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Abstract 
Introduction: The developmental process of brain changes, personality traits, psychological problems, and 
family situations during adolescence makes people vulnerable to self-injury. Therefore, the present study was 
conducted to investigate the causal model of self-injury in adolescent girls with borderline personality traits 
based on self-compassion with the role of mediator of family functioning.
Methods: Regarding the data collection method, the current research method is a descriptive correlation type 
implemented with the structural equation model technique. The statistical population of this research included 
all adolescent girls between the ages of 14 and 18 in Hamedan province in 1400-1401, and 350 people were 
selected from among the mentioned statistical population using the available sampling method. The tools used 
in this research are the Schizotypal Trait Questionnaire-B form, Self-Harm Inventory (SHI), Self-Compassion 
Scale (SCS), and Family Assessment Device. Finally, after collecting the data, the correlational research and 
structural equation model method were used using SPSS26 and AMOS24 software. Also, the bootstrap method 
was used in the MACRO program to analyze mediating relationships.
Results: The findings of the present study showed that the coefficient of self-compassion has a direct and 
negative effect on self-injury behavior in adolescent girls with borderline personality traits (P<0.001). Also, 
self-compassion through family functioning has an indirect effect on self-injury behavior (P<0.001).  25% of the 
variance of self-injury is explained by the variables of self-compassion and family functioning in adolescents 
with borderline personality traits.
Conclusions: It seems that the absence or lack of protective factors in addition to risk factors can strengthen 
self-injurious behaviors, therefore attention should be paid to protective factors such as proper functioning of 
the family and self-compassion in addition to the risk factors of borderline personality traits. It can be effective 
in preventing self-injurious behaviors.
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چکیده
مقدمــه: رونــد تحولــی تغییــرات مغــز، ویژگــی هــای شــخصیتی، مشــکلات روانشــناختی و وضعیــت خانوادگــی در دوره نوجوانــی، افــراد 
را نســبت بــه خودجرحــی آســیب پذیــر مــی کنــد. بنابرایــن پژوهــش حاضــر بــا هــدف بررســی مــدل علــی خودجرحــی در نوجوانــان دختــر 

بــا رگــه هــای شــخصیت مــرزی بــر اســاس خودشــفقت ورزی بــا نقــش میانجــی گــر کارکــرد خانــواده، انجــام شــد.
روش کار:  روش پژوهــش حاضــر همبســتگی مبتنــی بــر معــادلات ســاختاری بــود.  جامعــه آمــاری این پژوهش شــامل تمامــی نوجوانان 
دختــر 14 تــا 1۸ اســتان همــدان در ســال 1400-1401 بــود کــه از بیــن جامعــه آمــاری ذکــر شــده،  بــا روش نمونــه گیــری در دســترس 
 Schizotypal Trait( تعــداد 350 نفــر انتخــاب شــد. ابزارهــای مــورد اســتفاده در ایــن پژوهــش عبارتنــد از: مقیــاس شــخصیت مــرزی
 Self-Compassion( پرسشــنامه خودشــفقت ورزی ،)Self-Harm Inventory( پرسشــنامه آســیب بــه خــود ،)questionnaire-B form

Scale )SCS( و پرسشــنامه کارکــرد خانــواده )Family Assessment Device(. بــرای تحلیــل داده هــا از همبســتگی پیرســون، مــدل 

یابــی معــادلات ســاختاری و  از نــرم افزارهــای  SPSS26 و AMOS24 اســتفاده شــد. 
یافتــه هــا: یافته هــای پژوهــش حاضــر نشــان داد کــه ضریــب مســیر خودشــفقت ورزی بــر رفتــار خودجرحــي در نوجوانــان دختــر بــا 
رگــه هــاي شــخصیت مــرزي اثــر منفــی و مســتقیم دارد )P>0/001(. هچنیــن خودشــفقت ورزی از طریــق کارکــرد خانــواده بــر رفتــار 
ــرد  ــفقت ورزی و کارک ــای خودش ــط متغیره ــی توس ــود جرح ــس خ ــتقیم دارد )P>0/001(. 25 درصــد از واریان ــر غیرمس ــی اث خودجرح

خانــواده در نوجوانــان بــا رگــه هــای شــخصیت مــرزی تبییــن مــی کنــد.
نتیجــه گیــری:  بــه نظــر مــی رســد عــدم وجــود یــا کمبــود عوامــل محافظــت کننــده در کنــار عوامــل خطــر مــی توانــد موجــب تقویت 
رفتارهــای خــود جرحــی شــود، لــذا توجــه بــه عوامــل محافظــت کننــده از جملــه کارکــرد مناســب خانــواده و خــود شــفقت ورزی در کنــار 

عوامــل خطــر رگــه هــای شــخصیت مــرزی مــی توانــد در پیشــگیری از رفتارهــای خودجرحــی موثــر باشــد.
کلیدواژه ها: شخصیت مرزی، خود جرحی، خودشفقت ورزی، کارکرد خانواده.
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مقدمه
نوجوانــی ســرآغاز تحــولات جســمی، روانــی، اجتماعــی و معنــوی 
ــا  ــه ای از تحــول اســت کــه محــدوده ســنی 10 ت اســت و مرحل
ــرات  ــا تغیی ــب ب ــن دوره اغل ــرد )1(. ای ــی گی ــال را دربرم 19 س
روان شــناختی و فیزیولوژیــک بســیار مهمــی همــراه اســت و 
تغییــرات ایجادشــده ناشــی از بلــوغ می توانــد نوجوانــان را در 
معــرض مشــکلات فراوانــی قــرار دهــد )2(؛ چــرا کــه بلــوغ ناحیــه 
ــزی و  ــه، برنامــه ری ــرل تکان قشــر پیشــانی باعــث یادگیــری کنت
 Sharp & ــر ــق نظ ــود )3(. طب ــی ش ــرد م ــان در ف ــم هیج تنظی
Tachett نوجوانــی دوره شــروع اختــلال شــخصیت مــرزی اســت 

ــی  ــر منف ــا تأثی ــی آنه ــف زندگ ــای مختل ــر جنبه ه ــد ب و می توان
داشــته باشــد )4(. ایــن اختــلال یــک الگــوی فراگیــر از بــی ثباتــی 
در روابــط بیــن فــردی، خودپنداشــت، عواطــف و برانگیختگــی بــارز 
ــر مشــخص مــی شــود:  ــا 5 نشــانه از 9 نشــانه زی اســت )5(، و ب
تــلاش بــرای اجتنــاب از رهاشــدگی واقعــی یــا خیالــی، بــی ثباتــی 
ــه  ــدام ب ــی، اق ــی، برانگیختگ ــلال هویت ــردی، اخت ــن ف ــط بی رواب
خودکشــی و خودجرحــی هــای مکــرر، افــکار پارانوئیــدی، احســاس 

