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 چکیده
این پژوهش با هدف تعیین برازش مدل ساختاری رابطه علائم  مقدمه:

های  گری ویژگی زا با میانجی متغیرهای سازمانی تنش ر پایهجسمانی ب

 شخصیتی در گروه افسران پلیس صورت گرفته است.

کلیه افسران پلیس مرد )غیرکارمند( شهر  پژوهشجامعه آماری  روش:

ودند که تعداد ب 1331اقل سه سال سابقه خدمتی در سال تهران با حد

 شدند. ابزارهای موردای انتخاب  گیری خوشه نفر به روش نمونه 333

گری برای علائم جسمانی، فرم کوتاه مقیاس  استفاده پرسشنامه غربال

استرس پلیس ایران، فرم کوتاه پرسشنامه شخصیتی نئو و مصاحبه 

بودند  DSM-5 (SCID-5)های ساختاریافته بالینی برای ارزیابی اختلال

ل با استفاده از های حاص که از اعتبار و پایایی مناسبی برخوردارند. داده

 اند. وتحلیل قرار گرفته روش معادلات ساختاری مورد  تجزیه

گری  یابی معادلات ساختاری، نقش میانجی نتایج حاصل از مدل نتایج:

زا و  های شخصیتی  را در رابطه بین متغیرهای سازمانی تنش ویژگی

گرایی،  های شخصیتی برون علائم جسمانی تأیید کردند و ویژگی

پذیری در رابطه بین شخصیت و علائم جسمانی  ناسی و توافقش وظیفه

رنجوری،  های شخصیتی روان تأثیرگذار است. همچنین رابطه بین ویژگی

شناسی و گشودگی در برابر تجربه با متغیرهای  پذیری، وظیفه توافق

های شخصیتی  زا و همچنین رابطه بین ویژگی سازمانی تنش

دار نبود.  تجربه با علائم جسمی معنیرنجوری و گشودگی نسبت به  روان

متغیرهای سازمانی غیرمأموریتی بیشترین تأثیر را بر علائم همچنین 

 .دجسمانی دار

گرایی،  های شخصیتی برون اگر افسران پلیس دارای ویژگی بحث:

در برابر رنجوری پایین باشند،  پذیری بالا و روان شناسی و توافق وظیفه

زا تطبیق  ی خود را متناسب با موقعیت تنشها پاسخرویدادهای زندگی 

 زا را ناشی از متغیرهای سازمانی تنش یها هیجان آن، دهند و ازطریق می

ها و  محیطی و کنترل تنش مطالبات با متناسب یها پاسخ ارائه منظور به

شناختی با نیازها،  یافتگی روان کرده و موجب سازش تنظیم ها استرس

 شوند  ها و الزامات زندگی می تنش

های  زا؛ ویژگی علائم جسمانی؛ متغیرهای سازمانی تنش ها: واژه کلید

 شخصیتی؛ مدل ساختاری
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Abstract 
Introduction: The aim of this study was to determine 
the fit of the structural model of the relationship 
between physical symptoms and stressful 
organizational variables mediated by personality 
traits in a group of police officers. 

Method: The statistical population of this study 
included all the male police officers in Tehran with at 
least three years of service in 2019, from among 
whom 300 people were selected using the cluster 
sampling method. The data collection instruments 
were a screening questionnaire for physical 
symptoms, the short form of the Iranian Police Stress 
Scale, the short form of the NEO Personality 
Questionnaire and a structured clinical interview to 
assess DSM-5 (SCID-5) disorders, which had 
acceptable validity and reliability indices. The 
obtained data were analyzed using structural equation 
method.  

Results: The results of the structural equation 
modeling confirmed the mediating role of personality 
traits in the relationship between stressful 
organizational variables and physical symptoms, and 
the personality traits of extraversion, dutifulness and 
agreeability are effective in the relationship between 
personality and physical symptoms. Also, the 
relationship between the personality traits of 
neuroticism, agreeability, dutifulness and openness to 
experience with stressful organizational variables and 
also the relationship between the personality traits of 
neuroticism and openness to experience with physical 
symptoms were not significant. Non-mission 
organizational variables had the greatest impact on 
physical symptoms. 

Discussion: If police officers have high rates of 
extroversion, dutifulness and agreeability, and low 
neuroticism, they will adapt their responses to life 
events according to the stressful situations. 
Accordingly, they will regulate the emotions 
resulting from stressful organizational variables in 
order to provide appropriate responses to 
environmental demands and control tensions and 
stresses, and create psychological adaptation to the 
needs, stresses and requirements of life  

Key words: physical symptoms, stressful 
organizational variables, personality characteristics, 
structural model. 

 

  



