجی راهبردهای تنظیم هیجان در پژوهش حاضر، توجه بیشتر به این راهبردها به‌عنوان یک عامل 

مهم در بروز رفتارهای خود‌آسیبی پیشنهاد می‌شود.

کلیدواژه‌ها: 
آزاردیدگی هیجانی، 
رفتارهای آسیب به 

خود، راهبردهای تنظیم 
هیجان، نوجوانان
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مقدمه

نوجواني به‌واسطه تحولات جسماني و روان‌شناختي و تغييراتي 
که در سطح مغز رخ مي‌دهد، دوره‌اي است که مي‌تواند تنش‌زا 
باشد. در اين دوره نوجوان نسبت به هرگونه پريشاني و عوامل 
استرس‌زا ممکن است واکنش‌هاي غيرقابل‌انتظاري نشان دهد. 
همچنين در اين دوره، آسيب‌هاي جدي و غيرقابل‌جبراني وجود 
دارد که ممکن است به مشکلات رفتاري همچون خودزني يا 

خودآسيب‌رساني منتهي شود ]1[.

پيرامون  مطالعه  و  باليني  اهميت  گذشته،  دهه  دو  طي 
 .]2[ است  داشته  افزايشي  خودکشي1 ‌روند  بدون  خودجرحي 
همين شيوع بالا و سير افزايشي پژوهش‌ها در اين زمينه موجب 
شد تا در نسخه پنجم راهنماي تشخيصي و آماري اختلالات 
رواني انجمن روان‌پزشکي آمريکا2 ]3[، به‌عنوان اختلالي احتمالي 

مطرح شود که نيازمند مطالعه بيشتر است. 

رفتارهاي آسيب به خود به‌صورت تخريب يا دگرگوني عمدي 
بافت‌ها منجر مي‌شود، تعريف  به  به آسيب  بافت‌هاي بدن که 
شده است. اين اصطلاح دربرگيرنده رفتارهاي خودزني و بسياري 
انواع غيرمستقيم آسيب به بدن است و بين نوجوانان تمام  از 

فرهنگ‌ها مشاهده مي‌شود ]4[.

يکي از علل مبادرت به رفتارهاي آسيب به خود در نوجوانان، 
بدرفتاري در  به‌ويژه  قرار گرفتن در معرض تجربيات آسيب‌زا، 
دوران کودکي است. به رفتار مراقبان که اثرات زيان‌باري بر رشد و 
تحول کودک دارد، بدرفتاري يا آزارگري گفته مي‌شود. آزارگري‌ها 
به‌صورت کلي در چهار دسته جسمي، جنسي، هيجاني و غفلت 
طبقه‌بندي مي‌شوند. بااين‌حال، بين آن‌ها هم‌پوشي وجود دارد 
بدرفتاري  از  تکراري  الگوي  به‌عنوان  هيجاني  آزارديدگي   .]5[
هيجاني مراقب با کودک تعريف ‌شده، به شکلي که اين الگوي 
تکراري به کودک القا مي‌کند که بي‌ارزش، ناقص، دوست‌نداشتني 

و ناخواسته است ]6[. 

دارد  زيادي  فراواني  جهان  سطح  در  کودک‌آزاري  متأسفانه 
بزرگسالي  در  رواني  اختلالات  انواع  به  ابتلا  افزايش خطر  با  و 
همراه است. مطالعات بسياري به بررسي آزارديدگي جنسي و 
جسمي پرداخته‌اند. بااين‌حال، آثار آزارديدگي هيجاني که يکي از 
رايج‌ترين و شايع‌ترين نوع کودک‌آزاري است، بسيار کمتر بررسي 
شده است ]7[. انواع تجربه بدرفتاري در کودکي به‌عنوان يک 

عامل خطر با رفتارهاي آسيب به خود مرتبط است ]8[. 

نتايج پژوهش هون گلي و همکاران ]9[ که به‌طور‌ خاص به 
بررسي يکي از انواع آزارديدگي‌ها، يعني آزارديدگي هيجاني در 
کودکي و رفتارهاي آسيب به خود در نوجوانان پرداختند، رابطه 

1. Non-Suicidal Self‌-Injury (NSSI)
2. American Psychiatric Association

معناداري را بين اين دو متغير نشان داد. پژوهش هايداستچر و 
با  اغلب  بدون خودکشي  بيان می‌کند خودجرحي   ]10[ سوک 
بدرفتاري در دوران کودکي همراه است و نوجوانان درگير نسبت 
به افراد غير‌درگير در دوران کودکي بدرفتاري‌هاي بيشتري تجربه 
کرده‌اند. بنابراين به رسميت شناختن آزارديدگي‌هاي دوره کودکي 
به‌عنوان يک عامل سبب‌ساز، يک گام اساسي در جهت پيشرفت 

روان‌شناسي و روان‌پزشکي پيشگيرانه مبتني بر علم است ]11[.