مزمــن پوچــی و خشــم هــای شــدید )6(. 
اگرچــه متخصصــان ســلامت روانــی در زمینــه تشــخیص گــذاری 
اختــلالات شــخصیت در ســنین نوجوانــی بــا توجــه بــه نوســانات 
تحولــی دوره نوجوانــی بــی میــل هســتند، امــا همپوشــی وســیعی 
ــی  ــرای خودکش ــالا ب ــر ب ــل خط ــای عوام ــخصه ه ــان مش می
و خودجرحــی نوجوانــان و تشــخیص اختــلال شــخصیت بــه 
خصــوص اختــلال شــخصیت مــرزی وجــود دارد )7،۸(. خودجرحی 
ــوان  ــت ج ــایع در جمعی ــدی و ش ــکل ج ــک مش ــوان ی ــه عن ب
در همــه فرهنگ هــا وجــود دارد و شــامل رفتارهایــی اســت 
ــی،  ــزه خودکش ــدون انگی ــتقیم، ب ــه، مس ــورت آگاهان ــه ص ــه ب ک
توســط خــود فــرد بــا هــدف آســیب بــه بافــت هــای بــدن انجــام 
ــاب                                                                                                                        ــه حس ــم ب ــی ه ــوم فرهنگ ــزو آداب و رس ــوند و ج ــی ش م
نمــی آینــد. ایــن رفتارهــا مــی توانند بــه روش هــای ماننــد بریدن، 
ســوزاندن، کوبیــدن، خراشــاندن، کتــک زدن، گاز گرفتن، نیشــگون 
گرفتــن، چنــگ کشــیدن، زخمــی کــردن بــدن، و یــا جلوگیــری از 
ــدن انجــام شــوند )9(. خودجرحــی باهــدف  ــود زخــم هــای ب بهب
غلبــه بــر آشــفتگی های هیجانــی و کســب آرامــش بــا اســتفاده از 
روش هــای مختلــف انجــام می شــود و از دیــد اجتماعــی، رفتــاری 
غیرقابل قبــول محســوب می گــردد )10،11(. رفتارهــای خودجرحــی 
ــخیص  ــرزی تش ــخصیت م ــلال ش ــا اخت ــرادی ب ــدا در اف در ابت
ــاد گــزارش                                                                                                         ــز در ایــن گــروه زی ــون نی داده شــد و شــیوع آن تاکن

مــی شــود )12(.
ــه  ــوص در جامع ــی به خص ــوب خودجرح ــیار نامطل ــای بس پیامده
نوجوانــان، ســبب گرایــش پژوهشــگران بــه فهــم عوامــل 

زمینه ســاز آن شــده اســت. بــر اســاس نتایــج برخــی از بررســی ها، 
یکــی از مشــکلاتی کــه افــراد اقدام کننــده بــه خودجرحــی بــا آن 
مواجهــه هســتند، نقــص در تنظیــم هیجــان می باشــد )2،11(؛ چــرا 
کــه متــداول تریــن کارکــرد خودجرحــی، تنظیــم هیجــان توصیــف 
ــت. در  ــه Linehan )13( اس ــه از نظری ــه برگرفت ــت ک ــده اس ش
چارچــوب ایــن نظریــه فــرض بــر ایــن اســت کــه افــرادی کــه بــا 
دشــواری در تنظیــم هیجــان خــود روبــه رو هســتند از خودجرحــی 
در راســتای تغییــردادن پریشــانی در حــال تجربه شــان اســتفاده می 
کننــد؛ زیــرا افــراد درگیــر بــا ایــن رفتــار غالبــأ گــزارش مــی کننــد 
کــه ایــن عمــل بــه آن هــا در تنظیــم هیجانــان شــدید کمــک می 
کنــد. از جملــه ســازه هــای مرتبــط بــا کارکــرد تنظیــم هیجــان در 
رفتــار خودجرحی، خودشــفقت ورزی )self-Compassion( اســت. 
خودشــفقت ورزی بــه مراقبــت و درک و همدلــی بــا خویشــتن بــه 
جــای اتخــاذ دیــدگاه ســخت گیرانــه و منتقدانــه نســبت بــه خــود 
اشــاره دارد )14(. خودشــفقت ورزی یــک شــکل ســالم خودپذیــری 
اســت کــه دارای ســه مؤلفــه خودمهربانــی در مقابــل خودقضاوتــی 
)self-Kindness versus Self-Judgment(، اشــتراک انســانی 
در مقابــل انــزوا )Common Humanity versus Isolation( و 
 Mindfulness( ــی ــازی افراط ــل همانندس ــی در مقاب ذهــن آگاه
versus Over-Identification( اســت کــه بــر یکدیگــر اثــر 

ــد )15(.  پژوهــش هــا نشــان دهنده ایــن اســت کــه  ــل دارن متقاب
کســانی کــه رفتارهــای خودجرحی دارنــد، میزان خودشــفقت ورزی 
 Jiang ــال ــوان مث ــه عن ــد )16(. ب ــی کنن ــزارش م ــری را گ کمت
و همــکاران )17( در یــک مطالعــه نشــان دادنــد کــه خودشــفقت 
ــی  ــار خودجرح ــدن در رفت ــر درگیرش ــش خط ــالا در کاه ورزی ب