 محمد غلامیفاطمه مصطفایی، محمدرضا نائینیان، محمدابراهیم مداحی،       71

 1311تابستان  ،24 شماره ،11 دوره، نظامی روانشناسی فصلنامه

 مقدمه

تا  22دهد که  نتایج حاصل از چندین مطالعه نشان می

درصد از کل علائم جسمانی موردبررسی در  43

فاقد علت و منشأ مشخص  1های مراقبت اولیه محیط

های  (. طی سال2313، 2هستند )هیلر، ریف و براهلر

منظور توضیح  ای به های گسترده گذشته تلاش

شناختی علائم  زایی و سبب های آسیب سازوکار

 ،تحلیلی نظریه روانجسمانی صورت پذیرفته است. در 

عنوان  شده دوران کودکی را به نیازها و عواطف سرکوب

علائم جسمانی مورد توجه قرار  پیشرفتیك عامل در 

های  ها دفاع دهد. به نظر فروید این شكایت می

شده و  های سرکوب و تكانه شناختی درمقابل افكار روان

اضطراب درمورد بروز آن عواطف هستند. طبق نظر 

 یدهند که منافع به فرد می علائم این امكان را ،فروید

ه به فرد کمك را کسب کنند. منافع علائم این است ک

درونی خود را سرکوب کند.  های ند تا تنشنک می

های  اما تنش ،آگاه است شخص از علائم جسمی خود

علائم  ،کنند. در این مورد نمی روانی، خود را آشكار

است و یك راه فرار موقتی از  نمادبیماری یك 

 ،3)رایف و اکسنر کند های روانی فراهم می تنش

شده  توجه برگردانده شناختی های (. در  دیدگاه2312

ای برای  عنوان وسیله تواند به به مشكلات جسمی می

کار  از فكرکردن درباره سایر مشكلات زندگی به اجتناب

گرفته شود. توضیح شناختی دیگر بر نقش تفكر 

گرایش به توصیف که به  شده متمرکز است تخریب

، این دارنداشاره جسمی جزئی  آمیز از شكایات مبالغه

عنوان علائم بیماری جدی  علائم جزئی را به افراد

به ایجاد اضطراب  کنند که این خود تعبیر می سوء

(.  2333، 4و همكاران بارسكی) شود منجر می

تحلیلی و یادگیری  هر دو نظریه روان نظریچارچوب 

 ،که کند. در حالی بر نقش اضطراب تمرکز می

وامل اضطراب گر، به دنبال ع پردازان روان تحلیل نظریه

پردازان یادگیری،  ناهشیار هستند، نظریه های در تنش

تر این علائم و نقش ثانوی  های مستقیم کننده بر تقویت

کمك به فرد برای فرار از اضطراب یا  آنها در

کنند. از دیدگاه  های ناخوشایند تمرکز می موقعیت

علائم برای نقش بیمار منافعی دربردارند.  یادگیری این

مبتلا به این علائم از کارهای سخت و افرد 

یی مانند رفتن به سرکار یا انجام کارهای ها لیتئومس

بودن معمولاً  کنند. همچنین مریض خانه نجات پیدا می

و  2)لین انگیزد همدلی دیگران را برمی حمایت و

 (.2333 همكاران،

پردازان یادگیری اجتماعی استدلال  نظریههمچنین 

الگوهای رفتاری بیماری در  ودن باب کنند که مواجه می

دوران کودکی مثل بیماری مزمن یكی از والدین، یا 

سازی را  تواند خطر جسمانی سوءرفتارهای جسمی می

شدت  . علائم جسمانی به(2331، 6بك) افزایش دهد

های اجتماعی هستند.  تحت تأثیر فرهنگ، نژاد و طبقه

متغیر اساس، میزان شیوع آن در جوامع مختلف  براین

مطالعاتی در زمینه بررسی و به است. گرچه در ایران 

ارزیابی شیوع اختلالات علائم جسمی در سطح 

اند، اما  های سنی پرداخته های جنسیت و گروه شاخص

غالباً روی افراد مبتلا به علائم جسمانی در جمعیت 

آموزان، نابینایان، پرستاران  خاص مثل کارمندان، دانش

تی انجام شده است )شبه و و مددجویان بهزیس

 (.  1332همكاران، 

شده، یكی از متغیرهایی که بر  های انجام طبق پژوهش

علائم جسمانی تأثیرگذار است، میزان تنش و 

شده در فرد است. تنش یكی از  های ادراک استرس

ناپذیر محیط کار است که بر اثر  های اجتناب ویژگی

آید و  مسائل و مشكلات واقعی یا ذهنی پدید می

های  طور مستقیم و غیرمستقیم بر بالابردن هزینه به

 گذارد.  وری تأثیر می سازمان و کاهش بهره

زای شغلی و اثر آنها بر سلامت  با عوامل تنش درارتباط
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هایی صورت گرفته است.  و علائم جسمانی، پژوهش

که حمایت دریافتی از جانب  محققان دریافتند زمانی

است، احتمال ابتلا به فشار سرپرست و همكاران کم 

یابد، اما کارکنانی که از جانب  خون بالا نیز افزایش می

گیرند به  سرپرست و همكارانشان مورد حمایت قرار می

شوند  تری دچار فشار خون بالا می احتمال کم

میان، یكی از مشاغل  (. دراین2331، 7)مورفی

 سال در پراسترس مشاغل بندی رتبه پراسترس براساس

و همكاران،  1باشد )کارلی یر شغل پلیس می 2314

( منابع 2314، 3(. در پژوهش )وایولنتی و آرن2312

استرس و تنش در نیروهای پلیس عبارتند از: محیط 

نبودن حمایت و اعتماد همكاران، ماهیت  کاری، فراهم

مراتبی، ابهام نقش، تعارض نقش و  نظامی و سلسله

ها عوامل مؤثر  ژوهشها. همچنین در پ برخی مأموریت

زا در نیروهای پلیس  جهت کاهش شرایط استرس

های شخصیتی، خودشناسی، تغییر  عبارتند از: ویژگی

های  ادراک فرد از رویدادها، برخورداری از حمایت

اجتماعی، احساس مهار و کنترل بر طول دوره استرس 

زا که این  های استرس پذیربودن موقعیت بینی و پیش

شناختی استرس را  لائم جسمی و روانسازوکارها، ع

دهند. نیروهای پلیس در آغاز و با  تحت تأثیر قرار می

های زیادی را در موقعیت درک  ارزیابی اولیه چالش

ها  کنند، اما درادامه و با ارزیابی ثانویه این موقعیت می

کنند. اگر نیروهای پلیس  را قابل حل برآورد می

ین موقعیت چالشی است ای ارزیابی کنند که ا گونه به

توانند با آن مواجه شوند، عملكرد خوبی خواهند  که می

کننده  ا تهدیدیزا  داشت، اما اگر موقعیت را آسیب

و 13ارزیابی کنند عكس آن اتفاق خواهد افتاد )کارلی یر

(. گذشته از ماهیت شغلی پلیس، 2312همكاران، 

دلیل گستردگی ارتباطات اجتماعی، سطح  به

های  ی تحت پوشش و انواع مخاطبان، تنشجغرافیای

زیادی در این شغل شناسایی شده است. درمجموع 

زای پلیس را به دو دسته کلی تقسیم  متغیرهای تنش

 اند:  کرده

زای غیرمأموریتی که شامل  . متغیرهای تنش1

رویدادها و مسائلی مربوط به امور سازمانی و تعداد 

، ازجمله ارتباط اندکی مربوط به مسائل خانوادگی است

اجتماعی نامناسب برخی همكاران با مردم و 

رجوع، مشاهده رقابت بعضی از همكاران برای  ارباب

های برتر، کمبود وقت برای انجام  کسب موقعیت

شدن با مدیریت نامناسب و  وظیفه محوله، مواجه

هایی از سازمان، سطح و نوع حمایت  ضعیف در بخش

نتظارات محیط کار و سازمانی، عدم هماهنگی بین ا

سازمانی و عوامل فیزیكی  خانواده، نوع ارتباطات درون

 محیط کار.

