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Abstract
Introduction: Due to the nature of their profession, nurses face psychological, emotional and 
interpersonal issues. Investigating the role of various factors in improving the current environment 
of health care is a vital issue. This study examines the role of attachment styles, rumination and 
psychological coherence in predicting the intimacy attitude and quality of life of nurses.
Methods: The method of this study was cross-sectional and correlational. The statistical population 
was all nurses in Tehran in 2022. For this purpose, 200 of these people were selected by convenience 
sampling method, and Hazan and Shaver Adult Attachment Inventory (1987), Nolen and Hoeksma's 
rumination response scale (1991), Flensburg et al.'s sense of coherence questionnaire (2006), Amidon 
et al.'s intimacy attitude scale (1983) and World Health Organization quality of life questionnaire 
(WHOQOL -BREF) (1996) answered. After collecting the questionnaires, the collected data were 
analyzed using Pearson's correlation coefficient and multiple regression analysis simultaneously in 
SPSS-24 software.
Results: The results showed that there is a positive and significant correlation between secure 
attachment style and psychological coherence with intimacy attitude. There is a negative and significant 
correlation between insecure attachment style and rumination with intimacy attitude (p<0.01). There 
is a positive and significant correlation between secure attachment style and psychological coherence 
with quality of life. (P<0.01). There is a negative and significant correlation between insecure 
attachment style and rumination with quality of life (P<0.01). The results of multiple regression 
analysis also revealed that 42.2% of the variance of intimacy attitude and 61.8% of the variance of 
quality of life are explained by attachment styles, rumination and psychological cohesion.
Conclusions: This study showed that attachment styles, rumination and psychological coherence 
can predict and explain intimacy attitude and quality of life in nurses. Therefore, future research can 
help to improve the intimacy attitude and quality of life of nurses by exploring attachment patterns, 
improving psychological coherence and reducing rumination.
Keywords: Attachment styles, rumination, psychological coherence, intimacy attitude, quality of 
life.
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چکیده
مقدمــه: پرســتاران بــه دلیــل ماهیــت حرفــه خــود بــا مســائل روان شــناختی، هیجانــی و بیــن فــردی مواجــه هســتند. بررســی نقــش 
عوامــل مختلــف در بهبــود فضــای فعلــی مراقبــت هــای بهداشــتی موضوعــی حیاتــی اســت. ایــن مطالعــه بــه بررســی نقــش ســبکهای 

دلبســتگی، نشــخوارفکری و  انســجام روانــی در پیــش بینــی نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی پرســتاران مــی پــردازد.
روش کار: روش ایــن مطالعــه مقطعــی و از نــوع همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری کلیــه پرســتاران شــهر تهــران در ســال 1401 بودنــد. به 
ایــن منظــور تعــداد 200 نفــر از ایــن افــراد بــه روش نمونه گیــری در دســترس انتخــاب شــدند و بــه پرسشــنامه ســبک¬های دلبســتگی 
ــی فلســنبرگ  ــن و هوکســما )1991(، پرسشــنامه انســجام روان ــاس پاســخ نشــخوارفکری نول بزرگســالان هــازان و شــیور )1987(، مقی
ــه امیــدن و همــکاران )1983( و پرسشــنامه کیفیــت زندگــی ســازمان بهداشــت جهانــی  و همــکاران )2006(، مقیــاس نگــرش صمیمان
)1996( پاســخ دادنــد. پــس از گــردآوری پرسشــنامه هــا، داده هــای جمــع آوری شــده بــا اســتفاده از ضریــب همبســتگی پیرســون و تحلیــل 

رگرســیون چندگانــه بــه شــیوه همزمــان در نــرم افــزار SPSS-24 تحلیــل شــدند.  
یافتــه هــا: نتایــج نشــان داد کــه بیــن ســبک دلبســتگی ایمــن و انســجام روانــی بــا نگــرش صمیمانــه همبســتگی مثبــت و معنــاداری 
 .)P<0/01( وجــود دارد. بیــن ســبک دلبســتگی ناایمــن و نشــخوار فکــری بــا نگــرش صمیمانــه همبســتگی منفــی و معنــاداری وجــود دارد
بیــن ســبک دلبســتگی ایمــن و انســجام روانــی بــا کیفیــت زندگــی همبســتگی مثبــت و معنــاداری وجــود دارد. بیــن ســبک دلبســتگی 
ناایمــن و نشــخوار فکــری بــا کیفیــت زندگــی همبســتگی منفــی و معنــاداری وجــود دارد )P<0/01(.  نتایــج تحلیــل رگرســیون چندگانــه 
ــه  وســیله ســبک های  ــت زندگــی ب ــس کیفی ــه و 61/8 درصــد از واریان ــس نگــرش صمیمان ــز آشــکار کــرد کــه 42/2 درصــد واریان نی

دلبســتگی، نشــخوار فکــری و انســجام روانــی تبییــن می شــود.
نتیجــه گیــری: ایــن مطالعــه نشــان داد کــه ســبک های دلبســتگی، نشــخوار فکــری و انســجام روانــی تــوان پیــش بینــی و تبییــن 
نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی در پرســتاران را دارنــد. بنابرایــن آینــده پژوهــی مــی توانــد بــا کاوش الگوهــای دلبســتگی، بهبــود 

انســجام روانــی و کاهــش نشــخوارفکری، بــه بهبــود نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی پرســتاران کمــک کنــد.
کلیدواژه ها: سبک های دلبستگی، نشخوارفکری، انسجام روانی، نگرش صمیمانه، کیفیت زندگی.
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مقدمه
ــترس  ــر اســت )1(. اس ــر خط ــترس و پ ــر اس ــغلی پ ــتاری ش پرس
شــغلی و تجــارب تروماتیــک بــر کیفیــت زندگــی، نگــرش و روابــط 
ــه  ــتاران ب ــذارد )2، 3(. پرس ــی گ ــر م ــتاران تاثی ــردی پرس ــن ف بی
ــوان اجــزای مهــم سیســتم مراقبــت هــای بهداشــتی، بیشــتر  عن
ــد.  ــاران مــی کنن ــت مســتقیم از بیم ــود را صــرف مراقب ــت خ وق
ــد حجــم کار  ــدد - مانن ــه ســبب اســترس هــای متع پرســتاران ب
بالینــی بــالا، احتــرام و شــناخت ناکافــی، رابطــه مشــکل آفریــن و 
پرتنــش بیمــار- پرســتار، روابــط ناهماهنــگ کارکنــان - اســترس 
بیــش از حــد تحمــل می کننــد و بــا خطــرات بالاتــری از اضطراب 
و افســردگی مواجــه مــی شــوند )4، 5(. درواقــع پرســتاران زمانــی 
کــه بــرای مــدت طولانــی در ایــن محیــط کاری پــر اســترس قــرار 
ــردی برجســته  ــی و بیــن ف ــد، معمــولًا مشــکلات روان مــی گیرن
تــری دارنــد )6(. بنابرایــن توجــه بــه ســلامت روان، کیفیــت زندگی 
و بــه عــلاوه نگــرش صمیمانــه پرســتاران، موضوعــی حیاتــی برای 

