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 چکیده

آرامش  ور موقت بهطند بهکدانند که به فرد کمک میارهای خودآسیبی را نوعی فعالیت خودیاری میروانشناسان رفت مقدمه و هدف:

پژوهش  . هدفی شوده خودکشتواند منجر بکه درمان نشود میبرسد. در واقع نوعی رفتار پرخاشگرانه معطوف به خود است و مادامی

ان دارای ت تاریک شخصیت نوجوانرفتاری و صفا-های مغزیای بر سیستماجمجمهحاضر اثربخشی تحریک الکتریکی مستقیم فر

 بود.  رفتارهای خودآسیبی

امل شاری پژوهش امعه آمآزمون با گروه گواه و پیگیری بود. جآزمون و پسروش پژوهش حاضر نیمه تجربی با طرح پیش روش کار:

 30مونه پژوهش شامل نبودند.  1398-99ودآسیبی شهر تبریز در سال تحصیلیآموزان پسر مقطع متوسطه دوم با رفتارهای خکلیه دانش
وز با آمدانش 30د که ابتدا صورت بونفر در هر گروه( بودند. روش انتخاب نمونه بدین 15آموز با رفتارهای خودآسیبی )شامل دانش

ها از ی دادهآوربرای جمع گروه جایگزین شدند. 2صورت هدفمند و غربالگری انتخاب و به شیوه تصادفی در رفتارهای خودآسیبی به
یش در معرض شنامه صفات تاریک شخصیت استفاده شد. گروه آزمارفتاری و پرس-های مغزیپرسشنامه خودآسیبی، مقیاس سیستم
انس فاده از تحلیل واریها با استهداد .جلسه قرار گرفتند 20صورت یک روز در میان و به تعداد ای بهتحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمه

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. SPSS-24افزار گیری مکرر و نرمبا اندازه

( و کاهش p<001/0تاری )(، افزایش بازداری رفp<001/0سازی )ای سبب کاهش فعالتحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمه ها:یافته

  خودآسیبی شد.( نوجوانان با رفتارهای p<001/0ستیزی )رفتار جامعه

رفتاری -ی مغزیهایستمای بر سهای این پژوهش مشخص شد که تحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمهبا توجه به یافته گیری:نتیجه

 است.آموزان با رفتارهای خودآسیبی تاثیر داشتهو صفات تاریک شخصیت دانش

 ودآسیبیختاریک شخصیت، رفتارهای  رفتاری، صفات-زیهای مغای، سیستمتحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمه ها:کلیدواژه

 مجله دانشگاه علوم پزشکی جیرفت
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 قدمهم
از آنجایی که نوجوانان با تغییرات شدید رشدی روبرو 

افی نیاز دارند تا بتوانند هستند، به توجه، حمایت و امنیت ک
های روانی پشت دوران بلوغ و نوجوانی خود را با حداقل ناراحتی

که مراقب سلامت جسم و روان  (. مادامی1سر بگذارند )
-را بها از آن غفلت کنیم، این غفلت، خود نوجوانان نباشیم و ی

-می صورت خشونت، پرخاشگری و رفتارهای خودآسیبی بروز

ه به رفتارهای آسیب به خودآسیبی برای اشار. رفتارهای دهد
بریدن، سوزاندن و خط انداختن روی بدن که با شدت  خود مانند

(. 2رود )کار میهشوند، بخفیف تا متوسط و حتی شدید انجام می
عنوان وارد کردن طور که ذکر شد خودآسیبی اغلب بههمان

  آسیب عمدی به بافت بدن، بدون قصد کشتن خود تعریف 
نسخه اخیر راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات . (3) شودمی

وضعیتی جهت بررسی ( خودآسیبی را به عنوان DSM-5) 1روانی

ویژه در دوره خودآسیبی به. (4) گیرددر مطالعات آتی در نظر می

 %45تا  %13شود حدود دهد و تخمین زده مینوجوانی روی می
ای در مطالعه  Jutengren.(5)کنند از نوجوانان آن را تجربه می

آموز سوئدی نرخ رفتارهای خودآسیبی را بین دانش 880بر روی 
 (.6است )گزارش کرده 36-34%

