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Abstract 
The aim of this study was to examine the prediction of personality disorders 

based on complex trauma with the mediating of ego empowerment. The 

research method was descriptive-correlational. The statistical population of 

the present study was all male and female undergraduate students of Shahid 

Rajaee Teacher Training University in Tehran in the first semester of the 

academic year 2020-2021. A total of 161 girls and boys participated in this 

study by available random sampling method. To collect research data, Scales 

of Personality Questionnaire (SCID-II), Bell Object Relationship 

Questionnaire (BORI) and Ego Empowerment Scale (PIES) were used. The 

collected data were analyzed through Pearson correlation coefficient and 

path analysis. Findings showed all research variables had a significant 

correlation with each other. Complex trauma%-34.5 of ego empowerment 

variance has explained negatively. Complex trauma with the mediating role 

of ego empowerment has been able to predict%25/1 of the variance of 

personality disorders in and student teachers. Also, complex trauma has been 

able to explain%41/7 of the variance of personality disorders in student 
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teachers alone. In general, when a childhood complex trauma develops in the 

student teachers, the ego also grows poorly, and as a result, the student 

teachers are exposed to personality disorders. 

Keywords: Personality Disorders, Complex Trauma, Ego Empowerment, 

Student teachers. 
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 .رانیسده، فارس، ا

 چکیده
 یتوانمند یگر یانجیبا م دهیچیپ یبر اساس تروما تیاختلالات شخص ینیب شپی پژوهش حاضر باهدف

 هیپژوهش حاضر، کل یبود، جامعه آمار یاز نوع همبستگ یفیانجام شد. روش پژوهش حاضر توص گویا
اول سال  مسالیتهران در ن یرجائ دیشه ریدب تیدانشگاه ترب یریدب یدختر و پسر دوره کارشناس انیدانشجو

 نیدر ا رسدر دست یتصادف یریگ سر به روش نمونهنفر دختر و پ 969بود. تعداد  9011-9911 یلیتحص
(، SCID-II) تیپرسشنامه شخص یها اسیپژوهش از مق یها داده یگردآور یپژوهش شرکت نمودند. برا

 شده یآور جمع یها ( استفاده شد. دادهPIES) گویا یتوانمند اسی( و مقBORIپرسشنامه روابط ابژه بل )
 یرهایمتغ هینشان داد کل ها افتهیقرار گرفتند.  لیمورد تحل ریمس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ بیضر قیاز طر

را  گویا یتوانمند انسیاز وار %-5/90 دهیچیپ یدارند. تروما یمعنادار یهمبستگ گریکدیپژوهش با 
از  %9/55 توانسته است گویا یتوانمند یانجیبا نقش م دهیچیپ ینموده است. تروما نییتب یصورت منف به

توانسته است  دهیچیپ یتروما نیکند. همچن ینیب شیدر دانشجو معلمان را پ تیاختلالات شخص انسیوار
که  یزمان یطورکل به کند. نییدر دانشجو معلمان را تب یتیاختلالات شخص انسیاز وار %7/09 ییتنها به

و  کند یرشد م فیهم ضع گویگرفته باشد، ا در دانشجو معلمان شکل یاز دوران کودک دهیچیپ یتروما
 .رندیگ یقرار م تیدانشجو معلمان در معرض اختلالات شخص جهیدرنت

 .دانشجو معلمان گو،یا یتوانمند ده،یچیپ یتروما ت،یاختلالات شخص :ها واژهکلید
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 مقدمه

و نقطه  دارند بر عهدهنقش را  ترین مهم دانشجو معلمان، معلمان و وپرورش آموزشدر نهاد 

ی جهان به معلمان و کشورها. بدون شک تمام ندیآ یم حساب بهشروع تحول آموزشی 

اثربخش نیاز دارند تا این امکان را داشته باشند که کودکان و نوجوانان  دانشجو معلمان

ی و دریح ،محمد پورخود را پرورش داده و در جهت پیشرفت آن کشور گام بردارند )

ر معلمی موقعیت به دلیل پذیرش مسئولیت خطی دانشجو معلمان(. 9911جمشیدی، 

ی توسعه  التحصیلی از دانشگاه، وظیفه ها پس از فارغ ای دارند؛ آن و ویژه فرد منحصربه

دارند  ها در ابعاد مختلف شخصیتی را برعهده  رشد آن دانش معلمی، تربیت دانش آموزان و

 (.9911)خسروی و جهانگیری، 

علمان و دانشجو پیشرفت تعلیم و تربیت در هر کشوری درگرو پیشرفت کیفیت م

حساب  معلمان آن است. عامل سلامت روان یکی از عوامل مهم پیشرفت دانشجو معلمان به

 (.9911ها خواهد داشت )نبوی،  آید و ارتباط تنگاتنگی با عملکرد فردی و شغلی آن می

یکی از عوامل تأثیرگذار و مخل تدریس برای معلمان و دانشجو معلمان، اختلالات  

ی ارتباط و طرز تفکر انسان ها وهیششخصیت، الگوهای پایدار ادراک،  د.باش شخصیت می

(. شخصیت مجموعه 9916نسبت به خود و محیط پیرامونش است )تمنایی فر و قاسمی،

حبیب ) کند یمی دیگر متمایز ها انسانیک انسان را از  تیدرنهای است که ا افتهی سازمان

