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 مقدمه

جبـري اسـت.–نمـود بـين فـردي اخـتلال وسواسـي تـرين رايج احتمالا1ًجويي اطمينان

و ونـگ، سالكوسـكيس،3به نقل از كبـري1999و1985(2سالكوسكيس ) 4،2012 ريـد، لـونس

را از ديـدگاه شـناختي بـه صـورت نـوع خاصـي از رفتارهـاي وارسـي كـردن جـويي اطمينان

و درسـتي مفهوم كه در آن فرد، براي اطمينان از اينكه همه چيـز بـه خـوبي پردازي كرده است

و با وجود اينكه ايـن اطلاعـات را در گذشـته دريافـت كـرده اسـتمي پيش بـه پرسـش، رود

ميا چندباره از ديگران بهتـرين دادن. از نظر كاركردي هدف از چنـين پرسشـي، انجـام كند قدام

و خطر در ، خود يـا ديگـران بارةعملكرد ممكن از سوي فرد با قصد جلوگيري از وقوع آسيب

و در نتيجـه بارةپخش مسئوليت در  اسـت شـدن سـرزنش كـاهش احتمـال، وقوع پيامد ناگوار

از1985(سالكوسكيس، و سهرابي شريفي، زاده حسنبه نقل .)1392، درآمدي

 ارسي بيشتر رايـج اسـت، بـا وجـودوهاي افراطي در افراد با وسواس جويي اطمينان اگرچه

به دليل نگرانيمي جويي اطمينان،نيا رخ5متمايزيهاي تواند در انواع خرده الگوهاي وسواس،

ــد ــكيس(ده و سالكوس ــري ــاران؛2013، كب و همك ــري ــري؛ 2012، كب ــاماويا، كب و، س ــو جي

و رادمسـكي؛6،2015شيميزو ) ايـن در حاليسـت كـه مطالعـات انـدكي نقـش2010، پـريش

و عمده مطالعـات انجـام شـده در اند را بررسي كردهدر اختلال وسواسي جبري جويي اطمينان 

و در اخــتلال افســردگي بــوده اســت جــويي اطمينــان بررســيةزمينــايــن حــوزه در ( اســتار

)7،2008ويلادا

و رادمسكي درةمطالع) در 2010(8براي مثال پريش اندازي، تـداوم راهخود عوامل دخيل

 
1. reassurance seeking  
2. Salkovskis  
3. Kobri 
4. Read , Lounes &Wong 
5. distinct concerns 
6. Sawamia, Jyo & Shimizu 
7. Starr & Davila  
8. Parrish & Radomsky 
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نيمه ساختاريافته بـر رويةمصاحب دادن با انجامهاآن.اند را بررسي كرده جويي اطمينانو توقف

م، بيماران وسواسي غير افسرده و گروه كنتـرل به وسواس تشـكل از افـراد بيماران افسرده مبتلا

سه گروه از لحاظ محتواي  كه اين كـه با هم فرق دارند. در حـالي جويي اطمينان سالم، دريافتند

همچـون1بـر اداراكـات خطـر عمـومي عمـدتاً در بيمـاران وسواسـي جـويي اطمينانيمحتوا

ك خطر در رابطه با ادرا جويي اطمينان دزدي متمركز بود، در گروه افسرده محتواي، سوزي آتش

(.بود4شدگي رهاو3همچون ترس از فقدان حمايت2اجتماعي و همكـاران در2012كبري (

ازةمطالع را بررسـي در بيمـاران وسواسـي جـويي اطمينـان،فيشناسي كي روشخود با استفاده

ازةانگيزهدف از اين مطالعه بررسي. كردند .دآن بـو دادن انجـامةنحـوو جـويي اطمينـان افراد

به يقينةمقولنتايج مطالعه چهار به دستيابي بهميئداتلاش، اصلي نياز و پيوسته براي دستيابي

از، اطمينان  شناسايي كرد.را جويي اطمينان كنندهو مسائل بين فردي متوقف جويي اطمينان اكراه

بهةحوزدر شرايطي كه بـا كمبـود در اخـتلال وسـواس جـويي اطمينـان مطالعات مربوط

در دادن لزوم انجام،في مواجه استمطالعات كي در افراد مبتلا بـه جويي اطمينانةحيطمطالعاتي

ترين نمودهاي وسواس در جوامع فرهنگـي مسـلمان پاكي كه از شايع-نجس5اسكروپولاسيتي

(مهــين ترابــي مــي بــه شــمار و زهيرالــدين،، رود ؛ بابــايي،اكبرزاده ونجــل 2015جــونز،هريس

كـه نـديبيگناه م ـدر اسكروپولاسيتي بيمار در جايي يابد.مي)، دو چندان اهميت1389الرحيم،

به جزئيات  و خيلي زياد بـه طـوري كـه، شـود مـي اش متمركز مذهبيهيچ گناهي وجود ندارد