ثر در بروز رفتارهای در بررسی عوامل مهم شخصیتی مؤ
تواند عصبی شخصیت که می -خودآسیبی، بررسی بعد زیستی

زیربنای هیجان و رفتار باشد، حائز اهمیت است. نظریه 
، یک رویکرد زیستی به شخصیت "گری 2تقویت حساسیت به"

ناپذیر باشد که بیش از نظریه آیزنگ در تبیین اشتیاق کنترلمی
(. 7است )کار گرفته شدهافراد در بروز رفتارهای خودآسیبی به

نارسا  پژوهشگران مختلف این فرضیه را مطرح کردند که 
موجب بروز اختلالات رفتاری -های مغزیسیستموری کنش

( BISگردد. برای مثال، سیستم بازدارنده رفتاری )وانپزشکی میر
زنگی و بازداری  به های تنبیه، با اضطراب، گوشدر مقابل نشانه

       رتیب خطر بروز اختلالات ت یندهد و به اپاسخ می
خودآسیبی و اختلالات شخصیت را در افراد افزایش -اضطرابی

کم باشد، فرد  BISیستم که وقتی حساسیت سدهد؛ در حالیمی
دهد و همین امر، های تنبیه واکنش نشان نمیدر مقابل نشانه

                                                           
1  Diagnostic and statistical Manuel of mental 

disorders 
2 Reinforcement Sensitivity Theory 

(. 9، 8دهد )اجتماعی را افزایش می های ضداحتمال بروز رفتار
فعالی( سیستم فعالی و کموری )بیشکنش در مقابل، نارسا

BAS دنبال خواهد داشت. برای های روانی را بهنیز نابهنجاری
با فقدان دوراندیشی، افزایش  BASفعالی سیستم مثال، بیش

های مانی یا اختلال کنترل تکانه همچون خطر بروز نشانه
( و کاهش فعالیت سیستم 10قماربازی بیمارگون همراه است )

BAS ها برای فرد جذابیتی نداشته و شود که محركموجب می
های ترتیب فرد در مقابل نشانهدهنده نباشند و بدینپاداش

و همکاران در  Jenkins(. 11گردد )پذیر میافسردگی آسیب
سازی و بازداری با های فعالپژوهشی دریافتند که میان سیستم

 (.12رفتارهای خودآسیبی ارتباط وجود دارد )
یکی از متغیرهای شخصیتی که ارتباط مستقیمی با 

باشد. می 3های تاریک شخصیترفتارهای خودآسیبی دارد، جنبه
که اند رسد نویسندگان و پژوهشگران متقاعد شدهمی نظربه

های تاریک شخصیت از لحاظ اجتماعی آزاردهنده هستند و جنبه
فردی و رفتارهای مخرب مانند پرخاشگری، با مشکلات بین

های . برای مثال، جنبهباشدمیکاری و استثمار همراه فریب
ر خاص تاریک شخصیت با ارتکاب خشونت و رفتارهای پرخط

 (. 13) استهمراه 
گانه تاریک شخصیت متشکل از سه صفت صفات سه

است.  6و ماکیاولیسم 5ستیزی، جامعه4شخصیتی خودشیفتگی
گانه تاریک شخصیت، خودشیفتگی اولین مؤلفه از صفات سه

منشی، غرور، غرق شدن آمیز بزرگاست که به احساسات مبالغه
ترین صفت زی، نحسستیبودن اشاره دارد. جامعهدر خود و محق

هایی مانند گانه تاریک است و با ویژگیدر مجموعه صفات سه
 طلبی، سنگدلی، گستاخی و پرخاشگری تکانشگری، هیجان

گانه تاریک مؤلفه صفات سهشود. سومین فردی مشخص میبین
   کننده اصطلاح ماکیاولیسم است که منعکسشخصیت، 

ه فرد تمایل دارد از ای است کگیری به شدت خودخواهانهجهت
کشی به اهداف خود کاری، تقلب و بهرههر راهی مانند فریب

گانه تاریک شخصیت با سطوح برسد. واضح است که صفات سه
لفه هیجانی عنوان یک مؤتجربه هیجان منفی به پایین همدلی و

