
فصلنامه تازه های علوم شناختی
سال 19، شماره1، بهار 1396

Advances in Cognitive Sceince

Vol. 19, No. 1, 2017

مقایسه ی الگوی فعاليت سيستم های مغزی رفتاری، تاب آوری و شيوه های حل 
مسأله در دختران فراری و بهنجار

مقدمه: پدیده ی فرار دختران از خانه علل مختلفی دارد . هدف پژوهش حاضر، مقایسه ی سيستم های 
مغزی رفتاری، تاب آوری و توانایی حل مســأله در دختران فراری و بهنجار اســت. روش: پژوهش 
حاضر یک پژوهش علی- مقایســه ای اســت و جامعه ی آماری آن را تمامــی دختران فراری مراکز 
اورژانس اجتماعی بهزیســتی استان گيلان تشــکيل می دهند. از ميان این دختران، 40 نفر داوطلبانه 
با روش نمونه گيری در دســترس انتخاب شــدند. گروه بهنجار نيز 40 نفر بودند که از ميان دختران 
دبيرستانی و همچنين دختران مجامع عمومی شهر تالش به شيوه ی تصادفی انتخاب شده بودند. هر دو 
گروه به پرسش نامه های سيستم های مغزی- رفتاری کارور- وایت، تاب آوری کانر- دیویدسون و حل 
مسأله ی اجتماعی تجدیدنظرشده پاسخ دادند. داده ها با استفاده از روش تحليل واریانس چندمتغيری 
(MANOVA) و آزمون t دو گروه مستقل تجزیه و تحليل شد. يافته ها: تجزیه و تحليل داده ها نشان 
داد که فعاليت سيستم فعال ساز رفتاری دختران فراری شدیدتر و سيستم بازداری رفتاری آنها ضعيف تر 
از گروه بهنجار اســت. همچنين دختران فراری بيشتر از دختران عادی از سبک جهت گيری منفی به 
حل مســأله ، سبک تکانشی/ بی احتياط و سبک اجتنابی استفاده می کنند و کمتر از آنها از سبک های 
جهت گيری مثبت به حل مسأله و حل مسأله ی منطقی بهره می برند. نمرات تاب آوری دختران فراری 
نيز کمتر از دختران عادی است. نتيجه گيري: با شناسایی علل مؤثر بر فرار دختران، می توان دختران در 
معرض خطر را شناسایی کرد و در سطح فردی و خانوادگی آموزش های لازم را به آنان ارائه داد و به 

این وسيله مانع فرار آنها از خانه و پيامدهای فردی و اجتماعی آن شد.  
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The Comparison Brain-Behavioral Systems, Resiliency 
and Problem Solving in Runaway and Normal Girls 

Introduction: The run away from home in girls has a various causes. The 
purpose of this study is comparison brain-behavioral systems, resiliency 
and problem solving in run away and normal girls. Method: The method 
of study was causal-comparison. The population was all run away’s girls 
who were kept in Gilan  Welfare Centers. From among these girls, 40 
were selected by accessible sampling. 40 normal subjects were among 
girls in public high schools city Talesh was randomly selected. Both 
groups completed the Inventory of Carver-White brain-behavioral sys-
tems, Connor- Davidson, Resiliency scale and Social Problem-Solving 
Inventory–Revised. Data analyzed using multivariate analysis of vari-
ance (MANOVA). Results: The results showed, behavioral activation 
system in run away girls more active than normal girls and behavioral in-
hibition system in run away girls are weaker than run away girls. The run 
away compared to normal girls use most of the style of negative problem 
orientation impulsivity carelessness and avoidance and, positive problem 
orientation	style	and	rational	problem	solving	style	less	benefit.	Also	run	
away girls compared to normal girls have lower scores in resiliency. Con-
clusion:	identification	the	effective	factors	in	run	away	in	girls	could	iden-
tify girls at risk for running away and individual and family-level training 
offered to them thereby prevent personal and social consequences of run 
away. 
Keywords: brain-behavioral systems, resiliency, social problem solving, run 
away girls 

Fereshteh Pourmohseni-Koluri*
PhD, Assistant Professor, Depart-
ment of Psychology, Payam Nour 
University,	Tehran
Maryam Dashti
MA in Clinical Psychology, Azad 
University,	Ardebil	Branch

*Corresponding Author:
Email: fpmohseni@yahoo.com



تازه های علوم شناختی، سال 19، شماره 1، 1396 ]62-74[
Advances  in Cognitive Science, Vol. 19, No. 1, 2017

مقايسه   الگک  فعاليد سيستمبا  متا  رفتار ر تام  ور  و شيکه ها  حل مسشله ‌ر...

63
63

شــده(5)، ســلامت روان نوجوان را به خطر انداخته و 
تأثيری عميق بــر مهمترین رویداد دوران نوجوانی یعنی 
کسب هویت برجای گذارده و در نهایت به فرار از منزل 

و بی خانمانی منجر شده است(6). 
به بيان دیگر، انباشت استرس های متعدد فردی، خانوادگی 
و اجتماعی در زندگی نوجوان، خودکنترلی وی را کاهش 
و احتمال فرارش را از منزل افزایش می دهد. خودکنترلی 
به توانایی فرد در ارائه ی پاســخ هایی گفته می شــود که 
با آنهــا از ارزش ها، اصول اخلاقی و انتظارات اجتماعی 
تبعيــت می کنــد تا به اهــداف بلندمدت خود دســت 
یابد(7). سازه های روان شناختی که در خودکنترلی نقش 
بســزایی دارند، روی آوری رفتاری3، بازداری رفتاری4 و 
تکانش گری هستند(8). روی آوری و بازداری رفتاری دو 
مؤلفه ی نظریه ی "حساسيت به تقویت5" گری6(9) است. 
روی آوری رفتاری با رفتارهای گرایشی، عملکرد معطوف 
به هدف و عاطفه ی مثبت همراه اســت و سطح فعاليت 
سيســتم روی آوری رفتاری با رفتارهای تکانش گرایانه 
مشــخص می شــود. بازداری رفتاری را نيز اجتناب از 
محرک های آزاردهنده مشخص می کند. رفتار تکانشی به 
اعمالی اشاره دارد که بدون در نظر گرفتن پيامدهای عمل 
در آینده صورت می گيرد(10). روی آوری رفتاری(11)، 
بازداری رفتــاری(12) و تکانش گری(13)، با رفتارهای 
اعتيادی همچون ســوءمصرف مواد، کاهش خود کنترلی 

