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رابطه بین سبک های دلبستگی با کارکرد خانواده / اصلاني، خالد و همکاران

 دلبستگي با كاركرد خانواده و سلامت عمومي يها سبكرابطه بين 
 0F1ياصلانخالد 

 چمران اهواز ديشهگروه مشاوره دانشگاه  ارياستاد
 علي صيادي

 استاديار گروه مشاوره دانشگاه گيلان
 يالهعباس امان  

 چمران اهواز ديشهمشاوره دانشگاه  گروه يعلم ئتيهعضو 
   6/4/91 پذيرش مقاله:               17/11/90دريافت مقاله:            
ده  چكي

هاي دلبستگي با سلامت عمومي و  بين سبك ي رابطههدف از انجام اين پژوهش بررسي : هدف
مورد پژوهش، شامل كليه دانشجويان دانشكده علوم انساني دانشگاه گيلان  ي جامعه. باشد يمكاركرد خانواده 
 نفر به روش نمونه گيري تصادفي خوشه اي انتخاب شدند. 185 ها آنبودند كه از بين 

، سلامت  (SAS)از پرسشنامه هاي سبكهاي دلبستگي سيمپسون ها دادهبراي جمع آوري  :روش
 استفاده شد. (FAD)و كاركرد خانواده  (GHQ-28)عمومي 

دلبستگي اجتنابي و  يها سبكنتايج تجزيه و تحليل همبستگي ساده نشان داد بين  : ها افتهي
منفي وجود دارد ولي بين سبك دلبستگي ايمن با سلامت عمومي رابطه  ي رابطهدوسوگرا با سلامت عمومي 

منفي وجود  ي رابطهكاركرد خانواده دلبستگي اجتنابي و دوسوگرا با  يها سبكمثبتي وجود دارد. همچنين بين 
 مثبت وجود دارد. ي رابطهدارد اما بين سبك دلبستگي ايمن با كاركرد خانواده 

دلبستگي ايمن، اجتنابي  يها سبكتحليل رگرسيون چندگانه نشان داد كه  ي جهينت : يريگ جهينت
دلبستگي  يها سبك. همچنين باشند يمو دوسوگرا پيش بيني كننده هاي معني داري براي سلامت عمومي 

در اين  يدار يمعن. سطح باشند يمايمن و دوسوگرا پيش بيني كننده هاي معني داري براي كاركرد خانواده 
 بود. ≥p 05/0پژوهش 

 دلبستگي ايمن، اجتنابي، دوسوگرا، سلامت عمومي و كاركرد خانواده يها سبك: يديكل يها واژه
  

                                                            
1. Email: kh.aslani@scu.ac.ir  
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 مقدمه
يند ارشدي هر انساني است كه فر ي چرخهنوجواني و ابتداي جواني دوره اي مهم و ويژه در  ي دوره

فرديت و جدايي انسان از خانواده را در برمي گيرد. در اين فرايند خانواده نقشي محوري در رشد هيجاني و 
واده مانند الگوهاي از جمله سبك والديني همراه با ساير ابعاد ويژه خان كند يمشناختي هر انساني بازي 

1Fارتباطي، حل تعارض و همبستگي خانواده بر رشد افراد تاثير دارد (كاپاني و راو

). يكي از مفاهيمي كه 2007، 1
2F، مفهوم دلبستگيرديگ يماز بطن خانواده شكل 

3Fاست.  سروف، ايگلند، كارلسون و كولينز 2

) دلبستگي 2005( 3
: دلبستگي به طور كلي يعني مامني از آسايش، امنيتي براي كاوش و جستجو كنند يمرا اين چنين تعريف 

را در قالب  يدلبستگ يبالب. شود يمكردن و منبعي براي اطمينان بخشي به كودك، زماني كه دچار پريشاني 
تحول در  هينظر بلكه، ستين كودكتحول  هينظرفقط  يدلبستگ هينظر. كرد يسازبزرگ مفهوم  يا هينظر

نگران شماست  كهوجود دارد  يفرد كه نيادارد دانستن  دهيعق يو). 4F4 ،1994سيواهست ( زين اتيح گستره
فرد است. طبق نظر  يبرابخش  يمنيا يگاهيپا، منبع و يطيشرادر هر سن و هر   و شما را در ذهن خود دارد،

موجودند و در سراسر  شهيهم يدلبستگ) روابط 6F6 ،2003نيگودو؛ به نقل از 1980، و 5F5 )1969، 1973يبالب
و بر  شوند يم جاديا يبزرگسال يزندگدر  يدلبستگ يها ونديپ يطورفعال هستند، به  يزندگچرخه 

 ييدورا به عنوان روابط دوبه  يبزرگسالو  يجواندر  يدلبستگموثرند.  يبزرگسالمهم دوران  يها تيفعال
 يمنيابه احساسي  افتنيداده شده و به دست  حيترج ژهيوشخص  كيبا يهمجوار  درآن، كنندكه يم فيتعر