مؤثــر اســت.
نقــش خانــواده و والدیــن در شــکل دادن بــه هیجــان هایــی ماننــد 
خودشــفقت ورزی مهــم بــوده و کارکــرد خانــواده  بــه شــکل بالقــوه 
بــر شــکل گیــری این هیجــان هــا تأثیــر دارد )1۸(. خانــواده نظامی 
ــمی  ــی، جس ــای هیجان ــرآوردن نیازه ــا ب ــه ب ــت ک ــی اس اجتماع
ــخصیت و  ــرورش ش ــن و پ ــات تکوی ــش موجب ــری اعضای و فک
ســازگاری بعــدی فرزنــدان را ممکــن می ســازد. بــا توجــه بــه ایــن 
ــورد  ــی برخ ــواده و چگونگ ــه و خان ــی در جامع ــار اجتماع ــه رفت ک
اعضــای آن، می توانــد در تفکــر و رفتــار افــراد مؤثــر واقــع شــود، 
عملکــرد خانــواده در موقــع بــروز تضــاد و تعــارض، وجود اســترس، 
ــی چــون  ــد تبعات ــرل آنهــا می توان ــط و عــدم کنت گسســتگی رواب
عــزت نفــس پاییــن، کاهــش اســتقلال، اشــکال در تصمیم گیــری 
ــواده  ــرد خان ــد )19(. کارک ــته باش ــال داش ــه دنب ــی را ب و خودزن
ــط  ــظ رواب ــل و حف ــواده، تعام ــاء خان ــط اعض ــی رواب ــه چگونگ ب
و چگونگــی تصمیــم گیــری هــا و حــل مســائل اعضــاء خانــواده 
اطــلاق مــی شــود. بــی توجهــی بــه کارکــرد خانــواده نوعــی عــدم 
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تعــادل ایجــاد مــی کنــد کــه در پــی آن خانــواده دچــار بحــران می 
شــود و ریشــه بســیاری از آســیب هــای شــخصیتی و اجتماعــی 
ــلامت  ــدم س ــرد و ع ــا کارک ــگ ب ــاط تنگاتن ــی در ارتب ــه نوع ب
نهــاد خانــواده اســت. تنبیــه هــای ســخت و پاییــن بــودن کیفیــت 
نظــارت والدیــن و همیــن طــور دلبســتگی نوجوانــان بــه والدیــن با 
رفتارهــای خودجرحــی در ارتبــاط اســت )20( و پژوهــش هــا ایــن 
   Cassels رابطــه را مــورد تأییــد قــرار داده انــد. بــه عنــوان مثــال
و همــکاران )21( در پژوهشــی نشــان دادنــد کــه عملکــرد ضعیــف 
خانــواده، رابطــه بیــن وقایــع ناخوشــایند دوران کودکــی و خودزنــی 

ــد. ــت می کن ــی را تقوی در نوجوان
ــود  ــار خ ــه رفت ــوط ب ــای مرب ــش ه ــش پژوه ــم افزای ــی رغ عل
جرحــی در ســطح جهانــی دربــاره شــیوع، انگیــزه و علــت شناســی 
ــاره خــود جرحــی  ــران پژوهشــهای اندکــی درب ــار، در ای ــن رفت ای
بویــژه در گــروه نوجوانــان دختــر موجــود اســت بــه عبارتــی دربــاره 
فرآیندهایــی کــه در شــکل گیــری تــداوم و تکــرار ایــن رفتــار نقش 
دارنــد داده هــای منســجم و کاملــی وجــود نــدارد )22(. همینطــور 
پدیــده خــود جرحــی در نوجوانــان بــا معیارهــای ارزشــی و فرهنگی 
ــش  ــر پی ــر ب ــل موث ــناخت عوام ــذا ش ــت ل ــازگار نیس ــور س کش
ــی                                                                                                  ــات پیشــگیری و درمان ــن اقدام ــار جهــت تعیی ــن رفت ــی ای بین

مــی توانــد راهگشــا باشــد.
ــوان گفــت شناســایی  ــب گفتــه شــده، مــی ت ــه مطال ــا توجــه ب ب
ــلال  ــا اخت ــان ب ــی در نوجوان ــن خودجرح ــش بی ــای پی متغیره
ــرای  ــمانی ب ــای جس ــو از پیامده ــک س ــرزی، از ی ــخصیت م ش
ایــن نوجوانــان پیشــگیری کــرده و از ســویی پدیــدآوری محیطــی 
خــوش آینــد در اجتمــاع و خانــواده را افزایــش مــی دهــد و 
ــب و  ــای مناس ــه روش ه ــتیابی ب ــد در دس ــی توان ــن م همچنی
ــه  ــه ب ــا توج ــد. ب ــردی کمــک کن ــای کارب ــت ه ــر اولوی ــه ب تکی
ایــن کــه ترکیــب متغیرهــای پژوهــش حاضــر در گــروه نوجوانــان 
بــا اختــلال شــخصیت مــرزی کار نشــده اســت و خــلاء پژوهشــی 
ــا هــدف  ــه احســاس مــی شــود، پژوهــش حاضــر ب ــن زمین در ای
ــه  ــا رگ ــر ب ــان دخت ــی در نوجوان ــی خودجرح ــدل عل ــی م بررس
ــا نقــش                                                               ــر اســاس خودشــفقت ورزی ب هــای شــخصیت مــرزی ب

ــد. ــام ش ــواده، انج ــرد خان ــر کارک ــی گ میانج

روش کار
ــیوه  ــر ش ــادی و از نظ ــدف بنی ــر ه ــر از نظ ــش حاض روش پژوه
ــا  ــه ب ــوع همبســتگی اســت ک ــی از ن ــا توصیف ــردآوری داده ه گ
ــاری  ــه آم ــد. جامع ــرا ش ــاختاری اج ــادلات س ــدل مع ــک م تکنی
ایــن پژوهــش شــامل تمامــی نوجوانــان دختــر 14 تــا 1۸ اســتان 
 Kline ــر ــه نظ ــه ب ــا توج ــود. ب ــال 1400-1401 ب ــدان در س هم

)23( کــه حداقــل حجــم نمونــه بــرای بــرازش مــدل را 200 نفــر 
ــه  ــا روش نمون ــاری ذکــر شــده،  ب ــه آم ــن جامع ــد، از بی مــی دان
ــر انتخــاب شــد. مــلاک ورود  ــداد 350 نف ــری در دســترس تع گی
گــروه نمونــه انتخابــی، جنســیت دختــر، دامنــه ســنی حداقــل 14 
ــده  ــال  ش ــی )غرب ــابقه خودجرح ــتن س ــال، داش ــر 1۸ س و حداکث
 Self- Harm Inventory( ــود ــه خ ــیب ب ــنامه آس ــط پرسش توس
SHI((، Sansone( و همــکاران )24(، بــرآورده کــردن مــلاک و رگه 

ــاس  ــط مقی ــده توس ــرزی غربال ش ــخصیت م ــلال ش ــای اخت ه
 Borderline Personality Scale )STB(( ،مــرزی شــخصیت 
Rawlings و همــکاران )25(، نداشــتن اختــلال همبــود دیگــر بــر 

ــرکت در  ــرای ش ــه ب ــراد نمون ــت اف ــاری و رضای ــاس خوداظه اس
پژوهــش و مــلاک خــروج شــامل انصــراف از مشــارکت در پژوهش 
و تکمیــل ناقــص پرسشــنامه ها بــود. بــه منظــور گــردآوری داده هــا 

از ابزارهــای زیــر بهــره گرفتــه شــد:
 Borderline Personality Scale( مقیــاس شــخصیت مــرزی
ــای  ــاس ملاک ه ــر اس ــفورد و ب ــاس در آکس ــن مقی STB(((: ای