بهبــود فضــای فعلــی مراقبتهــای بهداشــتی اســت. 
تمایــل بــه برقــراری رابطــه صمیمــی و ســلامت روان همبســتگی 
ــد  ــه نتوان ــی ک ــون کس ــاد اریکس ــه اعتق ــم دارد. ب ــا ه ــی ب مثبت
بحــران صمیمیــت )18- 35 ســالگی( را بــه گونــه مناســب پشــت 
ــا دیگــران مشــکل  ــه ب ســر بگــذارد، در برقــراری روابــط صمیمان
ــا بحــران هــای بعــدی نیســت  دارد و قــادر بــه روبــه رو شــدن ب
)7(. رابطــه بــا دیگــران مــی توانــد تاثیــر عمیقــی بــر نگــرش فــرد 
نســبت بــه خــود و دیگــران داشــته باشــد. نگــرش یکــی از جنبــه 
هــای مهــم زندگــی احساســی و عاطفــی انســان بــه شــمار مــی 
رود. نگرشــی کــه مــا نســبت بــه افــراد، اشــیاء یــا مســائل اطــراف 
خــود داریــم، مــی توانــد در دو دســته جــای بگیــرد: نگــرش مثبــت 
صمیمانــه و نگــرش منفــی. هــر یــک ایــن جهــت گیــری هــای 
ــناخت  ــی، ش ــل آگاه ــی مث ــر عوامل ــت تاثی ــی تح ــت و منف مثب
ــام  ــتگاه تم ــن خاس ــرار دارد. بنابرای ــار ق ــه و رفت ــاس، عاطف احس
ــای  ــس رفتاره ــا برعک ــز و ی ــت آمی ــتانه و محب ــای دوس رفتاره
ــان  ــه آن ــز، حاصــل نگــرش مــا نســبت ب ــه و توهیــن آمی خصمان
ــه  ــدار شــکل گرفت ــه صــورت پای اســت کــه در طــول زندگــی  ب
انــد. نگــرش هــای صمیمانــه در زندگــی مــی توانــد بــر ســلامت 
ــرد از  ــالم و ادراک ف ــی س ــط اجتماع روان، ســلامت جســم و رواب
محیــط زندگــی اش تاثیــر بگــذارد، ایــن همــان مفهومــی اســت 
کــه ســازمان بهداشــت جهانــی از کیفیــت زندگــی ارائــه داده اســت 
)8(. بــه عبــارت دیگــر ســازمان بهداشــت جهانــی کیفیــت زندگــی 
ــه صــورت، درک هــر  ــد و آن را ب را مفهومــی چندبعــدی مــی دان
فــرد از زندگــی، ارزش هــا، اهــداف، اســتانداردها و علائــق فــردی 

ــه و  ــرش صمیمان ــی نگ ــور کل ــه ط ــت )8(. ب ــوده اس ــف نم تعری
کیفیــت زندگــی از موضوعــات محــوری در مشــاغل پــر اســترس 
بــه ویــژه در فضــای مراقبتهــای بهداشــتی اســت و شــناخت عوامل 

موثــر بــر آنهــا ضــروری بــه نظــر مــی رســد.
یکــی از ســاختارهای توصیــف شــده کــه بــه نظــر مــی رســد بــا 
ســازگاری روان شــناختی و بیــن فــردی مرتبــط باشــد، ســبکهای 
دلبســتگی  اســت )9(. بــا توجــه بــه تحقیقــات دلبســتگی کــودکان 
آینــزورث و بالبــی، فــرض شــده اســت کــه ایــن ســبکهای بیــن 
فــردی بــه عنــوان مــدل هــای کاری درونــی از روابــط صمیمــی 
بزرگســالان عمــل مــی کننــد )9(. نظریــه دلبســتگی نشــان مــی 
دهــد کــه ســبک دلبســتگی توســعه یافتــه در دوران کودکــی، بــر 
اســاس تعامــل کــودک- مراقــب )حمایــت و مراقبــت(، در اواخــر 
ــال  ــاره فع ــک دوب ــط نزدی ــالی در رواب ــل بزرگس ــی و اوای نوجوان
مــی شــود )10(. عــلاوه بــر ایــن، تحقیقــات نشــان می دهــد کــه 
الگوهــای دلبســتگی خــاص، مشــابه آن هایی کــه در میــان کودکان 
ــار بزرگســالان در  ــر نگــرش، انتظــارات و رفت ــت می شــوند، ب یاف
روابــط نزدیــک تأثیــر می گذارنــد )11(. بزرگســالانی کــه بــه طــور 
ــه فــرد و  ــا حفــظ هویــت منحصــر ب ــد، ب ایمــن دلبســته شــده ان
علایــق جداگانــه، بــه شــریک زندگــی خــود دلبســته مــی شــوند. 
ــت  ــتگی ناراح ــی و وابس ــی عاطف ــی از نزدیک ــالان اجتناب بزرگس
ــد.  ــکل دارن ــود مش ــی خ ــریک زندگ ــه ش ــاد ب ــتند و در اعتم هس
ــر  ــت تأثی ــوگرا تح ــتگی مضطرب-دوس ــبک دلبس ــت، س در نهای
ــه نزدیکــی شــدید ممکــن اســت  ــل ب ــرس از رهــا شــدن و می ت
کــه شــریک عاشــقانه را از خــود دور کنــد )12(. شــواهد فزاینــده ای 
ــر اینکــه ســبک های دلبســتگی بزرگســالان  ــی ب وجــود دارد مبن
بــا واکنش پذیــری بــه اســترس و تنظیــم هیجانــی مرتبــط هســتند 
)13، 14، 15(. افــراد دارای دلبســتگی ایمــن رویدادهــای اســترس 
زا زندگــی را بــا موفقیــت بیشــتری نســبت بــه افــرادی کــه دارای 
الگوهــای دلبســتگی مشــکل ســاز هســتند مدیریــت مــی کننــد و 
بنابرایــن کیفیــت زندگــی بالاتــر و پریشــانی روان شــناختی پاییــن 
ــراد در موقعیــت  ــن، اف ــر ای ــد، عــلاوه ب ــه مــی کنن ــری را تجرب ت
هــای اســترس زا، بــه ســبب تنظیــم هیجانــی ســازگارانه، نگــرش 
هــای صمیمانــه تــری نســبت بــه افــراد، اشــیاء یــا مســائل اطــراف 
خــود دارنــد. در ایــن مطالعــه فــرض بــر ایــن اســت کــه ســبکهای 
ــی  ــت زندگ ــه و کیفی ــرش صمیمان ــد نگ ــی توانن ــتگی م دلبس

پرســتاران را پیــش بینــی نماینــد.
پژوهــش هــا نشــان مــی دهــد کــه بزرگســالان دارای الگوهــای 
ــی  ــارت خاص ــود مه ــات خ ــم احساس ــن در تنظی ــتگی ایم دلبس
دارنــد )16، 17(. در مقابــل، آنهایــی کــه دارای الگوهــای دلبســتگی 
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دوســوگرایانه و مضطــرب هســتند، احتمــالًا بــا تهدیدهــای 
احتمالــی بــرای در دســترس بــودن نمادهــای دلبســتگی مشــغول 
ــخوار  ــکل نش ــه ش ــت ب ــن اس ــغله ممک ــن مش ــتند )16(. ای هس
ــذا  ــی باشــد )17(. ل ــک الگــوی ناســازگار از خــود تامل فکــری، ی
ــی  ــه م ــت ک ــی اس ــازه های ــر از س ــی دیگ ــری  یک ــخوار فک نش
توانــد بــا نگــرش و روابــط صمیمانــه و کیفیــت زندگــی پرســتاران 
مرتبــط باشــد. نشــخوار فکــری فرآینــدی ناســازگار از خــود تاملــی 
ــی و  ــانی درون ــر پریش ــد ب ــش از ح ــز بی ــه دارای تمرک ــت ک اس
ــی  ــات شــناختی- عاطف ــن تجربی ــی ای ــای احتمال ــل و پیامده عل
اســت )17(. افــراد بــا ســبک دلبســتگی ناایمــن بــه دلیــل داشــتن 
خاطــرات اضطرابــی و منفــی در ســال هــای اولیــه زندگــی از جمله 
ــه  ــش ب ــر تن ــد در شــرایط پ ــل دارن ــده، تمای توجــه مراقبــت کنن
ــراد  ــه اف ــی ک ــد. زمان ــی بپردازن ــرات منف ــورد خاط ــخوار در م نش
ــط  ــا محی ــی ب ــر نشــخوار فکــری هســتند از لحــاط اجتماع درگی
همخوانــی و مشــارکت ندارنــد )18(. بــه طــور کلی نشــخوار فکری 
ــذارد.  ــی بگ ــر منف ــی تأثی ــط فعل ــرش و رواب ــر نگ ــد ب ــی توان م
ــاری مــوازی  بســیاری از جنبــه هــای بیــن فــردی الگوهــای رفت
ــده  ــف ش ــن توصی ــتگی ناایم ــبکهای دلبس ــرای س ــخوار ب نش
ــا نگــرش و  ــه نشــخوارفکری ب ــده اســت ک اســت. مشــخص ش
ســبک وابســته، چســپنده، تمایــلات پرخاشــگرانه و ..  )شــبیه بــه 
ــی  ــه عبارت ــت )17(. ب ــط اس ــوگرا( مرتب ــرب- دوس ــبک مضط س
دیگــر، از نظــر بیــن فــردی، افــرادی کــه درگیــر نشــخوار فکــری 
مــداوم هســتند، احتمــالًا در حفــظ روابــط صمیمانــه دچــار مشــکل                                                                                                      
مــی شــوند. بدبینــی مزمــن و تقدیرگرایــی کــه محتــوای 
ــر  ــق ت ــطح عمی ــا س ــد ب ــی کن ــخص م ــخوارفکری را مش نش
افســردگی و کیفیــت پاییــن زندگــی مرتبــط اســت و ســبب مــی 
شــود کــه فــرد بــه رویدادهــای مثبــت بیــن فــردی پاســخ مثبــت 
ندهــد و بــه نوعــی نتوانــد نگــرش صمیمانــه در روابــط بیــن فردی 
داشــته باشــد )17(. بنابرایــن فــرض بــر ایــن اســت که ایــن پویایی 
متمرکــز بــر خــود منجــر بــه کاهــش حمایــت اجتماعــی می شــود 
و ایــن بــه نوبــه خــود مشــکلاتی از جملــه نگــرش منفــی نســبت 
بــه روابــط و کیفیــت پاییــن تــر زندگــی را تشــدید مــی کنــد )19(. 
برخــلاف نشــخوار فکــری کــه تأثیــر منفــی بــر کیفیــت زندگــی و 
ســلامتی- ماننــد افزایــش افســردگی، خشــم و اســترس دارد و از 
توانایــی تفکــر در زمینــه حــل مســئله بــه صــورت مولــد جلوگیــری 
مــی کنــد، حــس انســجام روانــی  تاثیــر مثبتــی بــر ســلامت روان 
دارد و منبعــی اســت کــه بــه افــراد توانایــی مدیریــت تنــش، تفکــر 
دربــاره منابــع خویــش و اســتفاده از آنهــا را ارائــه مــی دهــد )20(. 
ــجام       ــس انس ــق ح ــه از طری ــاور دارد ک ــن ب ــر ای ــکی ب آنتونووس