و ارتکاب رفتارهای بزهکارانه ارتباط قوی دارند(14).
ارگانيســم وقتی اســترس را تجربه می کنــد که به این 
باور برســد که منابــع کافی برای مقابلــه با چالش های 
پيش آمده را ندارد. این ادراک با فعال سازی محور مغزی 
هيپوتالاموس- هيپوفيز- آدرنال و سيســتم ســمپاتيک، 
باعث می شــود تا ارگانيســم مجدداً به تعادل دســت 
یابد(15). پاســخ های فيزیولوژیکی به استرس ها، ممکن 
است با تغيير مسيرهای انگيزشی مغزی همچون کرتکس 

مقدمه
فرار دختران از منزل یکی از پدیده هایی اســت که بر اثر 
نابســامانی محيط فردی، خانوادگی و اجتماعی به وجود 
می آیــد. به غيبت دختــران از خانه به مدت حداقل یک  
شب و بدون رضایت والدین، سرپرست و وصی قانونی 
فرار گفته می شود. فرار نوعی رفتار ناسازگارانه است که 
در فرایند آن نوجوان، بدون اجازه ی والدین یا سرپرست 
قانونــی خود، آگاهانه خانه را تــرک کرده و معمولاً هم 
بدون ميانجگيری یک ميانجی باز  نمی گردد(1). پدیده ی 
فــرار به دليل عوامــل درون فردی و یــا ميان فردی رخ 
می دهــد، اما به هر دليلی که اتفــاق بيفتد، زمينه را برای 
انواع رفتارهای پرخطر مانند مانند اعتياد و ســوءمصرف 
مواد، ترک مدرســه، آزار جنســی و اقدام به خودکشی، 
بارداری ناخواســته، سقط جنين، خشونت و پرخاشگری 

فراهم می سازد(2).
اما علت وقوع فرار نوجوانان از منزل چيســت؟ یکی از 
نظریه هایــی که می توان این پدیده را بــا آن تبيين کرد، 
نظریه ی فراخنای1 زندگی اســت. بر اساس این نظریه، 
رویدادهای استرس زا آسيب پذیری فرد را در برابر سایر 
رویدادهای اســترس زا و تنيدگی های مزمن افزایش داده 
و انباشــته شدن تنيدگی ها موجب کاهش سلامت روانی 
و بروز مشکلات اقتصادی می شود(3). علاوه بر نظریه ی 
فراخنــای زندگی، نظریه ی خطر و تاب آوری2، به عنوان 
رویکــردی مکمل، هم بر انباشــت خطراتی که فرد در 
خلال زندگی و در شــرایط مختلف با آنها مواجه شــده 
تأکيد دارد و هم به مکانيســم های محافظت کننده ای که 

تاب آوری را در نوجوانی تقویت می کند، توجه دارد. 
بر اساس نظریه ی فراخنای زندگی، دختران نوجوانی که 
از منزل فرار می کنند، با چالش ها و استرس های متعددی 
در خانواده ی خود مواجه بوده اند. این دختران، شــاهد 
خشــونت و بدرفتاری فيزیکی و عاطفــی والدین خود 
بوده، در خانواده های آشفته و یا طلاق زندگی می کرده، 
دوستان و همسالان نابابی داشته و مشکلات تحصيلی و 
روابط بين فردی مبتنی بــر بی اعتمادی و تعارض را نيز 
تجربه کرده اند(4). این مشکلات در خلال زمان انباشته 

1- Life span
2- Risk and Resiliency
3- Behavioral activation
4- Behavioral inhibition
5- Reinforcement sensitivity theory
6- Gray
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فرشته پکرمحسنی كلکر  و همکار 

منابع فشــارزا و چالش انگيز دوران نوجوانی است. حل 
ناکارآمد مســأله، یکی از ویژگی های دختران فراری از 
منزل اســت؛ در واقع مجموعه عوامل هيجانی،  انگيزشی 
و شناختی، که به طور کلی زمينه های حل مسأله و مقابله 
را فراهم و بــه فرد کمک می کنند تا بــا رویدادهای پر 
اســترس مقابله کند، در دختران فــراری با بدکاری، که 
از زمينه های ریســک پذیری این پدیده اســت، روبه رو 
می شود(20).  نتایج پژوهش کووک و همکاران(21) در 
زمينه ی نحوه ی حل مســأله و مقابله ی فرد با رفتارهای 
پرخطر نشــان داد که حل مســأله می تواند سازگاری یا 

ناسازگاری فرد را به طور معناداری پيش بينی کند.
از آنجا که 31 درصد جمعيت ایران در دامنه ی سنی 15تا 
29 قرار دارند(22) و بدون شــک پيشرفت این جامعه ی 
جوان برای آینده ی اقتصادی و اجتماعی کشــور بسيار 
مهم است و از ســوی دیگر در سال های اخير، پدیده ی 
فرار ازخانه در ميان دختران افزایش قابل توجهی داشــته 
و به عنوان یکی از مشکلات حاد ایران مطرح شده(23)، 
پيامدهــای فرهنگی، خانوادگــی و اجتماعی آن، توجه 
محققان، روان شناســان، سياست گذاران و افکار عمومی 
را به این پدیده معطوف ســاخته اســت. به همين دليل، 
پژوهش حاضر با بررسی عوامل مؤثر بر بروز این پدیده، 
درصدد پاسخ گویی به این سؤال برآمد که آیا سيستم های 
مغزی- رفتاری، توانایی حل مسأله و تاب آوری دختران 