و آشـفته افراد اسكروپولوس عموماً. دهدمي تر از آن را از دست مهمهاي حوزه كـه انـد نگـران

فكر انجام داده باشندرا يزيچ يا دهندمي كنند يا احتمالميكه ، گناه يا تخطي از عقايد مذهبي

و از طـرف خداونـد مسـتوجب عقوبـت و همكـارانندشـو اخلاقي بـوده باشـد ،6( آبرامـوتيز

و هيگز2002،2014 .)7،2008؛ ميلر

1. perceived general threat  
2. perceived social threat  
3. loss of support  
4. abandonment  
5. scrupolisity  
6. Abramowitz 
7. Miller & Hedges 
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به اينكه فاده بيمـاران وسواسـي بـراي راهبرد مـورد اسـت ترين شايع، جويي اطمينان با توجه

و از طرفـي بـه عنـوان بخشـي از يـك  درمـاني خـاص اخـتلالةبرنام ـكاهش اضطراب است

بايست در بيماران متوقف شود، از اين رو نياز است تا بـامي جويي اطمينان دادن وسواس، انجام

ب جامع، اجراي پژوهشي و مكانيسم عمل آن شناسايي شود. دين طريـق ابعاد مختلف اين پديده

ــان احتمــالي هــايو تفــاوتهــا شــباهتةمقايســامكــان  ــه جــويي اطمين در بيمــاران مبــتلا ب

پاكي با ساير خرده الگوهاي وسواس نيز ميسر خواهد شد. از آنجـايي-نجس1اسكروپولاسيتي

و بـا هاي بر نمونه تأكيدكه عمده مطالعات پيشين در اين حوزه، با  مبـتلا بـه وسـواس وارسـي

بتفاده از روش تحقيق كماس و رو، پرسشنامه انجام شده است گيري كارهي حاضرةمطالعاز اين

و بـا اسـتفاده از با رويكرد كي  ـعميـق انفـرادي بـا بيمـاران انجـام شـد تـاةمصـاحب في ةتجرب

طـور بـه پـاكي-در بيماران ايراني مبتلا به اختلال وسواس نجس جويي اطمينان پديدارشناختي

وةنحـو:نـد از بودت اصلي پژوهش عبارتسؤالادر اين راستا.تحليل كنددقيق  ـدرك ةتجرب

به وسـواس نجـس جويي اطمينانةزيست پـاكي چگونـه اسـت؟ مـدل مفهـومي–در افراد مبتلا

و پيامدها چگونـه شرايط علي، بر مبناي شرايط بروز، جويي اطمينان  ت سـؤالا؟ اسـت راهبردها

: چـه زمـانيازاوليه شكل گرفتنـد كـه عبـارت بودنـد هايل مصاحبهفرعي نيز در خلال تحلي

به وسـواس نجـسمي اتفاق جويي اطمينان  ؟ افراد مبتلا در–افتد چـه موضـوعاتي بـارة پـاكي

 پاكي به چـه دلايلـي اتفـاق–در بيماران وسواسي نجس جويي اطمينان كنند؟مي جويي اطمينان 

از مي ؟ از چـه شـيوه جويي اطمينان افتد؟ هدف افـراد دسـت بـه هـايي در اين بيماران چيست

چـ چيسـت بر روابط بين فردي فرد جويي اطمينان زنند؟ اثراتمي جويي اطمينان  در؟ ه عـواملي

؟ است مؤثر جويي اطمينان پايان بخشيدن به

 روش

راهبـرد بـا فـي كي پژوهش هاي روش از حاضر با در نظر گرفتن اهداف پژوهش،ةمطالعدر

و مـرد مبـتلا بـهةكليـي اين مطالعه جامعة آمار پديدارشناختي استفاده شده است. بيمـاران زن

سن-اختلال وسواس از نوع نجس در20پاكي با حداقل كه زمـاني بهمـنةفاصـل سال بودند

 
1. scrupolisity  
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ايـن كننـدگان شـركت كردنـد. مـيبه مراكز روان درماني در شهر تهران رجوع94تا خرداد 93

(13شامل تحقيق و12بيمار به اختلال وسواس از نوع نجس1نفر زن ) مبتلا پـاكي-نفر مرد

و بيمارستانهاي به كلينيككننده مراجعه و خصوصي روان درماني در روانهاي دولتي پزشـكي

كه بر اساس تشخيص روان يا شهر تهران بودند از روانپزشك به اختلال وسـواس شناس باليني

1فـرمةيافتـ سـاخت پاكي مبتلا بودند. تشخيص اختلال با اجراي مصاحبة بـاليني-نوع نجس

منظـور بررسـي بـه همچنـين پزشك محرز شـده بـود. سوي رواناز 1DSM-IVدرچهارچوب

 استفاده شـده بـود.22يافته فرم ساختاز مصاحبة باليني،2اختلال شخصيت در محور نداشتن

د به محقق ارجاع داده شـدند. تعيـين تعـداد آن دسته از بيماران كه تشخيص ريافت كرده بودند

