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Abstract 

Background & Objectives: Eating disorder behaviors are defined as clinically significant psychological or behavioral patterns, i.e., associated 

with eating or weight, as well as disorder, disability, or an increased risk of morbidity and mortality in individuals. Perfectionism is among the 
factors that could predict disordered eating behaviors. Perfectionism is a personality trait associated with striving to be impeccable, with high 

standards of unrealistic and self–critical behaviors. Another characteristic that may be involved in eating disorders is Emotion Regulation (ER). 

In other words, maladjustment in ER leads to disordered eating behaviors in individuals. ER strategies are classified into adaptive and 
maladaptive classes. Given the high prevalence of eating disorder behaviors and the relationship between perfectionism and ER strategies, the 

current study aimed to predict disordered eating behaviors based on perfectionism as well as adaptive and maladaptive ER strategies. 

Methods: The present study was practical in terms of purpose and descriptive–correlational and explanatory concerning the method. The 
statistical population of this study consisted of all male and female students of Islamic Azad University in Tehran City, Iran, in 2019. To 

determine the sample size, 438 subjects were estimated based on Krejcie and Morgan’s table (1970). The research participants were selected 

using the convenience sampling method. The inclusion criteria of the study were as follows: being a student; living in Tehran; providing consent 
to participate in the project, and no use of drugs, including psychotropic medications. The exclusion criteria of the research included not being a 

student; not living in Tehran; the lack of consent to voluntarily participate in the research, and the use of any drugs, including psychotropic 

medications. The required data were collected using the Eating Attitudes Test (Garner et al., 1982), the Almost Perfect Scale–Revised (APS–R) 
(Slaney et al., 2001), and the Emotion Regulation Questionnaire (Garnefski & Kraaij, 2007). Pearson's correlation coefficient and multiple linear 

regression analysis were used in SPSS at the significant level of 0.05 for data analysis.  

Results: The obtained results revealed a direct and significant relationship between perfectionism and eating disorder behaviors (r=0.259, 
p<0.001). Additionally, a significant and direct relationship was found between maladaptive ER strategies and disturbed eating behaviors 

(r=0.095, p=0.048). However, there was no significant relationship between adaptive ER strategies and eating disorder behaviors (r=–0.042, 

p<0.376). Furthermore, the results of multiple linear regression analysis suggested that perfectionism (β=0.259, p<0.001) and maladaptive ER 

strategies (β=0.95, p=0.002) could positively and significantly predict eating disorder–related behaviors. The achieved results also indicated that 

30% of the variable changes in eating disorder behaviors were explained by perfectionism and maladaptive ER strategies. 

Conclusion: The present study findings signified that individuals with perfectionism are more prone to use maladaptive ER strategies and tend 
to present eating disorder–related behaviors. Therefore, it is recommended to take appropriate measures to improve adaptive ER strategies and 

balanced perfectionism in this group. 
Keywords: Eating disorder behaviors, Perfectionism, Adaptive emotion regulation strategies, Maladaptive emotion regulation strategies. 
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 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

بنابراین  ؛کندها را دچار اختلال میشناختی آنو عملکرد روان دهدمیتأثیر قرار رفتارهای خوردن آشفته یکی از مشکلاتی است که سلامت روان دانشجویان را تحت :هدف و زمینه
 ار و ناسازگار تنظیم هیجان بود. گرایی و راهبردهای سازگبینی رفتارهای خوردن آشفته براساس کمالپژوهش حاضر بررسی پیش هدف از انجام

تشکیل زن و مرد دانشجو  ۴۳۸ راپژوهش این کنندگان . شرکتبودهمبستگی و تبیینی -لحاظ روش از نوع توصیفیلحاظ هدف از نوع کاربردی و بهپژوهش به :بررسیروش
انتخاب شدند. برای گردآوری  1۳۹۸دردسترس از مراکز دانشگاهی سطح شهر تهران در سال گیری نمونهروش با استفاده از ( 1۹۷۰) که براساس جدول کرجسی و مورگان دادند
کرایج، و  نفسکیرگا)ن تنظيم هيجامهٔ پرسشناو  (۲۰۰1 و همکاران، نیاسلا) گراییکمال تجدیدنظرشدهٔ (، مقیاس1۹۸۲، آزمون بازخورد خوردن )گارنر و همکاران از ها،داده

صورت  ۰٫۰۵در سطح معناداری  ۲۴نسخهٔ  SPSSافزار نرم کمکبهضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون خطی چندگانه،  با استفاده ازها وتحلیل داده. تجزیهاستفاده شد (۲۰۰۷
 .گرفت

