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 Background and Purpose: Nowadays, psychopathologists emphasize the role of emotional schemas 

in explaining mental disorders in adulthood. Emotional schema refers to the interpretation, 

evaluation, inclination to action and behavioral patterns that people use to deal with their emotions. 

Therefore, present research aimed to investigate the role of childhood abuse experiences in predicting 

emotional schemas in adulthood. 

Method: This study was a descriptive correlational study. The population included all the students 

of Urmia branch of Islamic Azad University in the academic year 2017-2018, from which a sample 

of 375 students was selected by cluster random sampling in proportionate to the number of students 

at each faculty. The participants responded to the Child Abuse Self-report Scale (Mohammadkhani 

et al., 2003) and Leahy Emotional Schema Scale (Leahy, 2002). Data were analyzed using Pearson 

correlation coefficient and multiple regression analysis. 

Results: Findings showed that there was a significant relationship between most of childhood abuse 

experiences, i.e. emotional, physical and sexual abuse and neglect and emotional schemas. Also 

childhood abuse experiences can significantly predict the ability of maladaptive emotional schemas, 

including validation, incomprehensibility, guilt, simplistic view of emotions, lack of control, demand 

for rationality, consensus, rumination and blame and adaptive emotional schemas, including higher 

values, emotional self-awareness, acceptance of feelings and emotional expression (P<0.05). 

Conclusion: Based on the results of this study, it can be concluded that attention should be paid to 

the role of childhood abuse experiences to decrease the maladaptive emotional schemas and increase 

the adaptive ones and families should be informed of the severe, destructive and long-term 

consequences of childhood abuse experiences. 
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مقاله پژوهشی

 های هیجانی در بزرگسالیبنهبینی روانپیشهای سوءرفتار دوران کودکی در نقش تجربه
 

 2*، علی زینالی1زاده مشکیپروانه اسماعیل
 شناسی بالینی، واحد ارومیه، دانشگاه آزاد اسلامی، ارومیه، ایران. کارشناس ارشد روان9

 شناسی، واحد خوی، دانشگاه آزاد اسلامی، خوی، ایران. دانشیار گروه روان2
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 22/60/19دریافت شده: 

 91/60/12پذیرفته شده: 

 99/61/11منتشر شده: 

شود. یمهای روانی در بزرگسالی تأکید های هیجانی در تبیین اختلالبنهشناسی روانی به نقش روانامروزه در حوزه آسیب زمینه و هدف: 

ا استفاده های خود از آنههای هیجانی به تعبیر، ارزیابی، تمایل به عمل، و الگوهای رفتاری اشاره دارد که افراد در رویارویی با هیجانبنهروان

زرگسالی ر بهای هیجانی دبنهبینی روانهای سوءرفتار دوران کودکی در پیشکنند. بنابراین پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش تجربهمی

 انجام شد.

این مطالعه توصیفی از نوع همبستگی است و جامعه آماری پژوهش شامل دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد ارومیه در سال  روش:

د. نای با رعایت نسبت دانشجویان هر دانشکده، انتخاب شدگیری تصادفی طبقهنفر با روش نمونه 193بودند که از بین آنها  9110-19تحصیلی 

( پاسخ دادند. 2662های هیجانی لیهی )بنه( و روان2661های خودگزارشی سوءرفتار کودکی محمدخانی و همکاران ) ها به مقیاسآزمودنی

 ها با استفاده از ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه تحلیل شدند.داده

های بنهکودکی یعنی سوءرفتارهای عاطفی، جسمی، جنسی، و غفلت با روان های سوءرفتار دوراننتایج نشان داد بین اغلب تجربه ها:یافته

 نایافتهازشسهای هیجانی بنهبینی معنادار روانهای سوءرفتار دوران کودکی، توانایی پیشهیجانی، رابطه معنادار وجود دارد. همچنین تجربه

ها، فقدان مهارگری، تلاش برای منطقی بودن، گارانه در مورد هیجانانشامل تأییدطلبی، غیرقابل درک بودن، احساس گناه، دیدگاه ساده

ابراز  ها، وهای والاتر، خودآگاهی هیجانی، پذیرش احساسشامل ارزش یافتهسازش های هیجانیبنهتوافق، نشخوار ذهنی، و سرزنش؛ و روان

 (.>63/6Pهیجانی را داشتند )

نایافته و افزایش های هیجانی سازشبنهگیری روانگیری کرد که برای کاهش شکلتوان نتیجهبر اساس نتایج این مطالعه می گیری:نتیجه

رب، و ها باید از پیامدهای شدید، مخهای سوءرفتار دوران کودکی توجه کرد و خانوادهیافته، باید به نقش تجربههای هیجانی سازشبنهروان

 اه شوند.  های سوءرفتار دوران کودکی آگمدت تجربهطولانی
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 مقدمه
رویدادهای پیچیده و چندبعدی هساااتند که منجر به آمادگی 9هااهیجاان

ها بخش مهمی از زندگی فرد شاااوند. از آنجایی که هیجانبرای عمل می

ها آور نیست که آشفتگی در هیجاندهند، تعجبرا به خود اختصاص می

 2هیجانیهای بنهروان (.9تواند منجر به اندوه و آساایب روانی شااود )می

شااناختی های روانصاای اساات که در درمان آساایبیک سااازه فراتشااخی

 دهیسازی، ادراک، و راهبردهای پاسخشده و به چگونگی مفهوممطرح 

گونه تعبیر، به هر هابناهروان(. این 2افراد باه عواط  خود اشااااره دارد )

ر شاااود که افراد دارزیاابی، تماایل به عمل، و الگوهای رفتاری گفته می

های بنهروان(. بر اساس نظریه 1کنند )های خود اتخاذ میمواجهه با هیجان

 هاا با یکدیگر متفاوتپردازی هیجاانهیجاانی، افراد در چگونگی مفهوم

خود دارند. این هاای متفااوتی در مورد هیجاانهاای بناهروانهساااتناد و 

وده ها توسط افراد بکردن هیجانهای تجربهکننده شیوهمنعکسها بنهروان

د در های ناخوشاینو باوری است که آنها به دنبال برانگیخته شدن هیجان

کردن در برابر چنین مورد طرح منااساااب برای اقاادام یاا چگونگی عمال

های منفی اد هیجان(. همچنین همه افر0هایی در ذهن خود دارند )هیجان

کنناد، اماا آنچاه کاه افراد را از یکدیگر متمایز و دردنااک را تجرباه می

های بنهروانها و یا همان کناد چگونگی تفسااایر و واکنش باه هیجانمی

 (.3هیجانی آنها است )