ای از تجربه رفتاری است که از  ، نمونه دیرینه9(. اختلال شخصیت9919الهی و همکاران،

ناپذیر بوده و از دوره نوجوانی آغاز  ی فرهنگی جامعه دور است؛ انعطافها چشمداشت

(. تأثیر ساختار 9916 بشر پور و عینی،)گردد  شود و سبب کاهش کارکرد انسان می می

گی بالای سو، پراکند شخصیت در ارزیابی، تشخیص و درمان روان تحلیلی از یک

ها از سویی دیگر، دلایل واضح بر نظارت  های ویژه آن اختلالات شخصیت و خصوصیت

(. اختلال 9911زارعی، رحیمیان بوگر، معاضدیان و جهان، )تر این متغیر است  دقیق

های رفتاری و الگوی رفتاری بادوام ناسازگارانه و  شخصیت عبارت است از سبک
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رحیمی احمدآبادی، )و تفکر درباره محیط و خویشتن نسبت به دریافت  ریناپذ انعطاف

های روانی اختلالات  (. راهنمای آماری و تشخیصی بیماری9911عطاران و فتوت، 

کند. این اختلالات در همه  عنوان الگوهای رفتاری نابهنجاری مشخص می شخصیت را به

ه خود به شود ک کند و دلیل رنجی درونی می های زندگی انسان راه پیدا می حوزه

 (.5199شناسی آمریکا،  انجمن روان)محدودیت در ارتباطات و شغل منجر خواهد شد 

در ساختار سلسله مراتبی صفات شخصیتی بر اساس پنجمین نسخه از راهنمای آماری 

ی بالا شناسایی  پنج صفت شخصیتی ناهنجار مرتبه ،(DSM-5)و تشخیصی اختلالات روانی 

شامل )اند از: عاطفه منفی  تلالات شخصیت هستند و عبارتهای اخ شدند که خرده مقیاس

پرتی، ناپایداری هیجانی، ناامنی در  لذتی، مضطرب بودن، افسردگی پذیری، حواس بی

شامل گریز از صمیمیت، انزوا و شکاکیت(، ستیزه )پذیری(، گسیختگی  جدایی و سلطه

شامل )گسیختگی بینی و سنگدلی(، مهار کاری، خصومت، خودبزرگ شامل دغل)گری 

پذیری و خطرپذیری( و  تکانش گری، درجا زدگی، کمال طلبی نا منعطف، مسئولیت

کروگر، )شامل باورها و تجارب نامعمول و کژ تنظیمی ادراکی( )پریش گرایی  روان

 .(5195درینگر، مارکون و همکاران، 

ر تواند بر سلامت روان و اختلالات شخصیت بسیا یکی دیگر از عواملی که می

(. کرمی حاجی 9917فهمیده، پور حسین و لواسانی، )تأثیرگذار باشد، توانمندی ایگو است 

های خود به رابطه  (، در پژوهش9916نژاد )(، بشارت، شفیعی و رحیمی 9915لو )خواجه 

اند که ایگو نقش مهمی را در  اند و عنوان کرده بین توانمندی ایگو و سلامت روان پرداخته

عنوان یک ویژگی شخصیتی،  اختی ذهن بر عهده دارد. توانمندی ایگو بهشن عملکرد روان

-( دارد. اریکسون در نظریه روانی9165) کسونیار( و 9159) دیفروهای  ریشه در نظریه

اجتماعی خود از تحول انسان، مفهوم توانمندی ایگو را مطرح کرده است )اسلامی، 

 (.9911پور،  حشمتی و اسماعیل

و  9داویسمثال  عنوان ارتباط دارد؛ به تیمن با اختلالات شخص نییپا یرومندین
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نفس خواهد شد  آمدن عزت نییباعث پا گویا یاند که عدم توانمند همکاران نشان داده

به این خاطر که ایگو نقش ریاست سیستم روانی را بر عهده . (9119 ،و همکاران سیوی)د

شود که ایگو به وظایفش عمل نکند.  ای نمایان می دارد، تمام مشکلات روانی در وهله

پتانسیل انسان در سازگاری با استرس بدون تجربه اضطراب  انگرینما 9قدرت ایگو

بینانه شرایط مشکل و جواب  کننده است. همچنین به معنای پتانسیل انسان برای فهم واقع فلج

تا به یک برابری  کند باشد. قدرت ایگو ما را راهنمایی می صورت مفید می ها به دادن به آن

بشر پورو )های درونی و بیرونی سازگار شویم  ها و تنش عاطفی دست پیدا کنیم و با استرس