فراری و غيرفراری با هم تفاوت دارد؟

روش
طــرح پژوهش حاضــر از نوع علی- مقایســه ای بود و 
جامعــه ی پژوهش را دو گروه تشــکيل می دادند. گروه 
دختران فراری، دخترانی بودند که در نيمه ی اول ســال 
1394، در مراکز اورژانس بهزیستی استان گيلان زندگی 
می کردند و در دامنه ی سنی 15 تا 25 قرار داشتند. گروه 
دختران بهنجار، دختران مشــغول بــه تحصيل در مقطع 
دبيرســتان و همچنين دختران حاضر در مجامع عمومی 

پيش پيشانی ميانی1، که در خودکنترلی و بازداری تکانه ها 
نقش دارد، موجب شــوند افرادی که سيستم روی آوری 
فعال تری دارند، رفتارهای تکانشی بيشتری نشان دهند و 
در شرایط استرس آور، بيشتر درگير رفتارهای اعتيادی و 
بزهکارانه شــوند. تأثير استرس بر کاهش خود کنترلی و 
افزایش رفتارهای بزهکارانه و رفتارهای اعتيادی، از نقش 
ميانجی سيستم های روی آوری رفتاری، بازداری رفتاری 
و تکانش گری در کاهش خودکنترلی و افزایش رفتارهای 
بزهکارانه حمایت می کند. در همين راستا، مطالعه نشان 
می دهد که نوجوانان دارای مشــکلات رفتاری هيجانی، 
احتمالاً، بيشتر از منزل فرار می کنند و نوجوانانی که 12 
ماه از فرارشــان از منزل گذشته باشد، بيشتر از نوجوانان 
عادی الکل، ماری جوآنا مصرف می کنند و ســوءمصرف 

مواد دارند(16).
اما بر اســاس نظریــه ی خطر و تــاب آوری، زنجيره ای 
از مشــکلات و خطراتــی که نوجــوان بــا آن مواجه 
می شــود، لزوماً به فــرار منجر نمی شــود، بلکه عوامل 
محافظت کننده ی فردی، خانوادگی یا اجتماعی می توانند 
تاب آوری نوجوان را افزایش داده و وی را برای مقابله و 
سازگاری با شرایطی که در آن قرار گرفته، آماده کند(3).
تاب آوری یعنی فــرد عليرغم قــرار گرفتن در معرض 
فشارهاي شدید و عوامل خطرزا بتواند به صورت مناسبی 
با فشارهای محيطی سازگار شود(17). بيسونت(18) در 
پژوهشی به بررسی نقش تاب آوری و رفتارهای پرخطر 
و نحوه ی ســازگاری با شرایط پر اســترس پرداخت و 
نشــان داد تاب آوری شکل مقابله ی فرد را تعيين کرده و 
وی را در برابر موقعيت های پرخطر ایمن می ســازد. در 
واقع، تاب آوری با افزایش سطح عواطف مثبت، موجب 
تقویــت حرمت خود و مقابلــه ی موفق با تجارب منفی 

زندگی می شود.
آنگــر و همکارانش (19) دریافتند که مهارت های مقابله 
و حل مســأله تأثير رویدادهای اســترس زای زندگی را 
بر نوجوانــان کم کرده و خطر بی خانمانــی و فرار آنها 
را کاهش می دهد، زیرا شــيوه ی رویارویی فرد با مسأله 
Medial prefrontal cortex -1و حل آن، از مهمترین عوامــل تعيين کننده ی مواجهه با 
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فعالانه ی اهداف مطلوب و جســت وجوي ســرگرمي، 
تمایــل فرد به انجام فعاليت هــاي بالقوه پاداش دهنده را 
نشان می دهد. جانســون و همکاران (25)، ثبات دروني 
خرده مقياس سيســتم بازیابی رفتــاری را 0/74 و ثبات 
دروني سه خرده مقياس پاسخ دهي به پاداش، کشاننده و 
جست وجوي سرگرمي را به ترتيب 0/73، 0/76 و 0/66 
گزارش کردند. همچنيــن در مطالعه ی عطري فرد(26)، 
ثبــات دروني خرده مقياس سيســتم بــازداری رفتاری 
و خرده مقياس هاي پاســخ دهي به پاداش، کشــاننده و 
جســت وجوي سرگرمي به ترتيب 0/47، 0/47، 0/73 و 
0/60 به دســت آمد. در این پژوهش جمع نمرات ســه 
خرده مقياس سيســتم روی آوری (فعال ساز) رفتاری در 

تجزیه و تحليل وارد شده است.
م( پرســأ نامه   تام  ور : این پرسش نامه ی 25 
ســؤالی را کانر و دیویدســون(27) برای سنجش ميزان 
تــاب آوری افراد طراحی کردند. بــرای نمره گذاری این 
پرسش نامه از روش ليکرت (یک برای کاملًا غلط تا پنج 
برای کاملًا درست) استفاده شد. نمره ی کلی پرسش نامه 
از جمع نمرات به دســت می آید. نمره ی بيشــتر بيانگر 

ميزان تاب آوری بيشتر فرد است.
سامانی و همکاران(28) نيز ضریب آلفای کرونباخ 0/87 
را برای پایایی این آزمون به دســت آوردند. آســکلند و 
همکاران (29) در پژوهشــی ميــزان آلفای کرونباخ این 

پرسش نامه را 0/82 گزارش کردند.
ج( پرسأ نامه   حل مســشله   ايتماعی تجديدن ر 
شده1: برای سنجش مهارت حل مسأله، از پرسش نامه ی 
حل مســأله ی دزوریلا وهمکاران(30) استفاده شد. این 
پرســش نامه به شــيوه ی ليکرت نمره گــذاری و در آن 
نمــره ی یک برای به هيچ وجه و نمره ی پنج برای خيلی 
زیاد در نظر گرفته می شــود. این پرسش نامه دارای 25 
ماده و پنج خرده مقياس اســت که پنج بعُد مختلف حل 
مســأله ی اجتماعی را اندازه  می گيرد. جهت گيری مثبت 
 ،(RPS) 3و حــل منطقی مســأله (PPO) 2به مســأله