با  شده  بستري  نوجوانان  از  نمونه‌اي  که  بررسي  يک  در 
تشخيص‌هاي مختلف روان‌پزشکي را دربر داشت، مهم‌ترين عامل 
پيش‌بين رفتارهاي آسيب به خود، دسترسي اندک به روش‌هاي 
تنظيم هيجان عنوان شد ]12[. تنظيم هيجان، فرايندي است که 
به افراد در افزايش، کاهش يا حفظ مؤلفه‌هاي هيجاني، رفتاري 
و شناختي ياري مي‌رساند و در اثر برخورداري از مهارت تنظيم 
هيجان، افراد توانايي اين را دارند که هيجان خود را به شيوه‌اي 
ناخوشايند  ابراز کنند و درصورتي‌که درگير هيجانات  مناسب 
مانند احساس اندوهگيني و سرخوردگي شوند، بتوانند شدت آن 

را کاهش دهند ]13[. 

راهبردهاي   ،]14[ گراس  هيجاني  تنظيم  فرايند  مدل  در 
تنظيم هيجاني بر اساس اينکه بر فرايند ارزيابي موقعيت‌هاي 
بالقوه يا بر تعديل تمايل پاسخ‌دهي تأثير مي‌گذارند، طبقه‌بندي 
مي‌شوند. ارزيابي مجدد شناختي و فرونشاني بيانگر دو راهبرد 
تنظيم هيجاني هستند که مي‌توانند از نظر فيزيکي، رفتاري و 
تجربي تغييراتي به وجود آورند و با توجه به اينکه چه زماني، 
از يکديگر تمايز  اتفاق مي‌افتند،  بروز هيجانات  از  يا بعد  قبل 
داده مي‌شوند ]15[. مشکل در تنظيم هيجاني باعث مي‌شود 
فرد نتواند از راهبردهاي مؤثر براي مديريت هيجانات استفاده 
يکي  را  تنظيم هيجاني  متعددي مشکلات  پژوهش‌هاي  کند. 
از پذيرفته‌شده‌ترين علل رفتارهاي آسيب به خود در نوجوانان 

برمي‌شمارند ]17 ،16[. 

ايزکيان و همکاران ]18[ با تأکيد بر شيوع بالاي رفتارهاي 
بر پژوهش‌هاي  با مروري نظام‌مند  به خود در مدارس  آسيب 
شيوع خود‌جرحي در نواحي مختلف ايران دريافتند که شيوع 
اين رفتار در ميان نوجوانان ايراني 4/3 تا 5/4 درصد است که 
به‌نظر  بالا،  شيوع  وجود ‌اين  با  است.  قابل‌توجهی  بسيار  رقم 
مي‌رسد اين رفتار آن‌طور که بايد در بين نوجوانان ايراني بررسي 
را در  رفتار  اين  بيشتر  لزوم مطالعه  و  اهميت  نشده است که 
ميان جمعيت نوجوان ايراني به‌قصد يافتن متغيرهاي ميانجي 
و پيش‌بين که شايد متأثر از فرهنگ کشور، ارزش‌ها و وضعيت 

اقتصادي‌اجتماعي باشند، مطرح مي‌کند ]1[. 

درباره  کودک‌آزاري  با  مرتبط  پژوهش‌هاي  عمده  همچنين 
کودک‌آزاري جنسي و جسمي انجام شده است و سهم نوع ویژه‌ای از 
کودک‌آزاري با عنوان آزار هيجاني بسيار اندک است. ازاين‌رو، پژوهش 

فاطمه شهنازدوست و همکاران. نقش میانجی راهبردهای تنظیم هیجان در رابطه بین آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود در نوجوانان
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حاضر با هدف بررسي نقش ميانجي راهبردهاي تنظيم هيجان در رابطه 
بين آزارديدگي هيجاني با رفتارهاي آسيب به خود در نوجوانان انجام 

شد. مدل مفهومي پژوهش حاضر در تصویر شماره 1 ارائه شده است.

روش‌ها

روش  از  که  است  مقطعي‌تحليلي  مطالعه‌اي  پژوهش حاضر 
مدلي‌ابي معادلات ساختاري با رويکرد تحليل مسير براي بررسي 
آزارديدگي  پژوهش،  اين  در  شد.  استفاده  متغيرها  بين  روابط 
هيجاني به‌عنوان متغير پيش‌بين، رفتارهاي آسيب به خود به‌عنوان 
متغير ملاک و تنظيم هيجان به‌عنوان متغير ميانجي درنظر گرفته 
دختر  دانش‌آموزان  همه  شامل  پژوهش  آماري  جامعه  شدند. 
مدارس دوره متوسطه دوم رشت در سال تحصيلي 1399-1400 
بودند که از بين آن‌ها 200 دانش‌آموز به روش نمونه‌گيري در 

دسترس انتخاب شدند. 