زای مأموریتی: شامل رویدادهایی  . متغیرهای تنش2

ها و وظایف ذاتی پلیس ارتباط  است که با مأموریت

شدن با  مستقیم یا غیرمستقیم دارند، ازجمله مواجه

رگرفتن گیری، قرا های بحرانی برای تصمیم موقعیت

درمعرض خطرات جانی، تهدیدهای فیزیكی و 

زا، درگیری با مجرمان، کار طولانی،  رویدادهای آسیب

های کاری شبانه،  مأموریت غیرمترقیه، شیفت

های ناگهانی مثل تصادف،  شدن با صحنه مرگ مواجه

شدن با قربانیان خشونت و نگرانی از حمل و  مواجه

ترین عوامل ایجاد  نگهداری سلاح. این دو دسته از مهم

فشار روانی در کارکنان پلیس بوده است که سبب بروز 

های  مشكلاتی در زمینه خانوادگی، بروز بیماری

 (.1313 شوند )ظریفیان، جسمی و روانی می

( نشان داد، داشتن 2312) 11تحقیقات پنبیكر و لایتنر

تعارض بین اهداف شخصی و هنجارهای جمعی، با 

سازد. همچنین در  مراه میعلائم منفی جسمانی ه

های  ها مشخص شده است که محرک پژوهش

خود عامل بروز مشكل یا بیماری  خودی زا به استرس

نیستند، بلكه چگونگی واکنش افراد در برابر آنها و 
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کننده است  نحوه ارزیابی موقعیت عامل تعیین

( که تحت تأثیر 1314، 12)لازاروس و فولكمن

عنوان  د. شخصیت بهباش های شخصیتی می ویژگی

ای از عوامل پیچیده و در تعامل با یكدیگر  مجموعه

کند.  است که نحوه سازگاری فرد را تعیین می

شناسان صفت در مطالعات خویش، با تمرکز بر  روان

کننده رفتارهای  شناسایی خصوصیات اصلی تعیین

اند.  افراد، عوامل اصلی شخصیت را شناسایی کرده

( با بیان پنج 1332) 13مك کری جمله، کاستا و ازآن

ترین نظریه صفات را  عامل اصلی شخصیت یكی از مهم

توان در  ( که می1312شناس،  اند )حق مطرح کرده

، 14رنجوری خصوصیات شخصیتی پنج بعد اصلی روان

و  17پذیری ، توافق16، گشودگی12گرایی برون

(. 1313 را  درنظر گرفت  )گروسی، 11شناسی وظیفه

های  ها نشان داده شده است که آزمودنی پژوهشدر 

مبتلا به علائم جسمی در مقایسه با افراد بهنجار 

دهند  رنجوری را نشان می سطوح بالاتری از روان

های پایداری  ( و عامل2313 و همكاران، 13)نویز

های علائم  کننده بینی رنجوری پیش هیجانی و روان

بالاتر از  باشند و نقش پایداری هیجانی جسمی می

کننده علائم جسمی است.  عوامل دیگر بوده و تعدیل

های شخصیتی ازقبیل  همچنین برخی ویژگی

رنجوری، گزارش درد و درمان  گرایی و روان درون

بیماران مبتلا به اختلال علائم جسمی را تحت تأثیر 

(. افرادی که در 2313 دهد )نویز و همكاران، قرار می

گیرند، مستعد تجربه  می رنجوری نمرات بالا روان

ترند و  هیجانات منفی بوده و نسبت به استرس حساس

دهند  های هیجانی مفرطی را نشان می معمولاً واکنش

های شخصیتی  (. ویژگی2313 و همكاران، 23)ولراس

رنجوری و  پذیری منفی،گرایش به روان ازجمله هیجان

عنوان یك عامل خطر همبسته تعداد  گرایی، به درون

تواند  دی از علائم جسمانی شناخته شده است و میزیا

 ( و1333 سبب تشدید علائم و اختلال شود )رضاعی،

 آنها مدیریت و هیجانات به پاسخ در شخصیتی های رگه

(. درمجموع 2313 دارند )هویل، تأثیر و علائم جسمی

 های ناشی از متغیرهای سازمانی بخش تنش

 فقط و بوده فمختل های بخش در مشاغل ناپذیر جدایی

 و باشد می مختلف متفاوت مشاغل در آن میزان و نوع

و  21دارد )الدور ای گسترده سازمانی و فردی آثار

نقش  بهینه بررسی برای (. بنابراین،2317 همكاران،

سلامت  و بین تنش رابطه در ای واسطه متغیرهای

 به نسبت بالا استرس با مشاغل به نیاز روانی جسمی و

میان در شغل پلیس  دارد  که دراین وجودمشاغل  سایر

 حضور و با آن مرتبط تقاضاهای و نوع شغل به باتوجه

زاها، جزو مشاغل پراسترس است.  استرس مداوم

توان نوعی تبیین  براساس آنچه ذکر شد می

شناختی برای توضیح اثر تنش بر علائم جسمانی  آسیب

شناختی  ارائه داد و آن را درقالب یك مدل آسیب

 1راحی و آزمون نمود. مدل پیشنهادی در شكل ط

 ارائه شده است.

در این پژوهش متغیر مستقل، متغیرهای سازمانی 

موریتی و غیرمأموریتی( و متغیر وابسته، أزا )م تنش

های شخصیتی  علائم جسمانی و متغیر میانجی ویژگی

باشد.  می
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 های شخصیتی گری ویژگی علائم جسمانی با میانجیزا و  . مدل ساختاری متغیرهای سازمانی تنش2شکل 
 

 روش

بر  های همبستگی مبتنی روش تحقیق، از نوع طرح

سازی معادلات ساختاری( است.  روابط ساختاری )مدل

جامعه آماری پژوهش حاضر را کلیه افسران پلیس مرد 

)غیرکارمند( شهر تهران با حداقل سه سال سابقه 

اند،  تشكیل داده 1331ماهه اول سال  خدمتی در شش

رگرفته شده است و نفر درنظ 333حجم نمونه مطالعه، 

ای، استفاده شده است.  گیری خوشه از روش نمونه

به پیشینه  های ورود برای مطالعه، باتوجه ملاک

 23سال و حداکثر  22پژوهش، داشتن حداقل سن 

سال، حداقل تحصیلات سیكل و  افسران پلیس مرد 

شهر تهران بوده است. همچنین دارابودن اختلالات 

 رسشنامه غربالگر برگرفته ازپزشكی که براساس پ روان

scid5  انجام گرفته است، سبب خروج افراد از گروه

 ابزارهای پژوهش عبارت بودند از:نمونه بود. 