شهرســتان تالش بودند که به لحاظ ســطح تحصيلات 
و جایــگاه اجتماعی- اقتصادی بــا گروه دختران فراری 
همتاسازی شــدند. از ميان جامعه ی دختران فراری، 40 
نفــر به شــيوه ی نمونه گيری در دســترس و به صورت 

داوطلبانه برای شرکت در مطالعه انتخاب شدند. 
مــلاک  انتخاب نمونــه ی دختران فراری مــورد مطالعه 
عبارت بود از: نداشتن معلوليت جسمانی، اختلال روانی 
و عقب ماندگی ذهنی؛ برخورداری از ســواد خواندن و 
نوشــتن و سطح هوشی نرمال؛ داشــتن سابقه ی حداقل 
یک بار فــرار از منزل. نمونه ی گــروه بهنجار را نيز 40 
نفر از دختران بدون ســابقه ی فرار از منزل و مشکلات 
روان پزشــکی تشکيل می دادند که از سطح هوشی نرمال 
برخوردار بودند و سابقه ی معلوليت جسمانی نداشتند و 
به طور تصادفی از ميان دختران مشــغول به تحصيل در 
مقطع دبيرستان و دختران مجامع عمومی شهرستان تالش 
انتخاب شــده بودند. بدین ترتيب، نمونه ی این پژوهش 

شامل 40 دختر فراری و 40 دختر عادی بود.
اباارها  پژوهأ

الف( پرسأ نامه   سيستف ها  متا  رفتار : مقياس 
بازداري/ روي آوري را کرور و وایت(24) طراحي کردند. 
این مقياس که ميزان فعاليت سيستم هاي مغزي- رفتاري 
را ارزیابي مي کند، شــامل 20 ماده اســت که روي یک 
مقياس پنج درجــه اي ليکرت از نمره ی یک براي کاملًا 
مخالفم تا پنج براي کاملًا موافقم نمره گذاري مي شــود. 
این مقياس داراي چهار خرده مقياس شــامل ســه خرده 
مقياس سيستم روی آوری (فعال ساز) رفتاری(BAS)  و 
یک خرده مقياس سيستم بازداری رفتاری (BIS) است.

خرده مقياس سيســتم بــازداری رفتاری بــا هفت ماده 
حساسيت این سيستم ، خرده مقياس سيستم روی آوری 
(فعال ســاز) رفتاری با ســه خرده مقياس پاسخ دهي به 
پاداش (پنج ماده)، کشــاننده (چهار ماده) و جستوجوي 
ســرگرمي (چهار مــاده) فعاليت این سيســتم را اندازه 
مي گيــرد. خرده مقياس پاســخ دهي به پــاداش، ميزان 
اهميت پاداش در بروز عواطف مثبت را ارزیابي مي کند. 
خرده مقيــاس کشــاننده، تمایل فرد به جســت وجوي 

1- The Social Problem-Solving Inventory–Revised
2- Positive Problem Orientation Scale
3- Rational Problem Solving Scale 
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1- Impulsivity Carelessness Style Scale 
2- Avoidance Style Scale
3- Negative Problem Orientation Scale

یافته ها
در ایــن پژوهش ، 40 دختر فــراری و 40 دختر عادی 
مطالعه شــدند. ميانگين ســنی نمونه ی دختران فراری 
2/91± 19/35 و نمونــه ی دختران عادی ±2/73 19/22 
بود. تقریبــاً نيمی از نمونه ی دختــران فراری و بهنجار 
تحصيلات راهنمایی داشتند و نيمی دیگر دیپلمه بودند. 
85 درصــد دختران فراری با هــر دو والد، 12/5 درصد 
با پدر و 2/5 درصــد با مادر خود زندگی می کردند. 80 
درصد گروه دختران بهنجار نيز با هر دو والد، 15 درصد 
با پدر و پنج درصد نيز با مادرانشــان زندگی می کردند. 
شــاخص های توصيفی مربوط به متغيرهای پژوهش در 
دو گروه دختران فــراری و دختران بهنجار در جدول 1 

آمده است.
همان طور که در جدول 1 مشــاهده می شــود، ميانگين 
نمرات دختران فراری در سيستم فعال ساز رفتاری بيشتر 
از نمرات دختــران بهنجار و فعاليت سيســتم بازداری 
رفتاری دختران فراری کمتر از دختران گروه عادی است.
در جهت گيری منفی به حل مســأله، ســبک تکانشــی/
بی احتياط و ســبک اجتنابی نيز دختران فراری از گروه 
بهنجار، ميانگين های بيشتری کسب کردند. همچنين در 
جهت گيری مثبت به حل مســأله، حل منطقی مســأله و 
نمره ی حل کلی مســأله، افراد بهنجار نمرات بيشــتری 
به دســت آوردند. تاب آوری دختران فراری هم کمتر از 

دختران عادی  بود.
در ادامه ی تجزیه وتحليل داده ها، برای آزمون فرضيه های 
پژوهش، از آزمون t و X2 به منظور بررســی همتا بودن 
دو گروه دختران فراری و بهنجار (ازنظر ســن، ســطح 
تحصيلات و وضعيت زندگی با والدین) اســتفاده شد. 
بررســی آزمون t برای بررســی همتا بودن سن گروه ها 
(t =0/68, P < 0/05) نشــان می دهــد کــه گروه هــا 
 X2 باهم همتا هســتند. همچنين بررســی نتایج آزمون
برای آزمون همتا بودن ســطح تحصيــلات و وضعيت 

خرده مقياس های حل ســازنده ی مســأله هســتند و به 
 صورت مثبت نمره گذاری می شــوند، اما دیگر مقياس ها 
که شامل سبک تکانشــی و بی احتياطی1 (ICS)، سبک 
 (NPO) 3و جهت گيری منفی به مسأله (AS) 2اجتنابی
هســتند، خرده مقياس های حل ناکارآمد مسأله را تشکيل 