 دييتا يزندگرا در چرخه  يدلبستگ سبكاستمراروتداوم  ياديز يها پژوهش جينتا. شود يمحفظ آن منجر  اي
9F؛ نافتل و شاور8F8 ،1985يديكسو  كاپلان، نيم؛ 7F7 ،2002يليفر( كنند يم

به نقل از  ،1973).  بالبي (2006 ،9
10Fبارتولومو و هوروتيز

، طوري كه كنند يم) معتقد بود كه كودكان تجربياتشان را با مراقبين خود دروني 10،1991
. براساس كند يممانند مدلي كاربردي يا الگويي اوليه در روابط آينده نقش بازي  ها آنروابط دلبستگي ابتدايي 

11Fآينزورس يها شيآزما

12Fو شاور لات به؛ لوي، 1978( 11

13Fه گروه ايمنكودك در س -) روابط والد1998، 12

13 ،

                                                            
1. Kapanee & Rao 
2. attachment 
3. Sroufe, Egeland, Carlson, & Collins,  
4. Weiss 
5. Bowlby 
6. Goodwin 
7. Fraley  
8. Main, Kaplan, & Cassidy 
9. Noftle, & Shaver 
10. Bartholomew & Horowitz 
11. Ainsworth 
12. Levy, Blatt, & Shaver 
13. secure 
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14Fاجتنابي

15Fو اضطرابي دوسوگرا 1

طبقه بندي شد. كودكاني كه در گروه ايمن دسته بندي شدند، بعد از پريشان  2
 تر كاملو  تر عيسربه آرامش رسيدند،  تر عيسرشدن به سرعت براي رسيدن به آرامش پيش مادر برگشتند، 

 يها واكنشخود را از سر گرفتند. كودكاني كه در گروه دوسوگراي اضطرابي دسته بندي شدند،  يها تيفعال
خود را از سر نگرفتند. در  يها تيفعالآميخته اي به حضور مادر داشتند، از حضور مادر به آرامش نرسيدند و 

گيري پرداختند و شروع به انجام نهايت گروه با دلبستگي اجتنابي مادر خود را ناديده گرفتند، به انزوا و گوشه 
16Fبراي دور شدن از پريشاني كردند (رولز و سيمپسون ييها تيفعال

17F). بلسكي و كاسيدي2004، 3

؛ به 1994( 4
) نشان دادند كه گروه هاي سه گانه بدست آمده در محيط آزمايشگاهي 1998و شاور،  لات بهنقل از لوي، 

18Fد دارند. هينن، ساندرمن و اسپرانگر) در محيط طبيعي هم وجو1978توسط آينزورس (

) از اين ايده 2009( 5
 ها آن. گذارد يمحمايت كردند كه روابط و تجربيات اوليه به شكل دلبستگي بر تجربيات زندگي بعدي تاثير 

در بزرگسالي همبستگي  ها آندرصد از زنان، با سبك دلبستگي  90دريافتند كه خاطرات دوران كودكي 
 يها سبكضايت از زندگي كلي را پيش بيني كند. اين محققان دريافتند كه افرادي كه ر تواند يم داردكه

دلبستگي ناايمن داشتند، ميزان بالايي از طردتوسط والدين، ميزان پاييني از حمايت خانوادگي و ميزان پاييني 
ايمن ميزان پاييني  از هماهنگي و گرمي دركانون خانواده راگزارش دادند در حالي كه افراد با سبك دلبستگي

دلبستگي نه تنها با رضايت كلي اززندگي،  يها سبكاز عدم رضايت ازخود، روابط و زندگي راگزارش دادند. 
19Fبلكه با افسردگي و اضطراب هم ارتباط دارند. ريگس و هان

نفري ازدانشجويان را  317) نمونه اي 2009( 6
ستگي اضطرابي دوسوگرا اضطراب مزمن را به صورت دريافتند كه سبك دلب ها آنمورد بررسي قرار دادند. 

، افكار تر نييپا. همچنين افراد با سبك دلبستگي ناايمن عزت نفس كند يممستقيم و غيرمستقيم پيش بيني 
. همچنين سبك دلبستگي كنند يمخود اضطراب را پيش بيني  ي نوبهغير منطقي را گزارش دادند كه به 

و به طور غير مستقيم با ميانجيگري اضطراب مزمن،  كند يمي را پيش بيني اجتنابي به طور مستقيم افسردگ
20F. تحقيق مك ويليامز و بايليكند يمافسردگي راپيش بيني 

كه سبك دلبستگي  دهد يم) نشان 2010( 7
21Fقوي با سلامتي پايين دارد. همچنين تحقيق فيني ي رابطهاجتنابي وسبك دلبستگي اضطرابي دوسوگرا 