که یك مقیاس  این پرسشنامه :پرسشنامه غربالگری

برای ارزیابی علائم جسمانی است.  ،موردی است 23

ها  شدت علائم و نشانهبرای ارزیابی این پرسشنامه 

ترین شدت  بندی از صفر برای کم براساس معیار درجه

تا چهار برای بیشترین شدت تنظیم شده است. پایایی 

این پرسشنامه در مطالعه ابراهیمی و همكاران 

دست آمد که این ضریب با آنچه در  به 32/3( 1337)

تحقیقات عنوان شده است، مطابقت دارد. در پژوهش 

گزارش شده است؛  32/3( نیز 2313لر )ریف و هی

لحاظ پایایی این پرسشنامه ارزشمند است.  بنابراین، به

( 1337روایی نیز در مطالعه ابراهیمی و همكاران )

 PHQ-15و  SOMS-7ازطریق همبستگی پرسشنامه 

داری با نمرات  و معنی 23/3ارزیابی شد که همبستگی 

 داشت. PHQمقیاس علائم جسمانی  خرده

در فرم کوتاه  کوتاه مقیاس استرس پلیس ایران: فرم

( تهیه و اعتباریابی شده 1312آن که توسط رضایی )

سؤال اول آن مربوط به  22سؤال دارد که  42است 

ـ  42سؤال بعدی ) 23های غیرمأموریتی و  استرس

های مأموریتی است. دو  ( آن مربوط به استرس21

     ؛موریتیأاسترسورهای غیرم زیرمقیاس دارد: الف(

های مثبت  . تعداد پاسخموریتیأاسترسورهای مب( 

دهد. آزمودنی  بیشتر شدت استرس بیشتر را نشان می

آور را با  باید درابتدا وقوع یا عدم وقوع حادثه استرس

انتخاب گزینه بلی یا خیر مشخص کند. در مرحله بعد 

تعداد دفعات مواجهه با هر رویداد )هر روز، هر هفته، 

ه، هر سال، و هر چند سال( توسط آزمودنی هر ما

مشخص خواهد شد. در مرحله آخر نیز آزمودنی میزان 

آور بر او وارد کرده  فشار روانی را که حادثه استرس

معنای فقدان  ای بین صفر تا صد )صفر به است، با نمره

معنای حداکثر استرس است(  به 133استرس و 

یق همسانی کند. پایایی این مقیاس ازطر مشخص می

 زای غیرمأموریتیمتغیرهای تنش مأموریتیزای متغیرهای تنش

 زامتغیرهای سازمانی تنش

 های شخصیتیویژگی

 (c)شناسیوظیفه

 (E)برون گرایی/ درونگرایی

 (N)روان رنجوری

 (A) بودنموافق  های علایم جسمانینشانه

 (o) پذیرینعطافا
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 1311تابستان  ،24 شماره ،11 دوره، نظامی روانشناسی فصلنامه

درونی )ضریب آلفای کرونباخ( برای مقیاس فرعی 

، برای استرسورهای 32/3استرسورهای غیرمأموریتی 

گزارش  37/3و برای کل مقیاس نیز  34/3مأموریتی 

شامل رویدادها و  IPSS-A1مقیاس  شده است. خرده

مسائلی مربوط به امور سازمانی و تعداد اندکی مربوط 

های  به مسائل خانوادگی است و بیشتر با ابعاد و جنبه

کلی و عمومی استرس )استرسورهای غیرمأموریتی( 

شامل  IPSS-A2مقیاس  مرتبط است و خرده

ها و وظایف ذاتی  رویدادهایی است که با مأموریت

های مأموریتی  شرایط استرس پلیس و با حالات و

نمونه  42ارتباط دارد. فرم کوتاه این مقیاس دارای 

آن ازطریق تعیین ضریب همبستگی  22است که اعتبار

و برای  31/3بین فرم بلند و فرم کوتاه برای عامل اول 

23و پایایی 36/3 عامل دوم
وسیله دو روش  آن به 

24بازآزمایی
دوم  و برای عامل 71/3برای عامل اول  

ضریب آلفای کرونباخ برای  22و همسانی درونی 13/3

 محاسبه شد. 36/3و برای عامل دوم 31/3عامل اول 

این  :NEO-FFIفرم کوتاه پرسشنامه شخصیتی نئو

سؤال است، که براساس تحلیل  63شامل  پرسشنامه

تهیه شده  1316در سال  NEO-PIعاملی نمرات 

گیری هر کدام از عوامل  است. در این فرم برای اندازه

ماده اختصاص یافته است. کاستا و مك  12شخصیت، 

( در پژوهشی روایی و پایایی پرسشنامه 1332کری )

های شخصیتی نئو را مورد تأیید قرار دادند و  ویژگی

 گزارش کردند. 13/3تا  61/3ضریب پایایی آن را بین 

های  روایی این پرسشنامه به روش همبستگی مقیاس

آن با پرسشنامه شخصیت آیزنك در دو عامل 

 73/3گرایی  و عامل برون 72/3رنجورخویی  روان

-NEOگزارش شده است. در بررسی روایی همگرا 

FFI  به سطوح بالای همبستگی بین این فرم و

ها فرم بلند اشاره شده است که برای  مقیاس خرده

ترتیب  بودن به گرایی و وجدانی رنجورخویی، برون روان

. همچنین در 17/3و  72/3، 32/3عبارتند از: 

های مختلفی روایی این پرسشنامه در  پژوهش

های ایرانی مورد تأیید قرار گرفته است  نمونه

 (.1312 شناس، )حق

مورد بوده که  23سؤالات شامل  پرسشنامه غربالگر:

ری آن است و جهت بررسی و غربالگscid5  برگرفته از

پزشكی مورد استفاده قرار  دارابودن اختلالات روان

گرفته است. افرادی که در پرسشنامه غربالگر دارای 

مورد  SCID -5علائمی از یك اختلال باشند، توسط 

گیرند و درصورت اطمینان از نداشتن  ارزیابی قرار می

رای شوند و درصورتی که دا اختلال وارد گروه نمونه می

 شوند. اختلال باشند، از گروه نمونه حذف می

     برای ارزیابی 12مصاحبه ساختاریافته بالینی

این مصاحبه یك  :DSM-5 (SCID-5)های اختلال

است  DSM-5مصاحبه برای تشخیص اختلالات اصلی 

شدند(. این گذاری می تشخیص I)که قبلاً در محور 

گران  بالینمصاحبه توسط کارکنان سلامت روان یا 

)انجمن  DSM-5بندی دیده که با طبقه  آموزش

های ( آشنایی دارند و ملاک2313پزشكی امریكا،  روان

شود  )مایكل و دانند، اجرا میها را میتشخیص اختلال

زاده،  ، ترجمه محمدخانی، ابراهیم2314همكاران،

  پژوهش، نسخه نیدر ا(. 1336کوته و یوسفی،  ریگی

SCID-5 اختلالاتی که در پرسشنامه  یابیر ارزمنظو به

غربالگر مشخص شده است، مورد استفاده قرار گرفته 

   است.

شناختی  های جمعیت وتحلیل داده منظور تجزیه به

های آمار  ها و نیز متغیرهای پژوهش از روش نمونه

ها، انحراف  ها، میانگین توصیفی شامل محاسبه فراوانی

استفاده شد. برای  استانداردها و ضرایب همبستگی

بررسی و پاسخ به فرضیه اصلی از روش معادلات 

ساختاری استفاده شد. بررسی و پاسخ به فرضیه اصلی 

های مربوط به نقش میانجی براساس روش  و فرضیه
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و  با کمك  PLSبر  معادلات ساختاری مبتنی

مورد تحلیل قرار گرفته  PLSو  SPSSافزارهای  نرم

 است. 

 

 ها یافته

نفر از شرکت کنندگان متأهل و  133، 1جدول مطابق 

نفر تحصیلات  3نفر مجرد بودند و از این میان  173

نفر  37نفر کارشناسی و  161نفر دیپلم،  32زیردیپلم، 

نفر بین  61کارشناسی ارشد به بالا بودند. همچنین 

نفر   123سال و  43تا  31نفر بین  13سال،  33تا  23

 3نفر نیز سابقه کاری بین  113سال به بالا بودند.  43

سال  2نفر سابقه کاری بالای  111سال و  2تا 

 داشتند.

  (n=300کنندگان ) های توصیفی و اطلاعات دموگرافیک شرکت . آماره2 جدول

 نوع آماره فراوانی                  درصد

 جنسیت 300               مرد                              200

3/43 

7/26 

  133متأهل                                          

 173مجرد                                          
 وضعیت تأهل

1% 

6/13 

26% 

4/32 

 3زیردیپلم                                        

 32          دیپلم                                  

 161کارشناسی                                     

 37کارشناسی ارشد و بالاتر                     

 تحصیلات

3/23 

7/23 

23 

33-22                                        61             

43-31                                         13      

 123                                    به بالا   43

 سن

6 /33 

4/63 

 113سال                                   2الی  3

 111سال به بالا                                   2
 سابقه کار

دهد که بالاترین  های توصیفی نشان می همچنین یافته

درصد علائم مربوط به مشكلات عضلانی اسكلتی 

%( و مشكلات درد 26%(، مشكلات گوارشی )33)

 باشد. %( می11)
 

 (n=300) های پژوهش های توصیفی متغیر . آماره1 جدول

 کشیدگی چولگی واریانس معیارانحراف  میانگین نوع متغیر

 261/3 -226/3 621/3 712/3 21/3 زای مأموریتی متغیرهای تنش

 213/3 -324/3 411/3 66/3 32/3 زای غیرمأموریتی متغیرهای تنش

 213/3 347/3 212/3 /32 44 زای مأموریتی میزان فشار روانی / متغیرهای تنش

 413/3 241/3 426/3 34/3 21 غیرمأموریتیزای  میزان فشار روانی/ متغیرهای تنش

 173/3 143/3 32/1 32/1 31/2 پذیری ویژگی شخصیتی: توافق

 31/1 21/1 443/3 44/3 21/4 رنجوری ویژگی شخصیتی: روان

 273/3 424/3 21/1 21/1 74/3 گرایی گرایی/ درون ویژگی شخصیتی: برون

 643/3 243/3 711/3 71/3 34/4 شناسی ویژگی شخصیتی: وظیفه

 123/1 211/1 42/1 42/1 64/2 پذیری ویژگی شخصیتی: انعطاف
 

های مطالعة  معادلة ساختاری نسبت به آزمون فرضیهسازی  پس از گردآوری اطلاعات با استفاده از مدل
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 1311تابستان  ،24 شماره ،11 دوره، نظامی روانشناسی فصلنامه

 SPSSافزار  نخست اقدام شد و در این مسیر از دو نرم

 استفاده شد. 2 نسخه PLSو نرم افزار  23نسخه 

ترسیمی، دارای یك  27مدل مفروض 2شكل شماره 

متغیر )دو  4بخش ساختاری متشكل از روابط بین 

 باشد.  متغیر پیشبین و یك متغیر ملاک( می

 . مدل مفروض پژوهش1شکل 
 

 (n=300متغیرهای موردمطالعه ). ماتریس همبستگی 3جدول 
توافق 

 پذیری

روان 

 رنجوری

 برون 

 گرایی

وظیفه 

 شناسی

 انعطاف 

 پذیری

تنش متغیرهای 

 غیرمأموریتی

تنش متغیرهای 

 مأموریتی

علائم 

 جسمانی
 متغیرهای پژوهش

       
 علائم جسمانی 333/1

      
 متغیرهای مأموریتی 113/3 333/1

     
 متغیرهای غیرمأموریتی 627/3** 264/3** 333/1

    
 پذیری انعطاف -233/3** -232/3** -613/3** 333/1

   
 شناسی وظیفه -222/3** 116/3 237/3** 313/3 333/1

  
 گرایی برون -623/3** -233/3 -762/3** 226/3** 623/3** 333/1

 
 رنجوری روان 222/3** -267/3 162/3** -473/3** -671/3** -221/3** 333/1

 پذیری توافق -441/3** -211/3 -312/3 614/3** 43/3** 46/3** -66/3** 333/1
 

 باشند، مشخص شده است.  دار می معنیدر جدول فوق متغیرهایی که دارای همبستگی 

 