)DSM-III(  ســاخته شــده و در ســال 2001 مــورد بررســی 
ــی  ــور ارزیاب ــه منظ ــه ب ــت ک ــزاری اس ــت و اب ــرار گرف ــدد ق مج
علائــم اختــلال شــخصیت مــرزی ســاخته شــده اســت و الگوهای 
رفتــاری بــی ثبــات بیــن فــردی از قبیــل دوســوگرائی و مشــکلات 
ــزاری 1۸  کنتــرل هیجانــی را شــامل مــی شــود. ایــن مقیــاس اب
گویــه ای اســت کــه بــه صــورت بلــی یــا خیــر پاســخ داده مــی 
شــود و بــه صــورت صفــر )خیــر( و بلــی )یــک( نمــره گــذاری مــی 
شــود. دامنــه نمــرات از صفــر تــا 1۸ مــی باشــد. نمــره کــم نشــانه 
نداشــتن علائــم اختــلال شــخصیت مــرزی و نمــره بــالا نشــانگر 
ــار  ــد.  اعتب ــی باش ــرزی م ــخصیت م ــلال ش ــم اخت ــود علائ وج
ایــن مقیــاس بــه روش همســانی درونــی )آلفــای کرونبــاخ( 0/۸0 
گــزارش شــده اســت. همچنیــن روایــی همزمــان ایــن مقیــاس بــا 
مقیــاس هــای روان رنجورخویــی و روان پریــش گرایــی بــه ترتیب 
ــدزاده و  ــران محم ــده اســت )25(. در ای ــزارش ش 0/64 و 0/44 گ
رضایــی بــا افزایــش 6 گویــه بــه 1۸ گویــه اولیــه، ابــزاری 24 گویه 
ــخصیت  ــلال ش ــف DSM-IV-TR از اخت ــا تعری ــاختند ت ای س
مــرزی را شــامل شــود. اعتبــار ایــن مقیــاس و خــرده مقیــاس های 
آن یعنــی ناامیــدی، تکانشــگری، علائــم تجزیــه ای و پارانوئیــدی 
وابســته بــه تنیدگــی، در شــیراز بررســی شــده اســت. اعتبــار ایــن 
آزمــون بــه روش همســانی درونــی بــه ترتیــب 0/77، 0/64، 0/5۸ 
و 0/57 گــزارش شــده اســت. همچنیــن مقیــاس شــخصیت مرزی 
دارای روایــی همزمــان افتراقــی مطلوبــی بــا ایــن مقیــاس اســت 

)26(. در مطالعــه حاضــر آلفــای کرونبــاخ 0/75 مــی باشــد.
 Self- Harm Inventory( پرسشــنامه آســیب بــه خــود
ــه  ــی 22 گوی ــنامه خودگزارش ــک پرسش ــاس ی ــن مقی SHI(((: ای
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ای اســت کــه توســط Sansone و همــکاران )24( در ســال 199۸ 
ســاخته شــده اســت و در ســال 2010 مــورد بازنگــری قــرار گرفت. 
ــف وســیعی از رفتارهــای خودآســیب رســان  ــن پرسشــنامه طی ای
ماننــد بریــدن، خراشــیدن، ســوزاندن، مصــرف بیــش از حــد دارو، 
گرســنگی دادن بــه خــود و... را در طــول تاریخچــه زندگــی فــرد 
ــر انجــام  ــی و خی ــه صــورت بل ــذاری آن ب مــی ســنجد. نمــره گ
ــه  ــک ب ــره ی ــر« و نم ــه »خی ــه گزین ــر ب ــره صف ــود.  نم ــی ش م
گزینــه »بلــه« تعلــق مــی گیــرد و نمــره کل ایــن مقیــاس، حداکثر 
22 امتیــاز اســت. نمــره بــالا، شــدت و فراوانــی بیشــتر رفتارهــای 
خــود آســیبی را نشــان مــی دهــد. ایــن مقیــاس، بــرای جمعیــت 
غیــر بالینــی نیــز کاربــرد دارد.  در مطالعــه Sansone و همــکاران 
ویژگیهــای روان ســنجی ایــن پرسشــنامه مــورد تأییــد قــرار گرفته 
ــی،  ــر خودتخریب ــا متغی ــنامه ب ــی پرسش ــی همگرای ــت و روای اس
ضریــب همبســتگی معنــادار 0/66 را نشــان داده اســت. همچنیــن 
ــا آلفــای کرونبــاخ بــرای کل ســؤالات 0/۸0  پایایــی پرسشــنامه ب
گــزارش شــده اســت )24(. در ایــران طاهبــاز حســین زاده، قربانــی 
و نوابــی )27( پایایــی ایــن پرسشــنامه را بــا آلفــای کرونبــاخ 0/74 
گــزارش کــرده انــد و روایــی محتوایــی آن را توســط متخصصــان 
مــورد تأییــد قــرار دادنــد. در مطالعــه حاضــر آلفــای کرونبــاخ 0/۸2 

مــی باشــد.
 Self-Compassion Scale )SCS(:مقیــاس خودشــفقت ورزی
ــرده  ــه ک ــال 2003 تهی ــفقت ورزی را در س ــاس خودش ــف مقی ن
ــزار  ــن اب ــنجد. ای ــی س ــود را م ــه خ ــفقت ورزی ب ــه ش ــت ک اس
شــامل 26 گویــه اســت کــه 4 مؤلفــه مهربانــی بــا خــود، احســاس 
ــزوی  ــی و من ــزرگ نمای ــی، ب ــن آگاه ــانی و ذه ــترک انس مش
ســازی را انــدازه گیــری مــی کنــد. پاســخ هــا در یــک مقیــاس 5 
درجــه ای لیکــرت از 1 )تقریبــأ هرگــز( تــا 5 )تقریبــأ همیشــه( قرار                                                                                                                
ــه صــورت معکــوس نمــره گــذاری            ــد و ابعــاد منفــی ب مــی گیرن
مــی شــوند. دامنــه نمــرات بیــن 26 تــا 130 قــرار دارد و نمــرات 
بــالا نشــانگر خــود شــفقت ورزی بــالا مــی باشــد.  آلفــای کرونباخ 
ــی  ــرآورد شــده و روای ــاس 0/76 ب ــرای کل مقی توســط ســازنده ب
ــات  ــت )14(. مطالع ــرده اس ــزارش ک ــوب گ ــی آن را مطل محتوای
مومنــی و همــکاران در ایــران  روایــی همگــرا و واگــرای مقیــاس 
خــود شــفقت ورزی بــا مقیــاس حرمــت خــود و پرسشــنامه 
ــادار  ــج معن ــرده و نتای ــی ک ــک را بررس ــراب ب ــردگی و اضط افس
ــفقت ورزی  ــاس خودش ــی مقی ــانی درون ــن همس ــد. همچنی بودن
ــد  ــتگی 0/70 تأیی ــب همبس ــا ضری ــاخ ب ــای کرونب ــاس آلف براس
شــده اســت )2۸(. در مطالعــه حاضــر آلفــای کرونبــاخ 0/75                          