کلاين ]19[ در پژوهش‌هاي معادلات ساختاري براي تعيين 
حجم نمونه راه‌حل مناسبي پيشنهاد مي‌کند. به عقيده او، نسبت 
حجم نمونه براي هر پارامتر برآورده شده، حداقل 5 نفر و در 
سطح مطلوب 20 نفر است. در مدل مفروض در پژوهش حاضر، 
10 پارامتر اندازه‌گيري شد. بنابراين به‌منظور دستي‌ابي به نتايج 
قابل‌قبول، از قاعده 20 نفر کلاين، 200 نفر شرکت‌کننده کافي 

است. در پژوهش حاضر، داده پرت نيز مشاهده نشد. 

ملاک‌هاي ورود به پژوهش شامل مقطع تحصيلي، سن )15 تا 
18 سال(، دسترسي به اينترنت، رضايت از شرکت در پژوهش و 
ملاک‌هاي خروج شامل عدم تمايل به همکاري و نقص در تکميل 
پرسش‌نامه‌ها بود. پس از اخذ کد اخلاق از دانشگاه علوم‌پزشکي 
اداره کل آموزش‌وپرورش استان گيلان،  با  گيلان و هماهنگي 
اقدام به جمع‌آوري داده‌ها شد. به دليل همه‌گيري کوويد-19 و 
غيرحضوري بودن مدارس، براي جمع‌آوري داده‌ها، پرسش‌نامه‌ها 
در داخل سايت گوگل داکس3 ‌بارگذاري شدند. سپس لينک آن 
در اختيار مسئولان مدارس قرار گرفت و از آن‌ها خواسته شد در 

3. Google Docs

زماني که دانش‌آموزان کلاس ندارند و دسترسي کامل به اينترنت 
دارند، اقدام به پاسخ دادن به سؤالات اين پژوهش کنند و اگر 
دوستاني دارند که متعلق به جامعه اين پژوهش هستند، لينک 
پرسش‌نامه را براي آن‌ها نيز ارسال کنند. در پايان پس از تکميل 

تعداد نمونه‌ها به ميزان مناسب، جمع‌آوري داده متوقف شد.

برای   23 نسخه   SPSS نرم‌افزار  از  داده‌ها  تجزيه‌وتحليل  براي 
محاسبه شاخص‌هاي توصيفي و از نرم‌افزار Amos نسخه 26 براي 
تحليل مسير استفاده شد. همچنين جهت آزمودن مسير ميانجي، 
آزمون بوت استرپ4 استفاده شد. براي بررسي مشخصه‌هاي برازندگي 
مدل از شاخص‌هاي مجذور خي نسبت به درجه آزادي5، برازش نرم 
پارسيمونس6، برازش مقايسه‌اي‌7، برازش مقايسه‌اي پارسيمونس8، 
برازش افزايشي9، شاخص نيکويي برازش10 ‌و ريشه ميانگين مربعات 
خطاي تقريب11 ‌استفاده شد که ميزان قابل‌قبول شاخص‌ها براي 
 ،)</5( پارسیمونس،  نرم  برازش  پارسیمونس،‌   مقایسه‌ای  برازش 
برازش افزایشی، شاخص نیکویی برازش و برازش مقایسه‌ای، )9/>(، 
ریشه میانگین مربعات خطای  )0/08>(، شاخص مجذور خی نسبت 
به درجه آزادی‌ )‌3> خوب، ‌‌5> قابل‌قبول( است ]19[ در پژوهش 

حاضر سطح معناداري 0/05 در نظر گرفته شده است.

ابزار پژوهش

پرسش‌نامه آسيب به خودِ سانسون و همکاران‌12

 پرسش‌نامه آسيب به خود، پرسش‌نامه خودگزارشي 22 آيتمي 
)با پاسخ بله/خير( است که سابقه آسيب رساندن به خود را در 
رفتارهايي  پرسش‌نامه  اين  در  مي‌کند.  بررسي  پاسخ‌دهندگان 

4. Bootstrap	
5. Chi-Square/Degree-of-Freedom Ratio
6. Parsimonious Normed Fit Index
7. Comparative Fit Index
8. Parsimonious Comparative Fit Index
9. Incremental Fit Index
 10. Goodness of Fit Inde (GFI) x

11. Root Mean Square Error of Approximation
12. Self-Harm Inventory (SHI)

تصویر 1. مدل مفهومی پژوهش

فاطمه شهنازدوست و همکاران. نقش میانجی راهبردهای تنظیم هیجان در رابطه بین آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود در نوجوانان

http://journal.gums.ac.ir/index.php?&slct_pg_id=38&sid=1&slc_lang=fa


130

تابستان 1401. دوره 31. شماره 2

مانند سوءمصرف دارو يا مواد و الکل، خودزني، ايراد، آسيب بدني 
به خود تا از دست دادن شغل به‌صورت عمدي که عمدتاً به‌منظور 
نمره‌گذاري  مي‌شوند.  ارزيابي  شده‌اند،  انجام  خود  به  آسيب 
پرسش‌نامه آسيب به خود به‌صورت بله/خير است. گزينه خير، 

نمره صفر و گزينه بله، نمره یک مي‌گيرد. 