رفتارهای خوردن آشفته رابطهٔ مستقیم و ( با r ،۰۴۸٫۰=p=۰۹۵٫۰راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان )و  (r، ۰۰1٫۰>p=۲۵۹٫۰گرایی )بین کمال نتایج نشان داد :هایافته
صورت مثبت و معنادار توان ( بهβ ،۰٫۰۰۲=p=۰٫۹۵) ( و راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجانβ ،۰٫۰۰1>p=۰٫۲۵۹) گراییمتغیرهای کمالشت؛ همچنین داری وجود دامعنا
 . داشتندخوردن را  بینی رفتارهای آشفتهٔپیش

تارهای خوردن آشفته فبرند، بیشتر به رتنظیم هیجان در زندگی بهره می ناسازگارو بیشتر از راهبردهای  رندگرایی داافرادی که کمال ،نتایج پژوهش حاضر براساس :گیرینتیجه
 شود.افراد پیشنهاد میاین گرایی متعادل در سازگار تنظیم هیجان و کمال هایدادن اقدامات مناسب برای افزایش راهبردانجام بنابراین ؛گرایش دارند

 گرایی، راهبردهای سازگار تنظیم هیجان، راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان. ، کمالآشفته رفتارهای خوردن ها:کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
ه شناختی یا رفتاری عنوان الگوهای روانبه  1رفتارهای خوردن آشفت

لحاظ بالینی که با خوردن یا وزن ارتباط دارند و با آشفتگی، معنادار به
، تعریف هستندبالقوهٔ ناخوشی و مرگ همراه  ناتوانی یا با افزایش خطر

دیگر رفتارهای خوردن آشفته رفتارهای (. از طرف 1) شوندمی
نابهنجاری هستند که با اختلالات خوردن پیوند دارند. درواقع 

عنوان رفتارهای ناسالم و نابهنجار خوردن رفتارهای خوردن آشفته به
های سخت، پرخوری، پاکسازی یا استفاده از رفتارهای مانند رژیم

 شوندوردن تعریف میجبرانی بدون داشتن معیارهای کامل اختلالات خ
درصد ۵٫۵(. شیوع رفتارهای خوردن آشفته در میان دانشجویان، از ۲)

 درصد در مردان گزارش۳۸٫۹درصد تا 1٫۹درصد در زنان و از ۶1٫1تا 
 (.۳) شده است

 زجمله عواملی است که شاید بتواند رفتارهای آشفتهٔا  ۲گراییکمال
شخصیتی است که با تلاش ویژگی ، گراییبینی کند. کمالخوردن را پیش

استانداردهای غیرواقعی و خودانتقادی  شتنبودن، داعیببرای بی
های گرایی جنبهبا این حال، کمال ؛از رفتار خود همراه است شدید

های مختلف همراه گرایی با ویژگیگوناگونی دارد و ابعاد مختلف کمال
سازی مفهومویژگی چندوجهی ، گرایی(. به این ترتیب، کمال۴) است

گرایی ارتباط توان گفت ابعاد کمالهمچنین می ؛شده است
رو ازاین ؛(۵) های مختلف روانی داردفردی با اختلالمنحصربه

گرایی د که شامل کمالننکگرایی پشتیبانی میمطالعات از دو بعد کمال
گرایی بهنجار، معیارهای بهنجار و نابهنجار است. افراد دارای کمال

بندند که معیارهایشان اما چشم بر واقعیت نیز نمی ؛دارند لیعاشخصی 
گرایی نابهنجار، که افراد دارای کمالشد؛ درحالی همیشه محقق نخواهد

گرایانه دارند که باعث هایی خودمحورانه برای رفتارهای کمالتلاش
اختلاف بین انتظارات و عملکرد  ،اشتباهات، احساسات نگرانی دربارهٔ

(. در این راستا تمایز میان ۵) شودای منفی به نقایص میهو واکنش
زیرا الگوهای ارتباطی متفاوت و  ؛گرایی مهم استاین دو بعد کمال

ویژه، به ؛(۴) دهندنشان می را گاهی اوقات متضاد با پیامد مختلف
که درحالی دارد؛گرایی نابهنجار روابط مثبتی با پیامد ناسازگارانه کمال
تواند روابط کند و میبهنجار در این زمینه متفاوت عمل میگرایی کمال

 (.۶) مثبتی با پیامد سازگارانه نشان دهد
در اختلال خوردن  تواندمیکه است یکی دیگر از عواملی  ۳تنظیم هیجان

عبارتی بدکارکردی در تنظیم هیجانات، افراد را به ؛نقش داشته باشد
عنوان به تنظیم هیجانکند. سمت رفتارهای خوردن آشفته هدایت میبه

توانایی کنترل، ارتقا، حفظ و تنظیم برانگیختگی هیجان برای دستیابی 
شود و اشاره به آغاز، افزایش یا کاهش به اهداف مشخص تعریف می

 باور دارد که مشخصهٔگراس (. ۷) هیجانات مثبت یا منفی دارد تجربهٔ
ثیر بر هیجانات أهدف ازطریق ت یکسازی اصلی تنظیم هیجان فعال