، غیرقابل درک 1هیجاانی شاااامل تاییدطلبیبناه روانلیهی، چهاارده 

های ، ارزش0هاانگارانه در مورد هیجان، دیدگاه ساده3گناه، احساس0بودن

، 96، تلاااش برای منطقی بودن1، تاداوم هیجاانی2، عادم مهاارگری9والااتر

، ابراز 90حسی هیجانی، بی91، نشخوار ذهنی92ها، پذیرش احساس99توافق

کند. تأییدطلبی یعنی باور به اینکه را مطرح می  90، و سااارزنش93هیجاانی

د؛ دهنکنند و به آنها پاساااخ میمیهایم را به خوبی درک دیگران هیجان

ود ها توسط خغیرقابل درک بودن یعنی عدم درک و یافتن معنای هیجان

فرد؛ احساااس گناه یعنی داشااتن احساااس شاارم، گناه و خجالت درباره 

                                                           
1. Emotions 

2. Emotional schemas 

3. Validation 

4. Incomprehensibility 

5. Guilt 

6. Simplistic view of emotions 

7. Higher values 

8. Uncontrol 

9. Emotional duration 

ها یعنی عدم انگاارانه در مورد هیجانهاای خود؛ دیادگااه ساااادههیجاان

های ها و هیجانستواند احسااااتواناایی درک این موضاااوع کاه فرد می

های والاتر یعنی توانایی فرد در ای داشااته باشااد؛ ارزشمتضاااد و پیچیده

متصل کردن حالات هیجانی خود به نیازهای متعالی مانند صمیمیت؛ عدم 

های شدید منفی مانند غم و افسردگی مهارگری یعنی باور به اینکه هیجان

منفی  هایه اینکه هیجانغیرقابل مهار هساااتند؛ تداوم هیجانی یعنی باور ب

برای مادت طولاانی اداماه دارناد؛ تلااش برای منطقی بودن یعنی تلاش و 

تاأکیاد بیش از حاد بر منطق و عقلاانیات و غیرهیجانی بودن؛ توافق یعنی 

ه فرد هایی را کباور و اعتقاد فرد مبنی بر اینکه بساایاری از افراد احساااس

کنند؛ پذیرش نها را تحمل میتجرباه و از آنهاا واهماه دارد را دارناد و آ

های مختل  به خود و هاا یعنی تواناایی فرد در راه دادن هیجاناحسااااس

عدم صااارف انربی برای مقابله یا سااارکوب آنها؛ نشاااخوار ذهنی یعنی 

تمرکز اجبارگونه توجه یک فرد بر علائم و علل یک پریشانی و توجه به 

حسااای هیجانی آن؛ بیهای دلاایال و نتایج آن به جای تمرکز بر راه حل

آنها  برند یا ازهایی که دیگران از آن لذت مییعنی فرد نسااابت به هیجان

کنند، هیچ احسااسی ندارد؛ ابراز هیجانی یعنی تمایل به تجربه اجتناب می

 ها در بهبود زندگی مؤثر هستند؛ وها و باور به اینکه هیجانو بیان احساس

های هیجانی در رابطه قضاوتهای منفی و سارزنش یعنی داشتن احساس

 (.0)با خود، دیگران و دنیا بدون داشتن دلایل موجه 

ار های ساااوءرفتهیجانی، تجربههای بنهروانیکی از عوامال مرتبط با 

آزاری و غفلت (. افرادی کاه تجرباه کودک9اسااات ) 99دوران کودکی

نظمی هیجااانی و نقد در عملکرد دارنااد بااه میزان بیشاااتری دچااار بی

های جسمی یا روانی، (. سوءرفتار دوران کودکی یعنی آسیب2شوند )می

ک کودک آمیز نسبت به یکشی جنسی یا رفتار غفلتبدرفتاری و یا بهره

ساال اسات که توسط فرد مسلول رفاه و یا آسایش کودک انجام  92زیر 

هر نوع کوتااهی و غفلات و یاا ارتکااب باه هر عملی که  (.1شاااود )می

امت جسااامانی و روانی کودک را به مخاطره انداخته و بهداشااات و سااال

10. Demands for rationality 

11. Consensus 

12. Acceptance of feelings 

13. Rumination 

14. Emotional numbness 

15. Expression 

16. Blame 

17. Childhood abuse experiences 
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آزاری یا سااوءرفتار با کودک گفته کند، کودکخدشااه بر آن وارد می

های اجتماعی (. همچنین سوءرفتار با کودک از جمله آسیب96شود )می

اسااات کاه به دلیل گساااتردگی عوامل ایجادکننده و تأثیر عمیقی که بر 

عنوان یکی از  جاامعاه دارد بهتحول شاااخصااایات کودک، خاانواده و 

(. 99شاود )های بهداشات و درمان کشاورهای مختل  مطرح میاولویت

مقابله با خشاااونت، آزار،   9ساااازماان حماایات از کودکاان و نوجواناان

تواند داند که این سازمان میهایی میسوءرفتار و تبعیض را یکی از حوزه

و نوجوانان داشاااته نقش مؤثری در کاهش آنها و بهبود زندگی کودکان 

(. ساااوءرفتارهای دوران کودکی باعا کاهش شااادید انربی 92باشاااد )

(. 91شاااود )جسااامی و روانی و افزایش مشاااکل در زندگی روزمره می

، سوءرفتار 2های ساوءرفتار دوران کودکی شاامل سوءرفتار جسمیتجربه

اسااات که هر یک  3، و ساااوءرفتار غفلت0، ساااوءرفتار عاطفی1جنسااای

(. ساااوءرفتار 90تنهایی و یا همراه با دیگر موارد اتفاق بیافتد )تواند به می

هایی مانند ضرب و شتم، سوختگی، ضربه به سر، و جسامی شامل آسیب

ساعت دوام  02مدت ساایر اشاکال آسایب جسامانی است که حداقل به 

داشاته باشاد. ساوءرفتار جنسی به عنوان خشونت جنسی علیه کودک در 

ل هر تعامل یا تماس بین کودک و بزرگسااال شااود و شااامنظر گرفته می

اسات که در آن کودک برای ارضای جنسی بزرگسال مورد سوءاستفاده 

گیرد. ساوءرفتار عاطفی شاامل تهدیدهای فراوان کلامی، تمسخر قرار می

و عقاید خوارکننده اسات. ساوءرفتار غفلت به سه شکل جسمانی )شامل 

 ناکافی و یا تغذیه نامناسااب(،نبود مراقبت بهداشااتی، رها کردن، نظارت 

نویساای در مدرسااه یا عدم پیگیری وضااعیت آموزشاای )شااامل عدم نام

تحصاایلی( و عاطفی )شااامل شاااهد آزار یکی از والدین بودن و یا اجازه 

 (.93)است مواد و الکل به کودک(  مصرف

های سوءرفتار دوران کودکی های اندکی درباره رابطه تجربهپژوهش

بادبره و زینالی در پژوهشاای به هیجانی انجام شااده اساات. های بنهروانبا 

ه منفی و رابطی رفتار جساامی با خودشاایفتگسااوءاین نتیجه رساایدند که 

 د.دار دارارابطه مثبت و معن و ماکیاولیسااام ساااتیزیدار و باا جاامعهامعنا

 یاولیساامو ماک سااتیزیسااوءرفتار عاطفی با خودشاایفتگی، جامعههمچنین 

منفی و  رابطه سااوءرفتار جنسااای با خودشااایفتگی ؛دارامثبت و معن رابطه

                                                           
1. Unicef 

2. Physical abuse 

3. Sexual abuse 

و با  ،دارارابطه مثبت و معن رفتار غفلت با خودشااایفتگیساااوء و ؛دارامعن

ای (. در مطالعه90) رددار داارابطه منفی و معن و ماکیاولیسم ستیزیجامعه

رفتاری -های مغزیبین متغیرهای نگرانی و سیستمدیگر مشاخد شد که 

. همچنین نتایج ردباورهای وساااواسااای رابطه مثبت و معنادار وجود دابا 

هیجانی با باورهای های بناهروانهاای لفاهؤبین اغلاب محااکی از رابطاه 

جمالی، خسروی و پرهون به این کرمی، بنی(. 99) بوده اساتوساواسای 

های هبنروانهای داری بین تمام زیرمقیاسارابطه معننتیجاه رسااایادند که 

 ،جانیهیهای بنهرواناز بین و  با افسردگی و اضطراب مشاهده شد هیجانی

 گناه، خودآگاهی احسااس ،ترهای والا، ارزشعدم مهارگریراهبردهای 

بیماران  بینی افساااردگیتوانایی پیش بودن، منطقی برای و تلاش هیجانی،

، ، سرزنشعدم مهارگری. همچنین راهبردهای ندمبتلا به سارطان را داشات

آنان اب بینی اضطرپیش تواناییگناه  احسااس و رای منطقی بودن،بتلاش 

(. نتایج پژوهش صااادقی نشااان داد که بین سااوءاسااتفاده 92را داشااتند )