براي به‌دست آوردن نمره کلي اين پرسش‌نامه بايد فقط پاسخ‌هاي 
تأييدشده را )تعداد پاسخ‌هاي بله( با هم جمع کرد. پاسخ‌هاي خير 
در نمره‌گذاري نقشي ندارند. بيشترين نمره در اين پرسش‌نامه 22 
است. مطالعه اعتبار اين پرسش‌نامه با نقطه برش 5 يا بيشتر به 
طبقه‌بندي دقيق 84 درصد از پاسخ‌دهندگاني که بر‌اساس مصاحبه 
تشخيصي اختلال مرزي، واجد اين اختلال به شمار مي‌رفتند، در 

طبقه اختلال شخصيت مرزي قرار گرفتند ]20[. 

ابزارهاي  با  را  ابزار  اين  همگراي  اعتبار  بعدي  تحقيقات 
خود‌گزارشي شخصيت مرزي، افسردگي و سابقه آزارديدگي در 
کودکي نشان داده‌اند و در مطالعه طاهباز حسين‌زاده و همکاران 
]21[ آلفاي کرونباخ13 اين پرسش‌نامه 0/74 به دست آمده است. 

در مطالعه حاضر، مقدار آلفاي کرونباخ برابر با 0/93 بود.

 پرسش‌نامه ضربه کودکي‌14

و  ساخته   ]22[ همکاران  و  برنستاين  توسط  پرسش‌نامه  اين   
توسط ميکائيلي و همکاران ]23[ براي نخستين بار در ايران ترجمه 
و اعتبار و پايايي آن مشخص شد. اين پرسش‌نامه 43 ماده‌اي، 4 
زيرمقياس آزار فيزيکي، عاطفي، غفلت فيزيکي و عاطفي دارد. در 
استفاده  دارد،  ماده  آزار عاطفي که 13  زيرمقياس  از  پژوهش  اين 
شد. ضريب پايايي پرسش‌نامه ضربه کودکي براي تمام پرسش‌نامه و 
خرده‌مقياس‌هاي آن با استفاده از آلفاي کرونباخ بين 0/65 تا 0/91 
است. برای اعتباري‌ابي اين پرسش‌نامه از روش تحليل عوامل استفاده 
شد که عوامل به‌دست‌آمده منطبق با خرده‌مقياس‌هاي پرسش‌نامه 
بودند. همچنين به علت مسائل فرهنگي، خرده‌مقياس مرتبط با آزار 
جنسي از پرسش‌نامه حذف شد ]23[. در مطالعه حاضر، مقدار آلفاي 

کرونباخ برابر با 0/90 بود.

13. Cronbach's alpha
14. Childhood Trauma Questionnaire (CTQ)

پرسش‌نامه تنظيم هيجان‌15

 اين پرسش‌نامه توسط گراس و جان ]24[ ساخته شد و ده 
ماده دارد که دو خرده‌مقياس ارزيابي مجدد16 ‌)گويه‌هاي 1، 3، 
5، 7، 8، 10( و فرونشاني17 ‌)گويه‌هاي 2، 4، 6، 9( را روي يک 
مقياس ليکرت هفت‌درجه‌اي از به‌شدت مخالفم )با نمره 1( تا 

به‌شدت موافقم )با نمره 7( مي‌سنجد.

ضريب همساني دروني در خرده‌مقياس ارزيابي مجدد براي 
زنان 0/79 درصد است. همچنين  براي  و  مردان 0/72 درصد 
ضريب همساني دروني در خرده‌مقياس فرونشاني براي مردان 
0/67 درصد و براي زنان 0/69 است ]25[. در مطالعه حاضر، 
مقدار آلفاي کرونباخ براي خرده مقياس ارزيابي مجدد 0/91 و 

براي خرده مقياس فرونشاني 0/87 بود.

يافته‌ها

شامل  متغيرها  توصيفي  شاخص‏هاي   1 شماره  جدول  در 
متغيرهاي  بين  همبستگي  ضريب  و  معيار  انحراف  ميانگين، 

پژوهش گزارش شده‌اند.