 بر اساس ملاك اشباع اطلاعات بود.كنندگان شركت

به مطالعه شامل داشتن تشخيص هاي ملاك -DSMپاكي ) براساس–( نجس OCDورود

Vن خروج باعث كنارگذاشـت هاي علاوه بر اين داشتن ملاك. سال بود20و ملاك سني حداقل

كه عبارت بودند از وجود تاريخچـة مانيـا، سـايكوز يـا اخـتلالات سـوءشدمي بيمار از نمونه

 دادن قرار داشتن در درمان دارويي در زمان انجـام مصرف مواد، داشتن افسردگي متوسط به بالا،

و دريافت درمان به شكل همزمان با درمان داشتن، IIياIبراي اختلالي در محور OCDمطالعه

و بيمار به سر  مغزي بود. هاييسابقة ضربه

،)1385، بـه نقـل از حريـري1990(3پاتونةگان شانزدهبندي طبقهبر طبق گيري روش نمونه

 انتخـاب شـدند اين موضوع افراد نمونه با در نظر گرفتن. بود4از موارد نماد واقعيگيري نمونه

بـه تفكيـك كنندگان شركت. شدندمي واقعي محسوبمورد بررسي نماد هايكه از نظر ويژگي

و44بيمار زن با ميانگين سني 12 شامل جنسيت سن1سال تحصيلات. بودندسال20مرد با

از كنندگان شركت م10ه كنند شركت12از سوم راهنمايي تا كارشناسي متغير بود. 2و تأهلنفر

از9نفر مجرد بودند. از حيث اشتغال و3،دار خانـه كننـدگان شـركت نفـر نفـر1نفـر كارمنـد

كه در تمامي شاياندانشجو بودند.  به استثنا پژوهشدر كنندگان شركتذكر است يـكءحاضر

 
1. structured clinical interview for DSM(SCID-I) 
2. structured clinical Interview for DSM-IV Axis II personality Disorders (SCID-II) 
3. Paton 
4. typicall case sampling 
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و يك زن پزشـك يـا درمـان قبلـي ( مراجعـه بـه روانةسابقه، ساير افراد فاقد كنند شركتمرد

) روان نيمـهةمصـاحب ابـزار شـامل طلاعـاتا گـردآوري ابـزار پـژوهش ايـن اند.در بودهشناس

به آن ساختاريافته كه در خلال مصاحبه ةتجربشد شامل توصيفمي پرداختهها بود. موضوعاتي

و ادراك، گيـري موضـوع اطمينـان،جـويي اطمينان در شروع مؤثر، عوامل جويي اطمينان تجربـه

در كســب اطمينــانهــاي افــراد از روش اثــرات، جــويي اطمينــان از هــدف بــارة، ديــدگاه افــراد

و معيارهاي توقـف جويي اطمينان  و روابط بين فردي مصـاحبه بـا. بـود جـويي اطمينـان بر فرد

و با ارائه تعريفـي از در شركت كتبيةنام رضايت فرم تكميل از سـوي جـويي اطمينـان پژوهش

خر93از بهمنها زماني گردآوري دادهةدور.دش مي آغاز محقق و94داد تا بود. پـس از ضـبط

آن،ها دادهسازي پياده و1با استفاده از روش تحليل محتواي مضمونيها تحليل (عرفـي) مرسوم

و كـوربين كارگيري روشهب ( اشـتراوس و گزينشي و بـر2،2009هاي كدگذاري باز، محوري (

و مشترك شناسهاي يك الگوي چند سطحي انجام شد تا مقولهةپاي  ايي شوند.اصلي

 دقـت معيارهـاي عنوان به را6تأييد قابليتو5قابليت انتقال،4اعتماد قابليت،3 بخشي اعتبار

و كوربين كرده مطرحفيتحقيقات كي در علمي (استراس در ايجاد اعتباربخشي براي).2009، اند.

 چك روش، سال1مدت تحقيق به موضوع با مدت طولاني درگيريهاي حاضر از روشةمطالع

در خصوص قابليت اعتماد، نظر با همتايان استفاده شد. تبادلو7گانكنند شركتباها يافته كردن

 بـهها مصاحبهةارائشاز رو همچنين،هاآن كلمه به كلمهو نوشتنها مصاحبهةكليضمن ضبط 

و در نظر با همتايان تبادلو خبره افراد  پـژوهش گزارش گارشن در اينكه نهايت نيز استفاده شد

و تحقيـق انتقال نيز با ثبت دقيق مراحـل قابليت.شد استناد فراوانيبهكنندگان شركت هاي گفته

دريط در شده اخذ تصميمات  يـا مميـزيردةتهي ـتأييد نيز علاوه بر قابليت بارةآن انجام شد.