8 
 كه سبك دلبستگي ناايمن رابطه مثبتي با نشانگان فيزيكي دارد. دهد يم) نشان 2000(

                                                            
1. avoidant 
2. anxious-ambivalent 
3. Rholes, & Simpson 
4. Belsky , & Cassidy   
5. Hinnen, Sanderman, & Spranger   
6 . Riggs & Han 
7. McWilliams, & Bailey 
8. Feeny 
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22Fكرايتون

23Fدلبستگي با سلامت رواني يها سبك) معتقد است كه با وجود اين كه 2010( 1

و ميزان  2
بعد همبستگي دارد، عوامل يا متغيرهاي ديگري نيز وجود دارد كه با سلامت  يها سالرضايت از زندگي در 

. در مطالعه اي كه باشند يمدلبستگي رابطه دارد. از جمله اين عوامل، متغيرهاي خانوادگي  يها سبكروان و 
24Fتوسط هيمبرگ، هارت و شنير

دلبستگي و سلامت روان مورد بررسي قرار  يها سبك) انجام شد، 2001( 3
ان اختلالات گرفت. اين مطالعه شامل سه گروه از شركت كنندگان بود. گروه اول شامل افرادي كه براي درم

مراجعه كرده بودند. گروه دوم شامل افرادي كه براي درمان مشكلات بين فردي و  ها كينيكلاضطرابي به 
اضطراب عملكردي به كلينك ها مراجعه كرده بودند و گروه سوم شامل افراد عادي كه از طريق تبليغات 

 يها سبكافراد دو گروه كلينكي داراي دريافتند كه اكثر  ها آنبراي شركت در تحقيق انتخاب شده بودند. 
دلبستگي اجتنابي و اضطرابي بودند، در حالي كه اكثر افراد گروه كنترل داراي سبك دلبستگي ايمن بودند. 

نشان داد كه بالا رفتن اختلال اضطراب اجتماعي به طور مستقيمي با سبك دلبستگي  ها آننتيجه مطالعه 
رضايت از زندگي درسال هاي  ي درجهدلبستگي با سلامت روان  و  يها سبكاضطرابي ارتباط دارد. همچنين 

دلبستگي و سلامت روان  يها سبكبعدي همبستگي دارند، متغيرهاي ديگري نيز وجود دارند كه با 
والدين و سبك والديني با سبك دلبستگي افراد در  يها يژگيوهمبستگي دارند. متغيرهاي خانوادگي مانند 

25Fارند (كرنس، اسپلمير، گنتزر و گرابيلبزرگسالي رابطه د

) در پژوهشي با عنوان 2010). كرايتون (2001، 4
 يها سبكبه طبقه بندي  "سبك دلبستگي در دانشجويان كالج: همبستگي عوامل خانوادگي و سلامت روان"

گي دلبستگي و رفتارهاي دلبستگي پرداخت. وي همچنين عوامل خانوادگي موثر بر سبك دلبستگي و همبست
سلامت روان با سبك دلبستگي فردي  افراد را مورد بررسي قرار داد. نتايج پژوهش وي نشان داد كه سه نوع 
دلبستگي برون دادهاي سلامت رواني فردي متفاوتي را نشان دادند. همچنين مطالعات ديگري ارتباط بين 

(هيمبرگ، هارت و شنير،  اند دادهدلبستگي ناايمن نشان  يها سبكسلامت رواني به خصوص اضطراب را با 
26F؛ ريگس و هان2001

) مشخص شد كه سبك 2007). در مطالعه ديگري توسط كاپاني و راو (2009، 5
27Fو سطح بالاي ابعاد تطابقي عملكرد خانواده تر نييپادلبستگي ايمن با سطح پريشاني 

ارتباط دارد. مطالعات  6
ايمن، سطح بالايي از ابعاد تطابق پذيري، همبستگي و ديگري نشان داده است كه افراد با سبك دلبستگي 

و نمرات آنها به طور معني داري از افراد دوسوگراي اضطرابي متفاوت بوده است  اند دادهرضايت را نشان 
28F(پفالر، كيسليكا و گرستن

). همچنين افراد با سبك دلبستگي ناايمن سطح پاييني از صميميت 1998، 7

                                                            
1. Crayton 
2. mental health  
3. Heimberg, Hart, & Schneier 
4. Kerns, Aspelmeier, Gentzer, & Grabill 
5. Riggs & Han 
6. family functioning 
7. Pfaller, Kiselica, & Gersten 
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29F(فيني، نولر و هانراهان اند دادهزتعارض خانوادگي را نشان خانوادگي و سطح بالايي ا

30F). نارايانان و راو1994، 1

2 
درصدگروه نمونه پريشاني بالايي را گزارش كردند و درصد بسيار زيادي از گروه  48) دريافتند كه 2004(