و ذهنی که در تنظیم هیجان نقش مهمی است. راهبردهای رفتاری 
عملکرد  بارهٔ. بحث درشوندیده می، راهبردهای تنظیم هیجان نامرنددا

رو، ازاین ؛بندی راهبردهای تنظیم هیجان همچنان ادامه داردو طبقه
و  ویرهاس(. ۸) کنندبندی میراهبردها را ناسازگارانه یا سازگارانه طبقه

                                                      
1. Disordered eating behaviors 
2. Perfectionism 

تلاش برای حمایت اجتماعی  دارایراهبردهای  ،نشان دادند همکاران
که راهبردهایی که درحالی ؛توانند راهبردهای سازگارانه تعریف شوندمی

 منزلهٔتوانند بهیند یا راهبردهای ناکارآمد هستند، میاجتنابی و ناخوشا
 ،توان گفتبنابراین می ؛(۹) راهبردهای ناسازگارانه شناخته شوند

ر اصلی بر تنظیم هیجان و رشد یثتأاثرات نوروبیولوژیک و محیطی دو 
شدت وابسته به د. از دیدگاه نوروفیزیولوژیک، تنظیم هیجان بهنآن دار

ویژه در قشر مهارکننده در لوب پیشانی، بهرشد مناطق مغزی 
دهد و تا (. این رشد در دوران کودکی رخ می1۰) پیشانی استپیش

ای از راهبردهای تنظیم بر این اساس، مجموعه .یابدنوجوانی ادامه می
در دوران  شودهیجان که ممکن است برای تنظیم احساسات استفاده 

. از سویی دیگر (11)ند کتوجهی تغییر میدرخورطور کودکی به
مطالعات نشان دادند که تنظیم هیجان از بافت محیطی و خانوادگی 

و مطالعات پیشین  مطالب مذکور(. بنابراین باتوجه به ۹) پذیردثیر میأت
  .توان گفت که رفتارهای خوردن آشفته با تنظیم هیجان رابطه داردمی

 آشفته خوردن رفتارهای و گراییکمال بین دریافتند، خدابخش و کیانی
بوگتایا و پژوهش  (.۲1) شودمی مشاهده معناداری مثبت همبستگی
گرایی و رفتارهای خوردن آشفته رابطه د که بین کمالنشان دا همکاران

 نشان دادند کیانی و خدابخش ای دیگر،در مطالعه(. ۳1) وجود دارد
های تنظیم هیجان و رفتارهای خوردن آشفته، همبستگی بین مشکل

گزارشی  لوین(. همچنین نتایج پژوهش 1۴داری وجود دارد )امعن
خوردن آشفته  دار بین تنظیم هیجان و رفتاراعنم بر وجود رابطهٔمبنی

رسد که رفتارهای خوردن آشفته نظر میه(. بر این اساس ب1۵ه داد )ئارا
رو، در وضعیتی ازاین ؛شناختی استثیر متغیرهای مختلف روانأتتحت

شناختی بر رفتارهای خوردن آشفته که عوامل مختلف روان
شناختی بسیار حائز این عوامل روانهایی از ، شناسایی جنبهندثیرگذارأت

ممکن است بسیاری از  هابینی آنزیرا با شناسایی و پیش ؛اهمیت است
و سلامتی و کارکرد اجتماعی و فردی  نندرا حل ک شانافراد مشکلات

شناختی مرتبط بینی عوامل روانلذا شناسایی و پیش ؛خود را حفظ کنند
هبود کیفیت زندگی فردی و با رفتارهای خوردن آشفته در راستای ب

اجتماعی دانشجویان درمعرض رفتارهای خوردن آشفته مهم و ضروری 
دانشجویان گروه هدف مهمى براى ترغیب سبک زندگى سالم در  .است

دهد این شده نشان میجمعیت بزرگسال هستند و تحقیقات انجام
خطر را براى آغاز رفتارهای  جمعیت در این گروه سنى میزان بیشتر

توجه به سلامت روان دانشجویان با ؛ لذا(۳) خوردن آشفته دارند
ازطریق شناسایی عوامل مرتبط با رفتارهای خوردن آشفته و وجود 

طور مستقیم بررسى مطالعات اندکی که موضوع پژوهش حاضر را به
ای در ایران، انجام چنین مطالعه سابقهٔ نبود ، همچنینباشد کرده

نظر موضوع  های خاص خود ازدارای نوآوری این مطالعهتوان گفت می
تواند گام مهمی رو، شناسایی این عوامل میازاین است؛و تبیین نتایج 

ها بردارد و فرصتی برای مداخلات در بهبود و ارتقای سلامت روان آن
شناختی فراهم کند تا بتوان کارکردهای فردی و اجتماعی این افراد روان