 از تبادل نظر با همتايان نيز استفاده شد.8حسابرسي

1. thematic content analysis  
2. Strauss & Korbin  
3. credibility 
4. dependability 
5. transferability 
6. confirmability 
7. member checks 
8. audit trail 
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ها يافته

در دستبههاي بخش يافتهدر اين و و تحليلـي بخـش5آمده از تحقيق با ادبيات توصيفي

اصـلي گـزارشةمقولـ6در قالـب جويي اطمينان اندازهاي اصلي راه1. در جدولدشوميارائه 

چه در افراد موجب شـروع،1مطرح در جدول هاي با نگاه كلي به مقوله شده است.  ـآن ةتجرب

و مشخص نبودن تكليف برايها در برخي از موقعيت،است جويي اطمينان احساس سردرگمي

كه اين احسـاس سـردرگمي دادن يا انجام دادن فرد در انجام و در موارد ديگر عمل پاك گرداني

و نگراني فرد متوجه درستي كم وجود ندارد، از پاك گرداني انجام شده است. كيفيتيت تـرس

چه از خود فرد به چه انتقال نجاست از بيرون بـه كننده عنوان عامل نجاست سرايت نجاست و

. مطرح استهاييفرد، از ديگر نگران

 پاكي-در بيماران وسواس نجس جويي اطمينان راه انداز:1جدول

 جويي اطمينان دازراه ان

و ترديد- وةدربارافكار ناخواسته با محتواي شك دانيانجام پاك گركيفيتكافي بودن دفعات

 خطر در ارتباط فرد با خداةدرباراحساس مسئوليت ادراك شده افراطي-

 عمل پاك گرداني ندادن يا انجام دادن افكار با محتواي سردرگمي در انجام-
 خلق مضطرب-
و قبولي اعمال فرد از منظر خداةدربارشك-  ارزشمندي فرد در نزد خدا
و مكانمربوط هاي افكار با محتواي نگراني- و از فرد به محيط هاي به سرايت نجاست از افراد بيروني به فرد

بيروني

ةمقولـ5در قالـب جـويي اطمينان نشان داده شده است، محتواي2طور كه در جدول همان

فـرد، جـويي اطمينان بخشي از موضوع، انداز راههاي اصلي خلاصه شده است. همسو با محرك

و براي كاهش پذيرفته شدن بارةدر به دنبال اين نگراني اعمال فرد از سوي خدا است. از طرفي

عملكـرد كيفيـت فرد در خصوص موضوعاتي همچـون، احساس مسئوليت افراطي ادراك شده

و شايستگي در انجام و بـه پاكاجبارهاي دادن شخصي و چـه در اطرافيـان چه در خود گرداني

در اطمينانقصد  اعمال اجباري پاك گردانـي دادن ين تلاش ممكن براي انجاماينكه بهتر بارةيابي

به، انجام داده عمـل پـاك دادن زند. پرسـش در خصـوص لـزوم انجـاممي جويي اطمينان دست

و مـيكه در واقع بـه قصـد پخـش مسـئوليت بـا ديگـران انجـام، گرداني از سمت خود شـود

به پاكي–در مواردي كه فرد نسبت به نجس جويي اطمينان  ، لازم نرسيده استةنتيجيك مكان
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. است از ديگرموارد

 پاكي-در بيماران وسواس نجس جويي اطمينان محتوا:2جدول

جويياطمينانمحتوا

شــدن اعمــال فــرد ازپذيرفتــهبــارةاحتمــال خطــر درةدربــارجــويياطمينــان-

 سوي خدا
در- و ترديــد و شايســتگي در انجــام بــارةشــك مــال اجبــارياع دادن كفايــت

 شستن 
در-  عمل پاك گرداني دادن لزوم انجام بارةپرسش
در- و ترديد  پاكي يك مكان–نجس بارةشك

و ترديد- وكمةدربارشك گرداني در ديگرانپاكعملكيفيتيت

 ـدر قالب يـك جويي اطمينان فرآيند،نشان داده شده است3طور كه در جدول همان ةمقول

و دقيق با تلاش، اصلي مختلـف، پرسـش هـاي جستجوي اطمينان از روشةمقولزير3دائمي

و وضوح اطمينان داده شده، مطرح شده است. اين مقوله فرايندهايي را توضـيح دقيق، شفافيت

در دهد مي و پنهـاني و گـاه بـه شـكل ظريـف و دقيـق كه بدان طريق فرد بـا تلاشـي پيوسـته

و مطمـئن جستجوي اطميناني دقيق از افراد  ـزيـر.اسـت مناسب ازةمقول جسـتجوي اطمينـان

 دادن بـا پـرداختن بـه سـاير جهتتغيير، دهي اطمينانخود هاي انواع روش، مختلفهاي روش

را در بـر جـويي اطمينـانةدهنـد ارائـه افـراد نبـود ساز يا اجتناب در صـورت خنثيراهبردهاي

به شكل پرسش از گرفت مي و . پرسش دقيق كردن اطمينان، پنهاني(غير مستقيم) قابلافراد دقيق