کننده بینیرابطه داشته و تمامی این موارد از متغیرهای پیش

                                                           
3  Dark personality 
4  Narcissism 
5  Psychopathy 
6  Machiavellianism 
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 (.14باشند )میرفتارهای خودآسیبی 
مرور مطالعات تجربی مربوط به مشکلات نوجوانان دارای 

های شناختی دهد که درمانرفتارهای خودآسیبی نشان می
رود. اگرچه شمار میهترین مداخلات برفتاری سنتی از جمله رایج

ه این نوع درمان برای بسیاری از انواع مشکلات روانشناختی ب
ه اینکه منشأ رفتارهای خودآسیبی تا رود؛ ولی با توجه بکار می

رسد انجام نظر میحدودی زیادی عصب روانشناختی هستند، به
بلکه بر  روانشناختی بتواند نه تنها بر ساختمداخلات عصب

رو یکی از مداخلات ثیر بگذارد. از اینمحتوای کلی درمان نیز تأ
 های هیجانی،روانشناختی که امروزه برای درمان اختلالعصب

  کار هرشدی ب-های عصبیسیشناویژه معضلات با سبببه
( 1tDCSای )رود، تحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمهمی

های شناختی و است، که برای تحریک یا بازداری مهارت
 (. 15گیرد )حرکتی مورد استفاده قرار می

ز ، آندی برای افزایش برانگیختگی قشر مغtDCSدر روش 
نی بیا گیرد. بهآن مورد استفاده قرار میو کاتدی جهت کاهش 

ه رگی کبز دیگر، در این روش، با استفاده از الکترودهای نسبتا
ه و گیرد، یک جریان الکتریکی پیوستروی سر فرد قرار می

پذیری در تحریک tDCSشود. خفیف از سر عبور داده می
یری پذدهد و افزایش تحریکمناطق مغزی هدف را افزایش می

 تی وای از مغز سبب تغییر در عملکرد شناخاطق ویژهدر من
تا (. در همین راس16شود )رفتاری در افراد را باعث می

Brunoni  و همکاران به اثربخشیtDCS ل بر افسردگی، کنتر
ن درما که شناختی و رفتارهای پرخطر پرداختند، نتایج نشان داد

tDCS  سبب کاهش افسردگی، افزایش کنترل شناختی و
ن و همکارا Sergiou(. 17است )هش رفتارهای پرخطر شدهکا

سبب کاهش  tDCSدر پژوهشی نشان دادند که درمان 
 (.18شود )رفتارهای پرخاشگرانه در افراد می

کند که موضوع رفتارهای خودآسیبی وقتی اهمیت پیدا می
، حداقل %77رسانی با میزان دریابیم نوجوانان با سابقه خودآسیب

اند ، چندین بار اقدام به خودکشی داشته%55میزان  یکبار و به
(. در همین راستا پژوهشگران رفتارهای خودآسیبی را نوعی 19)

کند داند، زیرا این رفتارها به فرد کمک میفعالیت خودیاری می
طور موقت به آرامش برسند و به نوسان خلق خود غلبه کند و به

    به خودکشی شوند. توانند منجر که درمان نشود میمادامی

                                                           
1 Transracial Direct Current Stimulation 

خودکشی رفتارهای خودآسیبی جزء جدانشدنی  عبارتیبه
شوند، چرا که مهمترین ریسک فاکتور رایج در محسوب می

    های توجه به ارتباط سیستم خودکشی کامل است. از دیگر سو با
عنوان متغیرهای رفتاری و صفات تاریک شخصیت به-مغزی

و همچنین با توجه به  مهم دخیل در رفتارهای خودآسیبی
بر سایر اختلالات و همچنین با توجه به کمبود  tDCSموفقیت 

ادبیات پژوهشی در این زمینه، هدف پژوهش حاضر بررسی 
   ای بر اثربخشی تحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمه

رفتاری و صفات تاریک شخصیت نوجوانان -های مغزیسیستم
 دارای رفتارهای خودآسیبی بود.