هیجانی رابطه معناداری های بنهروانعاطفی، غفلت، جسامی، و جنسی با 

وجود دارد، اما بین آنها با شاادت علائم جساامانی رابطه معناداری وجود 

زای اوایل زندگی از طریق تجارب آسااایبتأثیر چنین آنان به نادارد. هم

(. رضایی، 91هیجانی بر شدت علائم جسمانی تأکید کردند )های بنهروان

های غضانفری و رضاایی ضامن پژوهشای به این نتیجه رسیدند که تجربه

های نهبروانسوءرفتار عاطفی، غفلت، جسمی و جنسی دوران کودکی با 

هیجانی های بنهروانه رابطاه منفی و معناادار، و باا یاافتاهیجاانی ساااازش

 قرار باید توجه داشت که .(9نایافته رابطه مثبت و معنادار داشتند )ساازش

تروماا )از جمله ساااوءرفتار دوران  حوادث معرض در کودکاان گرفتن

کودکی( باعا افزایش مشااکلات جساامی، روانی و هیجانی در کودکان 

 بو نشااان داد کودکانی که(. نتایج پژوهش ریجکیبوئر و دی26شااود )می

مورد بادرفتااری قرار گرفتناد به احتمال بیشاااتری دارای اختلالات تنظیم 

تاری انی که سابقه بدرفهیجان هساتند و این کودکان در مقایساه با کودک

ی حسهای والاتر، عدم مهارگری، بینداشاتند از نظر احساس گناه، ارزش

هیجانی، تلاش برای منطقی بودن، توافق، نشخوار ذهنی، و ابراز هیجان در 

(. نتایج مشابهی نیز در دیگر مطالعات 29تر قرار داشاتند )وضا  نامناساب

 ( مشاهده شده است. 20 -22)

4. Emotional abuse 

5. Neglect abuse 
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کودکان یک مشااکل جهانی اساات که شااایوع آن در  با سااوءرفتار

تر اسن. یافته، بیشکشورهای در حال توسعه در مقایسه با کشورهای توسعه

این پادیاده از یاک ساااو پیاامادهای منفی متعددی از جمله اضاااطراب، 

تنیدگی، وساواس، افساردگی، و رفتارهای پرخطر جنسی و غیرجنسی را 

دکانی که مورد ساااوءرفتار قرار ( و از ساااوی دیگر کو23به دنبال دارد )

درصااد بیشااتر احتمال دارد که در  36گیرند نساابت به دیگر کودکان، می

درصااد بیشااتر احتمال  06نوجوانی به دلیل اعمال خلاف دسااتگیر شااوند، 

 11بار را دارند، و دسااتگیر شاادن در بزرگسااالی به علت جرائم خشااونت

(. همچنین سوءرفتار 20درصاد بیشاتر احتمال دارد که دچار اعتیاد شود )

های هیجانی گسااترده و شدید گیری آسایبدوران کودکی باعا شاکل

های گزافی را به جامعه تحمیل شاااود و جدا از اثرات منفی آن، هزینهمی

های ساااوءرفتار هاای اندکی درباره تجربهکناد. علااوه بر این پژوهشمی

تار های سوءرفهیجانی و بررسی نقش تجربههای بنهرواندوران کودکی و 

هیجاانی انجام شاااده اسااات؛ هاای بناهروانبینی دوران کودکی در پیش

هیجاانی در سااالاامت، نقش هاای بناهروانبناابراین باا توجاه باه اهمیات 

هیجانی، و خلاء های بنهروانهاای ساااوءرفتاار دوران کودکی در تجرباه

ای هنقش تجربه بررسیپژوهشای در این زمینه، پژوهش حاضار با هدف 

الی های هیجانی در بزرگسبنهبینی روانرفتار دوران کودکی در پیشسوء

 انجام شد.

 روش
مقطعی از نوع این پژوهش  کنندگان:الف( طرح پژوهش و شرررک 

جامعه پژوهش شااامل تمامی دانشااجویان دانشااگاه آزاد بود. همبسااتگی 

نفر  92666به تعداد  9110-19اساالامی واحد ارومیه در سااال تحصاایلی 

نفر با روش  193بودناد. بر اسااااس جادول کرجسااای و مورگاان تعداد 

ای با رعایت نسابت دانشجویان هر دانشکده به گیری تصاادفی طبقهنمونه

گیری تصاااادفی انتخاب روش نمونه عنوان نموناه انتخااب شااادند. دلیل

د. در های مختل  بوای، متفاوت بودن تعداد دانشجویان در دانشکدهطبقه

ها گیری با توجه به متفاوت بودن حجم جامعه دانشاااکدهاین روش نمونه

نفر در دانشااکده  922درصااد(،  29/2نفر در دانشااکده پیراپزشااکی ) 19

 29/92انشاااکده علوم پایه )نفر در د 00درصاااد(،  31/02علوم انساااانی )

                                                           
1. Child abuse self-report scale 

درصد( با روش  11/16نفر در دانشکده فنی و مهندسی ) 990درصاد(، و 

 291درصد( و  06/09نفر مرد ) 930. از میان آنان تصاادفی انتخاب شدند

نفر متأهل  39درصد( و  06/20نفر مجرد ) 120درصاد(،  06/32نفر زن )

نفر سااال  969، درصااد( 26/12نفر سااال اولی ) 921درصااد(، و  06/91)

نفر  32درصااد(، و  26/21نفر سااال سااومی ) 29درصااد(،  31/22دومی )

های ورود به مطالعه همچنین ملاکدرصد( بودند.  09/93ساال چهارمی )

پزشکی، شامل برخورداری از سلامت جسمی، عدم مصرف داروهای روان

نامه آور مانند طلاق و مرگ و امضای رضایتعدم وقوع رخدادهای تنش

های خروج از مطالعه شامل انصراف رکت آگاهانه در پژوهش؛ و ملاکش

از تکمیال ابزارهاا، تکمیال ابزارهاا باه صاااورت نااقد، و عدم تمایل و 

 رضایت جهت شرکت در پژوهش بود.