 (.9916عینی، 

کند  همچنین با تروماهایی که شخص تجربه می ضعیف یا توانمند بودن ایگو در افراد

اتیک یک (. حادثه تروم5191نیز در ارتباط است )انگلرت، کرما، برتراماس و همکاران، 

که به تجربه مستقیم شخصی رویدادی مانند  باشد یم زا بیآس شدت بهو  آورمحرک تنش 

مرگ واقعی یا تهدید به مرگ یا آسیب جدی و یا رویدادهای دیگری که تمامیت جسمی 

پزشکی  کند مربوط است )انجمن روان فرد، اعضای خانواده و یا بستگان را تهدید می

 (.5191آمریکا، 

درصد  11ها است. تحقیقات نشان داده است که  سمت مهمی از زندگی انسانتروما، ق

زایی مثل بلاهای طبیعی، تجاوز جنسی،  بار هم که شده حوادث آسیب ها برای یک انسان

(. 5197کسلر و همکاران؛ )کنند  شان تجربه می جنگ و مرگ عزیزان را در طی زندگی

ل را دارد پیامدهای نامطلوب فیزیکی و تروما تجربه تلاطم شدیدی است که این احتما

باقری نژاد و )های آن از حد معمول بیشتر شود  اجتماعی را در برداشته باشد و بازتاب

اند از:  های ترومای پیچیده در این تحقیق عبارت خرده مقیاس (.9911همکاران، 

جسمی، سوءاستفاده عاطفی، غفلت جسمی و غفلت  سوءاستفادهجنسی،  سوءاستفاده

شده برای عمل جنسی عنوان  ریزی عاطفی. سوءاستفاده جنسی به تجربه جنسی برنامه

تر  سال بزرگ 5سالگی و با اقوام یا یک انسان دیگر که حداقل  91شود که قبل از  می

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Ego – Strength 



 7 | و همکارانجراره  ...؛  با دهیچیپ یبر اساس تروما تیاختلالات شخص ینیب شیپ

 

لگدزدن، لرزاندن، هایی همانند ضربه با مشت،  باشد، رخ بدهد. سوءاستفاده جسمی باتجربه

یی همانند ها باتجربه یعاطفخفه کردن و سوزاندن غیر تصادفی همراه است. سوءاستفاده 

ی هیجانی همراه است. غفلت ها پاسخطرد، تحقیر، تهدید، منزوی کردن و یا نادیده گرفتن 

ی مزمن ذهنی، هیجانی، ها اختلالشود که موجب  یی گفته میها غفلتعاطفی به رفتارها و 

ی ازهاینگردد. غفلت جسمی نیز به معنای عدم تأمین  اختی و رفتاری در انسان میشن

 .(9916سلطانی عظمت و همکاران، )باشد  فیزیکی می

که این تروماها  اند کردهدبیران در طول دوران زندگی خود، تروماهایی تجربه  

دث تروماتیک تاب بیشتر افراد در مقابل حوا اگرچهی در زندگی آنان گذاشته است. راتیتأث

)کوهن و  شوند یممدت  طولانی شناختی روان، اما برخی دچار مشکلات آورند یم

بسیاری از این افرادی که تجربیات زندگی منفی مانند  ها یبررس(. بر اساس 5191همکاران، 

در استفاده از راهبردهای  اند داشتهدر دوره کودکی در خانواده فقیر  ها آناز  سوءاستفاده

)مورومانسو و همکاران،  شوند یمتی و عاطفی برای حل مشکلات، دچار مشکل شناخ

5191.) 

با توجه به پیشینه موجود و ارتباط تروماهای پیچیده در دوران زندگی دبیران و روابط 

بینی اختلالات شخصیت  های روان، پژوهش حاضر بران شده است تا به پیش با آسیب ها آن

 گری توانمندی ایگو در دبیران بپردازد. ا نقش میانجیبر اساس تروماهای پیچیده ب

 0روش

 هیپژوهش کل نیدر ا یاست. جامعه آماری از نوع همبستگ یفیروش پژوهش حاضر توص

 دیشه ریدب تیدانشگاه ترب یها در دانشکده لیدانشجومعلمان دختر و پسر مشغول به تحص

 نیکننده در ا افراد شرکت. تعداد کل باشند یم 9011-9911 یلیدر سال تحص یرجائ

درصد( بودند که  0/50دختر ) 91درصد( و  6/75) سرپ 959نفر، تعداد  969پژوهش 

 یها کننده سن شرکت نیانگیانتخاب شدند. می غیرتصادفی در دسترس ریگ صورت نمونه به

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Method 
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 یکنندگان مجرد و دانشجو شرکت هیبود. کل 17/9آن  اریو انحراف مع 55/51پژوهش 

 59عمران  یسمهند (،درصد 6/55نفر ) 09برق  یمهندس یها رشته یدوره کارشناس یریدب

 1/1نفر ) 90 وتریکامپ یمهندس ،درصد( 95نفر ) 50 کیمکان یمهندس ،درصد( 9/99نفر )

نفر  99 یمیش ،درصد( 9/6نفر ) 91 کیزیف ،درصد( 0/1نفر ) 95 یمعمار یمهندس، درصد(

درصد( شرکت داشتند.  1/9نفر ) 6 یبدن تیدرصد( و ترب 91نفر ) 96 یاضیر ،درصد( 9/1)

 نکیل هیو ته نیلا صورت پرس به یو بارگذار یرسان با اطلاع ها پرسشنامه یجهت اجرا

 یها گروه قیشد و از طر یرسان اطلاع یمجاز یها گوگل، در شبکه قیها از طر پرسشنامه

به  صورت نیلب قرار داده شد و بدمند و داوط علاقه انیدانشجو اریمختلف استادان، در اخت

افزار  ها، با کمک نرم حاصل از پرسشنامه یها پژوهش پاسخ دادند. سپس داده یابزارها

spss لیچندگانه تحل ونیبا استفاده از رگرس ریمس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ بیو ضر 

 شدند.