مــی باشــد.
 Epstein ــزار را ــن اب ــواده: ای ــرد خان ــنجش کارک ــنامه س پرسش
ــای  ــی ه ــف ویژگ ــدف توصی ــا ه ــال 19۸3 ب ــکاران در س و هم

ســازمانی و ســاختاری خانــواده تهیــه کرده انــد. این ابــزار دارای 60 
گویــه اســت. طراحــان ایــن ابــزار برای حــوزه هــای عمــده کارکرد 
خانــواده 6 بعــد را در نظــر گرفتــه انــد کــه روی یــک پیوســتار مؤثر 
تــا غیرمؤثــر انــدازه گیــری مــی شــوند. ایــن ابعــاد عبارتنــد از حــل 
مســئله، ارتبــاط، نقــش هــا، کنــش عاطفــی، آمیختگــی عاطفــی و 
کنتــرل رفتــار. عــلاوه بــر ایــن یــک بعــد عمومــی بــرای ســنجش 
کارکــرد کلــی خانــواده نیــز بــه آن اضافــه شــده اســت. آزمودنــی 
یــا خوانــدن هــر عبــارت میــزان هماهنگــی ویژگــی هــای توصیف 
شــده را بــا خانــواده خــود روی مقیــاس چهــار درجــه ای لیکــرت 
از کامــأ موافــق )نمــره 1( تــا کامــأ مخالــف )نمــره 4( مشــخص 
مــی نمایــد؛ عباراتــی کــه توصیــف کننــده عملکرد ناســالم هســتند 
نمــره معکــوس مــی گیرنــد. نمــرات بالاتــر در ایــن مقیــاس نشــان 
دهنــده کارکــرد ناســالم خانــواده اســت.دامنه نمــرات بیــن 60 تــا 
240 مــی باشــد. در مطالعــه Epstein و همــکاران دامنــه ضریــب 
آلفــای ایــن پرسشــنامه بیــن 0/72 تــا 0/92 بــوده کــه همســانی 
درونــی خــوب آن را نشــان مــی دهــد )29(. در ایــران نیــز زارع و 
همــکاران )30( ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/۸2 را بــرای این مقیاس 
گــزارش کــرده انــد. همچنیــن روایــی پرسشــنامه بــا بهــره گیــری 
از نظــرات درمانگــران باتجربــه در زمینــه خانــواده بررســی شــد و 
مشــخص شــد کــه ایــن مقیــاس توانایــی تفکیــک خانــواده هــای 
بــا کارکــرد ســالم را دارد. در مطالعــه حاضــر آلفــای کرونبــاخ 0/75 

مــی باشــد.
ــوزال و اخــذ  ــب پروپ ــه منظــور اجــرای پژوهــش پــس از تصوی ب
مجــوز از دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد ســاوه و آمــوزش و پــرورش 
ــرورش  ــوزش و پ ــرای اداره آم ــه ای ب ــدان، معرفی نام ــتان هم اس
ــه  ــه دختران ــن مدرس ــه چندی ــه و ب ــتان تهی ــتان های اس شهرس
مقطــع متوســطه در ســطح شــهر همــدان معرفــی شــدیم. ســپس 
دانش آمورانــی کــه بــا رضایــت و بــا توجــه توضیحــات داده شــده 
در مــورد اهــداف پژوهــش قصــد همــکاری داشــتند بــه پرسشــنامه 
مقیــاس شــخصیت مــرزی پاســخ داده در نهایــت نمره هــای 
بدســت تحلیــل و افــراد دارای شــخصیت مــرزی مشــخص شــدند. 
ــای  ــوان دارای رگه ه ــه عن ــرادی ب ــان اف ــوم از می ــه س در مرحل
ــه  ــر اســاس آســیب ب ــد و ب ــن شــده بودن شــخصیت مــرزی تعیی
خــود )24( ســابقه خودزنــی داشــتند، داوطلبانــه و برحســب شــرایط 
ورود و خــروج، نمونــه گیــری بــه عمــل آمــد. در ادامــه توضیحاتــی 
ــب مشــارکت  ــی در خصــوص هــدف پژوهــش جهــت جل مقدمات
ــر  ــی ب ــا مبن ــی ه ــه آزمودن ــی ب ــان بخش ــا و اطمین ــی ه آزمودن
محرمانــه مانــدن اطلاعــات، ارائــه شــد. فراینــد اجــرای پژوهــش 
طــی 5 مــاه نیمــه دوم ســال 1400 اجــرا شــده و در نهایــت پــس از 
جمــع آوری اطلاعــات از روش پژوهــش هــای همبســتگی و روش 
ــای   ــرم افزاره ــری از ن ــه کارگی ــا ب ــاختاری ب ــادلات س ــدل مع م
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ــط  ــل رواب ــت تحلی ــد. جه ــتفاده ش SPSS26 و AMOS24 اس

ــه MACRO؛   ــترپ در برنام ــوت اس ــز از روش ب ــطه ای نی واس
ــد.  ــتفاده ش Preacher & Hayes )31( اس

یافته ها
ــای  ــه ه ــا رگ ــر ب ــان دخت ــر از نوجوان ــش 350 نف ــن پژوه در ای
ــت.  ــرار گرف ــورد بررســی ق ــدان م ــتان هم ــرزی اس شــخصیت م

ــد(، 16-15  ــال )17/1 درص ــنی 14-15 س ــت س ــر وضعی از نظ
ســال )3۸/3 درصــد( و 16-1۸ ســال )44/6 درصــد( بــود. ســطح 
تحصیلــی مقطــع متوســطه اول کلاس هــای هفتــم، هشــتم و نهم 

ــود. ــم ب ــم و دوازده ــم، یازده و متوســطه دوم ده
ــامل  ــر ش ــش حاض ــای پژوه ــی متغیره ــای توصیف ــاخص ه ش
ــدول 1  ــتگی در ج ــب همبس ــار و ضری ــراف معی ــن، انح میانگی