 کار روش 
آزمون و تجربی با طرح پیش نیمه ،روش پژوهش حاضر

 ژوهشپآزمون با گروه گواه و پیگیری بود. جامعه آماری پس
ی ارهاآموزان پسر مقطع متوسطه دوم با رفتشامل کلیه دانش

مونه نبودند.  1398-99خودآسیبی شهر تبریز در سال تحصیلی 
ای رفتاره آموز مقطع متوسطه دوم بادانش 30پژوهش شامل 

واه( گنفر گروه  15نفر گروه آزمایش و  15خودآسیبی )شامل 
 30 ادتعد ابتدادر بودند. روش انتخاب نمونه بدین صورت بود که 

ری ربالگغصورت هدفمند و آموز با رفتارهای خودآسیبی بهدانش
ایگزین جگروه آزمایش و گواه  2انتخاب و به شیوه تصادفی در 

ان خصصت که این تعداد با تکیه بر متشدند. لازم به ذکر اس
است که  معتقدو همکاران   Gallعنوان مثالآماری اتخاذ شد. به

زم است نفر در هر گروه در تحقیقات تجربی لا 15تعداد حداقل 
 نفر برای هر گروه اتخاذ شد.  15(؛ لذا تعداد 20)

ر بی بهای ورود شامل: الف( داشتن رفتارهای خودآسیملاك
و  عه؛نامه غربالگری؛ ب( تمایل به شرکت در مطالاساس پرسش

د. موا های روانی دیگر و یا مصرفج( عدم ابتلاء به اختلال
 ل: الف( غیبت در بیش از یک جلسههای خروج شامملاك

تی های مداخلامداخله، ب( شرکت داشتن همزمان در برنامه
اظ حللعه، همکاری در مطا ر و ج( نداشتن تمایل برای ادامهدیگ
 :استدهها از ابزار زیر استفاده شآوری دادهبرای جمع .شد

این پرسشنامه  آسیبی:پرسشنامه رفتارهای خود -1

گزارشی است که پایایی و اعتبار آن توسط  یک پرسشنامه خود
 است. سؤالات این پرسشنامه بردست آمده( به2001گراتز )

ودآسیبی اساس مشاهدات بالینی، گزارش افرادی که رفتار خ
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 فتاري و صفات تاریک شخصیت نوجوانان داراي رفتارهاي خودآسیبیر -هاي مغزيسیستمران/ و همکا دهقان

 1400 پاییز، 3، شماره 8دوره  /یرفتج یمجله دانشگاه علوم پزشک

 

  داشتند و رفتارهای خودآسیبی مشترکی که در سایر متون 
 اند. فرم نهایی این پرسشنامه توسطآوری شدهاند، جمعآمده

Lundh, Karim and Quilisch  سؤال  16سؤال به  17از
زاده ضریب آلفای (. در ایران رضایی و حسن21تغییر یافت )

گزارش  74/0و  85/0کرونباخ و بازآزمایی آن را به ترتیب 
 (.22اند )کرده

سازی فعالازداری/های بمقیاس سیستم -2

که  سازی رفتاریهای بازداری/ فعالمقیاس سیستم رفتاری:

و دگزارشی و  پرسش خود 20شامل  ،ساخته شده 1994در سال 
اس مقی مقیاس بازداری رفتاری و زیر مقیاس است: زیر زیر

اری شامل قیاس بازداری رفتم (. زیر23ساز رفتار )سیستم فعال
  هفت آیتم است که حساسیت سیستم بازداری رفتاری یا 

ا بدهی به تهدید و احساس اضطراب هنگام رویارویی پاسخ
س مقیا ر اینگیرد و حداقل نمره دهای تهدید را اندازه مینشانه

رفتاری  وقتی حساسیت سیستم بازداریباشد. می 28و حداکثر  7
د دهمینشان های تنبیه واکنش ندر مقابل نشانه پایین باشد، فرد

ش فزایاجتماعی را ا های ضدو همین امر، احتمال بروز رفتار
که  ستسازی رفتاری سیزده آیتمی اعالمقیاس ف زیردهد. می

ر مره دسنجد و حداقل نساز رفتار را میحساسیت سیستم فعال
مره فرد در ن باشد. بالا بودنمی 52و حداکثر  13مقیاس  این زیر