می دهند و به صورت معکوس نمره گذاری می شوند.
بنابراین برخورداری از توانایی حل مسأله ی اجتماعی را 
با نمرات بالا در جهت گيری مثبت به مسأله و حل منطقی 
مساله مشــخص می کنند، درحالی که توانایی ضعيف در 
حل مســأله ی اجتماعی با نمرات پایين در جهت گيری 
مثبت به مســأله و حل منطقی مساله و همچنين نمرات 
بالادر جهت گيری منفی به مســأله، ســبک تکانشــی و 

بی احتياطی، و سبک اجتنابی مشخص می شود.
پایایــی آزمون بين 0/68 تا 0/95 گزارش شــده اســت. 
روایی ســازه نيز با اســتفاده از تحليل عاملی اکتشافی و 
همبســتگی با دیگر مقياس های حل مسأله و سازه های 
روان شناختی همپوش تأیيد شده است(30). در ایران نيز 
مخبری، درتاج، درکــردی(31)، ضریب آلفای 0/85 را 
برای پنج عامل گزارش کرده اند. این مقياس به عنوان یک 
مقياس مناســب برای حل مسأله ی اجتماعی، مورد تأیيد 

همه ی تحليل های روایی است.
مراحل ايرا  پژوهأ 

برای اجــرای پژوهش، پس از انجام هماهنگی های لازم 
با سازمان بهزیســتی اســتان گيلان، به مراکز اورژانس 
اجتماعــی مراجعه و پس از شــرح هدف پژوهش برای 
آزمودنی هــا و  آماده کــردن فضای روانــی لازم برای 
برقراری ارتباط با آنها، درباره ی نحوه ی پاســخ گویی به 
پرســش نامه ها توضيحاتی داده شد. پژوهشگر در روند 
پاسخ دهی آزمودنی ها حضور فعال داشت تا از پاسخ دهی 
تصادفی جلوگيری کرده و  به هرگونه ســؤال احتمالی 
پاسخ دهد. پس از تکميل پرسش نامه ها، آنها جمع آوری، 
نمره گذاری و برای تجزیه  و تحليل نهایی آماده شــدند. 
بــرای تجزیه و تحليــل اطلاعات، از تحليــل واریانس 
چندمتغيری (MANOVA)، آزمون t برای مقایســه ی 

دو گروه مستقل و نرم افزار SPSS۲۲ استفاده شد.
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نشــان داد که واریانس نمرات در متغيرهای سيستم های 
فعال ســاز و بازدارنده ی رفتاری معنادار نيســت (3/95، 
p>0/05 ،F=1/99) و بدیــن ترتيــب شــرط همگني 
واریانس برقرار اســت. برای بررسی ماتریس واریانس-
کوواریانس نيز از آزمون ام. باکس اســتفاده شد که نتایج 
آن نشــان داد، همگنی ماتریــس واریانس- کوواریانس 
رعایت شــده (P> /05 ،F=0/77) و حاکی از آن است 
متغيرهای  ماتریس کوواریانس های مشاهده شــده ی  که 
وابســته برای سطوح متغير مستقل برابرند و بدین ترتيب 
اســتفاده از آزمون تحليل واریانــس چندمتغيری برای 

آزمون فرضيه ی پژوهش مانعی ندارد.
همان طور که در جدول 2 مشــاهده می شود، F به دست 
آمده در هر چهار آزمون معنادار است و ضریب اتا نشان 

زندگی با والدیــن در دو گروه دختران فراری و بهنجار                        
(x2= 4/09 , P< 0/05) نيــز حاکــی از فقدان تفاوت 
معنادار دو گروه ازنظر ســطح تحصيــلات و وضعيت 
زندگی با والدین است. بنابراین دو گروه مورد مطالعه از 
نظر سن، وضعيت تحصيلی و وضعيت زندگی با والدین 

همتا شده  و تفاوت معناداری نداشتند.
برای مقایســه ی فعاليت سيستم های مغزی- رفتاری دو 
گروه دختــران فراری و دختران عــادی، آزمون تحليل 
واریانــس چندمتغيــری (MANOVA) به کار رفت. 
برای اســتفاده از این آزمون، برقــراری مفروضه های آن 
الزامی اســت. یکی از این مفروضه ها، برابري واریانس 
گروه ها و دیگری برابری ماتریس واریانس- کوواریانس 
است. نتایج آزمون لوین برای بررسی برابری واریانس ها 

جدول1- ميانگين و انحراف استاندارد متغيرهای موردمطالعه در دو گروه دختران فراری و بهنجار

بهنجارفراریگروه ها
انحراف استانداردميانگينانحراف استانداردميانگينمتغيرها

19/753/4421/332/94سيستم بازداری رفتاری
41/534/8838/285/80سيستم فعال ساز رفتاری

6/132/337/572/81جهت گيری مثبت به مسأله
8/972/067/602/35جهت گيری منفی به مسأله

12/904/6815/384/81حل منطقی مسأله 
14/052/1611/332/75سبك تکانشی/ بی احتياط

12/833/5310/502/88سبك اجتنابی
9/382/8412/633/38حل مسأله )نمره ی کلی(

51/808/9857/2710/76تاب آوری

)n=80( جدول 2- نتایج آزمون تحليل واریانس چند متغيری گروه ها در سيستم های مغزی رفتاری

گروه ها

مجذور اتاسطح معنا داریFمقدارنام آزمون
0/1567/110/0000/99اثر پيلایی

0/487/110/0000/99لامبدای ویلکز
1/087/110/0000/99اثر هتيلنگ

1/087/110/0000/99بزرگ ترین ریشه خطا

می دهد که 0/99 واریانس متغيرهای وابســته با عضویت 
در گروه تبيين می شــود. از آنجا که نتایج آزمون تحليل 

واریانس چندمتغيری معنادار بود، در ادامه از آزمون تحليل 
واریانس تک متغيری در متن مانوا استفاده شد (جدول 3 ).