 ها آنستگي و ارتباط دلب يها سبك. يافته هاي اين تحقيق نياز به فهم اند داشتهنمونه سبك دلبستگي نا ايمن 
. با توجه به مطالب و تحقيقات بيان شده، سازد يمرا با عملكرد خانواده و پريشاني روانشناختي را برجسته 

دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا با سلامت عمومي و  يها سبكبين  ي رابطههدف اين تحقيق بررسي 
بود و همچنين هدف اين پژوهش بررسي اين مسئله كاركرد خانواده در بين دانشجويان دختر دانشگاه رشت 

اركرد سلامت عمومي و ك توانند يمدلبستگي ايمن، اجتنابي و دو سوگرا  يها سبكبود كه كدام يك از 
 خانواده را پيش بيني كنند.

 روش
. جامعه مورد پژوهش شامل كليه دانشجويان دانشكده علوم باشد يمطرح تحقيق از نوع همبستگي 

 91-90نفر از دانشجويان دختر بود كه درسال تحصيلي  185نشگاه گيلان بودند. نمونه شامل انساني دا
 .اند شدهتصادفي خوشه اي انتخاب  مشغول به تحصيل بودند و به روش نمونه گيري

31F)( سلامت عمومي پرسشنامه-قيتحقابزارهاي  -1

3GHQ-28: سلامت ي پرسشنامه 
32Fگلدبرگ توسط بار نياول يعموم

 ماه كي از را فرد يمرض. اين پرسش نامه، علائم ديگرد ميتنظ) 1972 ( 4
 28 ي نسخهاست.  كرتيل ، نوعزين آن يگذارنمره  . روشدهد يم قرار يابيارزمورد  آن ياجرا زمان تا قبل

 نسخه نيااست.  تيحساساعتبار،  زانيم نيشتريب يدارا  GHQسؤالي نسبت به سايرنسخه هاي ديگر
33Fلريه گلدبرگ و توسط كه عاملي ليتحل با مطابق

 يها اسيمق شامل ياساس عامل 4شد،  انجام )1979( 5
را مورد  يافسردگ اسيمق و ياجتماع كاركرد خواب، اختلال اختلال و اضطراب ، علائميجسمان علائم

. سوالهاي هر مقياس به ترتيب پشت باشند يمسوال  7داراي  ها اسيمق. هر يك از اين دهد يمسنجش قرار 
34F، آروالو و مونيكوبونزيگسر هم آمده است. 

 را در -GHQ 28 ييايپا و ييروا، يعامل ) ساختار2004( 6
 مؤلفه ليوتحل كرتيل يگذار نمره از و بوده انيدانشجواز  نفر 732 شامل را بررسي نمودند. نمونه السالوادور

، اختلال يخوابيب و ، اضطرابيجسمان علائم عامل 4شده بود.  استفاده ماكسيوار وچرخش ياساس يها
. كردند گزارش74/0، ييبازآزما روش پايايي پرسش نامه را با ها آنشد.  ييشناسا يافسردگ و ياجتماع كاركرد

در  را -GHQ 28يساختارعامل و ييايپا، ييروا)1386ابراهيمي، مولوي، موسوي، برنامنش، ويعقوبي، محمد(
 ي نامهپرسش  با همراه ينيبال ريغ طهيحدر  اصفهان دانشگاه انيدانشجو از ينفر 116 ي نمونه يك

                                                            
1. Feeney, Noller, & Hanrahan 
2. Narayanan & Rao 
3. General Health Questionnaire 
4. Goldberg 
5. Hillier 
6. Gibbons , Arevalo, & Monico  



13
91

ن 
ستا

 تاب
. 2

ره 
شما

م . 
 دو

ال
س

16
8

مقاله پژوهشی اصیل

 چهارعامل همان عوامل ليتحلبررسي نمودند. نتيجه "مشكلات تحصيلي"، وچك ليست"يزندگ مشكلات"
به دست آمد. همبستگي اين پرسش نامه با  91/0نمود. ضريب آلفاي كرونباخ پرسشنامه  دييتأ را گلدبرگ

به دست آمد. امان  58/0و  72/0پرسش نامه مشكلات زندگي و چك ليست مشكلات تحصيلي به ترتيب 
 ) آلفاي كرونباخ اين پرسشنامه را براي كل مقياس، علايم جسماني، اضطراب، اختلال در1385الهي و رجبي (

و براي  55/0و  77/0و  67/0،  22/0، 85/0كاركرد اجتماعي و افسردگي به ترتيب براي دانشجويان پسر 
 گزارش كردند. 56/0و  73/0، 54/0، 40/0، 85/0دانشجويان دختر به ترتيب 