  P-value. خلاصه نتایج حاصل از ضرایب بتا، خطای استاندارد آماره آزمون  و 4جدول 

 قبل از اصلاح مدل شده مدل ارائه
 P-value آماره آزمون خطای استاندارد β متغیر وابسته ← متغیر مستقل

 31334 2111 3134 3113 علائم جسمانی ← (cشخصیت )

 31333 3172 3134 3116 علائم جسمانی ← (aشخصیت )

 31313 2123 3134 3/13- علائم جسمانی ← (Eشخصیت )

 31437 3161 3134 3133 علائم جسمانی ← (Nشخصیت )

 31726 3132 3133 3131 علائم جسمانی ← (Oشخصیت )

 3133 3134 3162 31232 (cشخصیت ) ← زا  متغیرهای سازمانی تنش

 31333 4137 3133 3112 علائم جسمانی ← زا  متغیرهای سازمانی تنش

 3136 3134 1144 31123- (aشخصیت ) ← زا  متغیرهای سازمانی تنش

 3132 3134 3143 31334 (Eشخصیت ) ← زا  متغیرهای سازمانی تنش

 3133 3134 3161 31242 (Nشخصیت ) ← زا  متغیرهای سازمانی تنش

 3 3133 3136 31322 (Oشخصیت ) ← زا  متغیرهای سازمانی تنش

 31333 234147 3 3137 زا متغیرهای سازمانی تنش ← موریتیأمتغیرهای غیرم

 31333 17131 3133 316 زا متغیرهای سازمانی تنش ← موریتیأمتغیرهای م
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 اثرات کل، مستقیم و غیر مستقیم به تفکیک هر رابطه .0جدول 

 اثر کل اثر غیر مستقیم اثر مستقیم متغیرهای مدل

 c 3/13 3133 3/13شخصیت 

 a 3/16 3133 3/16شخصیت 

 E -3/13 3133 -3/13شخصیت 

 3/33 3136- 3/12 زا متغیرهای سازمانی تنش

 

الگوی ساختاری روابط بین  2به جدول شماره  باتوجه

صورت  متغیرهای پژوهش در مدل گروه غیربالینی به

 باشد: شكل زیر می

 

 

 دار در گروه نمونه افراد غیربالینی . الگوی ساختاری با ضرایب آماری معنی3شکل 
 

های تحقیق براساس مدل معادلات  آزمون فرضیه

محور صورت گرفته است و براساس  ساختاری واریانس

تأیید قرار گرفته است. در جدول همبستگی و بتا مورد 

این پژوهش فرضیه اصلی به این صورت بیان شده 

 است:

زا با  مدل ساختاری رابطه بین متغیرهای سازمانی تنش

های شخصیتی از  علائم جسمی با نقش میانجی ویژگی

 برازش مناسبی برخوردار است.

 3/3بالاتر از  GOFچنانچه  PLS2افزار  براساس نرم

و  Cvredهای  دارد و برای شاخصباشد، مدل برازش 

Cvcom  همین که اعداد مثبت باشند، مدل برازش

 12/3کم،  32/3دارد با این تفاوت که برازش در 

 خوب است.  32/3متوسط و 

قبول قرار  ها در محدوده قابل داده 6 براساس جدول

 شود.  دارد و مدل برازش می

 های برازش ص. شاخ2جدول 
های برازش شاخص گروه نمونه  

433/3  GOF 

211/3  CVred 

262/3  CVcom 

2222 AIC 

666161/3  EN 
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تغییرپذیری  66/3براساس مدل پیشنهادی پژوهش 

بینی  متغیر علائم جسمانی توسط مدل قابل پیش

 است. 

تأثیر  سؤال اول در مدل نظری پژوهش وجود یك

زا با  )وزن رگرسیونی( بین متغیرهای سازمانی تنش

شده در  علائم جسمانی است که براساس نتایج گزارش

گیرد. سؤال دوم در مدل  مورد تأیید قرار می 4جدول 

نظری پژوهش وجود یك تأثیر )وزن رگرسیونی( بین 

(  با A ،N ،E ،C ،Oهای شخصیتی )شخصیت  ویژگی

شده در  اساس نتایج گزارشعلائم جسمانی است که بر

 Cو  A  ،Eتوان گفت تنها سه شخصیت  می 4جدول 

و  Nبا علائم جسمانی رابطه مستقیم دارند و شخصیت 

O  .این رابطه را تأیید ننموده است 

زا با  های سازمانی تنش در سؤال سوم که بین متغیر

 (A ،N ،E ،C ،Oهای شخصیتی )شخصیت  ویژگی

شده  براساس نتایج گزارش و رابطة مستقیم وجود دارد

زا با ویژگی  های سازمانی تنش متغیر 4در جدول 

گرایی رابطه نشان داد. همچنین در  شخصیتی برون

در رابطه بین  های شخصیتی ویژگی"سؤال چهارم 

نقش  یانجسم علائمزا و  متغیرهای سازمانی تنش

شده در جدول  براساس نتایج گزارش  "ای دارد واسطه

گرایی نقش  ویژگی شخصیتی برون 2 ره، شكل شما4

ای دارد. همچنین روابط متفاوت و چندگانه در   واسطه

بر مسیرهای  مدل مفروض موجب شده تا علاوه

مستقیم، متغیرها ازطریق غیرمستقیم نیز بر هم اثر 

به وضعیت برآوردها در حالت استاندارد  بگذارند. باتوجه

قیم، گرفته، مجموع آثار مست و محاسبات صورت

غیرمستقیم و کل در روابط بین متغیرهای مدل در 

نشان داده شده است. در مدل، متغیر  2جدول 

بر تأثیر مستقیم، تأثیرات  زای سازمانی علاوه تنش

عنوان  غیرمستقیم نیز بر متغیر علائم جسمانی به

زا یك  متغیر وابسته دارد. متغیر عوامل سازمانی تنش

صیتی و ازطریق آن یك های شخ اثر مستقیم بر ویژگی

 گذارد.   اثر غیرمستقیم بر متغیر وابسته می

 

 گیری بحث و نتیجه

توان گفت که متغیرهای  به نتایج پژوهش می باتوجه

های شخصیتی واریانس  زا ازطریق ویژگی سازمانی تنش

کنند. درنتیجه  بیشتری از علائم جسمانی را تبیین می

است، های سازمانی  چنانچه فردی دارای تنش

های شخصیتی احتمال  درصورت وجود برخی ویژگی

تری دارد. در تبیین این  ابتلا به علائم جسمانی کم

توان چنین بیان کرد که براساس مبانی نظری  یافته می

ای   عنوان عوامل واسطه توانند به برخی متغیرها می

هنگام بروز تنیدگی و فشار روانی وارد عمل شوند. 