بینی این راستا هدف از پژوهش حاضر پیشرا حفظ و تقویت کرد. در 
گرایی و راهبردهای سازگار و رفتارهای خوردن آشفته براساس کمال

3. Emotion regulation 
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 ناسازگار تنظیم هیجان بود.

 بررسیروش 2
لحاظ روش از نوع لحاظ هدف از نوع کاربردی و بهتحقیق حاضر، به

تمامی  را آماری این پژوهش . جامعهٔبودهمبستگی و تبیینی -توصیفی
های آزاد اسلامی شهر تهران در سال دانشجویان دختر و پسر دانشگاه

نفر براساس  ۴۳۸. برای تعیین حجم نمونه تعداد تشکیل دادند 1۳۹۸
گیری د. روش نمونهشبرآورد  (1۶) جدول کرجسی و مورگان

های ورود صورت دردسترس بود. ملاککنندگان بهشرکت
 بودن درساکن بودن؛بود از: دانشجوبه پژوهش عبارت کنندگان شرکت

 ؛رضایت کامل داوطلب برای شرکت در طرحوجود  ؛شهر تهران
های خروج نیز گردان. ملاکمخدر و داروهای روان مواد نکردنمصرف

رضایت کامل  نبوددر شهر تهران،  نداشتن، سکونتنبودندانشجو شامل
ی مخدر و داروها داوطلب برای شرکت در طرح و مصرف مواد

 استفاده شد. پژوهش زیر در ابزارهایاز . بود گردانروان
غربالگری  ای پرسشنامهٔگویه۲۶این مقیاس  :1آزمون بازخورد خوردن-

منظور کمک به این سؤال که آیا رفتار غذاخوردن و نگرش به واست 
در  و همکاران توسط گارنر ،دهندگان نیازمند ارزیابی بیشتر استپاسخ
(. پرسشنامه دارای سه بعد رژیم لاغری، 1۷شد ) ساخته 1۹۸۲سال 

مهار دهانی است. این پرسشنامه  و نیز پرخوری و اشتغال ذهنی با غذا
کند که هایی را شناسایی میبلکه، نشانه ؛دهدتشخیصی را ارائه نمی

کنندگان های خوردن است. درواقع از شرکتسازگار با هرکدام از اختلال
ها و رفتارهای خود را در ارتباط با غذا نگرششود تا شدت خواسته می

بیشتر »نمره،  ۳« همیشه»بندی کنند. برای هر عبارت پاسخ و وزن درجه
باقیمانده شامل  نمره و سه گزینهٔ 1 «خیلی اوقات»نمره،  ۲« اوقات

بنابراین  ؛گیردصفر می نمرهٔ« هرگز»و « ندرتبه»، «گاهی اوقات»
ها و عادات باشد. این آزمون نگرانی ۷۸تا۰از تواند ها در آزمون مینمره

تر از میانگین، احتمال یشب کند. نمرهٔگیری میخوردن نابهنجار را اندازه
(. گارنر و همکاران 1۷) دهدخوردن را نشان می وجود رفتارهای آشفتهٔ

اصلی آزمون را مطلوب گزارش کردند و آلفای کرونباخ آن  روایی نسخهٔ
قهفرخی و تابع (. در پژوهش کاوه 1۷)ت آوردند دسبه ۰٫۹۴را نیز 
گروه ایرانی آزمون ازطریق بازآزمایی در یک پایایی نسخهٔ بردبار

و  بود ۰٫۸۹آموزان دختر پس از گذشت دو هفته نفری از دانش۶۰
ای کرونباخ آزمون نیز در (. آلف1۸) دست آمدبه ۰٫۶۶روایی پرسشنامه 

 دست آمد.به ۰٫۸1این پژوهش محاسبه شد و ضریب 
گرایی کمال مقیاس: فرم اولیهٔ ۲گراییکمال تجدیدنظرشدهٔ مقیاس -

سؤال  ۳۹تهیه شد که شامل  1۹۹۶توسط اسلانی و همکاران در سال 
و  نیگرایی توسط اسلامقیاس کمال فرم تجدیدنظرشدهٔ بود، اما
(. این 1۹) ال استؤس ۲۳ دارایکه  تهیه شد ۲۰۰1در سال  همکاران

ال( ؤس ۷) ال(، معیارهای شخصی بالاؤس ۴مقیاس شامل ابعاد نظم )
توان با استفاده از ال میؤ. برای هر سشودمیال( ؤس 1۲و تفاوت )
موافقم، موافقم، نظری ندارم،  گذاری لیکرت )کاملاا روش نمره

 بنابراین دامنهٔ ؛نمره در نظر گرفت ۷تا1مخالفم( از  مخالفم، کاملاا

                                                      
1 . Eating Attitudes Test 
2. Almost Perfect Scale-Revised (APS-R) 