 اند از: پژوهش عبارت یابزارها

در  0بن یو گ 9تزری، اسپ5: توسط فرست9(SCID-II) تی( پرسشنامه اختلالات شخص9

 991 یتیپرسشنامه شخص نی(. ا9911 ،یاست )به نقل از محمدخان شده هیته 9115سال 

پاسخ دادن به سؤالات حداقل به  یکه برا باشد یم یابزار غربالگر کیعنوان  به یسؤال

 91 یابیارز یدارد که برا ریخ ایبله  یگزارش دخو تیدارد و قابل ازیهشت کلاس سواد ن

)اختلال  NOS تیبه انضمام اختلال شخص DSM-IVموجود در محور  یتیاختلال شخص

. افزون بر آن، دهد یاست( تحت پوشش قرار م نشده فیتعر گریکه به گونه د یتیشخص

-DSMدر  B مهیافسرده که در ضم تیپرخاشگر و اختلال شخص-منفعل تیاختلال شخص

IV زیاست( قرار دارند را ن تر عیمطالعات وس یکه برا یها و اطلاعات )مجموعه ملاک 

با  SCID-II ییای(. پا9911 ،یکرد )محمدخان یگذار صیتشخ SCID-II لهیوس به توان یم

 7/1 یبالا ییایآن پا یها صیاکثر تشخ یشده و برا دهیآزمونگر سنج نیروش ب
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Structured Clinical Interview for DSM-IV Axis II Personality Disorders 

2. First 

3. Spitzer 

4. Gibbon 
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 یتر نییپا ییایمستقل، پا یها با مصاحبه ازآزمونب-به روش آزمون یآمده، ول دست به

 مقدار آلفای کرونباخ در پژوهش حاضر (.9919و همکاران،  یفیآمده است )شر دست به

 است. آمده دست بهدرصد  1/19

توسط  یسؤال 51پرسشنامه  نی: فرم کوتاه ا9(CTQ) دهیچیپ ی( پرسشنامه تروما5

 بیرا به ترت دهیچیپ یشده است که پنج حوزه تروماها ( ساخته5119و همکاران ) 5نیبرنشتا

غفلت  ،یجانیسوءاستفاده ه ،یسوءاستفاده جنس ،یکیزی: سوءاستفاده فدهد یم رپوششیز

تا  9)هرگز رخ نداده=  کرتیل یا درجه پنج فیاس در طیمق نی. ایجانیو غفلت ه یکیزیف

ها از  اسیرمقیهرکدام از ز ی. دامنه نمرات براشود یم یگذار ( نمره5داده=  اکثر اوقات رخ

 ،یمیابراه رانی. در اباشد یم 55-955کل پرسشنامه  یو دامنه نمرات برا باشد یم 55-5

برآورد  19/1-11/1ها از  زیرمقیاس یکرون باخ آن برا ی( آلفا5190الاسلام ) دژکام و ثقه

مقدار آلفای  برخوردار است. یخوب اریبس یدرون یاز همسان دهد یاند که نشان م کرده

 درصد حاصل شده است. 9/61 کرونباخ در تحقیق حاضر

توسط  گویا یتوانمند یشناخت روان اههی: س9(PIES) گویا یتوانمند اسی( مق9

 گویا یپرسشنامه هشت نقطه توانمند نیشده است. ا ( ساخته9117و همکاران ) 0مارکستروم

عشق، مراقبت و خرد هستند را  ،یوفادار ،یستگیخواسته، هدف، شا د،یکه شامل: ام

 یا درجه پنج اسیمق کی یبر رو پرسشنامهسؤال است. عبارات  60 یراو دا سنجد یم

 ی، نظر0با من مطابق است نمره  ی، کم5صورت کاملاً با من مطابق است نمره  به کرتیل

 یگذار نمره 9نمره  ستیو اصلاً با من مطابق ن 5نمره  ستیبا من مطابق ن ی، کم9ندارم نمره 

 نی. بالاترشود یمصورت برعکس انجام  سؤالات معکوس به یده پاسخ وهیشده است. ش

 نی. نمره بالا در اباشد یم 61نمره  نیتر نییو پا 911 دیاخذ نما تواند یکه فرد م یا نمره

پرسشنامه از حاصل جمع  نیاست. نمره فرد در ا گویقدرت ا یسطح بالا یآزمون به معن

 ،یصور یی( روا9117و همکاران ). مارکستروم دیآ ینمره فرد در سؤالات به دست م
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Childhood Trauma Questionnaire 

2. Bernstein 

3. Psychosocial Inventory of Ego Strength 

4. Markstrom 



 0610 بهار | 64شماره | دوازدهم سال |ینیبال یمطالعات روان شناس  | 01

 