 ب( ابزار

توسااط محمد این مقیاس : 9. مقیاس خودگزارشاای سااوءرفتار کودکی9

بعد  0گویه و  12( طراحی شااد. این ابزار دارای 2661خانی و همکاران )

گویه(، ساااوءرفتار  99گویه(، ساااوءرفتار غفلت ) 90ساااوءرفتار عاطفی )

اساات که با اسااتفاده از گویه(  3گویه( و سااوءرفتار جنساای ) 2جساامی )

گااذاری =همیشاااه( نمره1=هرگز تااا 6ای لیکرت )مقیاااس چهااار درجااه

های سوءرفتار غفلت به صورت . لازم به ذکر است که تمام گویهشاودمی

آموزان دختر شوند و فرم اصلی ابزار روی دانشگذاری میمعکوس نمره

و پسار دوره دوم متوساطه هنجاریابی شاده است. نمره ابعاد این مقیاس با 

ه بآید و نمره بالاتر های آن بعد به دست میاستفاده از مجموع نمره گویه

 . روایی همگرا، واگرا واسااتبیشااتر داشااتن آن سااوءرفتار نای تجربه مع

سااازه این ابزار تأیید شااده اساات. برای مثال همبسااتگی درونی ابعاد این 

به دساات آمد و همسااانی درونی  21/6تا  22/6مقیاس با کل آزمون بین 

این مقیااس باا روش آلفاای کرونبااا برای ابعاد ساااوءرفتارهای عاطفی 

گزارش شد که حاکی  29/6، و جنسی 91/6، جسامی 19/6، غفلت 13/6

(. در پژوهش حاضر، ابزار به 29از ضریب اعتبار مطلوب پرسشنامه است )

صاورت گروهی تکمیل شده است و روایی محتوایی آن با نظرخواهی از 

شاناسای دانشاگاه آزاد اسلامی نفر از متخصاصاان علوم تربیتی و روان 93

است. همچنین ضریب اعتبار آن با روش آلفای واحد ارومیه، تأیید شاده 

، جسااامی 99/6، غفلت 96/6کرونباا برای ابعاد ساااوءرفتارهای عاطفی 
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 محاسبه شد. 29/6، و جنسی 21/6

( به منظور 2662این مقیاس توسط لیهی ): 9هیجانی هایبنهروان. مقیاس 2

ها ساااازی باورها و راهبردهای افراد در مقابل هیجانسااانجش و شااافاف

گویه(،  1تأییدطلبی )بعد  90گویه و  36اختاه شاااد. این ابزار دارای سااا

گویااه(، دیاادگاااه  0گناااه )گویااه(، احساااااس 0غیرقاااباال درک بودن )

گویه(، عدم  1های والاتر )گویه(، ارزش 0ها )انگارانه درباره هیجانساده

گویه(، تلاش برای منطقی بودن  2حسی هیجانی )گویه(، بی 1مهارگری )

ها گویه(، پذیرش احساااس 0گویه(، توافق ) 2گویه(، تداوم هیجانی ) 1)

 2گویه(، و سرزنش ) 2گویه(، ابراز هیجانی ) 3گویه(، نشخوار ذهنی ) 9)

= خیلی 9ای لیکرت )اساات که با اسااتفاده از مقیاس شااش درجه گویه(

شود. لازم به ذکر است که گذاری می= خیلی درست( نمره0نادرسات تا 

، 26، 92، 1، 2، 21، 00، 29، 9، 23، 03، 21، 96، 3، 01، 90 هااایگویااه

نمره هر یک  .شوندگذاری میصاورت معکوس نمره به 10و  9، 36، 22

ه بآید و نمره بالاتر های آن بعد به دساات میاز ابعاد با مجموع نمره گویه

 . روایی همگرای این ابزار بااستبنه روانبیشتر از آن معنای برخورداری 

های اضطراب و افسردگی، تأیید و همسانی درونی کل ابزار با رساشانامهپ

(. خااانزاده، ادریسااای، 22گزارش شااااد ) 29/6روش آلفااای کرونباااا 

ای همحمدخانی و ساعیدیان روایی همگرا و واگرای ابزار را با پرسااشنامه

بخشاای هیجانی تأیید اضااطراب و افسااردگی و مقیاس مشااکلات در نظم

تا  31/6هاا با نمره کل هر بعد را بین درونی گویاهکردناد و همبساااتگی 

به  32/6تا  92/6ها با نمره کل ابزار را بین و همبستگی درونی گویه 12/6

به  09/6تا  99/6دسات آوردند. همچنین همبستگی درونی میان ابعاد بین 

ها از دهنده استقلال نسبی عاملدسات آمد که همبساتگی متوساط و نشان

ها همساااانی درونی این ابزار را با روش آلفای کرونباا یکادیگر بود. آن

، غیرقابل درک بودن 02/6، برای ابعااد تاأییادطلبی 29/6برای کال ابزار 

، 00/6ها انگارانه در مورد هیجان، دیدگاه ساده01/6، احساس گناه 01/6

، 91/6، خودآگاهی هیجانی 00/6، عدم مهارگری 01/6های والاتر ارزش

، 31/6ها ، پاذیرش احسااااس09/6، توافق 02/6قی بودن تلااش برای منط

گزارش کردند  09/6، و سرزنش 02/6، ابراز هیجانی 03/6نشخوار ذهنی 

(. در پژوهش 21کاه حااکی از اعتبار مناساااب این مقیاس بوده اسااات )

صورت گروهی تکمیل شده و روایی محتوایی آن با نظر حاضار، ابزار به 

شاناسای دانشاگاه آزاد اسلامی یتی و رواننفر از متخصاصاان علوم ترب 93

واحد ارومیه تأیید شااده اساات. همچنین ضااریب اعتبار کل ابزار با روش 

، 96/6، غیرقابل درک بودن 01/6و برای تأییدطلبی  91/6آلفای کرونباا 

، 93/6ها انگاارانه در مورد هیجان، دیادگااه سااااده99/6احسااااس گنااه 

، 29/6، خودآگاهی هیجانی 99/6ری ، عدم مهارگ96/6های والاتر ارزش

، 96/6ها ، پاذیرش احسااااس92/6، توافق 99/6تلااش برای منطقی بودن 

 محاسبه شد. 91/6، و سرزنش 91/6، ابراز هیجانی 92/6نشخوار ذهنی 

برای اجرای پژوهش پس از تأیید پروپوزال و مراجعه به  ج( روش اجرا:

آمار دانشاااجویان به  دانشاااگااه و اخاذ مجوزهاای لازم اجرایی و عملی،

ای ی طبقهگیری تصادفتفکیک هر دانشکده تهیه شد. سپس با روش نمونه

دانشجو پس از بیان  193با رعایت نسابت دانشجویان هر دانشکده، تعداد 

هدف پژوهش و انجام ملاحظات اخلاقی از جمله اصل رازداری، محرمانه 

و دریافت صاااورت کلی، ها به مااندن اطلاعات شاااخصااای، تحلیل داده

نامه کتبی شرکت آگاهانه در پژوهش، ابزارها توسط دانشجویان رضایت

صاورت گروهی تکمیل شاد. ابزارها پس از تکمیل، وارسی شده و از  به

ها به خاطر شاارکت در پژوهش تقدیر و تشااکر شااد. در نهایت آزمودنی

های ضااارایب همبساااتگی روشو باا  SPSS-21افزار هاا وارد نرمداده

 تحلیل شدند.و رگرسیون چندگانه با مدل همزمان پیرسون 

 هایافته
های توصیفی میانگین، انحراف معیار، کمترین مقدار شاخد 9در جدول 

های سااوءرفتار دوران و بیشااترین مقدار متغیرهای پژوهش شااامل تجربه

 هیجانی ارائه شد.های بنهروانکودکی و 

 