و چندگانه چك كردن و از منابع مختلف ارائـه اطمينـان دادهةشيوهمچنين شد.مي چك كردن

به هر نوع اشتباه يا تنـاقض  و حساسيت به فرد، نوع پاسخ ارائه شده از لحاظ معنادار بودن شده

و وضوح اطمينان داده كنندگان ركتشثباتي در اطمينان داده شده مورد توجهبيو  بود. شفافيت

به شكل پرسش چندباره دقـت، كنترل محيط براي درك هرچه بهتر اطمينان دريـافتي، شده نيز

به فرد  حالت چهره نيز از سوي افراد توجـه، عواملي چون تن صدابه،اطمينانةدهند ارائهويژه

.شدمي 
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ب جويي اطمينان فرآيند:3جدول  پاكي-يماران وسواس نجسدر

جويياطمينانفرايند

و دقيق: تلاش دائمي

جستجوي اطمينان از

 مختلفهاي روش

 پرسش دقيق

و وضوح اطمينان شفافيت

 داده شده

 خود اطمينان دهي-

در دادن يا پرداختن به ساير راهبردهاي خنثي تغيير جهت- ساز يا اجتناب

 جويي اطمينانةندده افراد ارائه نبودصورت 

و قابل اطمينان-  پرسش از افراد دقيق

) سؤالپنهاني چك كردن( غير مستقيم-  پرسيدن

 از منابع مختلف چك كردن-

 مهيا كردن شرايط مناسب فيزيكي براي پرسيدن-

 دهنده دقت به لحن صدا فرد اطمينان-

و محتواي پاسخ ارائه-  شده توجه به جزئيات مطرح شده

و بدون تفكّ- و فوري ر جواب ندادن طرف مقابلسريع

اصـلي خلاصـهةطبق6در جويي اطمينانةانگيز،نشان داده است4طور كه در جدول همان

، دستيابي به احساس يقين افزايش يابنـده جويي اطمينان افراد براي مهم يكي از دلايل. شده است

ك. بود دوبـاره،ت خـود سـؤالاه افراد با وجود از پيش دانستن پاسـخ منظور از آن حالتي است

به پرسش و مطمئنمي اقدام به يقين بيشتر زيـر4تري دسـت يابنـد. كننده كردند تا بدين وسيله

به انجام و دادن مقوله نياز به احساس يقين ذهني، نياز كامل امور، از درون احساس خوب كردن

در. به احساس يقين افـزايش يابنـده گـزارش شـده اسـت پخش مسئوليت كردن براي دستيابي 

در، كاهش خلق مضطرب جويي اطمينان ساير موارد، هدف از و عقوبـت جلوگيري از مجازات

و دادن فرار از انجام، فرد با خداةرابط و رديابي اشـتباهات مطـرح طاقتتشريفات سخت فرسا

 شده است. 

10بدر قال جويي اطمينان معيارهاي توقف،نشان داده شده است5طور كه در جدول همان

و دهدميحيتوضرا فرايندهاييها اين مقوله. اصلي مطرح شده استةمقول كـه موجـب اكـراه

.شودمياطمينانيميلي افراد از جستجو بي
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 پاكي-بيماران وسواس نجسدر جويي اطمينانةانگيز:4جدول

جويياطمينانةانگيز

تلاش براي رسيدن به احساس يقين افزايش يابنده:

 كاهش خلق مضطرب

و- و جلوگيري از مجازات رهايي از خشم خدا

 عقوبت 

گرداني پاكتشريقات دادن فرار از انجام-

 فرسا طاقت

كاهش مسئوليت ادراك شده براي جلوگيري-

 نجاست ازسرايت 

رديابي اشتباهات-

نياز به احساس يقين-

 كامل امور ( احساس كامل شدن) دادن نيار به انجام-

به- (دستيابي نياز به احساس درستي كردن به شكل ذهني

 رضايت دروني)

 پخش مسئوليت كردن-

در جويي اطمينانيكي از اين دلايل، اثرات محدود ةمطالع ـدر بهبـود حـال افـراد بـود كـه

به صحت اط و ترديد افراد نسبت لاعـات داده شـده از سـوي ديگـران يـا حاضر در زمان شك

به  از ديگر دلايـل توقـف شد.مي در بهبود حالشان ايجاد جويي اطمينان اثرگذاري فقداناعتقاد

كه فرد بـراي فـرار. بين فردي استهاي نگراني،جويي اطمينان  منظور از اين مقوله حالتي است

بين فردي مـواردي هاي نگراني كشد.مي دستييجو اطمينان بين فردي، از هاي از فشار نگراني

مشـكل وسـواس،مئـعلاشرم از داشتن، روابطدر شدن قضاوت، چون عصبانيت در اطرافيان

و احساس گناه بر ايجاد كردن براي ديگران راة تجرب. گيردمي را در در مـي احساس گناه تـوان

فر،دو بخش در نظر گرفت كه دراول احساس گناهي است راه حـل توصـيه نكردن اجرا بارةد

و بخشي ديگر احساس گناه ناشي از اعمال فشار بر اطرافيـان بـراي  شده از سوي ديگران دارد