آن از  ییایپا یبررس یبرا نیقراردادند و همچن دیپرسشنامه را مورد تائ نیمحتوا و سازه ا

 زی( ن5191) یگزارش کردند. الطاف 61/1کرون باخ، آن را  یآلفا بیروش محاسبه ضر

را  اسیمق یساز مهیدون ییایو پا 19/1 یرانیا یا نمونه یرا بر رو اههیکرون باخ س یآلفا

( به 5196و همکاران ) زیپرسشنامه در پژوهش پرو نیا ییایپا نیگزارش کرد. همچن 77/1

در تحقیق حاضر نیز مقدار آلفای کرونباخ  آمده است. دست به 60/1کرون باخ  یروش آلفا

 است. آمده دست بهدرصد  6/11برابر با 

 ها یافته

 یرهایمتغیعنی میانگین، انحراف معیار، کمینه و بیشینه  یفیتوص یها شاخص زیر جدولدر

 .داده شده استنشان  پژوهش

 موردمطالعه یرهایمتغ یفیتوص یها شاخص .0جدول 

میانگینهازیرمقیاسمتغیر
انحراف

معیار

کمینه

هانمره

بیشینه

هانمره

اختلالات 

 شخصیت

 969 61 60/91 01/991 عاطفه منفی

 71 905 99/90 07/10 گسیختگی

 959 71 59/1 919 ستیزه گری

 991 911 91/7 07/991 مهارگسیختگی

 997 99 50/97 99/65 پریش گرایی روان

 699 977 96/51 95/016 نمره کل اختلال شخصیت

 ترومای پیچیده

 91 5 56/5 05/6 سوءاستفاده عاطفی

 96 5 09/9 65/5 سوءاستفاده جسمی

 91 5 15/9 99/6 سوءاستفاده جنسی

 51 5 77/9 15/1 غفلت عاطفی

 96 5 91/5 11/6 غفلت جسمی

 67 55 96/51 95/90 نمره کل تروما

 توانمندی ایگو

 01 1 96/6 01/51 امید

 01 99 15/5 11/51 خواسته

 51 91 95/9 95/97 هدف
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میانگینهازیرمقیاسمتغیر
انحراف

معیار

کمینه

هانمره

بیشینه

هانمره

 91 95 97/0 69/51 شایستگی

 96 95 00/9 19/51 وفاداری

 90 95 11/9 09/50 عشق

 01 95 99/5 10/91 مراقبت

 99 95 06/9 57/50 خرد

 565 905 69/51 65/590 نمره کل توانمندی ایگو

ی اختلالات شخصیتی بالاترین ها مؤلفه، در دهد یمنشان  9که نتایج جدول  طور همان

 شیپر روان( و کمترین میانگین مربوط به 07/991) یختگیمهارگسمیانگین مربوط به 

است. در متغیر ترومای پیچیده بالاترین میانگین مربوط به مؤلفه غفلت  (99/65) ییگرا

است. در متغیر  (99/65( و کمترین میانگین مربوط به سوءاستفاده جسمی )15/1عاطفی )

( و کمترین میانگین مربوط 10/91ی ایگو بالاترین میانگین مربوط به مؤلفه مراقبت )توانمند

 است. (95/97به هدف )

اختلالات شخصیت،  ازجملهماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش  5در جدول 

 ی ایگو نشان داده شده است.توانمندترومای پیچیده و 

 پژوهش یرهایمتغ یمبستگماتریس ه .3جدول 

 9 5 9متغیر

 -56/1 09/1 9شخصیتاختلالات.1

 -90/1 9 09/1یپیچیدهتروما.2

 9 -90/1 -56/1.توانمندیایگو3

که نتایج جدول  طور همان. دهد یمماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش را نشان  5جدول 

ی ایگو به ترتیب دارای توانمند و، اختلالات شخصیت با ترومای پیچیده دهد یمنشان  5

 .باشد یم -56/1و  09/1همبستگی 
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 مدل مسیر متغیرهای پژوهش و ضرایب استاندارد .0 نمودار

را  ها نیب شیپمدل مسیر متغیرهای پژوهش و ضرایب استاندارد مرتبط با هر یک از  9نمودار 

بود.  -905/1بتا( برای ترومای پیچیده برابر استاندارد )دهد. ضریب رگرسیون  نشان می
درصد از واریانس متغیر وابسته و میانجی توانمندی ایگو توسط  90بدین معنی که حدود 

بتا( برای ترومای پیچیده از طریق استاندارد )شود. ضریب رگرسیون  تروما تبیین می

بینی اختلالات  توانمندی ایگو در پیش و 559/1برابر  توانمندی ایگو بر اختلالات شخصیتی
از  درصد 55آمده است. بدین معنی که حدود  دست به -011/1ستقیم طور م شخصیتی به

صورت غیرمستقیم توسط ترومای پیچیده با  های شخصیتی به واریانس متغیر وابسته ویژگی
های شخصیتی نیز توسط  درصد از واریانس متغیر ویژگی 01گری توانمندی ایگو و  میانجی