 

 

 

 

                                                           
1. Emotional schemas scale 
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 (573هیجانی )تعداد: های بنهروانهای سوءرفتار دوران کودکی و های توصیفی متغیرهای تجربه: شاخص1جدول 

 بیشترین مقدار کمترین مقدار انحراف معیار میانگین متغیرها

 02 6 06/0 26/90 سوءرفتار عاطفی

 11 6 92/1 90/99 سوءرفتار غفلت

 20 6 00/2 13/2 سوءرفتار جسمی

 1 6 31/6 21/9 سوءرفتار جنسی

 92 1 26/2 30/1 بنه تاییدطلبیروان

 20 0 19/0 01/93 بنه غیرقابل درک بودنروان

 20 0 19/1 02/92 بنه احساس گناهروان

 20 0 60/0 12/90 هامورد هیجانانگارانه در بنه دیدگاه سادهروان

 92 1 99/1 93/96 های والاتربنه ارزشروان

 92 1 33/1 12/92 بنه عدم مهارگریروان

 92 2 00/2 21/2 بنه خودآگاهی هیجانیروان

 92 1 19/0 26/90 بنه تلاش برای منطقی بودنروان

 20 0 11/1 13/90 بنه توافقروان

 11 9 10/0 20/91 هابنه پذیرش احساسروان

 16 3 02/1 92/93 بنه نشخوار ذهنیروان

 20 0 61/1 99//36 بنه ابراز هیجانیروان

 92 2 00/2 01/9 بنه سرزنشروان

 

های آن بررساای شااد. نتایج آزمون فرضها، پیشپیش از تحلیل داده

اسااامیرن  معنادار نبود، مقدار عامل تورم واریانس برای -کاالموگروف

واتساااون -و مقدار دوربین 109/2تا  962/9بین در دامناه متغیرهاای پیش

ترتیب بود. بنابراین به  903/2تاا  210/9برای متغیرهاای ملااک در دامناه 

خطی چنادگاااناه و همبساااتگی هاای نرماال بودن تاأییاد و همضفرپیش

نتایج ضرایب همبستگی پیرسون برای  2شود. در جدول پساماندها رد می

های هبنروانهای سااوءرفتار دوران کودکی با بررساای روابط میان تجربه

 هیجانی ارائه شد.
 

 هیجانیهای بنهروانفتار دوران کودکی با های سوءر: نتایج ضرایب همبستگی تجربه2جدول 

 سوءرفتار جنسی سوءرفتار جسمی سوءرفتار غفل  سوءرفتار عاطفی بینمتغیرهای ملاک / متغیرهای پیش

 216/6** 223/6** 290/6** 192/6** بنه تاییدطلبیروان

 260/6** 969/6 200/6** 921/6* بنه غیرقابل درک بودنروان

 909/6* 299/6** 201/6** 200/6** گناهبنه احساس روان

 122/6** 616/6 999/6 293/6** هاانگارانه در مورد هیجانبنه دیدگاه سادهروان

 -930/6* 622/6 -969/6 -602/6 های والاتربنه ارزشروان

 296/6** 202/6** 290/6** 110/6** بنه عدم مهارگریروان

 -990/6 -621/6 -612/6 -919/6* بنه خودآگاهی هیجانیروان

 169/6** 211/6** 222/6** 919/6* بنه تلاش برای منطقی بودنروان

 622/6 -993/6 612/6 930/6* بنه توافقروان

 -906/6* -202/6** -210/6** -209/6** هابنه پذیرش احساسروان

 096/6** 119/6** 022/6** 109/6** بنه نشخوار ذهنیروان

 -219/6** -991/6* -612/6 -999/6* هیجانیبنه ابراز روان

 069/6** 132/6** 093/6** 122/6** بنه سرزنشروان

*p<6/63    **p<6/69                                   
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 های ساااوءرفتار دوران کودکیتجربهبین اغلب ، 2طبق نتایج جدول 

ی هابنهروانیعنی ساااوءرفتارهای عاطفی، غفلت، جسااامی، و جنسااای با 

نتایج رگرساایون چندگانه  1در جدول  هیجانی رابطه معنادار وجود دارد.

ر اساس نایافته بهیجانی سازشهای بنهروانبینی با مدل همزمان برای پیش

 های سوءرفتار دوران کودکی ارائه شد.تجربه

 
 های سوءرفتار دوران کودکینایافته بر اساس تجربههیجانی سازشهای بنهروانبینی : نتایج رگرسیون چندگانه با مدل همزمان برای پیش5جدول 

 R 2R df1 df2 F Sig متغیرهای ملاک بینپیشمتغیرهای 

های سوءرفتار دوران کودکی )عاطفی، غفلت، تجربه

 جسمی و جنسی(

 669/6 910/29 196 0 229/6 310/6 بنه تأییدطلبیروان

 669/6 210/91 196 0 936/6 122/6 بنه غیرقابل درک بودنروان

 669/6 263/29 196 0 991/6 090/6 بنه احساس گناهروان

 669/6 903/21 196 0 920/6 021/6 انگارانهبنه دیدگاه سادهروان

 669/6 029/12 196 0 113/6 391/6 بنه عدم مهارگریروان

 669/6 990/21 196 0 216/6 026/6 بنه تلاش برای منطقی بودنروان

 603/6 290/1 196 0 621/6 930/6 بنه توافقروان

 669/6 309/19 196 0 121/6 020/6 بنه نشخوار ذهنیروان

 669/6 910/11 196 0 062/6 011/6 بنه سرزنشروان

 

یعنی  هااای ساااوءرفتااار دوران کودکیتجربااه، 1طبق نتااایج جاادول 

ی معنادار بینساوءرفتارهای عاطفی، غفلت، جسمی، و جنسی توانایی پیش

نایافته را دارند که شاااامل تأییدطلبی، هیجانی ساااازشهای بنهروانهماه 

انگارانه در مورد غیرقاابال درک بودن، احسااااس گنااه، دیادگاه سااااده

ها، عدم مهارگری، تلاش برای منطقی بودن، توافق، نشخوار ذهنی، هیجان

نتایج رگرساایون چندگانه با  0(. در جدول >63/6Pو ساارزنش هسااتند )

 یافته بر اسااااسهیجانی ساااازشهای بنهروانبینی مدل همزمان برای پیش

 های سوءرفتار دوران کودکی ارائه شد.تجربه
 

 های سوءرفتار دوران کودکییافته بر اساس تجربههیجانی سازشهای بنهروانبینی : نتایج رگرسیون چندگانه با مدل همزمان برای پیش4جدول 

 R 2R df1 df2 F Sig متغیرهای ملاک بینمتغیرهای پیش

 های سوءرفتار دوران کودکی )عاطفی، غفلت، جسمی و جنسی(تجربه

 603/6 290/1 196 0 621/6 930/6 های والاترارزش

 602/6 012/2 196 0 699/6 919/6 خودآگاهی هیجانی

 669/6 620/90 196 0 912/6 199/6 هاپذیرش احساس

 669/6 123/9 196 0 690/6 292/6 ابراز هیجانی

 