با توجه به نتايج ماتريس همبستگي، بين آزارديدگي هيجاني 
با رفتارهاي آسيب به خود و فرونشاني رابطه مثبت و معنادار و 
 .)P‌<‌0/001( با ارزيابي مجدد رابطه منفي و معنادار وجود دارد
همچنين بين ارزيابي مجدد و فرونشاني با رفتارهاي آسيب به خود 

.)P‌<‌0/001( به ترتيب رابطه منفي و مثبت معنادار وجود دارد

در پژوهش حاضر، برای بررسي برازش رابطه از روش مدلي‌ابي 
معادلات ساختاري با رويکرد تحليل مسير استفاده شد. پيش 
از کاربرد اين روش، بررسي پيش‌فرض‌هاي اين رويکرد آماري 
ضروري است. بنا‌بر پيشنهاد کلاين ]19[ مفروضه‌هاي بهنجاري 
تک‌متغيري به کمک برآورد مقادير کجي18 و کشيدگي19، آزمون 
و تأييد شدند. با توجه به اينکه دامنه کجي و کشيدگي متغيرها 

15.‌ Emotion Regulation Questionnaire (ERQ)
16. Reappraisal
17. Suppression
18. skewness
19. kurtosis

جدول 1. مقادیر میانگین، انحراف معیار و همبستگی بین متغیرهای موردمطالعه

1234میانگین± انحراف معیار متغیرهای پژوهش

‌11/551±26/50آزاردیدگی هیجانی

1***0/321-‌9/12±23/72ارزیابی مجدد

1***0/748-***‌6/930/473±13/52فرونشانی

1***0/558***0/452-***‌5/260/563±4/13رفتارهای آسیب به خود

P<‌0/001‌***
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بيش از دو برابر خطاي معيار آن‌ها نبود، کشيدگي قابل‌توجه 
نبود و نرمال‌بودن تک‌متغيري تأييد شد. برای بررسي نرمال‌بودن 
چند‌متغيري از ضريب کشيدگي استانداردشده مرديا20 ‌و نسبت 

بحراني استفاده شده است. 

براساس پيشنهاد بلانچ ]26[ مقادير کوچک‌تر از 5 براي نسبت 
بحراني به‌عنوان عدم‌تخطي از نرمال بودن چند‌متغيره در نظر گرفته 
مي‌شود. در اين پژوهش ضريب مرديا 3/806 و نسبت بحراني 
2/416 به‌دست‌آمد که کمتر از عدد 5 است. بنابراين فرض نرمال 

20. Mardia Standardized Kurtosis Coefficient

بودن چند‌متغيري برقرار است. برای بررسي عدم وجود داده‌هاي 
پرت چند‌متغيري، شاخص فاصله ماهالانوبيس‌21، بررسي شد و 
سطوح معناداري کمتر از 0/05 حاکي از دورافتاده بودن داده‌هاي 
پرت موردنظر است. بر‌اساس اين شاخص، داده پرت شناسايي 
نشد. همچنين مفروضه بررسي پيش‌فرض‌هاي آماري نشان داد 
روش مدلي‌ابي معادلات ساختاري با رويکرد تحليل مسير، روش 
مناسبي براي ارزيابي برازش مدل است و جهت برآورد پارامترها از 

روش بيشينه درست‌نمايي‌22 استفاده شده است.

21. Mahalanobis D-Squared Method
22. Maximum Likelihood (ML)

جدول 2. شناسه‌های برازش الگوی پیشنهادی

شناسه‌های
 برازش

مجذور 
خی

درجه 
آزادی

سطح 
معناداری

مجذور 
خی/درجه 

آزادی

شاخص 
نیکوئی 
برازش

شاخص 
برازش 
تطبیقی 
مقتصد

شاخص 
برازش 
مقتصد 

هنجارشده

شاخص 
برازش 
تطبیقی

شاخص 
برازش 
افزایشی

ریشه میانگین 
مربعات خطای 

برآورد

0‌/0012/9920/9970/5930/5940/9600/9670/049>2/9921الگوی پیشنهادی

***‌P<‌0/001 *میزان قابل‌قبول شاخص‌ها شاخص برازش تطبیقی مقتصد، شاخص برازش مقتصد هنجارشده )5.>)، شاخص برازش افزایشی، شاخص نیکوئی برازش، 

شاخص برازش تطبیقی، )9.>(، ریشه میانگین مربعات خطای برآورد )0/08>(، شاخص مجذور خی نسبت به درجه آزادی )‌3> خوب، ‌5> قابل‌قبول(

تصویر 2. ضرایب استاندارد رابطه ساختاری مدل آزاردیدگی هیجانی با رفتارهای آسیب به خود از طریق میانجی‌گری تنظیم هیجان در نوجوانان