بتا( برای نقش استاندارد )ضریب رگرسیون شود.  صورت منفی تبیین می توانمندی ایگو به

شده است. بدین معنی  حاصل 097/1مستقیم ترومای پیچیده بر اختلالات شخصیت برابر 
های شخصیتی توسط ترومای  درصد از واریانس متغیر وابسته ویژگی 7/09که حدود 

 معنادار است. >19/1pشود. تمام مقادیر ضرایب بتا در سطح  پیچیده تبیین می
بر متغیر میانجی  نیب شیپخلاصه مدل تحلیل مسیر و اثرات مستقیم متغیر  9در جدول 

 ی قرار گرفته است.موردبررس

 یانجیم ریمستقل بر متغ ریمتغ میمستق ریتأث ریمس لیخلاصه مدل تحل .2جدول 

R Rمدل
2

R2
سازگار

شده

خطای

استاندارد

برآورد

R 

square 

change 

F 

changeDf1 Df2sig

9 905/1 991/1 990/1 09/91 991/1 96/59 9 951 119/1 

 ترومای پیچیده

 توانمندی ایگو

 شخصیتی یهایژگیو

417/0 



 01 | و همکارانجراره  ...؛  با دهیچیپ یبر اساس تروما تیاختلالات شخص ینیب شیپ

 

 ترومای پیچیده :زاد برونمتغیر 

 ی ایگوتوانمند متغیر ملاک:

 تأثیرپیداست، تحلیل مسیر ضرایب استاندارد برای بررسی  9از سیمای جدول  طور که همان

شده  بینی متغیر میانجی توانمندی ایگو انجام مستقیم متغیر مستقل ترومای پیچیده بر پیش

 آمده است. دست به 991/1با  برابر R square است. ضریب

و متغیر میانجی بر متغیر  نیب شیپخلاصه مدل تحلیل مسیر و اثرات متغیر  0جدول 

 .دهد یمملاک را نشان 

 برآمد ریبر متغ یانجیم ریمستقل و متغ ریمتغ ریتأث ریمس لیخلاصه مدل تحل .6جدول 

R R2مدل

R2
سازگار

شده

خطای

استاندارد

برآورد

R 

square 

change 

F 

changeDf1 Df2sig

9 690/1 976/1 961/1 15/01 976/1 91/07 5 957 119/1 

 ترومای پیچیده، توانمندی ایگو زاد: متغیر برون

 اختلالات شخصیتی متغیر ملاک:

، تحلیل مسیر ضرایب استاندارد برای بررسی تأثیر متغیر مستقل ترومای 0سیمای جدول 

دهد.  های شخصیتی را نشان می بینی متغیر ملاک ویژگی پیچیده و توانمندی ایگو بر پیش

 آمده است. دست به 976/1برابر با  R square ضریب

و میانجی بر متغیر ملاک  نیب شیپخلاصه مدل تحلیل مسیر و اثرات متغیر  5در جدول 

 ی قرار سگرفته است.موردبررس

 برآمد ریبر متغ یانجیم ریمستقل و متغ ریمتغ ریتأث ریمس لیخلاصه مدل تحل .۵جدول 

R R2مدل

R2
سازگار

شده

خطای

استاندارد

برآورد

R 

square 

change 

F 

changeDf1 Df2sig

9 097/1 970/1 961/1 15/05 970/1 55/99 9 951 119/1 
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 ترومای پیچیده زاد: متغیر برون

 های شخصیتی ویژگی متغیر ملاک:

 یمستقل تروما ریمتغ ریتأث یبررس یاستاندارد برا بیضرا ریمس لی، تحل5جدول  یمایس

و بدون استفاده از  میطور مستق به یتیشخص یها یژگیملاک و ریمتغ ینیب شیبر پ دهیچیپ

 آمده است. دست به 970/1برابر با  R square بیرا نشان داده است. ضر یانجیم ریمتغ

 گیری بحث و نتیجه

بینی اختلالات شخصیت بر اساس ترومای پیچیده با نقش  هدف پژوهش حاضر پیش

گری توانمندی ایگو بود. نتایج پژوهش حاضر نشان داد ترومای پیچیده هم  میانجی

توانند اختلالات  گری توانمندی ایگو می صورت مستقیم و هم غیرمستقیم با نقش میانجی به

 (.>19/1pکنند )ینی ب شخصیت را در دانشجویان معلمان پیش

در پژوهش حاضر بین اختلالات شخصیت و ترومای پیچیده دانشجو معلمان رابطه 

طور مستقیم توسط ترومای پیچیده  و بخشی از واریانس اختلالات شخصیت بهدارد وجود 

 5(، مورومانسو5191و همکاران ) 9های کوهن شود. این یافته با یافته دوران کودکی تبیین می

( همسو 9917(، رضا پور و همکاران )5111و همکاران ) 9(، بنومی5191و همکاران )

 باشد. می

( سابقه ترومای پیچیده در کودکی 9911بر اساس پژوهش باقری نژاد و همکاران ) 