مــی تــوان توجیــه کــرد کــه چــرا فــردی مــی توانــد حــد بالایــی 
از اســترس را از ســر بگذرانــد و ســالم بمانــد؛ بنابرایــن بــه اعتقــاد 
ــد و  ــی کن ــی م ــترس را ارزیاب ــر اس ــرل ب ــجام، کنت ــس انس او ح
ایــن کنتــرل از طریــق ســه مفهــوم اساســی، قابــل درک بــودن، 
ــرد کــه  ــع از نظــر ف ــودن وقای ــادار ب ــودن و معن ــل مدیریــت ب قاب
جنبــه روانــی- اجتماعــی دارنــد، ممکــن مــی شــود )21(. مفهــوم 
حــس انســجام در ســال هــای اخیــر در روانشناســی ســلامت توجه 
ــه خــود جلــب  ــر ســلامتی ب ــوان یــک مــدل موث ــه عن ــادی ب زی
کــرده اســت )22(. شــخصی کــه حــس انســجام قــوی دارد، زندگی 
را بــا معنــی مــی بینــد. چنیــن فــردی یــک حــس قــوی هدفمنــد 
در زندگــی دارنــد و معتقدنــد کــه تجــارب آســیب زای زندگــی قابل 
فهــم و درک هســتند. احســاس انســجام روانــی باعــث مــی شــود 
کــه فــرد بتوانــد هیجانــات و رویدادهایــی کــه در زندگــی متحمــل 
مــی شــود را بهتــر درک کــرده و آنهــا را قبــول کنــد. حس انســجام 
منجــر بــه ایجــاد اعتمــاد بــه نفــس در ایــن افــراد شــده و درنتیجــه 
رضایــت از کیفیــت زندگــی را بالاتــر مــی بــرد. احســاس انســجام 
ــط بیــن  باعــث ایجــاد حــس همبســتگی، تعهــد عاطفــی در رواب
فــردی مــی شــود. زمانــی کــه حــس انســجام بــالا باشــد، نگــرش 
ــل  ــرام متقاب ــر احت ــی ب ــان مبتن ــردی ش ــن ف ــط بی ــراد در رواب اف
ــا ســطح  ــراد ب ــر اســت. اف ــاه همدیگ ــه پیشــرفت، شــادی و رف ب
ــراری  ــد و در برق ــی دارن ــس بالای ــه نف ــاد ب ــالا، اعتم ــجام ب انس
روابــط صمیمانــه بــا دیگــران توانــا هســتند )23(. در ایــن مطالعــه 
نیــز فــرض بــر ایــن اســت کــه حــس انســجام مــی توانــد نگــرش 

صمیمانــه و کیفیــت زندگــی پرســتاران را پیــش بینــی نمایــد.
توجــه بــه کیفیــت زندگی و نگــرش صمیمانــه پرســتاران در محیط 
ــی  ــن مفاهیم ــی اســت. همچنی ــی حیات کاری پراســترس موضوع
ــلامت  ــی و س ــت زندگ ــردی، کیفی ــن ف ــکلات بی ــون مش همچ
ــود  ــی می ش ــی ارزیاب ــی روان ــر آسیب شناس ــب از منظ روان، اغل
ــارت  ــه عب ــرد. ب ــده می گی ــرد را نادی ــوت ف ــاط ق و پتانســیل و نق
دیگــر توجــه تــک بعــدی بــه ســلامت روان در پرســتاران و نادیــده 
گرفتــن ابعــاد ســلامت روان از منظــر مثبــت و منفــی از خلاءهــای 
مهــم در ادبیــات پژوهشــی محســوب مــی شــود. بــه همین ســبب، 
مــدل دوعاملــی ســلامت روان تاکیــد دارد کــه کیفیــت زندگــی و 
ســلامت روان بایــد از دو شــاخص مثبــت و منفــی ارزیابــی شــود 
تــا درک جامــع تــری از کیفیــت زندگــی و وضعیــت ســلامت روان 
داشــته باشــیم )24(. لــذا مــا در ایــن مطالعــه بــا بکارگیــری مولفــه 
هــای ســبک هــای دلبســتگی، نشــخوارفکری و  انســجام روانــی 
بــه صــورت جامــع، درصــدد پیــش بینــی کیفیــت زندگــی و نگرش 
صمیمانــه پرســتاران هســتیم؛ از ایــن رو هــدف از پژوهــش حاضــر 
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ــبکهای دلبســتگی، نشــخوارفکری و  انســجام  ــش س ــی نق بررس
ــی  ــت زندگ ــه و کیفی ــرش صمیمان ــی نگ ــش بین ــی در پی روان

پرســتاران بــود.

روش کار
ایــن پژوهــش توصیفــی از نــوع همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری 
ــد.  را کلیــه پرســتاران شــهر تهــران در ســال 1401 تشــکیل دادن
از میــان جامعــه آمــاری 200 پرســتار شــاغل در بیمارســتان هــای 
ــاب  ــترس انتخ ــری در دس ــه گی ــورت نمون ــه ص ــران ب ــهر ته ش
ــش  ــه پژوه ــن س ــاس میانگی ــه براس ــم نمون ــن حج ــدند. تعیی ش
پیشــین صــورت گرفــت )25، 26، 27(. معیارهــای ورود بــه مطلعــه 
ــر و  ــتاری و بالات ــی پرس ــلات کارشناس ــتن تحصی ــامل داش ش
رضایــت نامــه کتبــی شــرکت در مطالعــه بــود. معیارهــای خــروج 
ــس از  ــود. پ ــا ب ــنامه ه ــص پرسش ــل ناق ــز تکمی ــش نی از پژوه
ــه اجــرای مطالعــه اقــدام  انجــام هماهنگــی هــای لازم نســبت ب
شــد. پرســتاران شــرکت کننــده در مطالعــه رضایــت خــود را بــرای 
شــرکت در پژوهــش اعــلام کردنــد، پرسشــنامه هــا در اختیارشــان 
ــرکت  ــای ش ــودن پاســخ ه ــه ب ــورد محرمان ــت و در م ــرار گرف ق
کننــدگان بــه آنهــا اطمینــان داده شــد. شــیوه گــردآوری داده هــا 
ــودن  ــاظ نم ــا لح ــوع ب ــود. درمجم ــی ب ــش میدان ــن پژوه در ای
ملاکهــای ورود و خــروج 200 پرسشــنامه مــورد تجزیــه و تحلیــل 
ــون  ــتفاده از آزم ــا اس ــا ب ــل داده ه ــه و تحلی ــد. تجزی ــرار گرفتن ق
ــق  ــه از طری ــیون چندگان ــل رگرس ــون و تحلی ــتگی پیرس همبس
نــرم  افــزار SPSS نســخه 24 انجــام شــد. پرسشــنامه هــای مــورد 