جدول 3. ضرایب استاندارد اثر کل، مستقیم و غیرمستقیم مسیرهای الگوی پیشنهادی

اثر غیرمستقیماثر مستقیممسیر
)CI95%( اثر کل

***0/43)0/143، 0/094( ***0/128***0/31آزاردیدگی هیجانی  ارزیابی مجدد  رفتارهای آسیب به خود

***0/45)0/156، 0/131( ***0/141***0/31آزاردیدگی هیجانی  فرونشانی  رفتارهای آسیب به خود
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شاخص R2 ميزان واريانس تبيين‌شده متغيرهاي نهفته درون‌زا 
را نشان مي‌دهد. چين ]27[ مقادير R2، 0/67، 0/33 و 0/19 را 
در معادلات ساختاري به‌ترتيب قوي، متوسط و ضعيف توصيف 
مي‌کند. ضريب تعيين متغير رفتارهاي آسيب به خود در الگوي 
برون‌زا و  ساختاري 0/410 است که نشان مي‌دهد متغيرهاي 
ميانجي، يعني آزارديدگي هيجاني، ارزيابي مجدد و فرونشاني 
را  خود  به  آسيب  رفتارهاي  تغييرات  از  درصد   41 مي‌توانند 
پيش‌بيني کنند که اين ميزان در حد متوسط به بالا است. جدول 
شماره 2 شاخص‌هاي برازش الگوي پيشنهادي را نشان مي‌دهد.

نتايج شاخص‌هاي برازش در جدول شماره 2 نشان مي‌دهد 
الگوي پيشنهادي پژوهش از برازش خوبي برخوردار است.

جدول شماره 3 نيز ضرايب استاندارد مسيرها و تصویر شماره 
2 الگوي پيشنهادي پژوهش را نشان مي‌دهد.

نتايج حاصل از روابط مستقيم متغيرهاي پژوهش در الگوي 
پيشنهادي نشان مي‌دهد بين آزارديدگي هيجاني با رفتارهاي 
آسيب به خود رابطه مثبت و معنادار وجود دارد. همچنين بين 
با ارزيابي مجدد )β‌=‌-0/32 ،0P</001( و  آزارديدگي هيجاني 
فرونشاني )β =‌0/47 ،0P</001( به‌ترتيب رابطه منفي و مثبت 
 ،0P</001( مجدد  ارزيابي  بين  همچنين  دارد.  وجود  معنادار 
β =‌-0/40( و فرونشاني )β‌=‌0/30 ،0P</001( با رفتارهاي آسيب 

به خود به ترتيب رابطه منفي و مثبت معنادار وجود دارد.

نتايج حاصل از روابط واسطه‌اي با استفاده از آزمون بوت استرپ 
در برنامه MACRO پريچر و هايز ]28[ به دلیل آزمودن مسير 

واسطه‌اي در جدول شماره 3 نشان داده شده است.

نتايج آزمون بوت استرپ نشان داد اثر غيرمستقيم آزارديدگي 
هيجاني بر رفتارهاي آسيب به خود از طريق ارزيابي مجدد و 
فرونشاني به ترتيب برابر 0/128 و 0/141 به دست آمد که از نظر 

آماري معنادار بودند.

بحث و نتيجه‌گيري

راهبردهاي  ميانجي  نقش  مطالعه  هدف  با  حاضر  پژوهش   
رفتارهاي  با  آزارديدگي هيجاني  بين  رابطه  در  تنظيم هيجان 
آسيب به خود در نوجوانان انجام شد. نتايج اين پژوهش نشان داد 
اثر مستقيم متغير آزارديدگي هيجاني بر متغير رفتارهاي آسيب 
به خود معنادار است. اين يافته با نتايج پژوهش‌هاي تيتليوس 
و همکاران ]29[، لئو و همکاران ]8[، براون و همکاران ]30[، 
دوارت و همکاران ]11[، هون گلي و همکاران ]9[ و نیز قينه آ و 

همکاران ]31[ همسو است. 

بر‌اساس نظريه آسيب‌شناسي تحولي يتس ]32[، طي فرايند 
خودسازگاري مثبت، افراد صلاحيت‌ها و شايستگي‌هايي را در 
را  بعدي  مثبت  کارکردهاي  اساس  که  مي‌دهند  پرورش  خود 
فراهم مي‌کند. شروع شکل‌گيري و ايجاد اين شايستگي‌ها در دوره 
کودکي است و تا بزرگسالي نيز ادامه پيدا مي‌کند. تجارب اوليه 
آسيب‌زا مانند تجربه بدرفتاري در کودکي، بنيان‌هاي شکل‌گيري 
اين توانايي‌ها را منهدم مي‌کند. بدون شکل‌گيري اين قابليت‌هاي 
سازگارانه ممکن است افراد از رفتارهاي آسيب به خود به‌عنوان 
راهبرد جبراني براي مقابله با استرس‌آورهاي طبيعي و غيرطبيعي 

زندگي و هيجانات منفي همراه آن‌ها استفاده کنند.