زایی را قبل از شروع  ی تنشوقتی افراد رویدادها

ها،  بیماری داشته باشند، در بیشتر اوقات این استرس

به شكل خستگی، افسردگی، اضطراب و از بُعد جسمی 

کنند و همین عامل  صورت علائم جسمانی بروز می به

کند  زمینه لازم برای ایجاد علائم جسمانی فراهم می

ات و که افراد با ناملایم (. هنگامی2313 )دامینو،

شوند، هیجانات متنوعی را تجربه  رو می مشكلات روبه

ای از برانگیختگی، اشتیاق، عصبانیت،  کرده که دامنه

اضطراب، احساس گناه، غمگینی یا ناامیدی را درپی 

دارد، به همان میزان نیز احتمال بیشتری وجود دارد 

اساس، معمولاً  که به علائم جسمانی مبتلا شوند. براین

ها زمانی مضر خواهند بود  زندگی و تنش رویدادهای

کننده  که فرد آن را نسبت به خود خطرناک و تهدید

حال منابع مختلف رویارویی با آن  تلقی نماید و درعین

شاهی و دارایی،  را دراختیار نداشته باشد )حسن

که افراد با  توان گفت هنگامی (. بنابراین، می1313

به  شوند، باتوجه رویدادهای فشارزا و تنش مواجه می

های گوناگونی را برای  های شخصیتی خود شیوه ویژگی

بینند تا میزان تنش روانی  مقابله با آن تدارک می
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زا را کاهش دهند )لازاروس و  ناشی از رویداد تنش

های این پژوهش و  (. براساس یافته1314، 21فولكمن

های  توان گفت که برخی ویژگی ادبیات پژوهشی می

گیر برای  كن است نوعی حائل و ضربهشخصیتی مم

های پژوهش  علائم جسمانی باشند. درواقع یافته

هاست که تأثیر  حاضر، بیانگر نقش تعاملی عامل

پذیری  شناسی و توافق گرایی در تعامل با وظیفه برون

 شود.  تعدیل می

گرایی و علائم جسمانی  توان ارتباط مثبت بین برون می

بالای عواطف مثبت بین افراد دلیل تجربه  پایین را به

گرا دانست که منجر به بهزیستی بین افراد  برون

گرایی که باعث  های برون شود. یكی از ویژگی می

شود این افراد، کیفیت زندگی مطلوب خود را  می

رغم ابتلا به یك بیماری مزمن حفظ نمایند، این  علی

دلیل برخورداری از  گرایان احتمالاً به است که برون

فردی مؤثر  توانند در روابط بین وابط اجتماعی بالا میر

واقع شده و نوع نگاه و تفسیرشان از خود را تغییر 

گذاری  ها نشان از گرایش به سرمایه دهند. این ویژگی

های  جای فعالیت علاقه و انرژی بر اشخاص و اشیاء به

ذهنی و شخصی، برقراری روابط صمیمانه با دیگران، 

، ابراز احساسات و تجربه معاشرت، مشارکت

های مثبت در روابط با دیگران دارد. همچنین  هیجان

کردن احساسات مثبت در  این ویژگی ضمن فراهم

های ناشی از متغیرهای سازمانی  را  محیط کار تنش

گرایان  دیگر، برون دهد. ازطرف در فرد کاهش می

ازطریق صحبت و بیان راحت احساسات خود فشار و 

کنند.  مانی موجود را بهتر کنترل میهای ساز تنش

عنوان یك  زا را به همچنین این افراد، رویدادهای تنش

گیرند و ارزیابی مثبتی از منابع  چالش درنظر می

 (.23،2313ای خود دارند )کارور و اسمیت مقابله

شناسی اشاره کرد که  توان به وظیفه همچنین می

شود   می گیری از ارزیابی مناسب، باعث دلیل بهره به

زایی چون بیماری،  افراد هنگام رویارویی با عوامل تنش

ای از این عوامل داشته باشند و  بینانه های واقع ارزیابی

های  آوردن شناخت مناسب و اتخاذ روش دست با به

زا را رفع یا  مقابله مطلوب، تلاش کنند تا عامل تنش

بینانه و تحریف  مهار نمایند و از ارزیابی غیرواقع

شناسی  اقعیت دوری نمایند. افراد برخوردار از وظیفهو

مند بوده و قدرت  بالا ازآنجاکه سختكوش و هدف

دهی خوبی در زندگی درونی در شروع به  جهت

صورت  مداومت کارها دارند، هنگام مواجهه با مشكل به

(. 2334، 33دهند )مك کری و کاستا تكانش پاسخ نمی

راد نسبت به ( این اف2313) 31طبق نظر فریدمن

های سلامتشان حساس بوده و توجه بالایی به  نشانه

ها داشته و منجر به رفتارهای سالم خوردن و  این نشانه

ها  ... و حفاظت از خود در برابر بیماریکردن و ورزش

(. همچنین 2333و همكاران،  32شود )کوک می

بودن و  دلیل مهربانی، گرم پذیر به شخصیت توافق

شان در شبكه اجتماعی  طیگیری ارتبا جهت

ای از دوستان قرار دارند. ایجاد چنین منبعی  گسترده

دهد ضمن  از سرمایه اجتماعی به افراد اجازه می

های  درگیرشدن بیشتر در مكالمات بتوانند حمایت

های کاری و دوستانه دریافت  مختلفی را در محیط

کنند و از شبكه اجتماعی که در یك حیطه زندگی 

حل برای یك  اند، درجهت جستجوی راه هتوسعه داد

شدن با  حیطه دیگر بهره برند، این افراد پس از مواجه

زا، از راهبردهای جستجوی  متغیرهای سازمانی تنش

حمایت و بازسازی شناختی استفاده کرده و با ایجاد 

منابعی چون دوستان و اعضای خانواده و همكاران 

 کنند )جعفری،زا مقابله  وانند با عوامل تنشت می

1331.) 