ــت.  ــده اس ــزارش ش گ

جدول 1. ماتریس همبستگی بین متغیرهای پژوهش

123انحراف معیارمیانگین

140/3512/۸71. خودشفقت ورزی

1**2152/512۸/460/49. کارکرد خانواده
1**0/37-**0/21-311/۸44/09. خودجرحی

**P<0/01

بــا توجــه بــه نتایــج ماتریــس همبســتگی، بیــن خودشــفقت ورزی 
و کارکــرد خانــواده بــا خودجرحــی در دختــران نوجــوان بــا رگــه 
هــای شــخصیت مــرزی رابطــه منفــی و معنــادار در ســطح 0/01 
ــرد  ــفقت ورزی و کارک ــن خودش ــن بی ــم چنی ــت. ه ــود داش وج
ــا رگــه هــای شــخصیت مــرزی  ــران نوجــوان ب ــواده در دخت خان

ــادار در ســطح 0/01 وجــود داشــت.  رابطــه مثبــت و معن
در پژوهــش حاضــر جهــت بررســی بــرازش رابطــه از روش 
مــدل یابــی معــادلات ســاختاری اســتفاده شــد. پیــش از کاربــرد 
ــاری  ــن رویکــرد آم ــن روش، بررســی پیــش فــرض هــای ای ای
ــای  ــه ه ــن )24( مفروض ــنهاد کلای ــر پیش ــت. بناب ــروری اس ض
ــی و  ــر کج ــرآورد مقادی ــک ب ــه کم ــری ب ــک متغی ــاری ت بهنج
ــه  ــه دامن ــه اینک ــه ب ــا توج ــدند. ب ــد ش ــون و تأیی کشــیدگی آزم
ــال  ــرار داشــت، نرم ــازه 2± ق ــا در ب کجــی و کشــیدگی متغیره
بــودن تــک متغیــری مــورد تاییــد قــرار گرفــت. جهــت بررســی 
نرمــال بــودن چنــد متغیــری از ضریب کشــیدگی اســتاندارد شــده 
 Blunch و نســبت بحرانــی اســتفاده شــده اســت. بنابــر پیشــنهاد
ــوان  ــه عن ــی ب ــرای نســبت بحران ــر از 5 ب ــر کوچکت )32(، مقادی
عــدم تخطــی از نرمــال بــودن چنــد متغیــره در نظــر گرفتــه مــی 
شــود. در ایــن پژوهــش ضریــب مردیــا 4/۸56 و نســبت بحرانــی 
2/021 بــه دســت آمــده کــه کمتــر از عــدد 5 مــی باشــد. بنابراین 

ــت  ــت. جه ــرار اس ــری برق ــد متغی ــودن چن ــال ب ــرض نرم ف
بررســی عــدم وجــود داده هــای پــرت چنــد متغیــری، شــاخص 
 ،)Mahalanobis d-squared method( فاصلــه ماهالانوبیــس
مــورد بررســی قــرار گرفــت و ســطوح معنــاداری کمتــر از 0/05 
ــت.  ــر اس ــرت موردنظ ــای پ ــودن داده ه ــاده ب ــی از دور افت حاک
ــم  ــد. ه ــایی ش ــرت شناس ــه داده پ ــاخص، س ــن ش ــاس ای براس
ــای  ــاخص ه ــا ش ــه ب ــی چندگان ــدم همخط ــه ع ــن مفروض چنی
تحمــل و عامــل تــورم واریانــس ارزیابــی شــد. در ایــن تحلیــل 
ــورم  ــل ت ــل و عام ــای تحم ــاره ه ــر آم ــک از مقادی ــچ ی در هی
ــی  ــرای متغیرهــای پژوهــش، انحراف ــس محاســبه شــده ب واریان
از مفروضــه همخطــی چندگانــه مشــاهده نشــد. بنابرایــن بررســی 
ــی  ــدل یاب ــه روش م ــان داد ک ــاری نش ــای آم ــرض ه ــش ف پی
معــادلات ســاختاری، روش مناســبی بــرای ارزیابــی بــرازش مــدل 
اســت و جهــت بــرآورد پارامترهــا از روش بیشــینه درســت نمایــی 

ــت. ــده اس ــتفاده ش )Maximum likelihood )ML( اس
ــدل  ــوی م ــی الگ ــاختاری، برازندگ ــب س ــش از بررســی ضرای پی
ــه  ــوط ب ــج مرب ــت. نتای ــرار گرف ــی ق ــورد بررس ــنهادی م پیش
شــاخص هــای بــرازش مــدل پیشــنهادی پژوهــش در جــدول 2 

ــت. ــده اس ــان داده ش نش
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جدول2. شاخص های برازندگی الگوی پیشنهادی پژوهش حاضر

χ2DfP-valueCMIN/dfRMSEA(CL90%)PNFICFIPCFIIFIGFIشاخص برازندگی

0/6200/9720/6210/9720/960)0/07- 0/05( 0/0012/620/06۸>136/46552پیشنهادی

*میزان قابل قبول شاخص ها  0.0۸<( RMSEA ،)9.<( CFI.GFI. IFI ،)5.<( .PNFI. PCFI(، CMIN/DF )3 > خوب، 5> قابل قبول( )22(.

ضریــب تعییــن متغیــر خودجرحــی 0/250 مــی باشــد کــه نشــان 
مــی دهــد تمامــی متغیرهــای خودشــفقت ورزی و کارکــرد 
ــا  ــان دختــر ب ــواده 25 درصــد از تغییــرات خودجرحــی نوجوان خان
ــن  ــه ای ــد ک ــی کنن ــش بین ــرزی را پی ــای شــخصیت م ــه ه رگ

ــی  ــاهده م ــن مش ــد. همچنی ــی باش ــط م ــد متوس ــزان در ح می
ــر 55 درصــد در حــد  ــر کارکــرد براب ــن متغی ــب تعیی شــود، ضری
ــز ضرایــب اســتاندارد مســیرها و  قــوی مــی باشــد. جــدول 3 نی

ــد. ــی ده ــان م ــنهادی را نش ــوی پیش ــکل 1 الگ ش

 

شکل 1. مدل پیشنهادی پژوهش همراه با ضرایب مسیر

بنابرایــن بــا توجــه بــه شــاخص هــای بــرآورد شــده، نتایــج نشــان 
مــی دهــد رابطه ســاختاری پیشــنهادی خودجرحــی نوجوانــان دختر 
ــا رگــه هــای شــخصیت مــرزی براســاس خودشــفقت ورزی بــا  ب

نقــش میانجیگــر کارکــرد خانــواده بــرازش دارد. 
ــه  ــتاندارد کلی ــب اس ــوان ضرای ــی ت ــدول 3 م ــه ج ــتناد ب ــا اس ب
مســیرها و مقادیــر بحرانــی را در الگــوی پیشــنهادی مشــاهده کرد.