يکي ديگر از يافته‌هاي پژوهش حاضر نشان داد اثر مستقيم 
راهبردهاي تنظيم هيجان بر رفتارهاي آسيب به خود معنادار 
به  آسيب  رفتارهاي  با  فرونشاني  و  ارزيابي مجدد  بين  و  است 
خود به‌ترتيب رابطه منفي و مثبت معنادار وجود دارد. اين يافته 
نتايج پژوهش‌هاي کوئنيگ و کائس ]33[، ولف و  با  هم‌راستا 
همکاران ]34[، هايداستچر و سوک ]10[، کيم و همکاران ]17[، 

سعادت و همکاران ]16[ و روبيلارد و همکاران ]35[ است. 

طبق مدل‌هاي تنظيم هيجان، هر فرد هنگام روبه‌رو شدن با 
رويدادهاي استرس‌آور زندگي، به استفاده از برخي راهبردهاي 
پژوهش  در  دارد.  تمايل  خود  هيجان  تنظيم  براي  مشخص 
ارتباط مستقيم معناداري بين  مک لافرتي و همکاران ]36[ 
فرونشاني و رفتارهاي آسيب به خود، مشاهده و بر نقش بيشتر 
فرونشاني نسبت به ارزيابي مجدد در بروز رفتارهاي آسيب به 

خود تأکيد شد. 

کارآمد،  هيجان  تنظيم  راهبردهاي  اهميت  بر  مطالعه  اين 
مانند ارزيابي مجدد که مي‌تواند خطر ابتلا به مشکلات رواني و 
رفتارهاي آسيب به خود را کاهش دهد نیز تأکيد دارد. به‌‌عبارتي، 
نوجوانان ناتوان در مديريت هيجانات منفي از نظر خودکارآمدي 
هيجاني، ضعيف‌تر از افراد عادي عمل مي‌کنند و در موقعيت‌هاي 
استرس‌آور دچار ناکامي مي‌شوند، درنتيجه بيشتر از راهبردهاي 
ناکارآمد مانند فرونشاني استفاده مي‌کنند و دست به فعاليت‌هاي 
تکانشي همچون رفتارهاي آسيب به خود مي‌زنند تا رنج رواني 

خود را کاهش دهند ]37[.

همچنين نتايج نشان داد اثر مستقيم متغير آزارديدگي هيجاني 
آزارديدگي  بين  و  است  معنادار  هيجان  تنظيم  راهبردهاي  بر 
هيجاني با ارزيابي مجدد و فرونشاني به‌ترتيب رابطه منفي و مثبت 
و  تتليوس  پژوهش‌هاي  نتايج  با  يافته  اين  دارد.  معنادار وجود 
همکاران ]29[ و هايداستچر و سوک ]10[ همسو است. تجربيات 
استرس‌آور دوران کودکي به‌ويژه استرس‌هاي روحي و رواني مکرر 
مي‌تواند از پيشرفت راهبردهاي تنظيم هيجان کارآمد )ارزيابي 

مجدد( جلوگيري کند ]38[.
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پژوهشگران اين ارتباط را از يک‌سو با استفاده از نظريه دلبستگي 
توضيح مي‌دهند. بدين‌گونه که والدين بد‌سرپرست براي يادگيري 
راهبردهاي کارآمد برای مقابله با هيجانات در مراحل آتي زندگي 
از سوي  نمي‌آورند.  فراهم  مطمئنی  زمينه‌  خود  فرزندان  براي 
ديگر، ارتباط بين تجربيات بالقوه آسيب‌زا در دوران کودکي و 
اختلال در تنظيم هيجانات را مي‌توان از ديدگاه نظريه يادگيري 
نيز درک کرد. کودکان به‌سختي از والدين بد‌سرپرست خود براي 
حل مشکلات راه‌حل‌هاي مناسبی ياد مي‌گيرند. علاوه‌براين، آن‌ها 
الگوهاي  به‌ندرت  و  اجتماعي گوشه‌گير مي‌شوند  نظر  از  اغلب 
ديگري در محيط خود دارند تا رفتارهاي انعطاف‌پذير و اجتماعي 

را بياموزند ]39[.

غيرمستقيم  اثر  معناداري  حاضر،  پژوهش  نتايج  ديگر  از 
آزارديدگي هيجاني بر رفتارهاي آسيب به خود از طريق نقش 
ميانجي راهبردهاي تنظيم هيجان است. اين يافته همسو با نتايج 
هايداستچر و سوک  و  و همکاران ]29[  تتليوس  پژوهش‌هاي 
]10[ است. گورين مارينو و همکاران ]40[ نيز با بررسي 114 
نوجوان نشان دادند بدرفتاري والدين، سوءاستفاده و خشونت پدر 
مي‌تواند از طريق تنظيم هيجان، رفتارهاي آسيب به خود را در 
افراد پيش‌بيني کند. په و همکاران ]4[ اشکال در سازوکار تنظيم 
هيجان را اختلالي مي‌دانند که بين آسيب‌هاي دوران کودکي و 
رفتارهاي آسيب به خود فعلي، ميانجي‌گري مي‌کند. اختلال در 
تنظيم هيجان، نقش ميانجي در ارتباط بين عوامل استرس‌زاي 

هيجاني و فراواني خودجرحي بدون خودکشي دارد ]29[. 