یعنی  هااای ساااوءرفتااار دوران کودکیتجربااه، 0طبق نتااایج جاادول 

ی معنادار بینساوءرفتارهای عاطفی، غفلت، جسمی، و جنسی توانایی پیش

های والاتر، خودآگاهی یافته شامل ارزشهیجانی سازشهای بنهروانهمه 

در (. >63/6Pابراز هیجانی را دارند )هاا، و هیجاانی، پاذیرش احسااااس

نتایج ضاارایب بتای اسااتاندارد رگرساایون و معناداری آنها برای  3جدول 

های ساااوءرفتار دوران هیجاانی بر اسااااس تجربههاای بناهروانبینی پیش

 کودکی ارائه شد.
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 های سوءرفتار دوران کودکیهیجانی بر اساس تجربههای بنهروانبینی : نتایج بتای استاندارد رگرسیون و معناداری آنها برای پیش3جدول 

 سوءرفتار جنسی سوءرفتار جسمی سوءرفتار غفل  سوءرفتار عاطفی بینمتغیرهای ملاک / متغیرهای پیش

 -219/6( 669/6) -992/6( 669/6) -262/6( 669/6) -220/6( 669/6) بنه تأییدطلبیروان

 -930/6( 662/6) -622/6( 990/6) -913/6( 669/6) -601/6( 631/6) بنه غیرقابل درک بودنروان

 962/6( 632/6) 260/6( 669/6) 901/6( 669/6) 269/6( 669/6) بنه احساس گناهروان

 219/6( 669/6) 609/6( 060/6) 629/6( 609/6) 261/6( 669/6) هاانگارانه در مورد هیجانبنه دیدگاه سادهروان

 960/6( 609/6) 631/6( 021/6) 612/6( 390/6) 630/6( 029/6) های والاتربنه ارزشروان

 -916/6( 669/6) -991/6( 669/6) -299/6( 669/6) -193/6( 669/6) بنه عدم مهارگریروان

 -629/6( 931/6) -609/6( 019/6) -631/6( 132/6) -619/6( 601/6) بنه خودآگاهی هیجانیروان

 202/6( 669/6) 293/6( 669/6) 201/6( 669/6) 921/6( 669/6) بنه تلاش برای منطقی بودنروان

 633/6( 199/6) -622/6( 930/6) 699/6( 011/6) -922/6( 600/6) بنه توافقروان

 -612/6( 601/6) -926/6( 669/6) -299/6( 669/6) -910/6( 669/6) هابنه پذیرش احساسروان

 290/6( 669/6) 236/6( 669/6) 212/6( 669/6) 291/6( 669/6) بنه نشخوار ذهنیروان

 -902/6( 669/6) -621/6( 699/6) -606/6( 991/6) -621/6( 603/6) بنه ابراز هیجانیروان

 201/6( 669/6) 229/6( 669/6) 221/6( 669/6) 269/6( 669/6) بنه سرزنشروان

 

ینی ب، نتاایج بتای اساااتاندارد و معناداری آنها برای پیش3در جادول 

بل قا های سااوءرفتار دوران کودکیهای هیجانی بر اساااس تجربهطرحواه

 مشاهده است.

 گیرینتیجه بحث و
های بنههای ساااوءرفتار دوران کودکی در روانباا توجه به اهمیت تجربه

های سااوءرفتار دوران هیجانی، این پژوهش با هدف بررساای نقش تجربه

های هیجانی در بزرگساااالی انجام شاااد. به بنهبینی روانکودکی در پیش

 یهای سااوءرفتار دوران کودکتجربهنتایج نشااان داد بین اغلب طور کلی 

ی هابنهروانوءرفتارهای عاطفی، غفلت، جسااامی، و جنسااای با یعنی سااا

های سااوءرفتار دوران کودکی تجربه هیجانی رابطه معنادار وجود دارد و

های بنهوانرنایافته و سازشهای هیجانی بنهبینی معنادار روانتوانایی پیش

 (.>63/6Pیافته را داشتند )هیجانی سازش

امل ش های سوءرفتار دوران کودکیهتجربنتایج حاکی از آن بود که 

 هایبنهروانسااوءرفتارهای عاطفی، جساامی، جنسااای، و غفلت با اغلب 

ها نهبنایافته رابطه مثبت و معنادار دارند. همچنین این روانهیجانی سااازش

نایافته هیجانی سازشهای بنهروانبینی مستقیم و معنادار همه توانایی پیش

انگارانه درک بودن، احساس گناه، دیدگاه ساده شامل تأییدطلبی، غیرقابل

هااا، عاادم مهااارگری، تلاااش برای منطقی بودن، توافق، در مورد هیجااان

این نتیجه با نتایج  (.>63/6Pنشاااخوار ذهنی، و سااارزنش را داشاااتناد )

 هااایبنااههااای روانپژوهش شااافیعی و همکاااران مبنی بر توانااایی مؤلفاه

(؛ پژوهش صااادقی مبنی بر 99ساای )بینی باورهای وسااواهیجانی در پیش

جانی های هیبنهرابطه ساوءرفتار عاطفی، غفلت، جسمی، و جنسی با روان

یجانی های هبنههای سوءرفتار دوران کودکی از طریق روانتجربهتأثیر و 

(؛ پژوهش رضایی و همکاران مبنی بر ارتباط 91)شدت علائم جسمانی بر 

 اب، جسااامی و جنسااای عاطفی ساااوءرفتارهای تجربهین بمثبت و معنادار 

بو مبنی (؛ پژوهش ریجکیبوئر و دی9نایافته )هیجانی سااازشهای بنهروان

بر وضاعیت نامناسب کودکان مورد سوءاستفاده و بدرفتاری در مقایسه با 

حساای هیجانی، سااایر کودکان از نظر احساااس گناه، عدم مهارگری، بی

(؛ پژوهش تزل و 29ر ذهنی )تلاااش برای منطقی بودن، توافق و نشاااخوا

همکاران مبنی بر رابطه معنادار بین سوءاستفاده جنسی، هیجانی و جسمی 

(؛ پژوهش 22اولیه )نایافته سازشهای بنهروانبا اجتناب هیجانی از طریق 

مثبت و معنادار ساااوءاساااتفاده جسااامی، هیجانی و تأثیر بان و آه مبنی بر 

 -(؛ و روئمیلی و میسمان21کان )غفلت بر مشکلات هیجانی/ رفتاری کود

های بنهروانمور مبنی بر رابطاه معنادار ساااوءرفتارهای دوران کودکی با 

 ( همسو هستند.20نایافته )سازش

ت، هاای ساااوءرفتاار عااطفی، غفلبینی تجرباهدر تبیین تواناایی پیش

های هیجانی بنهبینی همه روانجساامی و جنساای دوران کودکی در پیش

شاااامل تأییدطلبی، غیرقابل درک بودن، احسااااس گناه،  ناایافتهساااازش

ها، عدم مهارگری، تلاش برای انگااراناه در مورد هیجاندیادگااه سااااده
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 توان گفت که از یکمنطقی بودن، توافق، نشاخوار ذهنی، و سرزنش می