تر ذکر شد، افسران پلیسی  به مطالب که پیش باتوجه

پذیری بالا  شناسی و توافق گرایی، وظیفه که دارای برون

تر  زا در آنان کم هستند، تأثیر متغیرهای سازمانی تنش
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ها، زمینه را برای استفاده بیشتر از  است و این ویژگی

زد و این افراد سا ای کارامد مهیا می های مقابله سبك

زا  های خود را متناسب با موقعیت تنش توانند پاسخ می

صورت، این  (. دراین2313، 33تطبیق دهند )فیكوا

عنوان یك چالش درنظر  زا را به افراد، رویداد تنش

ای خود دارند  گیرند و ارزیابی مثبتی از منابع مقابله می

 دیگر، این وضعیت (. ازسوی2313، 34)کارور و اسمیت

شود و آشفتگی هیجانی را  باعث انسجام فكری می

دهد. در سایه این انسجام فكری منبع تنش  کاهش می

شود و ممكن است قابل کنترل  نیز بهتر شناسایی می

ارزیابی شود. شناخت منبع تنش ازطریق افزایش 

دهد و  نفس، اضطراب و آشفتگی را کاهش می به اعتماد

روانی و کاهش باعث بهبود وضعیت سلامت جسمی و 

پور،  شود )غضنفری و قدم علائم جسمی و روانی می

ها و  توانند به نحو مطلوبی تكانه ( و این افراد می1317

های خود را کنترل کنند. همچنین نظام شناختی  تنش

های  ای است که استرس گونه و سبك شخصیتی آنها به

ازحد  کنند و آنها را بیش کوچك را بزرگنمایی نمی

دهند. بنابراین، طبیعی است که از  یجلوه نم

تر از دیگران آسیب ببینند  های کوچك نیز کم استرس

 (. 1313 )رحمتی،

افرادی که از نورزگرایی بالایی برخوردارند، مستعد 

اضطراب و افسردگی بوده، قادر به تحمل استرس بالا و 

های هیجانی خویش نبوده و از  کنترل واکنش

رنجورها به  ارند. روانگری بالایی برخورد تكانش

دهند و  رویدادهای به شكل منفی واکنش نشان می

و 32کنند )مایكل سنجی می بودن آن را زیاده منفی

( این افراد هنگام مواجهه با 2311 همكاران،

زا، ناامید شده و دچار ترس  های اضطراب موقعیت

گیرند  عنوان تهدید درنظر می شوند و آن را به می

دیگر، میزان  (. ازسوی2313ان، و همكار 36)سالس

برآورد این افراد از توانایی خود در مقابله با استرس 

تواند توجه بیماری را به علائم  پایین است. بنابراین، می

بیماری و پرداختن به رفتارهای خودمراقبتی 

برانگیزاند. همچنین پژوهشگران معتقدند که 

رس نورزگرایان در زندگی واقعی خود بیشتر با است

شوند، بلكه نظام شناختی و سبك  مواجه نمی

های کوچك  ای است که استرس گونه شخصیتی آنها به

دهند؛  ازحد جلوه می کرده، آنها را بیش را بزرگنمایی

های کوچك نیز  بنابراین، طبیعی است که از استرس

بینند. بنابراین، بالابودن تجربه  بیشتر آسیب می

شود تا این افراد،  استرس در نورزگرایان موجب می

بیشتر از دیگران به علائم جسمانی مبتلا شوند. 

های منفی درونی و بیرونی  درواقع، نورزگراها به محرک

کنند که منجر به ادراک و  حساس بوده و اجتناب می

( 1314ارزیابی منفی از رویدادها )لازاروس و فولكمن، 

( و 2313 و همكاران، 37و هیجانات منفی )لی بگلی

هایت سلامت جسمانی و روانی پایین شود درن

و  33، میرنیكس2312و همكاران،  31)لئوناردو

توان گفت که نداشتن این  (. می2313همكاران، 

های  تواند آنها را درمعرض تنش ها در افراد، می ویژگی

زا قرار دهد و همین مسئله  ناشی از متغیرهای تنش

درمجموع خود، علائم جسمانی را تشدید کند.  نوبه به

 آنها مدیریت و هیجانات به پاسخ در شخصیتی های رگه

 و همكاران، 43دارند )نویز تأثیر و علائم جسمانی

 در شخصیتی های مؤلفه و ها (. درمجموع عامل2313

 سازوکار خاص، اهداف و استاندارهای رفتاری تعیین

 استانداردها، این به نسبت کنونی وضعیت ارزیابی

 درنهایت و ها رزیابیاخودبه  مؤثر های واکنش

دارند و  نقش اصلاحی های سازوکار از ای مجموعه

توانند میانجی بین استرس و بیماری قرار گیرند؛  می

های  ای که نحوه ارزیابی افراد از موقعیت گونه به

های شخصیتی افراد  زای زندگی به ویژگی استرس

توان تصور کرد که  جهت، می بستگی دارد. ازاین
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طور کامل  شخصیت و سلامتی متغیرهای بهاسترس، 

ای هستند که در شرایط گوناگون با هم تعامل  همبسته

 (. 2313 و همكاران، 41دارند )فریدمن

براساس مجموعه نتایج و همچنین برای رفع 

شود در  های مطالعه حاضر پیشنهاد می محدودیت

پلیس استفاده شود  های آتی از نمونه افراد غیر پژوهش

های سنی و اقشار جامعه  مدل در سایر گروه و آزمون

به نقش فرهنگ و  شود. همچنین باتوجه پیشنهاد می

شناختی پیشنهاد  بافتار محیطی بر متغیرهای روان

های آتی و مشابه، این پژوهش در  شود در پژوهش می

های مختلف  های دیگر و با فرهنگ شهرها و استان

ت تعمیم نتایج را انجام شود تا بتوان از این طریق قابلی

به اینكه افراد نمونه حاضر  افزایش داد. همچنین باتوجه

اند، ازآنجاکه گاهی نتایج  را مردان تشكیل داده

ها درمورد زنان و مردان متفاوت بوده است،  پژوهش

ای روی  های جداگانه شود که پژوهش توصیه می

های  افسران زن انجام شود و تغییرمدل براساس تفاوت

 بررسی شود.جنسیتی 
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