تازه های علوم شناختی، سال 19، شماره 1، 1396 ]62-74[
Advances  in Cognitive Science, Vol. 19, No. 1, 2017

68
68

فرشته پکرمحسنی كلکر  و همکار 

مغزی- رفتاری دو گروه دختران فراری و عادی معنادار جدول 3 نشــان می دهد که تفاوت فعاليت سيستم های 
 جدول3- نتایج تحليل واریانس تك متغيری مقایسه ی سيستم های مغزی- رفتاری دو گروه مورد مطالعه

اندازه ی تأثيرسطح معناداريمقدار Fميانگين مجذوراتدرجه ی آزاديمجموع مجذوراتمتغير شاخص

211/2501211/2507/340/0080/76سيستم فعال ساز رفتاری
49/61149/614/840/030/58سيستم بازداری رفتاری

اســت. با مراجعه به ميانگين سيستم فعال ساز رفتاری و 
بازداری رفتاری دو گروه مشخص می شود (جدول1)  که 
در دختران فراری سيستم فعال ساز رفتاری و در دختران 
عادی سيستم بازداری رفتاری فعال تر است. به بيان دیگر، 
ميزان فعاليت سيستم فعال ســاز رفتاری دختران فراری  
بيشتر و ميزان فعاليت سيستم بازداری رفتاری آنها کمتر 

از دختران عادی است.
برای مقایســه ی سبک های حل مسأله در دو گروه مورد 
مطالعه نيز آزمون تحليل واریانس چندمتغيری به کار رفت 
و برای استفاده از این آزمون، مفروضه های آزمون یعنی 
برابری واریانس گروه ها در متغير وابســته (با استفاده از 

آزمون لوین) و برابری ماتریس واریانس-کوواریانس (با 
استفاده از آزمون ام. باکس) بررسی شد. نتایج آزمون لوین 
بيانگر برابری واریانس گروه ها در متغير وابســته (2/41، 
p>0/05 ،F=2/38 ،1/47 ،1/16 ،0/86) بود و نتيجه ی 
آزمون باکس همسانی ماتریس واریانس- کوواریانس را 
نشــان داد (P> /05 ،F=1/35) ؛ بدین ترتيب استفاده از 
آزمون تحليل واریانس چندمتغيری برای آزمون فرضيه ی 

پژوهش بدون مانع است.
آزمون تحليل واریانس چندمتغيره نشــان داد که نمرات 
ســبک های حل مســأله در دو گروه دختــران فراری و 
بهنجــار تفاوت معنــاداری دارد؛ به ایــن معنا که گروه 

)n=80(جدول 4- نتایج آزمون تحليل واریانس چندمتغيره نمرات حل مسأله در دو گروه دختران فراری و بهنجار

گروه ها

مجذور اتاسطح معنا داریFمقدارنام آزمون
0/306/410/0000/99اثر پيلایی

0/706/410/0000/99لامبدای ویلکز
0/436/410/0000/99اثر هتيلنگ

0/436/410/0000/99بزرگ ترین ریشه خطا

دختران فــراری و دختران بهنجــار حداقل از نظر یکی 
از سبک های حل مسأله تفاوت معناداری دارند. مجذور 
اتا (که درواقع مجذور ضریب همبستگی بين متغيرهای 
وابسته و عضویت گروهی است) نشان می دهد که تفاوت 
بين دو گــروه با توجه به متغيرهای وابســته درمجموع 
معنادار و ميزان این تفاوت 99 درصد اســت. یعنی 99 
درصد واریانس مربوط به اختلاف بين دو گروه در تأثير 
متقابل متغيرهای وابسته است. در جدول 5، نتایج تحليل 

واریانس چندمتغيره آمده است.
جدول 5 نشــان می دهــد که گروه دختــران فراری در 
جهت گيری منفی به مسأله، ســبک تکانشی/ بی احتياط 

و سبک اجتنابی با گروه دختران عادی تفاوت معناداری 
دارنــد. جــدول 1 و مقایســه ی ميانگيــن دو گروه در 
سبک های حل مسأله مشــخص کرد که نمرات دختران 
فراری در ســبک های حل تکانشــی/بی احتياط مسأله، 
جهت گيری منفی به مســأله و ســبک تکانشی بيشتر از 

گروه بهنجار است.
همچنين ميانگين گروه دختــران بهنجار در جهت گيری 
مثبــت به مســأله، حل مســأله و حل منطقی مســأله و 
تاب آوری، بيشــتر از گروه دختران فــراری بود. به بيان 
دیگر، دختران فراری در مقایســه با دختران عادی بيشتر 
از سبک های منفی و ناکارآمد حل مسأله استفاده می کنند. 
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واریانس گروه هاســت. نتابج آزمون t برای مقایسه ی دو 
گروه مستقل در جدول 6 آمده است.

جدول 6 نشــان می دهــد که دو گروه دختــران فراری 
و عــادی در تــاب آوری و توانایی حل مســأله تفاوت 
معناداری دارند. بررســی ميانگين دو گروه حاکی از آن 
اســت که دختران فراری در مقایســه با دختران عادی، 

سبک تکانشی/ بی احتياط بيشترین ضریب تأثير را دارد.
در ادامه، برای مقایســه ی تاب آوری و نمره ی کلی حل 
مســأله دو گروه دختران فــراری و عادی از آزمون t دو 
گروه مســتقل اســتفاده شــد. یکی از مفروضه های این 
آزمون برابری واریانس گروه هاســت کــه نتایج آزمون 
لویــن حاکی از عدم معناداری آمــاره ی لوین و برابری 

جدول5- نتایج تحليل واریانس تك متغيره ی مقایسه ی سبك های حل مسأله در دو گروه مورد مطالعه

اندازه ی تأثيرسطح معناداريمقدار Fميانگين مجذوراتدرجه ی آزاديمجموع مجذوراتمتغير شاخص

42/05142/056/280/0140/70جهت گيری مثبت به مسأله
37/81137/817/710/0070/78جهت گيری منفی به مسأله

122/511122/515/430/0220/63حل منطقی مسأله
148/511148/5124/200/0000/99سبك تکانشی/بی احتياط

108/111108/1110/390/0020/90سبك اجتنابی

جدول 6- مقایسه ی حل کلی مسأله و تاب آوری دو گروه دختران فراری و بهنجار

dfTsigانحراف استانداردميانگينگروه

تاب آوری
51/808/8978دختران فراری 

-2/480/01
57/2810/7678دختران عادی

حل کلی مسأله 
9/382/8478دختران فراری

-4/650/000
12/633/3878دختران عادی

تاب آوری کمتری داشــته و از سبک های حل ناکارآمدتر 
مسأله استفاده می کنند.