35Fابزار سنجش خانواده -2

1 (FAD:  سنجش خانواده"پژوهش تست  نياابزار مورد استفاده در" 
شده است و هدف آن  هيته)1378، به نقل از رضايي 1983( شابيبو  نيبالدو، نياپشتااست كه توسط 

 يتعاملو  يشغل، يساختار اتيخصوصالگو  نيا. باشد يممك مستر  يالگوعملكرد خانواده بر اساس  دنيسنج
: حل قرارند نياابعاد از  نيا. كند يمو شش بعد از عملكرد خانواده را مشخص  سازد يم نيمعخانواده را 

خانواده. لذا تست  يكل عملكرد، كنترل رفتار و يعاطف زشيآم، ارتباط، يعاطف يهمراه، ها نقش، مشكل
 كي، به علاوه ها آن دنيسنج يبرا اسيمقشش بعد، از شش خرده   نيامتناسب با  "سنجش خانواده"
كرونباخ كل  يآلفا تيضرا ).1379، ييثناشده است. ( ليتشكخانواده  يكلمربوط به عملكرد  گريد اسيمق
، كنترل رفتار و يعاطف زشيآم، يعاطف يهمراه، ها نقشحل مشكل، ارتباط،  يها اسيمقو خرده  اسيمق

، و 61/0، 65/0، 64/0، 72/0، 38/0، 61/0، 92/0 بيترت) به 1379( ينيامو  ييثنادر پژوهش  يكلعملكرد 
 ريز بيترتآن به  يها اسيمقو خرده  اسيمقكل  يبراآلفا كرونباخ  بيضرا نيهمگزارش شده است.  81/0

ابزار "گزارش شده است.  73/0، و 38/0، 61/0، 42/0، 63/0، 67/0، 66/0، 91/0) 1378( ييرضادر پژوهش 
 ياعضا يساز زيمتماابزار  با قدرت  نيااست. به علاوه  ينيب شيپهمزمان و  ييروا يدارا "سنجش خانواده

شناخته  يهاگروه  يبرا يخوب ييروا يداراخود  اسيمق، در هر هقت خرده ينيبال ريغو  ينيبال يهاخانواده 
 اسيمق يــيايپا بيضر يبررســ يبرا) 1389). امان الهي، عطاري و خجسته مهر (1379، ييثناشده است (

 يآلفاو  71/0پرسشنامه را  نيا فيتنص بيضر ها آناستفاده كردند.  كرونباخ يآلفاو  فيتنصفوق از روش 
 عملكرد يابيارز اسيمق ييروا يبرا) 1389به دست آوردند. امان الهي و همكاران ( 80/0آن را  كرونباخ

آزمون و  كل ي نمره نيب يهمبستگاستفاده كردند.  يادرجه  7 كرتيل فيطدر  يكلسوال  كيخانواده از 
 به دست آمد. 002/0آن  يدار يمعنو سطح  33/0 يكلسوال 

36Fدلبستگي بزرگسالان يها سبك ي پرسشنامه -3

2 (AAI): 37اين پرسش نامه توسط سيمپسونF

3 
جمله در مقياس ليكرتي است كه آزمودني در پاسخ به هر  13شده است. اين آزمون شامل  ساخته) 1990(

 13(از كاملاًموافق تا كاملاً مخالف) را انتخاب كند. از اين  يا درجه 5طيف  يها نهيگزسوال بايد يكي از 
جمله  4جمله براي ارزيابي سبك دلبستگي اجتنابي و  4ه براي ارزيابي سبك دلبستگي ايمن، جمل 5جمله، 

                                                            
1. Family Assessment Device  
2. Adult  Attachment Inventory 
3 .Simpson 
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. سيمپسون به منظور بررسي روايي اين پرسشنامه باشد يمبراي ارزيابي سبك دلبستگي دوسوگراي اضطرابي 
38Fاز مقياس عشق رابين

39F) و مقياس وابستگي برشيد و في1990؛ به نقل از سيمپسون، 1970( 1

؛ به نقل 1977( 2
) استفاده كرد. همبستگي بين مقياس عشق رابين با سبك دلبستگي ايمن، اجتنابي و 1990از سيمپسون، 

بود.  همبستگي بين مقياس وابستگي برشيد و في با  -12/0و  -22/0، 22/0دوسوگراي اضطرابي به ترتيب 
به دست آمد.  -14/0و  -28/0، 26/0سبك دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگراي اضطرابي به ترتيب 

) براي بررسي روايي اين آزمون از سه سوال محقق ساخته 1385عطاري، عباسي سرچشمه و مهرابي زاده  (
استفاده نمودند كه همبستگي براي اين سه سوال با سبك دلبتسگي ايمن، اجتنابي و دوسوگراي اضطرابي به 

امه برحسب آلفاي كرونباخ و اجراي مجدد در فاصله به دست آمد. پايايي اين پرسشن 24/0و  54/0، 59/0
). 1381؛ به نقل از رضازاده،1992برآورد شده است سيمپسون ( 70/0هاي زماني يك هفته تا دو سال حدودا 

گزارش  62/0و  70/0) آلفاي كرونباخ و ضريب تنصيف اين پرسشنامه را به ترتيب 1385عطاري و همكاران (
 كردند.