در تبيين اين يافته مي‌توان گفت يکي از عوامل تعيين‌کننده 
رابطه بين بدرفتاري در دوران کودکي و خودجرحي بدون خودکشي، 
راهبردهاي تنظيم هيجانات ناکارآمد است. در آزار هيجاني، ازآنجا‌که 
فرد دائم مجبور است خُلق منفي مکرر خود را مديريت کند، ظرفيت 
فرد براي تنظيم مؤثر هيجاناتش به‌شدت کاهش پيدا مي‌کند. نکته 
ديگر اين است که در آزار هيجاني به جاي اينکه فرد بتواند هيجانات 
گرفته  ناديده  هيجانات  کند،  ابراز  و  الگو‌گيري  به‌خوبي  را  خود 
مي‌شوند و حتي ممکن است جلوي آن‌ها گرفته و فرد براي ابراز آن 
تنبيه شود. درنتيجه، توانايي کودک به‌منظور بيان، توصيف و تفسير 
هيجاناتش به خطر مي‌افتد و ياد مي‌گيرد از سازوکارهاي ناکارآمد 
تنظيم هيجان، مانند فرونشاني که ارتباط مستقيمي با رفتارهاي 

آسيب به خود دارند، استفاده کند ]36[.

اين پژوهش چندين محدوديت دارد که بايد هنگام تفسير يافته‌ها 
در نظر گرفته شود. اول، اين مطالعه تنها بر روي دانش‌آموزان دختر 
با حجم نمونه نسبتاً کم انجام شده است. بنابراين تعميم‌پذيري 
يافته‌هاي مطالعه را محدود مي‌کند. دوم، اين پژوهش براساس 
داده‌هاي خود‌گزارشي است که ممکن است تحت‌تأثير سوگيري 
مطلوبيت اجتماعي باشد. يکي ديگر از محدوديت‌هاي اين مطالعه 
نيز عدم دسترسي و جمع‌آوري داده‌هاي مرتبط با عوامل فردي، 

خانوادگي و اجتماعي دانش‌آموزان بود.

هيجان  تنظيم  راهبردهاي  ميانجي  نقش  بر  حاضر  مطالعه 
و  هيجاني  آزارديدگي  بين  رابطه  در  مهم  عامل  يک  به‌عنوان 
رفتارهاي آسيب به خود در نوجوانان تأکيد دارد. بنابراين توسعه 
آموزش مهارت تنظيم هيجانات در نوجوانان مي‌تواند روش خوبي 
براي حمايت از آن‌ها در مواجهه با رفتارهاي پرخطر ازجمله خود 
آسيبي باشد. ازآنجاکه تنظيم هيجان مي‌تواند از طريق آموزش 
و تمرين بهبود يابد، مفيد است که در برنامه‌هاي پيشگيري و 
و  رسانه‌ها  طريق  از  مي‌شود  پيشنهاد  شود.  استفاده  آزمایشي 
آزارگري  از  والدين  آگاه‌سازي  به  آموزشي  کارگاه‌هاي  برگزاري 

هيجاني و تأثيرات آن بر سلامت روان فرزندان پرداخته شود.

ملاحظات اخلاقي

پيروي از اصول اخلاق پژوهش

برای  آگاهانه  رضایت  پژوهش شامل  این  اخلاقی  ملاحظات 
شرکت در پژوهش، تأکید بر محرمانه ماندن اطلاعات و اجتناب 
از آسیب رساندن به شرکت‌کنندگان بود. آن‌ها اجازه داشتند هر 
زمان که مایل بودند از پژوهش خارج شوند. این مطالعه با کد 
کمیته  تأیید  مورد   )IR.GUMS.REC.1400.019( اخلاق 

اخلاق دانشگاه علوم‌پزشکی گیلان قرار گرفته است. 

حامي مالي

فاطمه  ارشد  کارشناسی  پایان‌نامه  از  برگرفته  پژوهش  این 
و  علوم‌تربیتی  دانشکده  روانشناسی،  گروه  شهنازدوست 
روانشناسی، دانشگاه محقق اردبیلی است و هیچ بودجه‌ای از هیچ 

سازمانی دریافت نشد..

مشارکت نویسندگان

تمام نویسندگان در آماده‌سازی این مقاله مشارکت داشته‌اند.

تعارض منافع

 بنا‌بر اظهار نويسندگان، اين مقاله تعارض منافع ندارد.

تشکر و قدردانی

 نویسندگان از تمام دانش‌آموزان، مسئولان مدارس و افرادی 
این  اجرای  مراحل  و سایر  پژوهش  پرسش‌نامه  تکمیل  در  که 

مطالعه به نویسندگان کمک کردند، تقدیر و تشکر می‌کنند.
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