جدول3. ضرایب استاندارد مسیرهای الگوی پیشنهادی

مقدار احتمال )P(نسبت بحرانیخطای معیارضرایب استانداردمسیر

0/001>3/۸۸3-0/2630/234-خودشفقت ورزی ---> خودجرحی
0/001>0/4410/053۸/252خودشفقت ورزی ---> کارکرد خانواده

0/001>6/604-0/3۸50/101-کارکرد خانواده ---> خودجرحی
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ــفقت ورزی )β=-0/263 ،P>0/001( و  ــان داد خودش ــج نش نتای
ــر  ــر خودجرحــی اث ــواده )β=-0/3۸5 ،P>0/001( ب کارکــرد خان
منفــی و معنــادار داشــته اســت. هــم چنیــن خودشــفقت ورزی بــر 
ــادار  ــت و معن ــر مثب ــواده )β=0/441 ،P>0/001( اث کارکــرد خان

داشــته اســت.
ــتفاده از  ــا اس ــطه ای ب ــط واس ــل از رواب ــج حاص ــه نتای در ادام
آزمــون بــوت اســترپ در برنامــه MACRO  بــه جهــت آزمــودن 

مســیر واســطه ای در جــدول 4 نشــان داده شــده اســت. 
در الگــوی پیشــنهادی پژوهــش حاضــر یــک مســیر غیــر 

ــاداری  ــن معن ــرای تعیی ــود دارد. ب ــطه ای وج ــا واس ــتقیم ی مس
رابطــه واســطه ای و اثــر غیــر مســتقیم متغیــر مســتقل بــر متغیــر 
 )Bootstrap( وابســته از طریــق میانجــی از روش بــوت اســترپ
ــر غیــر  ــده اســت. در جــدول 4، منظــور از داده، اث اســتفاده گردی
مســتقیم در نمونــه اصلــی؛ و بــوت ، میانگیــن بــرآورد اثــر غیــر 
ــوت اســترپ اســت. هــم چنیــن، در  ــه هــای ب مســتقیم در نمون
ــوت و  ــن داده و ب ــل بی ــر تفاض ــوگیری، بیانگ ــدول، س ــن ج ای
ــای  ــار برآورده ــراف معی ــده انح ــان دهن ــز نش ــار نی ــای معی خط

ــترپ اســت.  ــوت اس ــای ب ــه ه ــر مســتقیم در نمون غی

جدول4. نتایج بوت استرپ برای مسیر غیر مستقیم الگوی پیشنهادی

مسیر
شاخص

مقدار احتمال
حد بالاحد پایینخطاسوگیریبوتداده

0/001>0/1265-0/1996-0/16950/00020/02۸5-0/1697-خودشفقت ورزی به خودجرحی از طریق کارکرد خانواده

ــتقیم  ــر غیرمس ــه اث ــان داد ک ــترپ نش ــوت اس ــون ب ــج آزم نتای
خودشــفقت ورزی بــر خودجرحــی از طریــق کارکــرد خانــواده برابــر  
ــد.  ــادار بودن ــاری معن ــد کــه از لحــاظ آم ــه دســت آم 0/1695- ب

بحث  
ــی در  ــی خودجرح ــدل عل ــدف بررســی م ــا ه پژوهــش حاضــر ب
ــاس  ــر اس ــرزی ب ــخصیت م ــای ش ــه ه ــا رگ ــر ب ــان دخت نوجوان
خودشــفقت ورزی بــا نقــش میانجــی گــر کارکــرد خانــواده انجــام 
ــب  ــه ضری ــه ک ــان داد ک ــر نش ــش حاض ــه اول پژوه ــد. یافت ش
مســیر خودشــفقت ورزي بــر رفتــار خودجرحــي در نوجوانــان دختــر 
بــا رگــه هــاي شــخصیت مــرزي اثــر منفــی و مســتقیم دارد. ایــن 
یافتــه همســو بــا نتایــج پژوهش هــای Chanen و همــکاران )2(، 
Gregory و همــکاران )16( ، قدرتــی شــاه توری و همــکاران )34( 

و Xavier و همــکاران )33( اســت. چراکــه پژوهش هــای مذکــور 
بــر تاثیر خودشــفقت ورزی بــر خودجرحــی در نوجوانان تأکیــد دارند. 
بــرای تبییــن ایــن یافتــه می تــوان گفــت کــه خودشــفقت ورزی بــه 
ــا عملکردهــای روان شــناختی مثبــت از قبیــل  طــور معنــی داری ب
ــت  ــالم، رضای ــه ای س ــای مقابل ــت، مهارت ه ــای مثب ــان ه هیج
زندگــی، ارتباطــات اجتماعــی اثــر مثبــت دارد و بــه عنــوان یــک 
عامــل محافظــت در برابــر طیــف وســیعی از مشــکلات ســلامت 
ــرادی  ــت )2(. اف ــده اس ــی ش ــی( معرف ــه خودجرح روان )از جمل
ــه  ــتند وقتی ک ــوردار هس ــی برخ ــود بالای ــه خ ــفقت ب ــه از ش ک
رویدادهــای منفــی را تجربــه می کنــد، نســبت بــه خــود مهربــان 
ــد،  ــه قضــاوت منفــی در مــورد خــود می پردازن ــر ب هســتند و کمت
آنهــا تجربــه ایــن رویدادهــا را تجربــه مشــترک بشــری می داننــد 

ــه  ــرادی ک ــن اف ــد. همچنی ــران نمی دانن ــدای از دیگ ــود را ج و خ
ــی،  ــای منف ــر رویداده ــد در براب ــی دارن ــود بالای ــه خ ــفقت ب ش
ــا و  ــاس ها، رفتاره ــکار، احس ــا اف ــود را ب ــتند و خ ــن آگاه هس ذه
حس هــای بدنــی ناشــی از رویدادهــای منفــی همســان نمی داننــد 
ــن دور  ــد )34(. بنابرای ــی نمی کنن ــازی افراط ــا همانندس ــا آنه و ب
از انتظــار نیســت کــه خودشــفقت ورزی بــا رفتارهــای خودجرحــی 