های نظم و معیارهای شخصی لفهؤاست. م 1۶1تا۲۳نمرات مقیاس از 
تفاوت )تفاوت بین انتظارات  لفهٔؤگرایی مثبت و مبالا، بیانگر کمال

 گرایی منفی است. نمرهٔقبلی و عملکرد واقعی شخص( بیانگر کمال
 دهدگرایی را در افراد نشان میتر از میانگین، احتمال وجود کمالیشب
را مطلوب گزارش کرد و  اصلی این مقیاس (. اسلینی روایی نسخه1۹ٔ)

در پژوهش نوری  (.1۹) دست آوردبه ۰٫۹۲آلفای کرونباخ کلی آن را 
 تجدیدنظرشدهٔ منظور اقتباس روایی مقیاسبهثمری و همکاران، 

و روایی  همگرا و های مختلف )روایی محتواییروش گراییکمال
که همگی  کار رفتبهکل مقیاس(  هر ده مقیاس با نمرهٔ همبستگی نمرهٔ

طور مثال، براساس ضریب به ؛بیانگر روایی مطلوب مقیاس بود
های نظم، مقیاسگرایی و خردهکل کمال همبستگی پیرسون، بین نمرهٔ

 رابطهٔ (۰٫۸۳ ،۰٫۶۶، ۰٫۵۲ترتیب به)معیارهای شخصی و تفاوت 
های . برای برآورد پایایی مقیاس نیز از روششتوجود دامعناداری 

د: در روش همسانی درونی، ضریب آلفای کرونباخ شمختلفی استفاده 
های نظم، معیارهای شخصی بالا، تفاوت و کل مقیاس لفهؤبرای م

 دهندهٔدست آمد که نشانبه ۰٫۷۰ و ۰٫۶۴، ۰٫۶۵، ۰٫۵۰ترتیب به
(. پایایی مقیاس نیز ۲۰)بود ل آن پایایی مطلوب کل مقیاس و سه عام

در این پژوهش با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ محاسبه شد و 
 دست آمد.به ۰٫۶1ضریب 

و کرایج  نفسکیرگا توسط پرسشنامهين : ا۳نتنظيم هيجا پرسشنامهٔ-
 ۹و پرسش  ۳۶ دارای (. این پرسشنامه۲1ساخته شد ) ۲۰۰۷در سال 

 دامنهٔ .است =همیشه۵=هرگز تا 1از ای نمرهپنجلفه با طیف لیکرت ؤم
به راهبردهای  1۳تا1های الؤس است 1۸۰تا۳۶نمرات مقیاس از 

 (.۲1شود. )به راهبردهای سازگار مربوط می ۳۶تا1۴ناسازگار و 
اصلی  سنجی نسخهٔهای روانو کرایج در بررسی ویژگی نفسکیرگا

ترتیب برابر ی کرونباخ بهپایایی آن را با استفاده از ضریب آلفاپرسشنامه 
دست آوردند و نیز روایی آن را مطلوب به ۰٫۹1و  ۰٫۸۷ ،۰٫۹۳با 

ای روایی همگرا و بشارت و بزازیان در مطالعه (.۲1) گزارش کردند
ازطریق اجرای  را تنظیم هیجان ایرانی پرسشنامهٔ تشخیصی نسخهٔ

روانی های افسردگی، اضطراب، استرس و سلامت زمان مقیاسهم
روایی همگرا و  هاآن کنندگان محاسبه کردند. همچنینشرکت بارهٔدر

و پایایی آن  ندید کردأیتنظیم شناختی هیجان را ت تشخیصی پرسشنامهٔ
ها را با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس

(. پایایی مقیاس نیز در این پژوهش ۲۲) کردند گزارش ۰٫۸۳تا۰٫۷۰از
 ۰٫۶۹از ضریب آلفای کرونباخ محاسبه شد و ضریب  با استفاده

 دست آمد.به
پژوهش با رضایت آگاهانه در پژوهش حاضر شدند و این های آزمودنی

اطمینان داده شد که اطلاعات  نانبه آ نیز ها را تکمیل کردند وپرسشنامه
همچنین  ؛محرمانه است و نیازی به نوشتن مشخصات فردی نیست

 که چنانچه تمایلی به تکمیل پرسشنامه نداشتند، از ادامهٔها آزاد بودند آن
 تکمیل آن خودداری کنند. 

اسمیرنوف، ضریب ها، آزمون کولموگروفوتحلیل دادهتجزیه برای
کار رفت. تحلیل همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون خطی چندگانه به

3. Emotion Regulation Questionnaire 
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۴ 

 ۰٫۰۵داری ادر سطح معن ۲۴ نسخهٔ SPSS افزارنرم وسیلهٔها بهداده
 صورت گرفت.