ــر اســت. اســتفاده شــامل مــوارد زی
پرسشــنامه ســبکهای دلبســتگی بزرگســالان: پرسشــنامه 

ــون  ــواد آزم ــتفاده از م ــا اس ــال، ب ــتگی بزرگس ــبکهای دلبس س
ــاخته و در  ــال 1987 )28( س ــیور  در  س ــازان و ش ــتگی ه دلبس
مــورد نمونــه هــای دانشــجویی، دانــش آمــوزی و جمعیــت ایرانــی 
هنجاریابــی شــده اســت )29(. یــک آزمــون 15 گویــه ای اســت و 
ســه زیــر خــرده مقیــاس شــامل ســبک دلبســتگی ایمــن؛ ســبک 
دلبســتگی ناایمــن دوســوگرای اضطرابی؛ ســبک دلبســتگی ناایمن 
ــط  ــنامه توس ــوالات پرسش ــد. س ــری می کن ــی را اندازه گی اجتناب
علامــت گــذاري روي یــک مقیــاس 5 درجــه اي از نــوع لیکــرت 
شــامل هرگــز نمــره 0، بــه نــدرت نمــره 1، بعضــی اوقــات نمــره 2، 
اغلــب اوقــات نمــره 3 و تقریبــا همیشــه نمــره 4 نمــره گــذاری مي 
شــود. حداقــل و حداکثــر نمــره بــرای ســبک دلبســتگی ایمــن 1 
تــا 40، بــرای ســبک اجتنابــی 1 تــا 30 و بــرای ســبک دوســوگرا 
1 تــا 35 اســت. هــر چــه در عبــارات مربــوط بــه هــر ســبک نمــره 

ــزان شــخص از آن ســبک  ــه همــان می ــری کســب شــود ب بالات
دلبســتگی برخــوردار اســت. هــازان و شــیور )28( پایایــی بازآزمایــی 
کل ایــن پرسشــنامه را 81/. و کولینــز و ریــد )30( نیــز پایایــی را بــا 
اســتفاده از روش آلفــای کرونبــاخ 79/. بــه دســت آوردنــد. روایــی 
مقیــاس دلبســتگی کولینــز و ریــد بــه اســتخراج ســه عامــل عمــده 
منجــر شــد کــه توســط پژوهشــگران بــه عنــوان ظرفیــت پیوســتن 
بــه روابــط صمیمــی و نزدیــک تفســیر مــی شــود. دیوانــدری )31( 
بــا مطالعــه ای کــه بــر روی 513 تــن از دانشــجویان دانشــگاه آزاد 
ــی پرسشــنامه  ــی همگرای اســلامی واحــد کاشــمر انجــام داد روای
ــس  ــن واریان ــبه میانگی ــا روش محاس ــتگی ب ــبک های دلبس س
ــا  ــی ب ــه روش همســانی درون ــی ب اســتخراج شــده را 70/. و پایای
ــزارش  ــوق را 94/. گ ــه ف ــاخ نمون ــای کرونب ــب آلف محاســبه ضری
ــر 0/81  ــش حاض ــاس، در پژوه ــن مقی ــاخ ای ــای کرونب ــرد. آلف ک

بــه دســت آمــد.
ــاده ای در  ــاس 22 م ــن مقی ــخوارفکری: ای ــخ نش ــاس پاس مقی
ســال 1991 توســط نولــن و هوکســما ســاخته شــده اســت )32(. 
ــا  ــای لیکــرت چهــار درجــه ای از 1 )تقریب ــر مبن نمــره گــذاری ب
هرگــز( تــا 4 )تقریبــا( انجــام مــی شــود. نمــره بالاتــر نشــان دهنده 
نشــخوارفکری بیشــتر در مــورد مســائل اســت. ســازندگان ضمــن 
ــدی،  ــی تایی ــل عامل ــتفاده از تحلی ــا اس ــاس ب ــی مقی ــد روای تایی
ــا اســتفاده از روش بازآزمایــی را در نمونــه ای از  اعتبــار مقیــاس ب
نوجوانــان 67/. گــزارش کــرده انــد )32(. روایــی محتوایــی و اعتبــار 
ــی  ــه ایران ــاخ در نمون ــای کرونب ــتفاده از روش آلف ــا اس ــاس ب مقی
تاییــد شــده اســت )33(. آلفــای کرونبــاخ ایــن مقیــاس، در پژوهش 

حاضــر 0/75 بــه دســت آمــد.
 sense of coherence( روانــی  انســجام  پرسشــنامه 

و  فلســنبرگ  توســط  پرسشــنامه  ایــن   :)questionnaire

همکارانــش در ســال 2006 براســاس نســخه اولیــه آنتونووســکی، 
ــن  ــت. ای ــه اس ــرار گرفت ــتفاده ق ــورد اس ــده و م ــر ش ــد نظ تجدی
پرسشــنامه شــامل 35 ســوال اســت کــه روش نمره گــذاری 
ســوالات 1 تــا 24 بــا اســتفاده از مقیــاس ســه درجــه ای لیکــرت 
ــم 2  ــی دان ــره، نم ــر 1 نم ــه خی ــورت ک ــن ص ــه ای ــد ب می باش
ــا  ــوالات 25 ت ــرای س ــرد و ب ــق می گی ــره تعل ــه 3 نم ــره و بل نم
35 بــه صــورت پنــج درجــه ای لیکــرت انجــام مــی شــود بــه ایــن 
صــورت کــه شــرکت کننــده اي کــه بــه هــر یــک از دو گزینــه اول 
پاســخ دهــد )بســیار راضــی و راضــی(، نمــره 3 بالاتریــن امتیــاز، 
و بــه گزینــه گاهــی راضــی نمــره 2 و بــه هــر یــک از دو گزینــه 
ــه             ــک ک ــره ی ــد، نم آخــر )ناراضــی و بســیار ناراضــی( پاســخ ده
پاییــن تریــن امتیــاز اســت را دریافــت مــی کنــد. نمــره کلــی ابــزار 
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بــا جمــع کــردن نمــره تمامــی ســوالات بــه دســت می آیــد کــه در 
نتیجــه دامنــه نمــرات بیــن 35 تــا 105 اســت. کســب نمــره بیشــتر 
ــر، و  ــای برخــورداری از انســجام بالات ــه معن در ایــن پرسشــنامه ب
کســب نمــره پاییــن تــر بــه معنــای برخــورداری از انســجام کمتــر 
اســت. فلســنبرگ روایــی ایــن پرسشــنامه را از روش محتوایــی و 
ــرای بررســی پایایــی ایــن  ــد رســانده اســت. وی ب ــه تایی ســازه ب
پرسشــنامه نیــز ضریــب آلفــای کرونبــاخ را در دو پژوهش، اســتفاده 
نمــوده اســت کــه بــه ترتیــب 87/. و 86/. گــزارش کــرده اســت. 
ــاخ  ــای کرونب ــب آلف ــریف ضری ــور و ش ــی پ ــز عل ــران نی در ای
پرسشــنامه را 0/90گــزارش نمــوده انــد. همچنیــن تحلیــل عاملــی 
در ایــن مطالعــه نشــان داد کــه ایــن مقیــاس تنهــا یــک عامــل 
دارد کــه 76/5/. واریانــس را تبییــن مــی کنــد و همــه گویــه هــا در 
ایــن یــک عامــل بارگــزاری مــی شــوند )34(. آلفــای کرونبــاخ این 

ــد. ــه دســت آم ــاس، در پژوهــش حاضــر 0/87 ب مقی
 :)scale attitude Intimacy( صمیمانــه  نگــرش  مقیــاس 