مواردي چونبه، دهنده اطمينانفرد هاي مورد نظر فرد است. ويژگيياستانداردها كردن رعايت

ن سخت به جزئيات در پاسخ دريافتي و اشاره زياد چـون«. بـراي مثـال شـد يز توجـه گير بودن

كه هايي ام از اون آدم دايي زن بينيـد كـه ريـزميراها بعضي. پرسممي گير است ازش آساناست

آب بره خوبه را از نمـي گن، آن وقت من ديگرمي نكاتي مثل موقع غسل توي گوش هم تـونم

د، همچنين كاهش خلق مضطرب.»حمام در بيايم ) (توجيه عقلي (  وقتي اطرافيـان«ليل تراشي

و صرفاً نمي به من ارائه بدن برند چـرا بايـد نمي به جز حرف زدن كاري از پيش تونن راه حلي
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و نداشـتن زمـان كـافي بـراي)»ديگه ازشون بپرسم؟ خودگـويي، جـويي اطمينـان، فشار زماني

) كه«منطقي فرد با خود رمي بينم دارم اذيتمي گاهي اوقات به،كنممي ساله عملشوم طبق آره

كه هايي گم آدممي خودم آب زيـاد مصـرف مـي اي غسـل دقيقه1هستند  كننـد پـس مـن دارم

به مؤثر) از ديگر عوامل»كنم مي همچنين بـا كنندگان شركت. بود جويي اطمينان در پايان بخشي

و دقت در كم ( شـ كيفيتيت ( مقدار اطلاعات دريافتي درپاسـخ دريافـت اينكـه بـه بـارة ده،

و بـدني ناشـي از پـرداختن بـه.گرفتنـدميپايان دهند، تصميم جويي اطمينان  خسـتگي ذهنـي

و كم رنگ شدن ابهام فرد با  از ديگر مقـولات مطـرح جويي اطمينان راهبردهاي اطمينان بخش

 بود.

 پاكي–در بيماران وسواس نجس جويي اطمينان معيارهاي توقف:5جدول

جويياطمينانهاي توقفمعيار

:جويياطميناناثرات محدود-

 بين فردي:هاي نگراني-

وجود برخي از معيارها در منبع-

 اطمينان:ةدهند ارائه

 فروكش كردن اضطراب-
 توجيه عقلي-
 فشار زماني-
 خودگويي منطقي-
 يت پاسخ دريافت شدهو كم كيفيت-
و-  بدنيخستگي ذهني

جويياطمينانكم رنگ شدن ابهام فرد با-

و ترديد نسبت به درستي( صحت ) اطلاعات داده شده- شك

 دهنده ارائهدريافتي از منابع جويي اطمينان اعتقاد به عدم اثربخشي-

 عصبانيت در اطرافيان در زمان پاسخگويي به اطمينان درخواستي-

مئعلا داشتن خاطربه اطرافيانو فاميلي روابطدر شدن قضاوت-

 وسواس ( انگ وسواس)

 شرمندگي-

 كردن براي ديگران ايجادمشكل-
 احساس گناه-

و اشاره زياد به جزئيات سخت-  گير بودن
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 جويي اطمينان مدل مفهومي:1نمودار
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و زير هاي براي فهم بهتر، روابط بين مقوله1در نمودار ازةنقشـ، هـاهمقولاصلي مفهـومي

 شده است.هئاراروابط 

و  گيري نتيجهبحث

در بيماران مبتلا بـه اخـتلال جويي اطمينان پديدارشناختيةتجربحاضر تحليلةمطالعهدف از

ةطبقـ6در جـويي اطمينـان انـدازهاي راهدر پژوهش حاضـر پاكي بوده است.-وسواس نجس

كه عبارت بودند از: و ترديد اصلي مطرح شد كافي بودن دفعـاتةدربارافكار با محتواي شك

خطـر در رابطـه فـرد بـاةدربارمسئوليت ادراك شده افراطي، پاك گرداني دادن انجام كيفيتو 

ارزشـمندي فـردةدربارشك، خلق مضطرب، عمل پاك گرداني دادن سردرگمي در انجام، خدا

و قبولي اعمال به سرايت نجاسـت. در تبيـين عوامـلمهاي نگراني، در نزد خدا انـداز راهربوط

شكلمي شناسايي شده، به روند و گيري توان بـاليني ايـن هاي اي از ويژگي پارهاسكروپولاسيتي

و فضاي خـانوادگيةاوليهاي اين افراد به دليل وجود آموزش. كردافراد اشاره  مذهبي تهديدي

از سخت هـايي، فـرد خانوادهكه در فضاي چنينبه طوري خداوند دارند.گيرانه، تصور مستبدانه

و كسب توجه بايدمي در زمان مرتكب شدن خطا به سختي بخشيده و براي بخشيده شدن شود

و ترس بالايي در اين افراد شكل كه خـودميبه سختي تلاش كند. در نتيجه احساس گناه  گيرد