همچنین ارتباط  سالی منجر شود. توجهی در بزرگ شناختی قابل تواند به تأثیرات روان می

سالی  پزشکی در بزرگ ان کودکی و ابتلا به انواع اختلالات روانبین ترومای پیچیده دور

شده است. برای نمونه ابتلا به افسردگی )نوول و همکاران،  در تحقیقات بسیاری گزارش

(، اختلال سو مصرف مواد )مگلر و 5195و همکاران،  رأس(، اختلال دوقطبی )5191

سایکوتیک )هانگ و  علائمو  (5196( اختلال هراس )زو و همکاران، 5191همکاران، 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Cohen 

2. Moreno-Manso 

3. Bonomi 
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ی  تجربهطورکلی، شواهد دلالت بر آن دارد که فراوانی و شدت  ( به5191همکاران، 

ی در مقایسه با افرادی که پزشک روانتروماهای دوران کودکی، در مبتلایان به اختلالات 

 (.5191است )ایکسی و همکاران،  تر شیبپزشکی ندارند،  تشخیص روان

توان گفت تجربه تروماهای پیچیده دوره کودکی یکی از  فته میدر تبیین این یا

های  های بالینی اختلال های شخصیت و نیز در ایجاد نشانه عوامل خطر در رشد اختلال

رود. دوران کودکی و نوجوانی افراد مبتلابه اختلال شخصیت با  شخصیت به شمار می

ها انواع چهارگانه  ترین آن های زیادی همراه بوده است که مهم ها و آشوب دشواری

فقدان یا جدا شدن از اعضای خانواده  بدرفتاری )جسمی، جنسی، هیجانی و غفلت( و تجربه

شناسی اختلال شخصیت، حوزه مربوط به تروماهای پیچیده دوران  است. درباره سبب

کودکی، انواع سوء رفتار جسمی، سوء رفتار جنسی، سوء رفتار عاطفی، غفلت فیزیکی و 

تنهایی یا همراه با موارد دیگر اتفاق بیافتد و  تواند به ترین عوامل هستند که می عاطفی از مهم

سالی فرد را دستخوش انواع اختلالات نماید. در دوران کودکی معمولاً به  زندگی بزرگ

علت توانمندی کم و قوای شناختی رشد نایافته کودکان، مورد سوءاستفاده جسمی 

کشی از کودکان، کار و  گیرند. بهره های نزدیک قرار می ص فامیلسالان و بخصو بزرگ

تواند تولید ترومای جسمی کند.  نیست، می ها آنهایی که در حد توان و سن  فعالیت

ی از ا عدهگیرند.  ی جنسی نزدیکان خود قرار میها سوءاستفادهبسیاری از کودکان مورد 

وان و یا به علت آگاهی پایین مورد غفلت ی فراها مشغلهآنان از طرف والدین خود به علت 

که خود تولید  شوند یمگیرند و با کمبود عاطفی شدید مواجه  عاطفی و ارتباطی قرار می

 .کند یمتروما 

 ایگو توانمندی و شخصیت اختلالات : بیندهد یممسیر بعدی پژوهش حاضر نشان 

اختلالات شخصیتی دانشجو و بخشی از واریانس دارد  وجود رابطه معلمان دانشجویان در

و  9های دراموند با یافته ؛ کهشود صورت منفی تبیین می معلمان توسط توانمندی ایگو به

 باشد. ( همسو می9915(، پرویز و همکاران )9917ی و همکاران )حشمت(، 5197) 5فلیپ
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ی مدیریت سیستم روانی را در هر وضعیتی بر عهده دارد. تمام مشکلات  فهیوظایگو 

 شیها تیمسئولکه ایگو نتواند به  شوند یمی رفتاری، زمانی ظاهر ها ینابهنجاری و روان

عمل کند و روابط ابژه نیز یکی از کارکردهای ایگو است که در کانون زندگی 

 (.9115شود )بل،  ی روانی مهم تلقی میشناس بیآسشناختی سالم قرار دارد و در  روان

ایگو وظیفه مدیریت سیستم روانی را بر  که یینجاازآ توان گفت در تبیین این یافته می

 شیها تیمسئولکه ایگو نتواند به  شوند یمعهده دارد، تمام مشکلات روانی زمانی ظاهر 

ظرفیت فرد در تحمل استرس بدون تجربه اضطراب  دهنده نشان عمل کند. توانمندی ایگو

یی مانند امید، هدف، مراقبت، خواسته، شایستگی، وفاداری، ها یتوانمند .باشد یم کننده فلج

در خانواده و ارتباط کودک با دنیای خود و دیگران و حتی با  که یدرصورتعشق و خرد 

ی ها یژگیوی ریگ شکلی برآورده شوند باعث توانمندی ایگو خواهند شد. درست بهخودش 

عملکرد سالم انسان به شمار  عامل مهمی در توانمندی ایگو و در کودکمثبت نامبرده 

ی ها خواستبا  مؤثررود. اصطلاح توانمندی ایگو به توانایی خود برای برخورد  می

و توقعات نیروهای متعارض به کار  ها خواست رغم به فرسا توانی ها تیموقعو  زیآم رقابت