ــه از مقیــاس تجدیــد نظــر  بــه منظــور ســنجش نگــرش صمیمان
ــن  ــل اســتفاده شــده اســت )35(. ای ــار و تردی ــدن، کوم شــده امی
مقیــاس شــامل 50 آیتــم )26 آیتــم بــه صــورت منفــی( اســت کــه 
در مقیــاس 5 نمــره ای )کامــلا مخالــف، نســبتا مخالــف، بــه یــک 
میــزان موافــق و مخالــف، نســبتا موافــق و کامــلا موافــق( ارزیابــی 
ــن پرسشــنامه شــامل  ــورد ســنجش در ای مــی شــود. 2 عامــل م
صمیمیــت ذهنــی بــا 27 ســوال و صمیمیــت عاطفــی با 23 ســوال 
مــی باشــد. نمــره کل فــرد از 50 تــا 250 متغیــر اســت و نمــرات 
کمتــر از 140 نشــان دهنــده تمایــل کــم بــرای برقــراری روابــط 
صمیمــی و نمــرات بالاتــر از 210 نشــان دهنــده تمایــل بــه بیــش 
از حــد بــرای برقــراری روابــط صمیمــی اســت. پرسشــنامه مذکــور 
ــجویان  ــر از دانش ــر روی 500 نف ــی )36( ب ــط قلم ــرات توس در ای
تهرانــی هنجاریابــی شــده اســت. در مطالعــه )36( آلفــای کرونبــاخ 
ــای  ــد. آلف ــزارش گردی ــی 83/. گ ــب بازآزمای ــزار 84/. و ضری اب
کرونبــاخ ایــن مقیــاس، در پژوهــش حاضــر 0/91 بــه دســت آمــد.

پرسشــنامه کیفیــت زندگــی ســازمان بهداشــت جهانــی 

ــوال  ــامل 26 س ــنامه ش ــن پرسش )WHOQOL -BREF(: ای

ــرت  ــه ای لیک ــف 5 درج ــوالات در طی ــذاری س ــت و نمره گ اس
ــی  ــن صــورت کــه اصــلا 1 نمــره، خیل ــه ای ــرد، ب صــورت می گی

ــاد 5  ــی زی ــره و خیل ــاد 4 نم ــره، زی ــم 3 نم ــره، ک ــم، 2 نم ک
ــروه  ــط گ ــده توس ــزارش ش ــج گ ــرد. در نتای ــق می گی ــره تعل نم
ســازندگان مقیــاس در 15 مرکــز بیــن المللــی ســازمان، ضریــب 
آلفــای کرونبــاخ بیــن 0/73 تــا 0/89 بــرای خــرده مقیــاس هــای 
ــران پایایــی  ــه و کل مقیــاس گــزارش شــده اســت. در ای چهارگان
آزمــون بازآزمــون بــرای زیرمقیــاس هــای ســلامت جســمی 0/77، 
ــط  ــط اجتماعــی 0/75، ســلامت محی ــی 0/77، رواب ســلامت روان
ــان،  ــم زم ــی ه ــتفاده از روش روای ــا اس ــد، ب ــت آم ــه دس 84/. ب
ــا نمــره  رابطــه نمــره کل آزمــون و خــرده مقیــاس هــای آن را ب
کل و خــرده مقیــاس هــای پرسشــنامه ســلامت عمومــی از طریق 
ضریــب همبســتگی ســنجیده شــد و مطلــوب گــزارش شــده اســت 
)37(. آلفــای کرونبــاخ ایــن مقیــاس، در پژوهــش حاضــر 0/83 بــه 

دســت آمــد.

یافته ها
ــد. 108  ــر بودن ــش 200 نف ــن پژوه ــا در ای ــی ه ــداد آزمودن تع
ــد.  ــل بودن ــد( متاه ــر )46 درص ــرد و 92 نف ــد( مج ــر)54 درص نف
115 نفــر )57/5 درصــد( لیســانس و 85 نفــر )42/5 درصــد( فــوق 
ــار  ــراف معی ــراد 35/91 و انح ــن اف ــن س ــد میانگی ــانس بودن لیس
ــب  ــرای ضری ــل از اج ــش قب ــن پژوه ــود. در ای ــن 4/618 ب س
ــه پیــش فــرض هــای  همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندگان
ــا 95  ــش ب ــای پژوه ــرات متغیره ــع نم ــدند. توزی ــی ش آن بررس
درصــد اطمینــان طبیعــی اســت. از آنجایــی کــه ســطوح معنــاداری 
 .)P<0/05( آماره هــای نرمــال بــودن بزرگتــر از 0/05 بودنــد
مقــدار آمــاره ی دوربیــن واتســون بیــن 1/5 الــی 2/5 قــرار داشــت 
کــه نشــاندهنده اســتقلال خطاهــا اســت. بررســی مفروضــه عــدم 
هــم خطــی چندگانــه بــا ضریــب تحمــل و تــورم واریانــس نشــان 
داد کــه هیــچ کــدام از مقادیــر آمــاره تحمــل کوچکتــر از حــد مجاز 
0/1 و هیــچ کــدام از مقادیــر عامــل تــورم واریانــس بزرگتــر از حــد 
مجــاز 10 نمــی باشــند. بنابرایــن بــر اســاس دو شــاخص ذکر شــده 
وجــود هــم خطــی چندگانــه در متغیرهــای پیــش بیــن مشــاهده 
نشــد. جــدول 1، میانگیــن و انحــراف معیــار و آمــاره هــای نرمــال 

بــودن شــامل چولگــی و کشــیدگی را نشــان مــی دهــد.

جدول 1: میانگین، انحراف معیار، چولگی و کشیدگی متغیرهای پژوهش
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کشیدگیچولگیانحراف معیارمیانگینمتغیرهای پژوهش

1/708-105/4347/3080/299نگرش صمیمیانه 
1/433-57/8123/1870/369کیفیت زندگی

1/034-0/544-13/675/031سبک دلبستگی ایمن
1/263-18/607/1630/513سبک دلبستگی ناایمن

1/718-42/2416/6040/123نشخوار فکری
0/744-59/0324/0340/693انسجام روانی

ــش                 ــدول 1 و پی ــی در ج ــای توصیف ــه ه ــی یافت ــد از بررس بع
ــه در  ــیون چندگان ــون و رگرس ــتگی پیرس ــای همبس ــرض ه ف
ابتــدا بــرای بررســی رابطــه بیــن ســبک های دلبســتگی، نشــخوار 

فکــری و انســجام روانــی بــا نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی 
از ضریــب همبســتگی پیرســون اســتفاده شــده اســت کــه نتایج آن 

ــده اســت. در جــدول 2 آم

جدول 2: نتایج ماتریس همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش

123456متغیرهای پژوهش
11-نگرش صمیمیانه 

1**20/660-کیفیت زندگی
1**0/721**30/429-سبک دلبستگی ایمن
1**0/587-**0/624-**0/541-4-سبک دلبستگی ناایمن

1**0/810**0/382-**0/464-**0/514-5-نشخوار فکری
1**0/771-**0/666-**0/248**0/226**60/575-انسجام روانی

**معنادار در سطح 0/01    * معنادار در سطح 0/05

جدول 3: خلاصه مدل و ضرایب رگرسیون چندگانه نگرش صمیمانه بر اساس سبک های دلبستگی، نشخوار فکری و انسجام روانی

دوربین-واتسونVIFتولرانسβtSigپیش بیني کننده ها

--1/0230/307**-عدد ثابت

1/595
3/8440/0010/6151/626**0/267سبک دلبستگی ایمن
4/8470/0280/2464/070-**0/293-سبک دلبستگی ناایمن

3/1870/0250/2454/073-**0/221-نشخوار فکری
5/3130/0010/3912/556**0/463انسجام روانی

R=0/649 ؛ R2 =0/421 تعدیل شده ؛ R2 = 0/409؛ F =35/416 **0/01 معنادار در سطح**     

ــتگی  ــب همبس ــه ضری ــان داد ک ــج نش ــدول 3 نتای ــه ج ــا توج ب
چندگانــه بیــن ســبک های دلبســتگی، نشــخوار فکــری و انســجام 
روانــی بــا نگــرش صمیمانــه برابــر 0/649 اســت. بــر اســاس مقدار 
ــر  ــه ب ــس نگــرش صمیمان ــن 42/2 درصــد از واریان ــب تعیی ضری
اســاس متغیرهــای موردنظــر تبییــن شــود. نتایــج تحلیــل واریانس 
یــک راهــه نشــان داد کــه مقــدار F به دســت آمــده برابــر 35/416 
ــت  ــی دار اس ــر از 0/05 معن ــای کوچکت ــطح آلف ــه در س ــت ک اس
کــه نشــان مــی دهــد ســبک های دلبســتگی، نشــخوار فکــری و 