در مي و رفتاري  كـه ايـن افـراد بـر ايـن بـاور به طوري. ارتباط باشد تواند با پيامدهاي هيجاني

به كوشش بيشتري نسـبت بـه سـاير افـراد نيـاز دارنـد.كهندهست  براي ارزشمندي در نزد خدا

به كامل بودن در كنار عدم تحمـل ابهـام و ميل از، وجود همزمان احساس گناه سـطوح بـالايي

و پريشاني را فرا (آبرامـويتزمي اضطراب و بـه همـين دليـل فـرد 2014،و همكـاران خوانـد (

و حداكثر تلاش ممكن را براي جلوگيري از پيامد ناگوار انجام دهـد. مي كوشد بهترين عملكرد

كه درخصوص انگيزه همان ، كه در مدل مفهومي نيز مطـرح شـده، افراد جويي اطمينان هاي گونه

به روشني وجود داشت. اين عبـارت بودنـد از تـلاش بـراي رسـيدن بـه هـا انگيزهاين گرايش

و عقوبـت، يقيناحساسشيافزا و جلـوگيري از مجـازات كـاهش خلـق، رهايي از خشم خدا

از، فرسا طاقتگرداني پاكتشريقات دادن فرار از انجام، مضطرب كاهش مسـئوليت ادراك شـده

و رديابي اشتباهات.   سوي فرد براي جلوگيري از سرايت نجاست
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و دقيق بـا سـه زيـر،1مركزي مطرحةمقول، جويي اطمينان فرآيند در خصوص تلاش دائمي

و وضـوح اطمينـان داده هاي مقوله جستجوي اطمينان از روش مختلف، پرسش دقيق، شفافيت

و همكـاران(ةمطالعهاي حاضر با يافتهةمطالعنتايج شده بود. در2012كبـري ) همسـو اسـت.

كه عبارت جوييناطمينا تبيين مكانيسم ند از دريافـت اطمينـاني هست دلايل چندي مطرح است

و متنـاقض، اجتنـاب از كننده دريافت اطمينان غلط يا غير كمكفقدانو به بيان ديگر كننده قانع

و ترس از قضاوت شدن، گرايش به استفاده از خود عوامل بين فردي براي مثال شرمگين شدن

نب جويي اطمينان  آن جـويي اطمينـانةدهند ارائهدادن منابع راي از دست . بـراي فـرد هـاو حفـظ

و با فلش همان،بنابراين  بـه نظـر، دو طرفه نشان داده شده اسـت هاي گونه كه در مدل مفهومي

و ارتبـاط وجـود دارد. بـراي هاي رسد بين زير مقوله مي به هر مقوله با يكديگر تعامـل مربوط

ايـن درحاليسـت كـه،بـد اسـت جويي اطمينان يق، اجتناب از دريافت مثال هدف از پرسش دق

و افراد  به دنبال اطميناني واضح است نوعي فشار بر خود شـودمي دهنده وارد ارائهزمانيكه فرد

در جـويي اطمينـان بين فردي باعـث توقـف هاي تواند با ايجاد نگرانيميو اين خود يـا تغييـر

 روش كسب اطمينان شود.

از بارةدر بـين فـردي همچـون هـاي نگرانـي:معيارهاي توقف دلايل مطرح عبارت بودنـد

توجيـه، احساس گنـاه، فـروكش كـردن اضـطراب، شرمندگي، مشكل ايجاد كردن براي ديگران

و بـدني، خودگويي منطقي،، فشار زماني، عقلي پاسـخ دريافـت شـده كيفيـت خستگي ذهنـي

اط وكم به نظررنگ شدن ابهام فرد با رسـد بـا وجـود اينكـه يكـي از افكـار مركـزي مـي مينان.

گان، رهـايي از مـورد مجـازات قـرار گـرفتن از كنند شركتاز سوي جويي اطمينان ندةبرانگيزان

درازاما كاهش احساس اين خطر، سمت خدا مطرح شده بود بـه جـويي اطمينان دلايل توقف

نجس پـاكي بـا سـاير انـواع هاي مالي تفاوت وسواسشايد يكي از دلايل احت. آيد نمي حساب

و همچنين ماهيت فرضي خطـر در ايـنها وسواس در شناسايي شخصي كاهش احساس خطر

،تواند كاهش احتمال خطر را شناسايي كندمي فرد،براي مثال در وسواس وارسي؛ بيماران باشد

از طرف ديگر، مطـابق بـا ندارد.اما در بيماران نجس پاكي دليل عيني براي كاهش خطر وجود

و، مشـكل اكـراه، جويي اطمينان بالا برايةانگيزافراد با وجود مدل مفهومي ذكر شده، تنـاقض

 
1. core theme  
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ةسـازند غيـر كننـد كـه بـه شـكل آگـاهي از اثـراتمي بازداري در جستجوي اطمينان را تجربه

در جويي اطمينان ن يـا نااميـد شـد، جـوييناطمينـاةنتيج ـاز يك طرف( پيدا كردن حال بـدتر

به خاطر پاسخ نكردن دريافت و ترديد و شك ( به فرد است. به بيان هاي جواب از ديگران غلط

با-رسد نوعي تعارض دوريمي ديگر به نظر در اين بيماران جويي اطمينان نزديكي در ارتباط

 وجود دارد.