نتيجه گيري
پژوهــش حاضر فعاليت سيســتم های مغــزی رفتاری، 
تاب آوری و توانایی حل مســأله ی اجتماعی در دختران 
فــراری و بهنجار را مقایســه کرده اســت. نتایج تحليل 
واریانس چندمتغيره نشان داد که ميانگين نمرات دختران 
فراری در سيســتم فعال ساز رفتاری به صورت معناداری 
بيشــتر از نمرات دختران بهنجار اســت و در سيســتم 
بازداری رفتاری، ميانگين نمرات دختران عادی (همســو 
با پژوهش های پيشين(32، 33) ) به طور معناداری بيشتر 

از دختران فراری است. 
سيستم بازداری رفتاری نسبت به محرک های ناخوشایند 

شرطی (مثل نشــانه های تنبيه یا فقدان/خاتمه ی پاداش) 
حســاس اســت و با اضطراب رابطه دارد. این سيستم 
مسؤل کنار آمدن با موقعيت هایی است که ورود به آنها با 
تهدید همراه اســت (34). سيستم بازداری رفتاری  برای 
تشــخيص و ارزیابی خطر، رفتار جاری را بازداری و تا 
زمان برطرف شــدن تعارض، توجــه را به تهدید بالقوه 
معطوف می کند؛ در واقع مسؤل ارزیابی تهدید و اجرای 
تمهيدات لازم برای دوری از پيامدهای منفی است(35). 
سيستم بازداری رفتاری وجه منفی محرک ها را تا زمانی 
که حل مســأله ی آسيب زا محقق  شــود، تشدید می کند. 
بــه عبارتی، به ارگانيزم این گونه القا می کند که ’’مواظب 
خطر باش‘‘. این حالت به شکل نگرانی و نشخوار فکری 
تجربه می شــود. این سيســتم نقش زیادی در بازداری 
رفتارهــای پرخطر دارد(34). گمچــی و خادمی(36) و 
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فرانکن و موریس(37) معتقدند که فعاليت بيشتر سيستم 
بازداری رفتاری در افراد سالم نوعی عامل محافظت کننده 
به حساب می آید. فعاليت زیاد سيستم بازداری رفتاری با 
ارزیابی های شــناختی از تهدید، خارج از کنترل بودن و 
استرس ادراک شده ی زیاد، سبب به کارگيری راهبردهای 
کنارآمدن هيجان مدار و اجتنابی و متعاقباً باعث دوری از 

منابع خطر و رفتارهای پرخطر می شود(38).
سيســتم روی آوری (فعال ســاز) رفتاری که حساسيت 
آن در قبــال محرک های شــرطی خوشــایند بوده و در 
حضــور محرک های مرتبط بــا پاداش یا فقــدان تنبيه 
فعال می شــود، با تکانش گری مرتبط اســت. افرادی که 
حساسيت سيســتم روی آوری (فعال ساز) رفتاری تری 
دارند، به ســرنخ های پاداش، پاسخ رفتاری بيشتری داده 
و عاطفه ی مثبت را تجربه می کنند. سيســتم روی آوری 
(فعال ساز) رفتاری مسؤل پاسخ دهی به تمامی محرک های 
خوشایند (شرطی و غيرشــرطی) بوده و با ویژگی های 
شخصيتی نظير مثبت اندیشی، تکانش گری و خطرپذیری 
رابطه دارد(34). بســياری از بررسی ها، از نقش سيستم 
روی آوری (فعال ســاز) رفتاری و زیرمقياس های آن در 
بروز رفتارهای پرخطر خبر می دهند(39). پدیده ی فرار 

از خانه هم  نوعی رفتار پرخطر است(32).
یکی از ویژگی های فعاليت سيســتم فعال ســاز رفتاری، 
جســت وجوی لــذت و رفتــار تکانش گرایانه اســت. 
جســت وجوی لذت به رفتارهای تکانشــی که به دنبال 
تجربه ی لذت و هيجان هســتند، اشــاره داشته و ارتباط 
زیادی با تکانش گری دارنــد (در مطالعات قبلی ارتباط 
تکانش گری بــا رفتارهای پرخطر ثابت شــد)(40). به 
همين دليل می توان نتيجه  گرفت کرد که جســت وجوی 
لذت در دختران فراری یکی از عوامل زمينه ساز و بروز 

فرار است.
یکــی دیگر از خصيصه های سيســتم فعال ســاز رفتار، 
پاســخ دهی به پاداش اســت که موجب می شود فرد به 
رفتارهای تکانشــی و رفتارهایی کــه عليرغم پيامدهای 
منفی منجر به لذت می شــود، دســت بزند. این متغير با 
رفتارهای پرخطر رابطه ی مســتقيم دارد و به عنوان یکی 

از پيش بين های قدرتمند رفتارهای پرخطر شناخته  شده 
است(41).