 ها یافته ۳
سال بود.  ۳۵٫۳۶±۸٫۰۸ا هانحراف معیار سن آزمودنیو  میانگین
انحراف معیار متغیرهای رفتارهای خوردن آشفته، و  میانگین

 1گرایی و راهبردهای سازگار و ناسازگار تنظیم هیجان در جدول کمال

 ها بدین صورت بود کهآمده است. فراوانی تحصیلات برای آزمودنی
درصد( ۵۷)نفر  ۲۵1درصد( دانشجوی مقطع کاردانی، 11نفر ) ۴۷

درصد( دانشجوی مقطع ۲۳نفر ) 1۰1دانشجوی مقطع کارشناسی، 
ند. بوددرصد( دانشجوی مقطع دکتری ۹)نفر  ۳۹ارشد و کارشناسی

درصد( ۵۵نفر زن ) ۲۴۲درصد( و ۴۵نفر مرد ) 1۹۶این،  علاوه بر
 بودند. 

 گرایی و راهبردهای سازگار و ناسازگار تنظیم هیجان. میانگین و انحراف معیار متغیرهای رفتارهای خوردن آشفته، کمال1جدول 
 انحراف معیار میانگین متغیر

 ۸٫۹۴ 11٫۸۴ رفتارهای خوردن آشفته
 1۷٫۵۷ 1۰۶٫۲۷ گراییکمال

 ۵٫۷۳ ۵۲٫۲۴ راهبردهای سازگار تنظیم هیجان
 ۶٫۵۳ ۶۷٫۵۴ ناسازگار تنظیم هیجانراهبردهای 

گرایی و راهبردهای سازگار و ناسازگار کمال منظور بررسی رابطهٔبه
تنظیم هیجان با رفتارهای خوردن آشفته از ضریب همبستگی پیرسون 

اما قبل از آن توزیع  ؛آمده است ۲های آن در جدول استفاده شد که یافته

اسمیرنوف بررسی شد ها با استفاده از آزمون کولموگروفپراکندگی داده
استفاده از ضریب همبستگی  برایفرض که نشان از برقراری این پیش

 . (<۰٫۰۵p) پیرسون داشت

 گرایی و راهبردهای سازگار و ناسازگار تنظیم هیجانکمال. ماتریس ضرایب همبستگی متغیرهای رفتارهای خوردن آشفته، ۲جدول 
 ۴ ۳ ۲ 1 متغیرها

 های خوردن آشفتهرفتار .1
1    
    

 گراییکمال .۲
۰٫۲۵۹ 1   

۰٫۰۰1> p    

 راهبردهای سازگار تنظیم هیجان .۳
۰٫۰۴۲ - ۰٫۰۸۲ 1  
۰٫۳۷۶= p ۰٫۰۸۷= p   

 . راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان۴
۰٫۰۹۵ ۰٫1۵۷ ۰٫۷۸1 1 

۰٫۰۴۸= p ۰٫۰۰1> p ۰٫۰۰1> p  

 گرایی با رفتارهای خوردن آشفته، بین کمال۲های جدول براساس یافته
(۰٫۲۵۹=r، ۰٫۰۰1>p و بین راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان با )

شود دیده میو معناداری  مثبترفتارهای خوردن آشفته ارتباط 
(۰٫۰۹۵=r ،۰٫۰۴۸=p)بین راهبردهای سازگار تنظیم هیجان و اما  ؛

، r=-۰٫۰۴۲)رد معناداری وجود ندا رفتارهای خوردن آشفته رابطهٔ

۰٫۳۷۶=p .) 
گرایی و راهبردهای سازگار کنندگی کمالبینیمنظور بررسی نقش پیشبه

خوردن آشفته، از تحلیل رگرسیون  تنظیم هیجان بر رفتار و ناسازگار
 آمده است. ۳خطی چندگانه استفاده شد و نتایج این پژوهش در جدول 

 گرایی و راهبردهای تنظیم هیجانخوردن براساس کمال . تحلیل رگرسیون خطی چندگانه برای متغیر رفتارهای آشفته۳ٔجدول 
 p 2R مقدار استاندارد برآورد خطای معیار برآورد غیراستاندارد بینمتغیرپیش متغیرملاک
رفتارهای 

 خوردن آشفتهٔ
 <۰٫۰۰1 ۰٫۲۵۹ ۰٫۰۲۴ ۰٫1۳۲ گراییکمال

۰٫۳۰ 
 ۰٫۰۰۲ ۰٫۹۵ ۰٫۰۶۵ ۰٫1۲۹ راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان

 بینی رفتارهای آشفتهٔمنظور پیش، به۳های جدول براساس یافته
گرایی و راهبردهای سازگار و ناسازگار تنظیم خوردن، متغیرهای کمال

رگرسیونی شدند. نتایج تحلیل رگرسیون خطی  هیجان وارد معادلهٔ
( و β ،۰٫۰۰1>p=۰٫۲۵۹) گراییچندگانه نشان داد که کمال