های فرد توساااط دیگران(، غیرقابل ساااو تاأییدطلبی )عدم درک هیجان

ها توساااط فرد(، احسااااس گناه ندرک بودن )عادم درک معناای هیجا

انگارانه )عدم های خود(، دیدگاه ساده)احساس شرم و خجالت از هیجان

های متضاد و پیچیده در دیگران(، عدم ها و هیجاندرک وجود احسااس

های منفی(، تلاش برای منطقی مهاارگری )غیرقاابل مهار دانساااتن هیجان

ق )عدم یجانی بودن(، توافبودن )تلاش و تاکید غیرمنطقی بر منطق و غیره

های منفی بین افراد(، نشخوار ذهنی )تمرکز باور به مشاترک بودن هیجان

اجبارگونه بر علائم و علل یک پریشاانی(، و سارزنش )داشاتن احساس و 

قضااااوت منفی درباااره خود، دیگران و دنیااا( باااعااا وقوع مشاااکلااات 

بر مبنای نظر  ر(؛ و از سوی دیگ0شود )فردی زیادی میفردی و بیندرون

( سوءرفتارهای دوران کودکی اعم از عاطفی، غفلت، 91لیو و همکاران )

جسامی و جنسای باعا کاهش شدید انربی جسمی و روانی افراد مورد 

شااود. البته میزان کاهش انربی سااوءرفتارها با هم متفاوت سااوءرفتار می

ر تاساات و سااوءرفتارهای عاطفی و جنساای در اولویت قرار دارند و بیشاا

شاوند. کاهش انربی جسمی و روانی افراد باعا باعا کاهش انربی می

و کاهش اساااتفاده از ناایاافتاه ساااازشافزایش اساااتفااده از راهبردهاای 

برای کنار آمدن با مشاااکلات و مساااائل روزمره یافته ساااازشراهبردهای 

شاااود. بناابراین راهبردهاای کناار آمادن کودکاان باا تجربه زنادگی می

ها باعا حل مشاکلات و مسائل روزمره زندگی و کاهش ساوءرفتار نه تن

شااود، بلکه خود باعا بروز های سااوءرفتارها نمیپیامدهای منفی تجربه

شااود. در نتیجه این عوامل مشااکلات و مسااائل دیگری نیز برای آنها می

شاوند بزرگساالی که در دوران کودکی مورد سوءاستفاده قرار باعا می

های لات زیادی از جمله عدم درک هیجانگرفتاه، از نظر هیجانی مشاااک

های فرد توساااط دیگران )تاأییدطلبی(، عدم درک و یافتن معنای هیجان

توساط خود فرد )غیرقابل درک بودن(، داشاتن احسااس شرم و خجالت 

های خود )احسااااس گناه(، عدم توانایی درک پیچیدگی و درباره هیجان

انگارانه در مورد اه سادههای دیگران )دیدگها و هیجانتضااد در احساس

های شاادید منفی مانند غم و ها(، باور به غیرقابل مهار بودن هیجانهیجان

افسااردگی )عدم مهارگری(، تلاش و تأکید بیش از حد بر عقل و منطق و 

اجتناب از هیجانی بودن )تلاش برای منطقی بودن(، باور به مشترک بودن 

 ان )توافق(، تمرکز اجبارگونههای منفی و تحمل آنها توسط دیگرهیجان

نی( ها )نشخوار ذهبر علائم و علل یک پریشانی به جای تمرکز بر راه حل

های منفی درباره خود، دیگران و دنیا ها و قضااااوتو داشاااتن احسااااس

دوران  های سوءرفتار)سارزنش( را تجربه کند. در نتیجه با افزایش تجربه

افزایش یااافتاه و نااایااافتاه شساااازهاای هیجاانی بنااهکودکی، میزان روان

های ساوءرفتار دوران کودکی یعنی سوءرفتارهای عاطفی، غفلت، تجربه

فته نایاهای سازشبنهتوانند همه روانجسمی و جنسی به طور معناداری می

 بینی کنند.را پیش

ار های ساااوءرفتتجربههمچنین دیگر نتایج این مطالعه نشاااان داد که 

رهای عاطفی، غفلت، جسامی و جنسی با شاامل ساوءرفتا دوران کودکی

یافته رابطه منفی و معنادار و علاوه بر آن هیجانی سازشهای بنهرواناغلب 

یافته هیجانی سازشهای بنهروانبینی معکوس و معنادار همه توانایی پیش

ها و ابراز های والاتر، خودآگاهی هیجانی، پذیرش احساااسشااامل ارزش

این نتیجه با نتایج پژوهش صادقی مبنی بر  (.>63/6Pهیجانی را داشاتند )

جانی و های هیبنهرابطه سوءرفتار عاطفی، غفلت، جسمی و جنسی با روان

جانی بر های هیبنههای سوءرفتار دوران کودکی از طریق روانتجربهتأثیر 

(، پژوهش رضایی و همکاران مبنی بر ارتباط 91)شادت علائم جسامانی 

 اب، جسااامی و جنسااای عاطفی های ساااوءرفتارتجربهین بمنفی و معنادار 

ر بو مبنی ب(، پژوهش ریجکیبوئر و دی9یافته )هیجانی سازشهای بنهروان

وضاعیت نامناساب کودکان مورد ساوءاساتفاده و بدرفتاری در مقایسه با 

(، و 29های والاتر و ابراز هیجان )کودکان فاقد چنین تجربه از نظر ارزش

مثبت و معنادار ساااوءاساااتفاده جسااامی، تأثیر پژوهش بان و آه مبنی بر 

( همساااو 21رفتاری کودکان ) -لات بر مشاااکلات هیجانیهیجاانی و غف

 است.

ت، هاای ساااوءرفتاار عااطفی، غفلبینی تجرباهدر تبیین تواناایی پیش

هااای هیجااانی بنااهبینی روانجسااامی و جنسااای دوران کودکی در پیش

توان گفاات کااه ( می0بر مبنااای نظر لیهی )یااافتااه از یااک ساااو ساااازش

هاای والاتر به معنای توانایی فرد در متصااال کردن حالات هیجانی ارزش

خود باه نیاازهای متعالی مانند صااامیمیت، خودآگاهی هیجانی به معنای 

ها به معنای های مثبت و منفی خود، پذیرش احسااااسآگااهی از هیجاان

ختل  به خود و عدم صاارف انربی های متوانایی فرد در راه دادن هیجان

برای مقاابله یا سااارکوب آنها، و ابراز هیجانی به معنای تمایل به تجربه و 

ها در زندگی هستند. در نتیجه بودن هیجانمؤثر ها و باور به بیان احسااس
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نند که به بینی کتوانند با آنها رابطه داشاااته و یا آنها را پیشمتغیرهایی می

ی سوءرفتار هامثبت یا منفی داشته باشند. تجربهیر تأثشادت بر روی آنها 

دوارن کودکی که دارای آثار و پیامدهای شااادید و بلندمدتی هساااتند، 

. از ساااوی دیگر بر مبنای نظر بادبره و زینالی اساااتیکی از این متغیرها 

توان گفاات افرادی کااه مورد ساااوءرفتااار عاااطفی قرار گرفتنااد ( می90)