 ها افتهي
 .باشد يمپژوهش  يرهايمتغ اريمعو انحراف  نيانگيم، نمونهتعداد  انگريب 1 ي ارهشمجدول 

 
 
 
 

 تعداد، ميانگين و انحراف معيار متغيرهاي پژوهش .1جدول 

 انحراف معيار ميانگين تعداد متغير

 55/14 45/25 185 سلامت عمومي  -1
 48/19 90/172 185 كاركرد خانواده -2

 10/2 97/14 185 سبك دلبستگي ايمن  -3

 82/2 28/11 185 سبك دلبستگي اجتنابي  -4

 37/3 58/10 185 سبك دلبستگي دوسوگرا  -5

 

                                                            
1. Rubin 
2. Bercheid & Fei 
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ضريب همبستگي پيرسون بين سبك دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا با  .2جدول 

 رد خانواده و سلامت روانكارك

 5 4 3 2 1 متغير

 - - - - - كاركرد خانواده -1

 - - - - *-30/0 عموميسلامت   -2

 - - - ** -35/0 *19/0 سبك ايمن  -3

 - - ** -35/0 **36/0 ** -22/0 سبك اجتنابي  -4

 - ** 24/0 ** -26/0 ** 31/0 * -15/0 سبك دوسوگرا  -5

                                                                  05/0             *  P< 01/0P< ** 

 

 

 يها سبككاركرد خانواده براساس  ينيب شيپرگرسيون گام به گام براي  .3جدول 

 دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا

 

 R R2 F B β T P پيش بين مدل

1- 

2- 

 سبك دوسوگرا

 سبك ايمن

22/0 

26/0 

05/0 

07/0 

07/9 

64/6 

26/1- 

38/1 

22/0- 

15/0 

01/3- 

01/2 

002/0 

045/0 
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 يها سبكسلامت عمومي براساس  ينيب شيپرگرسيون گام به گام براي  .4جدول 

 دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا

 
دلبستگي  هاي سبك بين همبستگي ضريب شود ميملاحظه  2 ي شمارهدر جدول  كه گونه همان

اين  ي همه. باشد مي 31/0و  36/0، -35/0ايمن، اجتنابي و دوسوگرا با سلامت عمومي به ترتيب برابر با 
هستند. ذكر اين نكته ضروري است كه نمرات سلامت عمومي بالا در  دار معني  >01/0Pضرايب در سطح 

. صورت استاندارد به طور معكوس تفسير باشد ميمقياس سلامت عمومي نشان دهنده سلامت عمومي پايين 
 هاي سبك بين همبستگي ضريبدارد.  تري پايين؛ يعني هر چه نمره فرد بالاتر باشد، سلامت عمومي شود مي

. باشد مي -15/0، و  -22/0،  19/0دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا با كاركرد خانواده به ترتيب برابر با 
هستند. به منظور بررسي اين كه نمرات  دار معني  >05/0Pاين ضرايب با كاركرد خانواده، در سطح  ي همه

رات كاركرد خانواده و سلامت عمومي را نم توانند ميدلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا تا چه حد  هاي سبك
، از بين شود ميملاحظه  3كه در جدول  گونه همانكنند، از روش رگرسيون گام به گام استفاده شد.  بيني پيش

 بيني پيشسه متغيرسبك دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا، متغيرهاي سبك دلبستگي دوسوگرا و ايمن 
. كنند ميدرصد از واريانس آن را تبيين  7و حدود  باشند ميخانواده براي كاركرد  داري معنيهاي  كننده

 داري معني هايكننده  بيني پيش، هرسه متغير سبك دلبستگي ايمن، اجتنابي و دوسوگرا، 4براساس جدول 
 .كنند ميدرصد از واريانس آن را تبيين  24و حدود  باشد ميبراي سلامت عمومي 

 نتيجه گيري
دلبستگي و سلامت عمومي با كاركرد خانواده  هاي سبكبين  ي رابطههدف اين تحقيق بررسي 

كه سبك دلبستگي ايمن با كاركرد خانواده  دهد مي، نتايج آماري تحقيق نشان 2بود. بر اساس جدول شماره 
)، كرايتون 2009ر (رابطه معني دار مثبت دارد. نتايج اين فرضيه با نتايج تحقيقات هنين، ساندرمن و اسپراگ