صورت ( بهβ ،۰٫۰۰۲=p=۰٫۹۵) راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان
نی کرده است. نتایج بیخوردن را پیش مثبت و معنادار، رفتارهای آشفتهٔ

 درصد از تغییرات متغیر رفتارهای آشفته۳۰ٔ که نیز بیانگر آن است
گرایی و راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان تبیین خوردن ازطریق کمال
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۵ 

گرایی عامل کمال ،برآورد استاندارد نیز مشخص کرد شود. مقایسهٔمی
 است. خوردن تر رفتارهای آشفتهٔمهم کنندهٔبینیپیش

 بحث  4
بینی رفتارهای خوردن آشفته پژوهش حاضر بررسی پیش هدف از انجام
گرایی و راهبردهای سازگار و ناسازگار تنظیم هیجان بود. براساس کمال

خوردن  گرایی با رفتارهای آشفتهٔکمال ،نتایج پژوهش حاضر نشان داد
خدابخش و مطالعهٔ حاصل با نتایج  هاییافتهمعناداری دارد.  رابطهٔ
 رفتارهای با گراییکمال بین ،دادند نشان ها. آنهمسوست کیانی

 هرچه یعنی، ؛دارد وجود معناداری مثبت همبستگی آشفته خوردن
 میان در آشفته خوردن رفتارهای میزان یابد، افزایش گراییکمال
 کرد، مشخص نیز رگرسیون تحلیل نتایج .شودمی بیشتر جویاندانش

 طوربه را آشفته خوردن رفتارهای واریانس از درصد1۹ گراییکمال
 اهمیت ازحاکی حاضر پژوهش نتایج .(۲1) کندمی بینیپیش معناداری

 این و است آشفته خوردن رفتارهای بینیپیش در آن ابعاد و گراییکمال
 کند. تبیین را رفتارها این تغییرپذیری از زیادی میزان تواندمی عوامل

بر مبنی بوگتایا و همکاران مطالعهٔهمچنین نتایج پژوهش حاضر با 
ی و رفتارهای خوردن آشفته یگرادار بین کمالامعن وجود رابطهٔ

شفته ی و رفتارهای خوردن آیگرابین کمال ،نشان دادند هاست. آنهمسو
ها نتیجه گرفتند که (. بر این اساس آن1۳) ردداری وجود داامعن رابطهٔ
های ثیر دارد. در بررسیأی در اختلال خوردن آشفته تیگراکمال

 ناهمسویی برای تبیین مشاهده نشد. مطالعهٔ گرفتهصورت
خودسنجی  برگرایی مبتنیگونه تبیین کرد که کمالتوان ایناین یافته را می

بر و شود میدرپی استانداردهای فردی جویی پیپیمنجربه که  است
متکی است. نگرانی  لازمقدرت پشتیبانی از منظر فردى از معیارهای 

 ،شودگرا مشاهده میاشتباهاتی که در افراد کمال بارهٔازحد دربیش
توان گفت رو، میازاین ؛(1۲مربوط به رفتارهای اختلال خوردن است )

شود که گرا مشاهده میهای خوردن آشفته در افراد کمالهنگامی رفتار
کنترل بر خوردن، اندام و وزن خود  طور خاص در زمینهٔهاین افراد ب

هستند. درحقیقت، احساس کنترل راهی  عالیدارای استانداردهای 
نفس و خودکارآمدی مرتبط با است که باعث افزایش احساس عزت

در اختلالات خوردن، افراد تمایل شود. رفتارهای اختلال خوردن می
حرمت خود و کنترل نشان  عالیزیادی به دستیابی به استانداردهای 

توان گفت رفتارهای خوردن آشفته نوعی ، میواقعدهند. درمی
نظر هگرا بکه بر خوردن غذا متمرکز است. افراد کمال استگرایی کمال

رایش زیادی به کنترل علت دستیابی به کنترل بر زندگى خود گرسد بهمی
 ح عالیدهند و ممکن است معیارهای سطفرم بدن خود نشان می وزن و
 تحمیل کنند. شانعادات غذایی زمینهٔرا در 

بین راهبردهای منفی  مشخص شد، علاوه بر این در پژوهش حاضر
معنادار وجود دارد.  خوردن رابطهٔ تنظیم هیجان با رفتارهای آشفتهٔ

که نشان دادند بین  کیانی و خدابخش مطالعهٔا نتایج این پژوهش ب
های تنظیم هیجان و رفتارهای خوردن آشفته، همبستگی مشکل

های بین مشکل مشخص کردند ها. آن، همسوستردداری وجود داامعن
های منفی و رفتارهای خوردن آشفته، همبستگی تنظیم هیجان، هیجان

مراتبی نشان داد که های تحلیل سلسله. یافتهشوددیده میداری امعن
داری اطور معنیم هیجان، بهظهای تنهای منفی و مشکلهیجان