ارتبــاط منفــی داشــته باشــد.
ــیر  ــب مس ــه دوم پژوهــش نشــان داد ضری ــج، یافت ــاس نتای براس
ــا  ــر ب ــان دخت ــي در نوجوان ــار خودجرح ــر رفت ــواده ب ــرد خان کارک
ــن  ــی و مســتقیم دارد؛ ای ــر منف ــرزي اث ــاي شــخصیت م ــه ه رگ
ــکاران )1۸(،   ــای Tyler و هم ــج پژوهش ه ــا نتای ــو ب ــه همس یافت
Cassels و همــکاران )21(، Victor و همــکاران )20( و روحانــی و 

حســینی فتح آبــادی )19( بــود. ایــن همســویی از ایــن جهت اســت 
کــه پژوهش هــای مذکــور بــر اثــر مســتقیم کارکــرد خانــواده بــر 
رفتــار خودجرحــی تأکید دارند. خانواده هـــا زمـــاني کـــه از انســجام 
ــن  ــد؛ بنابرای ــل مي کنن ــش عم ــه اي اثربخ ــه گون ــد ب برخوردارن
قادرنــد تعــادل را بیــن جدایــي و بـــا هــم بــودن برقــرار ســازند در و 
عیــن حــال مي بایــد انعطاف پذیــري خــود را بـــراي بـرون ســـازي 
بـــا تغییـــر حفــظ کننــد؛ بنابرایــن بــه اعضــاي خــود در انطبــاق 
بــا تغییــر کمـــک مـي کننـــد. خـــانواده صـورت هـــاي پیچیــده ای 
از پیام رســاني هاي آشــکار و پنهــان را بــه وجــود مـــي آورد و 
روش هـــاي مـــذاکره و مســـئله گشایي مفصلــي در اختیــار اعضاي 
خــود قــرار مي دهــد تا آنها تکالیف مختلفـــي را بـــا موفقیـــت بـــه 
ــف  ــرد ضعی ــا کارک ــواده ای ب ــه خان ــرادي در ک ــانند. اف انجــام رس
زندگي مـي کننـــد در مواجهـــه بـا مشـــکلات توانایي لازم را براي 
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تغییــر یــا انطبــاق ندارنــد و بیشــتر بــه رفتارهــای خودجرحــی فکــر 
ــوان  ــه عن ــواده ب ــن خان ــرد پایی ــع ادراک کارک ــد. در واق مي کنن
اســترس محیطــی عمــل می کنــد و چگونگــی ادراک و پــردازش و 
واکنــش بــه اســترس بیرونــی را تعییــن می کنــد. اســترس بیرونــی 
ــی را در  ــه خودزن ــی می شــود ک ــر منف موجــب برانگیختگــی تفک

ــی دارد. پ
ــت و  ــدل اس ــرازش م ــل ب ــر، حاص ــش حاض ــدی پژوه ــه بع یافت
ــر  ــواده ب ــق کارکــرد خان نشــان داد کــه خودشــفقت ورزي از طری
ــه  ــن یافت ــا ای ــو ب ــتقیم دارد همس ــر غیرمس ــی اث ــار خودجرح رفت
ــج  ــا نتای ــق ب ــا مطاب ــد ام ــت نش ــی یاف ــر پژوهش ــش حاض پژوه
ــطه  ــه واس ــد ب ــفقت ورزی می توان ــر خودش ــش حاض ــر پژوه دیگ
ــان  ــا خودجرحــی نوجوان ــری ب ــه شــکل قوی ت ــواده ب کارکــرد خان
ــا رگه هــای اختــلال شــخصیت مــرزی مرتبــط باشــد. بنابرایــن  ب
در تبییــن ایــن یافتــه می تــوان گفــت کــه خانــواده ای کــه جهــت 
ــری  ــن خشــک و انعطاف ناپذی ــار اعضــای خــود قوانی ــرل رفت کنت
ــای  ــکل گیری قضاوت ه ــه ش ــر ب ــد، منج ــد می کن ــع کن را وض
ســختگیرانه افــراد از همــان دوران کودکــی نســبت بــه خودشــان 
و دیگــران می گــردد )14(. لــذا ایجــاد و تشــدید چنیــن احساســات 
منفــی و نیــز ادراک فــرد مبنــی بــر ناتوانــی در کنتــرل رفتــار فردی 
تمایــل بــه خودجرحــی را تشــدید می کنــد )بعــد قضــاوت نســبت 
بــه خــود در خودشــفقت ورزی(. در صورتــی کــه خانــواده بــا ابــراز 
ــه نوجــوان، دلبســتگی عاطفــی خــود را  علاقــه و اهمیــت دادن ب
ــی  ــرد مهربان ــا ایجــاد حــس خودارزشــمندی در ف ــروز دهــد و ب ب
ــبت  ــی نس ــد مهربان ــد )بع ــش ده ــودش افزای ــه خ ــبت ب او را نس
بــه خــود در خودشــفقت ورزی(، خودجرحــی را در نوجــوان کاهــش 

ــد داد.  خواه

نتیجه گیری
نتایــج مطالعــه حاضــر نشــان داد کارکــرد مناســب خانــواده و خــود 
شــفقت ورزی در کاهــش و کنتــرل رفتــار خــود جرحــی نوجوانــان 
بــا رگــه هــای شــخصیت مــرزی نقــش موثــری دارد و 25 درصــد 
تبییــن رفتــار خــود جرحــی  از طریــق خــود شــفقت ورزی و کارکرد 

خانــواده قابــل توجــه و مهــم مــی باشــد. 
بــا توجــه بــه اینکــه کارکــرد خانــواده و خودشــفقت ورزی 
ــئولان  ــران و مس ــه صاحب نظ ــه هم ــد ب ــوزش دارن ــت آم قابلی
آموزشــی و سیاســت گزاران پیشــنهاد می گــردد کــه پروتــکل 
و برنامــه آموزشــی جامعــی بــرای اصــلاح ایــن متغیرهــا در 
ــر  ــش حاض ــد.  پژوه ــه نماین ــی تهی ــای تجرب ــب پژوهش ه قال
ــورت  ــا بص ــع آوری داده ه ــوده و روش جم ــتگی ب ــوع همبس از ن
ــاط  ــا احتی ــی ب خودگزارشــی مــی باشــد، لازم اســت اســتنباط عل

ــود. ــام ش انج

سپاسگزاری
ــان  ــدان، نوجوان ــهر هم ــدارس ش ــئولین م ــیله از مس ــن وس بدی
ــود. ــی می ش ــکر و قدردان ــه تش ــن مطالع ــده در ای ــرکت کنن ش

تعارض منافع
ــود  ــی وج ــارض منافع ــچ تع ــش هی ــن پژوه ــندگان ای ــن نویس بی

ــدارد. ن
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