 R R2 F B β T P پيش بين مدل

 001/0 30/5 36/0 57/1 05/28 13/0 36/0 سبك دوسوگرا -1

 001/0 -07/4 -28/0 -91/1 47/23 21/0 45/0 سبك ايمن -2

 001/0 68/2 18/0 95/0 58/18 24/0 49/0 سبك اجتنابي -3
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. سبك دلبستگي ايمن، باشد مي) همسو 1998)، و پفالر، كيسليكا و گرستن، (2007)، كاپاني و راو (2010(
كه در آن به تعامل بپردازند و همچنين از طرفي  كند ميفضايي مطمئن همراه با امنيت را براي افراد ايجاد 

يت افراد در روابط با همديگر است. افراد با سبك دلبستگي ديگر كاركرد خانوادگي بهتر نيازمند اعتماد و امن
فرزندي و هم در ارتباطات و كاهش تعارضات خانوادگي و هم در ساير  -ولي هاي نقشهم در  توانند ميايمن 

) نشان دادند كه افراد 2009باشند. همان طور كه  هينن، ساندرمن و اسپراگر ( تر موفقابعاد كاركرد خانوادگي 
دلبستگي ايمن ميزان پاييني از عدم رضايت از خود، روابط و زندگي را گزارش دادند. همچنين  با سبك

و سطح بالاي ابعاد  تر پايين) نشان داد كه سبك دلبستگي ايمن با سطح پريشاني 2007پژوهش كاپاني و راو (
40Fتطابقي عملكرد خانواده

ا سبك دلبستگي ايمن، ارتباط دارد. مطالعات ديگري نشان داده است كه افراد ب 1
41F(پفالر، كيسليكا و گرستن اند دادهسطح بالايي از ابعاد تطابق پذيري، همبستگي و رضايت را نشان 

2 ،1998 .(
، گوياي اين نكته بسيار اند دادهاينكه دانشجويان با سبك دلبستگي ايمن، كاركرد خانوادگي بالاتري را نشان 

رشد به بحث دلبستگي توجه بسيار زيادي شود، تا بتوان اين سبك مهم است كه لازم است در دوران ابتدايي 
ايجاد كرد و اين سبك در سالهاي بعدي پشتوانه اي براي ساير ارتباطات مهم از جمله  ها بچهدلبستگي را در 

 ارتباطات در محيط خانوادگي و تحصيلي خواهد بود.
نا ايمن اجتنابي و اضطرابي  دلبستگي هاي سبكاز ديگر فرضيه هاي پژوهش اين بود كه بين 

، نتايج آماري اين دو 2معني دار منفي وجود دارد. بر اساس جدول شماره  ي رابطهدوسوگرا با كاركرد خانواده 
) 2001كرنس، اسپلمير، گندزر و گرابيل ( هاي پژوهشبا نتايج  ها فرضيه. نتيجه اين كند ميفرضيه را تاييد 

)، و پفالر، كيسليكا و گرستن، 2007)، كاپاني و راو (2010كرايتون ( )،2009هينن، ساندرمن و اسپراگر (
. همان طور كه مطالعه باشد مي) همسو 2004)، و نارايانان و راو (1994)، فيني، نولر و هانراهان، (1998(

والدين و سبك  هاي ويژگي) نشان داد متغيرهاي خانوادگي مانند 2001كرنس، اسپلمير، گندزر و گرابيل (
) در 2009لديني با سبك دلبستگي افراد در بزرگسالي رابطه دارند. همچنين هينن، ساندرمن و اسپراگر (وا

پژوهش خود به اين نتيجه رسيدند كه روابط و تجربيات اوليه به شكل دلبستگي بر تجربيات زندگي بعدي 
داشتند، ميزان بالايي از طرد  دلبستگي ناايمن هاي سبك. اين محققان دريافتند كه افرادي كه گذارد ميتاثير 

توسط والدين، ميزان پاييني از حمايت خانوادگي و ميزان پاييني از هماهنگي و گرمي در كانون خانواده را 
دلبستگي ناايمن در خانوادهايي با مشكلات كاركردي زياد  هاي سبكگزارش دادند. به نظر محققان، افراد با 

خود اين افراد در كاركرد خانواده تاثير گذار هستند، بر مشكلات و در سالهاي بعدي كه  يابند ميرشد 
، بلكه بر تنوع و دامنه كنند نميو نه تنها تاثيري مثبت در فرايند كاركرد خانواده ايجاد  زنند ميكاركردي دامن 

 .كنند ميمشكلات خانواده اضافه 

                                                            
1. family functioning 
2. Pfaller, Kiselica, & Gersten 
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گام چند متغيري نشان داد ، نتايج رگرسيون چند متغيري گام به 3براساس اطلاعات جدول شماره 
دلبستگي، فقط سبك دلبستگي ايمن و سبك دلبستگي ناايمن اضطرابي دوسوگرا، پيش  هاي سبككه از بين 

پيش بيني  بيني كننده هاي كاركرد خانوادگي بودند. در حالي كه سبك دلبستگي نا ايمن اجتنابي نقشي در 
 كاركرد خانواده نداشت.