مشخص رگرسیون   ٔکند. نتیجهبینی میرفتارهای خوردن آشفته را پیش
های منفی و بین هیجان  ٔهای تنظیم هیجان، رابطهمشکل رد کهک

 پژوهش حاضر  ٔ(. نتیجه1۴) کندرفتارهای خوردن آشفته را تعدیل می
های منفی در از اهمیت مشکلات در تنظیم هیجان و هیجانحاکی
همچنین نتایج پژوهش حاضر  بینی رفتارهای خوردن آشفته است.پیش

 دار بین تنظیم هیجان و رفتارامعن بر وجود رابطهٔمبنی لوین مطالعهٔبا 
نشان داد بدتنظیمی هیجان با کاهش  ست. اوته همسوخوردن آشف

 وی. است خوردن آشفته در ارتباط شناختی و رفتاربهزیستی روان
شناختی و ظیم هیجان بر بهزیستی رواننکه ت تبراساس نتایج دریاف

 (.1۵) خوردن آشفته تأثیر دارد رفتار
های نظری مفهومتوان با فرض زیر توضیح داد که بیشتر این یافته را می

های تنظیم هیجان توان در مدلخوردن غذا را می از رفتارهای آشفتهٔ
فرار است. این نظریه نشان  ها نظریهٔجو کرد. یکی از این مدلوجست

می است که افراد ازطریق آن زرفتارهای خوردن آشفته، مکانی ،دهدمی
طور خاص، های هیجانی منفی خودداری کنند. بهکنند از حالتسعی می

بخش و عینی را از اختلالات هیجانی و پرتی لذتغذا، حواس
ارتباط بین  بنابراین ؛(1۵کند )های بدشکلی بدنی فراهم مینگرانی

تنظیم هیجان منفی و رفتارهای خوردن آشفته ممکن است به همین 
ها برای رهایی از اضطراب خود از این رفتارها استفاده دلیل باشد که آن

عنوان سازوکار جبرانی بهرا و رفتارهایی نظیر خوردن آشفته  کنندمی
 .برندکار میبهدربرابر اضطراب خود 

استفاده از ابزارهای خودگزارشی بود  حاضر های پژوهشاز محدودیت
تصویری مناسب  داشتندمیکنندگان تمایل که در آن ممکن است شرکت

گیری روش نمونهاین، استفاده از  از خود نشان دهند. علاوه بر
بنابراین پیشنهاد  بود؛های دیگر پژوهش دردسترس از محدودیت

این  بررسی منظوربههای رفتاری شود برای مطالعات آینده از ارزیابیمی
مند صورت صورت هدفگیری بهمتغیرها استفاده شود و روش نمونه

 مشاورهٔتوان پیشنهاد داد که مراکز ها میگیرد. همچنین براساس یافته
صورت مداوم و فصلی سلامت روان دانشجویان را ارزیابی دانشگاه، به

ند و در صورت وجود تهدیدهایی برای سلامت روان دانشجویان، نک
 . سازندها فراهم برای بهبود سلامت روان آنرا امکاناتی 

 گیرینتیجه ۵
و بیشتر از  رندگرایی داافرادی که کمال ،نتایج پژوهش حاضر براساس

برند، بیشتر به تنظیم هیجان در زندگی بهره می ناسازگاراهبردهای ر
دادن اقدامات انجام بنابراین ؛تارهای خوردن آشفته گرایش دارندفر

گرایی سازگار تنظیم هیجان و کمال هایمناسب برای افزایش راهبرد
 شود.افراد پیشنهاد میاین متعادل در 

 تشکروقدردانی 6
 .شودمیکنندگان در پژوهش تقدیر و تشکر کتوسیله از تمامی شر بدین

 هابیانیه 7
 کنندگاننامه از شرکتاخلاقی و رضایت تأییدیهٔ

دانشگاه آزاد اسلامی  نویسندهٔ اول دکتری این مقاله برگرفته از رسالهٔ
این های آزمودنی است. 11۳۲1۶۰۲۹۷1۰۵۸واحد رودهن با کد 
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https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.23222840.1399.10.0.164.3
https://www.jdisabilstud.org/article-1-1798-en.html


۶ 

ها را و پرسشنامه پژوهش با رضایت آگاهانه در پژوهش حاضر شدند
اطمینان داده شد که اطلاعات محرمانه است  نانبه آ نیز تکمیل کردند و

ها آزاد بودند همچنین آن ؛و نیازی به نوشتن مشخصات فردی نیست
تکمیل آن  که چنانچه تمایلی به تکمیل پرسشنامه نداشتند، از ادامهٔ

 خودداری کنند. 
 انتشار برای رضایت

 اجرا است. این امر غیر قابل 
  منافع تزاحم

 گونه تضاد منافعی ندارند.کنند هیچنویسندگان اعلام می
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