یکــی دیگــر از یافته هــای پژوهش حاضر، همســو با 
پژوهش های قبلی(42 و 43)، این اســت که تاب آوری 
دختران فراری به صــورت معناداری کمتــر از دختران 
بهنجار اســت. تاب آوری متغير تعيين کننده ی پاسخ های 
فرد به موقعيت های مختلف اســت که این تعيين کنندگی 
در موقعيت های استرس زا و پرفشار بيشتر می شود. افراد 
دارای تاب آوری زیاد، در موقعيت های دشوار و استرس زا 
توانایی هماهنگی بيشتری با موقعيت های جدید دارند و 
ســازگاری خوبی از خود نشــان می دهند(44). با توجه 
به وجود عوامل فشــارزا در محيط اجتماعی، خانوادگی، 
تحصيلی و زندگــی دختران فــراری(4)، تاب آوری از 
عوامل تعيين کننده ی نوع واکنش و پاســخ دهی دختران 
به این موقعيت اســت و می توانــد نحوه ی مقابله آنها را 

تعيين کند(45).
در مطالعات بی شــماری مشخص شــده که افراد داراي 
تاب آوری بيشــتر احتمالاً بيشــتر از افراد با تاب آوری 
کمتر، در جســت وجوی راه حل های مناســب برای حل 
مشــکلات و مسائلشــان برمی آیند و به بهترین شکل به 
موقعيت های استرس زا پاسخ می دهند(46). تاب آوری به 
 عنوان یک منبع مقاومت دروني، تأثيرات منفي استرس را 
کاهش داده و از بروز اختلالات بدني و رواني پيشگيری 
می کند. شاید بتوان گفت که افراد تاب آور، براي برخورد 
با مشکلات از شــيوه ی فعال حل مسأله؛ یعني شيوه ای 
که فشــار رواني را به تجربــه ای بی خطر تبدیل می کند، 
بهره می گيرند و بنابراین سطح نگراني افراد سرسخت در 
شرایط حساس و استرس زا بسيار پایين است(47). افراد 
دارای تاب آوری زیاد در مواجهه با پيشامدهاي ناگوار، به 
رویارویي موفق و کارآمد در برابر استرس ها اميدوارند، 
از توانایي یافتن معنا در تجارب آشفته ســاز برخوردارند 
و به نقش خــود به  عنوان فرد ارزنــده و بااهميت باور 

دارند(48).
برای دختران فراری، فرار از خانه، راهبردی است جهت 
دوری از شرایط نامناسب روانی و فيزیکی خانه. این افراد 
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موارد با ارزیابی کردن این سيســتم، صفات یا رگه های 
شخصيتی پاتولوژیک را قبل از شکل گيری و تثبيت آنها 

جهت دهی یا اصلاح کنيم. 
همچنين با ارزیابی مهارت های حل مســأله و تاب آوری 
دختران، می توان در سطح فردی و خانوادگی آموزش های 
لازم را به آنان داد تا بدین طریق از فرار آنها و آسيب های 
فردی، خانوادگی و اجتماعی ناشی از آن پيشگيری کرد.
از محدودیت هــای مطالعه ی حاضر اســتفاده از روش 
نمونه گيری دردســترس اســت، در حالی که استفاده از 
روش نمونه گيــری تصادفی در مطالعــات آتی می تواند 
ميــزان اعتماد به نتایج و گســترش دایــره ی تعميم را 
افزایش دهــد. همچنين از آنجا که ایــن پژوهش روی 
نمونــه  دختران صورت گرفته ، لذا در تعميم نتایج آن به 

پسران باید احتياط شود.

فرار از خانه را راهــی برای یافتن مکانی دیگر و رهایی 
از این تنش درنظر می گيرند(42). در خانواده ی این افراد 
عوامل آســيب زای زیادی مانند اعتيــاد والدین، طلاق، 
بزهکاری، سوءاســتفاده های جنســی، رفتارهای پرخطر 
و بدرفتاری جســمی و روانی وجود دارد (جانســون و 
همــکاران، 2005). تاب آوری این والدین در ســطوح 
پایين قرار داشــته و با تأثيرگذاری مستقيم بر تاب آوری 

فرزندان، منجر به کاهش تاب آوری  آنها می شود(43).
همچنيــن تجزیه و تحليل داده ها نشــان داد که ميانگين 
نمــرات دختران فــراری در جهت گيــری منفی به حل 
مسأله، سبک تکانشی/بی احتياط و سبک اجتنابی (همسو 
با پژوهش های قبلــی(42، 49)، به  صــورت معناداری 
بيشتر از گروه بهنجار است. در جهت گيری مثبت به حل 
مسأله، حل منطقی مســأله و نمره ی کلی حل مسأله نيز 
افراد بهنجار با تفاوتی معنادار نمرات بيشــتری به دست 

آوردند .
با توجه به شــيوع زیاد اضطراب و افسردگی در دختران 
فــراری و تأثير منفی اضطراب و افســردگی بر توانایی 
حل مســأله، ناتوانی دختران در حل مســائلی که با آنها 
مواجه می شــوند، دور از انتظار نيســت. تبيينی که برای 
ایــن یافته می توان ارائه کرد این اســت که جهت گيری 
منفی به حل مسأله، در واقع نشانگر سوگيری ذهنی این 
افراد به پاسخ های مختلفی است که می توان به یک مسأله 
داد. ســوگيری ذهنی می تواند منجر به جهت گيری منفی 
راهبردهای حل مســأله شده و این جهت گيری نيز ناشی 
از اضطراب و افسردگی و دیگر مشکلات روان شناختی 

باشد(50). 
افراد تکانش گر بدون درنظر گرفتن تأثيرات فعاليت خود 
دست به اقدامات عاجل می زنند. این افراد در مهار پاسخ 
خود مشکل  دارند و پاداش آنی را به پاداش های تأخيری 
ترجيح می دهند. در واقع، افــراد تکانش گر در پردازش 
اطلاعات برای یافتن راه حل مسائل و انجام موفقيت آميز 
آنها مشــکل دارند(51). بنابراین، بــا توجه به عملکرد 
سيستم های مغزی رفتاری افراد قادر خواهيم بود بسياری 
از صفات شــخصيتی آنها را شناسایی و حتی در برخی 

95/2/2 ;  پذیرش مقاله: دریافت مقاله: 94/6/8
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