انســجام روانــی مــی تواننــد تغییــرات مربــوط بــه نگــرش صمیمانه 
را بــه خوبــی تبییــن کننــد و نشــان دهنــده مناســب بــودن مــدل 
رگرســیونی ارائــه شــده اســت. بــر اســاس نتایــج انســجام روانــی با 
ضریــب بتــای 0/463 نقــش پیــش بینــی کننــده قــوی تــری بــر 
روی نگــرش صمیمانــه دارد. در ادامــه بــرای پیــش بینــی کیفیــت 
ــری و  ــخوار فک ــتگی، نش ــبک های دلبس ــاس س ــر اس ــی ب زندگ
انســجام روانــی از رگرســیون چندگانــه اســتفاده شــده اســت کــه 

نتایــج آن در جــدول 4 آمــده اســت.
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 جدول 4: خلاصه مدل و ضرایب رگرسیون چندگانه کیفیت زندگی بر اساس سبک های دلبستگی، نشخوار فکری و انسجام روانی

دوربین-واتسونVIFتولرانسβtSigپیش بیني کننده ها

--7/5440/001**-عدد ثابت

1/571
9/0060/0010/6151/626 **0/508سبک دلبستگی ایمن
3/8720/0010/2464/070-**0/346-سبک دلبستگی ناایمن

2/5050/0130/2454/073-**0/224-نشخوار فکری
4/2830/0010/3912/556 **0/303انسجام روانی

R=0/786 ؛ R2 =0/618 تعدیل شده ؛  R2= 0/610؛ F =78/820**      معنادار در سطح**

ــتگی  ــب همبس ــه ضری ــان داد ک ــج نش ــدول 4 نتای ــه ج ــا توج ب
چندگانــه بیــن ســبک های دلبســتگی، نشــخوار فکــری و انســجام 
روانــی بــا کیفیــت زندگــی برابــر 0/786 اســت. بــر اســاس مقــدار 
ــر  ــی ب ــت زندگ ــس کیفی ــد از واریان ــن 61/8 درص ــب تعیی ضری
اســاس متغیرهــای موردنظــر تبییــن شــود. نتایــج تحلیــل واریانس 
یــک راهــه نشــان داد کــه مقــدار F به دســت آمــده برابــر 78/820 
ــت  ــی دار اس ــر از 0/05 معن ــای کوچکت ــطح آلف ــه در س ــت ک اس
کــه نشــان مــی دهــد ســبک های دلبســتگی، نشــخوار فکــری و 
انســجام روانــی مــی تواننــد تغییــرات مربــوط بــه کیفیــت زندگــی 
را بــه خوبــی تبییــن کننــد و نشــان دهنــده مناســب بــودن مــدل 
رگرســیونی ارائــه شــده اســت. بــر اســاس نتایــج ســبک دلبســتگی 
ــده                                                                                           ــی کنن ــش بین ــش پی ــای 0/508 نق ــب بت ــا ضری ــن ب ایم

ــر روی کیفیــت زندگــی دارد. قــوی تــری ب

بحث
مطالعــه حاضــر نقــش ســبک هــای دلبســتگی، نشــخوارفکری و 
ــت  ــه و کیفی ــرش صمیمان ــی نگ ــش بین ــی را در پی ــجام روان انس
زندگــی پرســتاران بررســی کــرد. یافتــه هــای پژوهــش نشــان داد 
کــه ســبک هــای دلبســتگی ایمــن بــا نگــرش صمیمانــه و کیفیت 
زندگــی رابطــه مثبــت معنــی دار دارد امــا ســبک هــای دلبســتگی 
ــه و کیفیــت زندگــی رابطــه منفــی و  ــا نگــرش صمیمان ناایمــن ب
ــا پژوهــش هــای لنــدن  و  معنــی دار دارد. نتایــج ایــن مطالعــه ب
همــکاران )11(، هــازان و شــیور  )12(، دسروســیرس  و همــکاران 
)13( و کریســتوفرو  و همــکاران )14( هــم راســتا اســت. در زمینــه 
تبییــن یافتــه هــای بــه دســت آمــده مــی تــوان گفــت کــه ســبک 
ــای  ــا موقعیــت ه ــرد ب ــه ف ــای مواجه ــای دلبســتگی، روش ه ه
اســترس زا )ماننــد موقعیــت شــغلی پرســتاران( را متاثــر می ســازد. 
ــران  ــادگی از دیگ ــه س ــت ب ــق موقعی ــن تصدی ــن ضم ــراد ایم اف
ــت و  ــق موقعی ــرا در تصدی ــاب گ ــراد اجتن ــد، اف کمــک مــی گیرن
ــا مشــکل مواجهــه مــی شــوند و  جســتجوی کمــک و حمایــت ب

نشــانه برجســته دوســوگراها حساســیت بیــش از حــد نســبت بــه 
ــه ای  ــه گون ــای دلبســتگی  اســت ب ــگاره ه ــی و ن عواطــف منف
کــه ســد را خودپیــروی آن هــا مــی شــود )9(. افــراد دارای ســبک 
دلبســته ناایمــن، اضطــراب هــای مکــرر و بیشــتری در ارتبــاط بــا 
صمیمیــت گــزارش مــی کننــد. افــراد بــا ســبک دلبســته اجتنابــی، 
ســطوح بیشــتری از فاصلــه گذاری اجتماعی و ســرکوب احساســات 
را نســبت بــه دو گــروه دیگــر نشــان مــی دهنــد. همچنیــن افــراد 
ــراب و  ــری از اضط ــطح بالات ــن س ــتگی ناایم ــبک دلبس ــا س ب
ــع ســرکوب احساســات  ــد. درواق افســردگی را گــزارش مــی نماین
و دوری گزینــی ایــن افــراد، آنهــا را آســیب پذیرتــر ســاخته و بــه 
ــف  ــای مختل ــه ه ــری در زمین ــن ت ــی پایی ــت زندگ ــلاوه کیفی ع
ــور  ــه ط ــد )10(. ب ــی دهن ــان م ــمانی نش ــناختی و جس روان ش
کلــی مفهــوم ســازی پیوســته دلبســتگی بزرگســالان، بــه توصیــف 
افــراد از نظــر درجــه راحتــی عاطفــی و میــزان صمیمیــت کمــک 
ــر نگــرش،  ــد و همچنیــن الگوهــای دلبســتگی خــاص ب مــی کن
انتظــارات و رفتــار بزرگســالان در روابــط نزدیــک تأثیــر می گذارنــد 
)10(. بزرگســالانی کــه بــه طــور ایمــن دلبســته شــده اند، بــا حفظ 
هویــت منحصــر بــه فــرد و علایــق جداگانــه، بــه شــریک زندگــی 
خــود دلبســته مــی شــوند. بزرگســالان اجتنابــی از نزدیکــی عاطفی 
و وابســتگی ناراحــت هســتند و در اعتمــاد بــه شــریک زندگــی خود 
ــه بالبــی و اینــزورث، تفاوتهــای  ــد )12(. طبــق نظری مشــکل دارن
ــط  ــه رواب ــوط ب ــه هــای مرب فــردی در ســبک دلبســتگی از تجرب
صمیمــی گذشــته کــه از روابــط دلبســتگی نــوزاد- مــادر )مراقــب( 
ــرای  ــه ب ــن نظری ــرد )9(. ای آغــاز مــی شــود، سرچشــمه مــی گی
تبییــن تفــاوت هــای فــردی در نگــرش، شــناخت هــا، احساســات 
و رفتارهــای فــردی کــه در چارچــوب روابــط صمیمــی بزرگســالان 
ــتگی  ــای دلبس ــبک ه ــت. س ــده اس ــن ش ــد، تدوی ــی ده رخ م
ــط  ــراد را در رواب ــار اف ــات و رفت ــکار، احساس ــن، اف ــن و ناایم ایم
صمیمانــه تحــت تاثیــر قــرار مــی دهــد. ســبک دلبســتگی ایمــن 
ــجام  ــری، انس ــر، خودمهارگ ــارض کمت ــتر، تع ــازگاری بیش ــا س ب
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خانوادگــی و شــغلی و تنظیــم هیجانــی بهینــه همــراه اســت )14(. 
نظریــه دلبســتگی فــرض مــی کنــد کــه کیفیــت روابــط دلبســتگی 
اولیــه، مــدل کارکــرد درونــی )طرحــواره هــای شــناختی( خــود و 
دیگــران را تعییــن مــی کنــد. ایــن مــدل هــا بــر تنظیــم هیجانــات 
و نحــوه ســازگاری افــراد بــا عوامــل اســترس زا تاثیــر مــی گذارنــد. 
روابــط دلبســتگی مثبــت نیــز نشــان دهنــده مــدل هــای درونــی 
مثبــت شــامل خــود و دیگــران اســت کــه ممکــن اســت منجــر بــه 
روابــط بیــن فــردی بهتــری شــود )9(. افــراد و بــه ویــژه پرســتاران 
ــه  ــا ســبک دلبســتگی ایمــن، در موقعیــت هــای اســترس زا، ب ب
ســبب تنظیــم هیجانــی ســازگارانه، نگــرش هــای صمیمانــه تــری 
ــن  ــد. ای ــود دارن ــا مســائل اطــراف خ ــیاء ی ــراد، اش ــه اف نســبت ب
ــت  ــا موفقی ــی را ب ــترس زای زندگ ــای اس ــراد، رویداده ــه اف گون
بیشــتری مدیریــت مــی کننــد؛ لــذا پریشــانی روان شــناختی پاییــن 
تــر و کیفیــت زندگــی بالاتــری را تجربــه مــی کننــد. یافتــه هــای 
ایــن مطالعــه نیــز مبنــی بــر رابطــه مثبــت و معنــی دار ســبکهای 
دلبســتگی ایمــن بــا نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی و رابطــه 
ــرش  ــا نگ ــن ب ــتگی ناایم ــبکهای دلبس ــی دار س ــی و معن منف