به بارةاز طرفي در از، دريـافتي هـاي يت پاسخو كم كيفيتمعيارهاي توقف، توجه اسـتفاده

و درونـي سازنده( براي مثال تلاش فعالانه فرد براي رسيدن بـه رضـايت غيرمعيارهاي توقف  (

از تصميمداشتن معيارهاي چندگانه براي گيري( توجه همزمان بـه محتـواي اطمينـان دريـافتي

و همچنين انتخاب فرد مطمـئن) گـزا  از مـيرشلحاظ وجود جزئيات قابل قبول شـد. اسـتفاده

توقف اعمال، نياز به شواهد سطح بـالاتر بارةدرگيري اي براي تصميم چندگانهن معيارهايي چني

به وجود نوعي پردازش اطلاعات را مطرح مي و گاهانهآكند كه به شكل ضمني دلالت ، عمـدي

و كوتر، همراه با تلاش ذهني است(وال  ). 2008، سالكوسكيس

شناسـي بـاليني فرهنگـي رواننكات مهمـي را از نظـر،حاضرةمطالعهاي در مجموع يافته

مواجهها في به طور ذاتي با محدوديت در تعميم يافته. با وجود اينكه مطالعات كيدكنمي آشكار

–حاضر شواهد تجربي را در حمايـت از مـدل شـناختيةمطالعهاي يافته،نيا هستند با وجود

يتي در بيماران ايراني فراهم كرده است. نتايج مطالعـه نشـان داد بـا وجـود رفتاري اسكروپولاس

شــباهت زيــاد ايــن بيمــاران بــا ســاير خــرده الگوهــاي وســواس از لحــاظ مكانيســم دريافــت 

و محتــوا هـاي ايـن بيمــاران از لحـاظ محــرك،و معيارهـاي توقــف جــويي اطمينـان  راه انــداز

و هـاآنر تمايز اين بيماران در چسبندگي افكـاةنقطشوند.مي متمايز جويي اطمينان  بـا مـذهب

پاكي در ايـران،–مذهبي نجس هاي با در نظر گرفتن شيوع بالاي وسواس عقايد مذهبي است.

بامي حاضرةمطالعهاي يافته و مداخلات آموزشي متناسب تواند در طراحي راهنماهاي درماني

و توليد ابزارهـاي فرهنـگ  و مذهب از.شـود وابسـته بـراي چنـين بيمـاراني، اسـتفاده فرهنگ

درةلازم ـاسـت. زيـرا كننـدگان شـركت حاضر اعتبار اظهاراتةمطالعهاي محدوديت شـركت

و در ميان گذاري احساسات با مصاحبه منظوربهفي داشتن بينش كيةمطالع است. كننده اكتشاف

سـ، استفاده از مشـاهدات رفتـاري،بنابراين  اير اعضـاي مهـم در ارتبـاط بـا فـرد، مصـاحبه بـا

آوري گـرد هـاي حاضر بـا سـاير شـيوهةمطالعتكرار.را افزايش دهدها توانست اعتبار پاسخ مي
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و مشاهدات باليني زمينهتئوري، گروهي متمركزهاي از قبيل بحثها داده هـاي تواند افـقمي اي

 تري را بگشايد. روشن

و قدردان كه با اختصاص وقـت در پـژوهش كنندگان شركتكليهةصميمان از همكاري:يتشكر

و تشكركردندحاضر شركت د.شومي، قدرداني
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Abstract 
Excessive reassurance-seeking (ERS) is a common 
problem among  both clinically anxious populations and 
particularly among individuals diagnosed with obsessive-
compulsive  spectrum disorder.Accordingly, the aim of the 
present study, was to investigate the phenomenological 
experience of reassurance seeking in  patient  with 
obsessive–compulsive disorder( scrupolisity of Najes-
Paaki ) by the use of qualitative method and producing a 
thematic map. To assess factors involved in reassurance-
seeking ,a semi structured interview were employed on 13  
patients with  jajes paki OCD diagnosis. Data were 
analyzed using conventional content analysis. Five 
overarching themes were identified in terms of triggers of 
reassurance seeking content of reassurance seeking ,
reassurance seeking mechanism, motivation  and stop 
criteria .Theoretical applications and the clinical utility of 
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the research findings are discussed by the use of cognitive-
behavioral models of OCD. A thematic map was produced 
to understand the relationship between themes and sub-
themes.  

Keywords:Scrupolisity; reassurance seeking; qualitative 
study 