لاامی یاا غیرکلاامی از طرف والد یا کساااانی بودناد کاه باه صاااورت ک

کننده بارها دچار صادمه روانی شدند؛ افرادی که مورد سوءرفتار مراقبت

غفلت قرار گرفتند کساانی بودند که از نیازهای اسااسی خود توسط والد 

کننده محروم شاادند؛ افرادی که مورد سااوءرفتار جساامی قرار یا مراقبت

و شتم  کننده مورد ضربمراقبت گرفتند کساانی بودند که توسط والد یا

قرار گرفتند و از لحاظ جسمی آسیب دیدند؛ و افرادی که مورد سوءرفتار 

ننده مورد هر کجنسی قرار گرفتند کسانی بودند که توسط والد یا مراقبت

های نوع عمل جنسااای با هدف ارضاااای آنها قرار گرفتند. بنابراین تجربه

یش مشکلات هیجانی باعا کاهش سوءرفتار دوران کودکی از طریق افزا

های شاااوناد. در نتیجاه با افزایش تجربههاای هیجاانی مثبات میبناهروان

اهش کیافته سازشهای هیجانی بنهساوءرفتار دوران کودکی، میزان روان

هاای ساااوءرفتار دوران کودکی یعنی ساااوءرفتارهای یااباد و تجرباهمی

توانند آنها را عااطفی، غفلات، جسااامی و جنسااای باه طور معناداری می

 بینی کنند.پیش

های باه طور کلی نتاایج این مطاالعاه حااکی از رابطاه بیشاااتر تجرباه

های هاای هیجاانی و نقش تجربهبناهساااوءرفتاار دوران کودکی باا روان

هااای هیجااانی بنااهبینی همااه روانساااوءرفتااار دوران کودکی در پیش

یدگاه اه، دنایافته )تأییدطلبی، غیرقابل درک بودن، احسااااس گنساااازش

ها، عدم مهارگری، تلاش برای منطقی بودن، انگارانه در مورد هیجانساده

های والاتر، یافته )ارزشساااازشو توافق، نشاااخوار ذهنی، و سااارزنش( 

در بزرگسااالی ها، و ابراز هیجانی( خودآگاهی هیجانی، پذیرش احساااس

کی در ودهای سوءرفتار دوران کبودند. این نتایج حاکی از اهمیت تجربه

ی های هیجانبنهو کاهش رواننایافته سااازشهای هیجانی بنهافزایش روان

 هایی که با کودکان سروکارها و سازمانهستند. پس خانوادهیافته ساازش

ها و مدارس ابتدایی باید با جلوگیری از وقوع دارند از جمله مهدکودک

 های هیجانیهبنساااوءرفتارهای دوران کودکی، باعا افزایش ایجاد روان

 نایافته شوند.های هیجانی سازشبنهیافته و کاهش ایجاد روانسازش

عنوان  هایی مواجه است. بههر پژوهشای در هنگام اجرا با محدودیت

توان به اساااتفاده از ابزارهای نخساااتین محادودیت پژوهش حاضااار می

ها اشااااره کرد. در چنین ابزارهایی آوری دادهخودگزارشااای برای جم 

ها هنگری کافی نداشته باشند و مسلولانه به گویمکن است افراد خویشتنم

دهد. پااساااخ ندهند که این مسااالله تا حدودی دقت نتایج را کاهش می

های ساااوءرفتار دوران کودکی محادودیات دیگر اینکاه مقیااس تجرباه

ها پیش را دادند، لذا گذر زمان کند که ساالآوری میاطلاعاتی را جم 

نها را تحری  کرده باشااد. آخرین محدودیت ناتوانی در ممکن اساات آ

ه گر مانند رغبت و انگیزکنترل یا حذف برخی متغیرهای مزاحم و مداخله

ها و رغبت و انگیزه پایین برخی دیگر بود. بنابراین باالای برخی آزمودنی

هااا از آوری دادههااای آتی برای جم شاااود در پژوهشپیشااانهاااد می

نهاد ساااختاریافته نیز اسااتفاده شااود. پیشاایافته یا نیمههای ساااختارمصاااحبه

های سوءرفتار دوران کودکی دیگر سااخت نساخه والدین مقیاس تجربه

ر های هیجانی دبنه. آخرین پیشاانهاد با توجه به اهمیت و نقش رواناساات

هاای دیگر باا هدف شااانااختی، انجاام پژوهشهاای روانساااایر ویژگی

جاانی بر اسااااس صااافاات چهاارگانه تاریک هاای هیبناهبینی روانپیش

ساتیزی، ماکیاولیسام، و سادیسم(، پنج شاخصایت )خودشایفتگی، جامعه

ست های به د. در پایان بر اساس یافتهاستعامل بزرگ شخصیت و غیره 

ان شااود که مساالولکار بسااته پیشاانهاد میآمده در این مطالعه در سااطب به

 ها )کاهشبنههبود رواناندرکار آموزش و پرورش کودکان برای بدست

هاای هیجانی بناهو افزایش روانناایاافتاه ساااازشهاای هیجاانی بناهروان

های ساااوءرفتار دوران کودکی ( به آثار و پیامدهای تجربهیاافتهساااازش

ی، های هیجانبنههایی برای بهبود روانتوجه کرده و بر اسااااس آنها برنامه

و مشاوران مدارس پیشنهاد  شاناسانطراحی و اجرا کنند. همچنین به روان

شاود که ضمن آگاهی از پیامدهای سوءرفتار دوران کودکی، باید در می

ها را از آثار و پیامدهای شااادید، مخرب و جلساااات آموزشااای، خانواده

های صحیب والدگری را ها شیوهمدت آنها آگاه کنند و به خانوادهطولانی

های هیجانی بنهروانگیری آموزش دهناد تا از این طریق احتمال شاااکل

انی های هیجبنهگیری روانکاهش یافته و احتمال شاااکلنایافته، ساااازش

 افزایش یابد. یافته، سازش
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 ملاحظات اخلاقی
این مطالعه با مجوز دانشگاه آزاد اسلامی ارومیه  پیروی از اصرول اخلا  پژوهش:

 96126969102609زاده با کد خانم پروانه اسماعیلدر قالب پایان نامه کارشناسی ارشد 

است. همچنین تمامی ملاحظات اخلاقی مانند رضایت انجام شاده  93/92/9110مصاوب 

 افراد نمونه و اصل رازداری کاملاً رعایت شده است.

ه انجام شااد ایهر گونه سااازمان یا مؤسااسااه این مطالعه بدون حامی مالی حامی مالی:

  است.

زاده نویساانده نخساات این مقاله خانم پروانه اسااماعیل از نویسرندگان:نقش هر یک 

مشاکی به عنوان مجری طرح پژوهشای و نویسنده اصلی مقاله و نویسنده دوم آقای علی 

 زینالی به عنوان استاد راهنمای پروبه و نویسنده مسلول، نقش داشتند.

 است. داشته  به دنبال ناین پژوهش برای نویسندگان هیچ گونه تضاد مناف تضاد منافع:

نویساندگان از مسلولان دانشگاه آزاد اسلامی واحد ارومیه به دلیل  قدردانی: و تشرکر

کنندگان در پژوهش به دلیل مشارکت و همکاری همکاری با پژوهشاگران و از شرکت

 کنند.در اجرای مطالعه، تشکر و قدردانی می
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