صمیمانــه و کیفیــت زندگــی، منطقــی بــه نظــر مــی رســد.
ــخوارفکری  ــن نش ــه بی ــان داد ک ــه نش ــن مطالع ــر ای ــج دیگ نتای
بــا نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی همبســتگی منفــی                   
ــای  ــش ه ــه پژوه ــا یافت ــج ب ــن نتای ــود دارد. ای ــی دار وج معن
ــکاران )18( و  ــز  و هم ــتر- جون ــکاران )10(، تس ــدز  و هم رینول
ــن  ــت. در تبیی ــو اس ــکاران )17، 19( همس ــما و هم ــن هوکس نول
ایــن نتایــج نیــز مــی تــوان اظهــار داشــت کــه نولــن هوکســما و 
همکارانــش پیشــنهاد می کننــد کــه نشــخوار فکــری ممکــن اســت 
ــد.  ــل کن ــد مخت ــش از ح ــی بی ــه اطمینان جوی ــط را در نتیج رواب
ــی بیــن فــردی ســبک  ــه پویای ــد شــبیه ب الگویــی کــه مــی توان
اضطــراب/ دوســوگرا تلقــی شــود )17(. نظریــه دلبســتگی نشــان 
ــای  ــه الگوه ــوط ب ــودک مرب ــلات والدین-ک ــه تعام ــد ک می ده
پاســخ نشــخوارکننده اســت، زیــرا ایــن الگوها انتظــارات ناخــودآگاه 
ــن  ــا ای ــی ایجــاد شــده اند. ب ــل کودک ــه در اوای ــط هســتند ک رواب
حــال، شــواهدی وجــود دارد کــه نشــان می دهــد نشــخوار فکــری 
ــت  ــبیه صف ــدت ش ــیب پذیری طولانی م ــک آس ــت ی ــن اس ممک
بــرای دوره های افســردگی و ســایر مشــکلات روان شــناختی باشــد 
ــرای  ــال دارد. ب ــه دنب ــز ب ــری را نی کــه کیفیــت زندگــی پاییــن ت
افــرادی کــه مشــکلات روان شــناختی و زندگــی روزمــره شــان بــا 
نشــخوار فکــری تشــدید مــی شــود، کاوش در الگوهــای دلبســتگی 
مــی توانــد بــه ایــن افــراد کمــک کنــد تــا دیدگاهــی تاریخــی در 
مــورد پریشــانی خــود به دســت آورنــد و همچنیــن نشــخوار فکری 

متقابــلا مــی توانــد در حفــظ مشــکلات فعلــی و نگــرش صمیمانــه 
نقــش بــه ســزایی داشــته باشــد )19(. نگــرش مضطربانــه در زمینه 
دلبســتگی با نشــخوارفکری همراه اســت و مشــخصه آن هشــیاری 
ــه  ــک رابط ــت دادن ی ــر از دس ــا خط ــاط ب ــد در ارتب ــش از ح بی
نزدیــک اســت. ایــن الگــو، بــه نوبــه خــود، احتمــالا از نظــر رفتاری 
بــه عنــوان نیــاز بــه اطمینــان جویــی مکــرر در زمینــه در دســترس 
ــن  ــی شــود. از قضــا، ای ــر م ــاد دلبســتگی ظاه ــداوم نم ــودن م ب
وابســتگی و نیــاز بــه اطمینــان جویــی مکــرر در مــورد ثبــات رابطه 
احتمــالا منجــر بــه افزایــش ناامیدی توســط یک شــریک عاشــقانه 
مــی شــود و ممکــن اســت منجــر بــه خاتمــه رابطــه شــود )10(. 
همچنیــن افــراد اجتنابــی، منابــع درونــی خــود را صــرف ســرکوب 
ــد.  ــا دلبســتگی مــی کنن ــط ب ــکار و احساســات مرتب ــکار اف ــا ان ی
بنابرایــن الگوهــای پاســخ نشــخوارکننده کــه ممکــن اســت ریشــه 
در اوایــل زندگــی داشــته باشــند، مــی توانــد بــر نگــرش صمیمانــه 
افــراد تاثیــر بگــذارد. افــرادی کــه درگیــر نشــخوار فکــری مــداوم 
هســتند، احتمــالًا در حفــظ روابــط صمیمانــه دچــار مشــکل مــی 
شــوند. بدبینــی مزمــن و تقدیرگرایــی کــه محتــوای نشــخوارفکری 
را مشــخص مــی کنــد بــا ســطح عمیــق تــر افســردگی و کیفیــت 
ــه عــلاوه کیفیــت زندگــی،  پاییــن زندگــی مرتبــط اســت )17(. ب
ــا و  ــداف، نیازه ــدن اه ــرآورده ش ــزان ب ــرد از می ــی ف ادراک ذهن
آرزوهــای خــود اوســت؛ بنابرایــن کیفیــت زندگــی نوعــی قضــاوت 
شــناختی بیــن واقعیــت موجــود و واقعیــت زندگــی ایــده آل اوســت 
ــزد.  ــی انگی ــرد برم ــی را در ف ــت و منف ــی مثب ــار عاطف ــه رفت ک
ــت  ــتاران در موقعی ــخوارفکری در پرس ــدن نش ــال ش ــن فع بنابرای
هــای اســترس زا مــی توانــد قضــاوت شــناختی در مــورد فاصلــه 
ــد.  ــل نمای ــا را مخت ــده آل ه ــی و ای ــای زندگ ــت ه ــن واقعی بی
ــوزه  ــه در ح ــرش صمیمان ــکل در نگ ــد مش ــی توان ــن م همچنی
ــته  ــی داش ــا در پ ــرای آنه ــخصی را ب ــغلی و ش ــی ش ــای زندگ ه
باشــد. بــا توجــه بــه مطالــب مذکــور تعجــب آور نیســت کــه بیــان 
شــود، بیــن نشــخوارفکری بــا نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی 