تر های آسیب روانی کم شود که افراد نشانه رود. وجود یک ایگوی توانمند باعث می می

نشان دهند و در برابر تنش ناشی از شرایط فشارزای زندگی تحمل و ظرفیت کافی داشته 

ی دفاعی ها سمیمکانی عمل کند، درست بهمن نتواند به وظیفه خود  که یدرصورتباشند. لذا 

به کار گرفته شود، موجب  ریپذ انعطاف ریغطور  به ها سمیمکانگیرند و چنانچه این  شکل می

بسته به نوع روابط بین کودک و والد که  درواقع. گردد یمی اختلالات شخصیت ریگ شکل

ی ویژه روابط ابژه و توانمندی ایگو در کودک ها سبکدهد،  در دوران کودکی رخ می

. لذا افراد دچار اختلال شخصیت، درماندگی عاطفی و هیجانی، بسیاری را ردیگ یمشکل 

که  نندیب یمخود را گرفتار هیجانات و احساساتی این افراد  که یطور به کنند یمتجربه 

؛ همچنین آگاهی چندانی از عواطف خود نداشته و ابندی ینمگریزی از آن برای خود 

 .اند مواجهعدم کنترل بر زندگی خود  بااحساس

گری توانمندی ایگو بین ترومای پیچیده و  مسیر بعدی پژوهش، نقش میانجی
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های  از واریانس متغیر وابسته ویژگی درصد 55اختلالات شخصیت است که حدود 

گری توانمندی ایگو تبیین  صورت غیرمستقیم توسط ترومای پیچیده با میانجی شخصیتی به

و همکاران  9(، آندرسن9911ی باقری نژاد و همکاران )ها یبررسشده است. این یافته با 

 باشد. ( همسو می5199) 5( و کلی5117)

گرفته  تروما در فرد در زمان کودکی که ایگو کامل شکل نگرفته یا ضعیف شکل

تروما در رابطه  ها پژوهشهای شخصیت در فرد شود. بر طبق  تواند منجر به آسیب است می

که دلایل و اثرات  افتهیرشدنی  اندازه بهدهد که ایگو هنوز  اولیه شخص زمانی روی می

عنوان یک مرکز راهبردی هنوز گسترش پیدا  ی خود بهآسیب را بازنمایی کند و توانای

ی از ا افتهینی این عدم تمایز، احساس آشفتگی، گیجی و احساس شکل  جهینتنکرده است. 

ی اولیه، بر چگونگی ا رابطهشناسی خود نیز، تروماهای  شرم و گناه است. از دیدگاه روان

ی و تداوم در شناس بیآس و از این طریق در پیدایش گذارند یمی خود اثر ریگ شکل

 .کنند یمی بعدی زندگی نقش ایفا ها سال

های اجرایی از قبیل کنترل کارکردزمانی که ایگو افراد قدرتمند نباشد و تهی شود، 

ین و سادهد ) شده است را تحت تأثیر قرار می دهید بیآسخود و حافظه که بر اساس تروما 

( مشکلات مربوط 9911نژاد و همکاران ) (. همچنین بر اساس پژوهش باقری5191گریتز، 

پیامدی است که در افرادی  ترین مهمبا خود، تحت عنوان درک مرکزی آشفته از خود، 

 است. شده شناختهی ترومای پیچیده را در دوران کودکی دارند،  سابقه

نشان داد که ترومای پیچیده پژوهش حاضر  یها افتهیتوان گفت که  درمجموع می

ی بجا مانده از دوران کودکی در ناهشیار، اختلالات ها بیآسدوران کودکی، یعنی 

گری  صورت غیرمستقیم با نقش میانجی صورت مستقیم و به شخصیتی دانشجو معلمان را به

ه و عدم دسترسی آسان ب ازیبا توجه به حجم نمونه موردن .کند یمبینی  توانمندی ایگو پیش

 ینیبال ری، باعث شد نمونه موردپژوهش غ91به علت شرایط پاندمی کووید  نمونه بالینی

ت شخصیت دچار تردید لالااخت افراد مبتلابهباشد که همین مسئله تعمیم نتایج را به 
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صورت  و اجرا به 91ی کووید باندمدر شرایط  خود گزارشی یها اسی. استفاده از مقکند یم

بررسی، ارزیابی و شناسایی  .باشد یدیگر این پژوهش م یها تیاز محدودلاین  پرس

مشکلاتی از قبیل ترومای دوران کودکی و ضعف در توانمندی ایگو در دانشجو معلمان و 

ی گروهی و فردی در طول دوران ها مشاورهی درس، ها کلاسدر  ها آنکمک در رفع 

وزارت  مسئولانتحصیل دانشجویان و قبل از ورود به مدارس برای تدریس، به 

 .گردد یمو دانشگاه تربیت دبیر شهید رجایی پیشنهاد  وپرورش آموزش

 تعارض منافع

 تعارض منافع ندارم

 سپاسگزاری

 .میینما یماز تمامی کسانی که در انجام این پژوهش یاریگر ما بودند، تشکر و قدردانی 
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 .995-959(، 5)9 .فصلنامه پژوهش در تربیت معلمخودکارآمدی و حمایت اجتماعی. 
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