دلبستگي ايمن، اجتنابي و اضطرابي دوسوگرا   هاي سبكاز ديگر فرضيات تحقيق اين بود كه بين 
، اين فرضيات تاييد شدند. 2با سلامت عمومي رابطه معني دار وجود دارد. براساس نتايح آماري جدول شماره 

)، 2010)، كرايتون (2010)، مك ويليامز و بايلي (2009نتيجه اين فرضيه با نتايج تحقيقات ريگس و هان (
)، و كرنس، اسپلمير، گندزر و گرابيل، 2009)، هينن، ساندرمن و اسپراگر (2001هيمبرگ، هارت و شنير (

دلبستگي با سلامت روان و ميزان  هاي سبك) معتقد است كه 2010. كرايتون (باشد مي) همسو 2001(
يرهاي ديگري نيز وجود دارد كه با سلامت رضايت از زندگي در سالهاي بعد همبستگي دارد. عوامل يا متغ

. هيمبرگ، هارت و باشد ميدلبستگي رابطه دارد. از جمله اين عوامل، متغيرهاي خانوادگي  هاي سبكروان، 
دلبستگي اجتنابي و اضطرابي بودند  هاي سبك) دريافتند كه عمده افراد دو گروه كلينكي داراي 2001شنير (

نشان داد كه بالا  ها آنكنترل داراي سبك دلبستگي ايمن بودند. نتيجه مطالعه در حالي كه عمده افراد گروه 
رفتن اختلال اضطراب اجتماعي به طور مستقيمي با سبك دلبستگي اضطرابي ارتباط دارد. در حالي كه 

بعدي همبستگي دارند (كرنس،  هاي سالدلبستگي با سلامت روان  و درجه رضايت از زندگي در  هاي سبك
، سبك دلبستگي ايمن رابطه معنادار مثبت با 2). براساس نتايج جدول شماره 2001ير، گندزر و گرابيل، اسپلم

عمومي دلبستگي ناايمن اجتنابي و اضطرابي دوسوگرا رابطه معنادار منفي با سلامت  هاي سبكعمومي دارد و 
دلبستگي اوليه از  هاي سبكتند. دلبستگي افراد هس هاي سبكرند. خانواده و ارتباطات اوليه منبع تشكيل دا

بعدي عمر انسان به عنوان متغيري موثر بر سلامت عمومي افراد  هاي سالو بعدا در  شوند ميخانواده منشعب 
 . اين نشان از اهميت خانواده و ارتباطات اعضاي باكند ميايفاي نقش  ها آنو همچنين كاركرد خانوادگي 

 .باشد ميهمديگر 
دلبستگي ناايمن  هاي سبك، سبك دلبستگي ايمن و 4ج آماري جدول شماره همچنين براساس نتاي

اجتنابي و اضطرابي دوسوگرا هر سه پيش بيني كننده سلامت روان بودند. نكته حايز اهميت اين است كه تا 
دلبستگي پيش بيني كننده سلامت عمومي افراد هستند. اين يافته، اهميت خانواده به  هاي سبكچه حد 
 . دهد ميو موثرترين متغير در دست يافتن افراد به سلامت عمومي را نشان  ترين صلياعنوان 

برنامه هاي آموزشي بسيار وسيعي براي  كنند ميبراساس نتايج اين تحقيق محققان پيشنهاد 
ه پي و افراد جواني كه قصد تشكيل خانواده دارند به اين اهميت اين نكت ها خانوادهخانواده تدارك ديده شود تا 
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ببرند كه صرف ازدواج لزوما تامين كننده كاركرد خانوادگي بالا و سلامت روان نيست. همچنين براي افرادي 
، كه شود مي، پيشنهاد اند يافتهبا مشكلات كاركردي و اختلال در سبك دلبستگي رشد  هايي خانوادهكه در 

انتقال مشكلات خانواده پدري به خانواده  حتما قبل از ازدواج و ايجاد خانواده اي جديد و جهت جلوگيري از
 امات درماني لازم را انجام دهند.جديد، حتما اقد

اين تحقيق بروي دانشجويان دانشگاه انجام شده است به همين خاطر تعميم آن به گروه هاي 
اين تحقيق  هاي محدوديتديگر بايد با احتياط انجام پذيرد. همچنين سطح سواد به عنوان يكي ديگر از 

تعميم دهي آن را به افراد با سواد پايين با احتياط همراه سازد. همچنين در اين تحقيق  تواند ميكه  باشد مي
كننده در اين تحقيق جنسيت به عنوان يك متغير لحاظ نشده است. در پايان از تمامي دانشجويان مشاركت 

 .شود ميتشكر 
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