همبســتگی منفــی معنــی دار وجــود دارد. 
ــن  ــه بی ــان داد ک ــه نش ــن مطالع ــای ای ــه ه ــر یافت ــش دیگ بخ
ــت زندگــی رابطــه  ــه و کیفی ــا نگــرش صمیمان ــی ب انســجام روان
ــدو  و  ــات آن ــا مطالع ــج ب ــن نتای ــود دارد. ای ــی دار وج ــت معن مثب
ــژاد  ــده داری ن ــکاران )22( و پاین ــن و هم ــکاران )21(، هانس هم
)23( هــم راســتا اســت. حــس انســجام در یــک فــرد از تجــارب 
زندگــی بــا دیگــران یــا بخشــی از یــک واحــد اجتماعــی با ســاختار 
مشــترک )ماننــد پارادایــم خانــواده( ناشــی مــی شــود. در واقــع این 
مولفــه نشــان مــی دهــد کــه فــرد فرصــت هایــی بــرای برخــورد 
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رودرو بــا دیگرانــی داشــته اســت کــه بــا آنهــا الگــو یــا ســاختاری 
ــد  ــن چارچــوب مــی توان ــراد در ای ــد. اف ــت مشــترک دارن از واقعی
تجــارب جدیــد، هــر چند اســترس زا، را بازســازی و یکپارچــه نماید. 
بــه عبــارت دیگــر حــس انســجام یــک جهــت گیــری شــخصی، 
قابــل درک و معنــی دار در زندگــی اســت و باعــث مــی شــود کــه 
ــد رویدادهــای اســترس زای زندگــی را تحمــل نمــوده  ــرد بتوان ف
ــه  ــه، »ب ــن مولف ــی ای ــور کل ــه ط ــد. ب ــا را درک نمای ــر آنه و بهت
ــه  ــا اشــاره دارد ک ــادوام و پوی ــر، ب ــاد فراگی ــزان احســاس اعتم می
محیط هــای داخلــی و خارجــی او قابــل پیش بینــی هســتند« 
ــی  ــل درک و زندگ ــرد قاب ــط ف ــده محی ــبب ش ــه س ــه ک و آنچ
معنــی دار باشــد، ناشــی از تجــارب زندگــی فــرد بــا یــک دیگــری 
ــی                                       ــه عبارت ــت )21(، ب ــوده اس ــاد( ب ــل اعتم ــب قاب ــم )مراق مه
ــتگی،  ــای دلبس ــی نماده ــی ذهن ــه بازنمای ــت ک ــوان گف ــی ت م
ــمپاتیک را  ــای پاراس ــخ ه ــش داده و پاس ــترس را کاه ــران اس می
افزایــش می¬دهــد. بنابرایــن حــس انســجام بــا روابــط صمیمانــه 
افــراد در گذشــته ارتبــاط دارد و بــه تبــع حس انســجام، همبســتگی 
ــه همــراه دارد.  ــی را ب ــط بیــن فــردی آت و تعهــد عاطفــی در رواب
درواقــع زمانــی کــه حــس انســجام بــالا باشــد، نگــرش افــراد در 
روابــط بیــن فــردی شــان مبتنــی بــر احتــرام متقابــل به پیشــرفت، 
ــالا،  ــا ســطح انســجام ب ــراد ب ــاه همدیگــر اســت. اف شــادی و رف
اعتمــاد بــه نفــس بالایــی دارنــد و در برقــراری روابــط صمیمانــه 
ــه حــس  ــرادی ک ــه عــلاوه اف ــا هســتند )23(. ب ــا دیگــران توان ب
انســجام بالایــی دارنــد، از لحــاظ جســمانی ســالم تــر و اســترس 
ــر در  ــان دیگ ــه بی ــد. ب ــی کنن ــه م ــری را تجرب ــراب کمت و اضط
ــه  ــن مولفــه، ب ــوان گفــت کــه ای ــی مــی ت تعریــف انســجام روان
توانایــی فــرد جهــت مدیریــت و اســتفاده موثــر از منابــع درونــی و 
بیرونــی هنــگام مواجهــه یــا عوامــل اســترس زا در زندگــی و حــل 
تنــش بــه گونــه ای کــه ســلامتی را حفــظ کنــد، اشــاره دارد )38(. 
مطالعــات قبلــی نیــز )21، 22( نشــان داده انــد کــه انســجام روانــی 
کلیــد مقابلــه موثــر بــا محــرک هــای اســترس زا، حفــظ ســلامت 
جســمی و روانــی و اجتنــاب از مشــکلات جســمی و روانــی اســت. 
بــه عــلاوه ســطح بالایــی از انســجام روانــی بــا احساســات منفــی 
ــه طــور  ماننــد اضطــراب و افســردگی همبســتگی منفــی دارد و ب
مثبــت بــا وضعیــت ســلامت بــا کیفیــت بــالا مرتبــط اســت )38(. 
در مجمــوع همبســتگی معنــی دار بیــن انســجام روانــی بــا نگــرش 
ــت  ــان از اهمی ــه نش ــن مطالع ــی در ای ــت زندگ ــه و کیفی صمیمان
ــط  ــه رواب ــتاران در زمین ــان پرس ــژه در می ــه وی ــی ب انســجام روان

ــرایط  ــوص در ش ــی بخص ــت زندگ ــه کیفی ــه ب ــه و توج صمیمان
اســترس زا و موقعیــت هــای پرتنــش بیمارســتانی اســت.

نتیجه گیری
ــت  ــنگین، حمای ــه کار س ــت ک ــوان گف ــی ت ــی م ــور کل ــه ط ب
اجتماعــی کــم و نســبت نامتعــادل پرســتار بــه بیمــار، بــار روانــی و 
عاطفــی پرســتاران را افزایــش می دهــد و در نتیجه ســطح انســجام 
روانــی را کاهــش می دهــد، عــلاوه بــر ایــن، اگــر پرســتاران بــرای 
ــر  ــد، ب ــرار گیرن ــی ق ــی در معــرض محیطهــای منف مــدت طولان
کیفیــت زندگــی، روابــط صمیمانــه و ســطح انســجام روانــی آنهــا 
نیــز تأثیــر مــی گــذارد )39(. ایــن مطالعــه نشــان داده اســت کــه 
ســبکهای دلبســتگی، نشــخوارفکری و  انســجام روانــی در پیــش 
بینــی نگــرش صمیمانــه و کیفیــت زندگــی پرســتاران نقــش مهمی 
ــر  ــی ب ــای مبتن ــوزش ه ــن آم ــن تدوی ــد. بنابرای ــا مــی کنن را ایف
ــی  ــرا کوتاه ــد؛ زی ــی رس ــر م ــه نظ ــروری ب ــا ض ــه ه ــن مولف ای
در ایــن امــر نــه تنهــا  مشــکلاتی در زمینــه نگــرش صمیمانــه و 
کیفیــت زندگــی پرســتاران ایجــاد مــی کند، بلکــه کیفیــت مراقبت 
و کارایــی کار را نیــز تحــت تاثیــر قــرار مــی دهــد، ممکــن اســت 
صدمــات غیرقابــل پیــش بینــی بــرای بیمــاران، افــراد و ســازمانها 
بــه همــراه داشــته باشــد. چندیــن محدودیــت در ایــن مطالعــه بایــد 
در نظــر گرفتــه شــود. مطالعــه حاضــر مقطعــی و از نوع همبســتگی 
ــی را از آن اســتنباط  ــت و معلول ــط عل ــوان رواب ــذا نمــی ت ــود و ل ب
نمــود. ابــزار جمــع آوری داده هــا بــه صــورت کاغــذ- مــدادی بــود. 
نمونــه مــورد مطالعــه شــامل 200 نفــر از پرســتاران شــهر تهــران 
بودنــد کــه بایــد در مطالعــات آینــده بــر روی نمونــه بزرگ تــر و بــه 
عــلاوه در شــهرهای مختلــف مــورد بررســی قــرار گیــرد. در نهایت 
ــا  ــن متغیره ــی از ای ــای آت ــه در پژوهش ه ــود ک ــنهاد می ش پیش
جهــت طراحــی مداخــلات درمانــی اثربخــش بــرای جمعیت هــای 

در معــرض اســترس )بــه ویــژه پرســتاران( اســتفاده شــود.

سپاسگزاری
بدیــن وســیله از تمامــی افــرادی کــه در ایــن پژوهــش همــکاری 

ــم. ــکر می کنی ــر و تش ــه تقدی ــته اند، صمیمان داش

تضاد منافع
بین نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی وجود ندارد.
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