نه و گرااشاحتمال بروز رفتارهای پرخ ،ساز رفتاریمقیاس فعال
ثبات  White و  Carverآمیز را به همراه دارد.نونپرخطر و ج

و ثبات  74/0های بازداری رفتاری را درونی زیر مقیاس سیستم
(. 23) اندگزارش کرده 71/0ساز رفتار را درونی سیستم فعال

ش رو هبسازی رفتاری فعالهای بازداری/اعتبار مقیاس سیستم
 برای زیر و 68/0ساز رفتار، بازآزمایی برای مقیاس سیستم فعال

ست اگزارش کرده 71/0های بازداری رفتاری، مقیاس سیستم
اضر ح(. همچنین آلفای کرونباخ مقیاس مذکور در پژوهش 24)

 است.گزارش شده 81/0

زارشی گ ابزاری خودمقیاس تاریک شخصیت:  -3

طراحی شده و مشتمل  Webster و  Jonasonتوسطاست که 

اساس یک  ال بر(. پاسخ به هر سؤ25باشد )ماده می 12بر 
تا ) = کاملا مخالف1ای از )ای و در دامنهدرجه 7مقیاس لیکرت 

شود و حداقل نمره در این گذاری می= کاملاً موافق( نمره7)
قیاس شامل سه خرده باشد. این ممی 84و حداکثر  12مقیاس 

گویه و  4ستیزی جامعه، گویه 4مقیاس ماکیاولیستی 
اعتبار  Webster و  Jonasonباشد.گویه می 4خودشیفتگی 

گزارش  83/0آزمون را به روش همسانی )آلفای کرونباخ( درونی 
 83/0تا  76/0روش بازآزمایی کردند. همچنین اعتبار آن را به

های و همکاران اعتبار خرده مقیاس(. حاجلو 25اند )گزارش کرده
روش همسانی ستیزی و خودشیفتگی را بهماکیاولیسم، جامعه
اند. رابطه گزارش کرده 83/0و  63/0، 74/0درونی به ترتیب 

. آنها همچنین نشان بود 90/0تا  42/0کل با هر ماده  نمره
دادند که این آزمون از روایی محتوایی و سازه مناسب برخوردار 

اشد. سرانجام، آنها ساختار سه عاملی این پرسشنامه را تکرار بمی
 (.26کردند )

 پروتکل درمان
یک تکنیک  ،تحریک الکتریکی مغزی از روی جمجمه

ک یعنوان تعدیل و اصلاح عملکرد مغزی است که امروزه به
 ب وثر برای درمان اغلب شرایط علوم اعصاسالم و مؤ شیوه

 تحقیق گیرد که در پیشینهرار میحتی در پزشکی مورد استفاده ق
ک یکنندگان بر روی شرکت است.به اغلب آنها اشاره شده

های حسی صندلی راحت در یک اتاق ساکت و بدون محرك
 tDCS وسیله دستگاهالکتریکی مغزی به دیگر نشسته و تحریک

دقیقه با  20الایف ساخت کشور کانادا( در )دستگاه برند مایند
تحمل  آمپر )شدت متناسب بامیلی 2تا  5/1 جریان ثابت بین

یان ر مدصورت یک روز مراجع( به نوجوانان القا شد. جلسات به
های جلسه، با استفاده از یک جفت الکترود 20و به تعداد 

متر مربع با پوشش اسفنج مصنوعی آغشته سانتی 5×5لاستیکی 
    به محلول نرمال آب نمک انجام و در مناطق مورد نظر 

ندی لازم به ذکر است که تحریک کاتدی و آ گذاری شد.ایج
 (DLPFC1پیشانی پشتی کناری چپ )در ناحیه مغزی پیش

 گذاری شدند.جای

 نتایج
نی سمیانگین  مطالعه، شناختیهای جمعیتاساس یافته بر
و  23/1ا معیار آنه و انحراف 66/16آموزان گروه آزمایش دانش

 بود. 18/1معیار  با انحراف 73/16در گروه کنترل میانگین سنی 

شناختی و توصیف در این بخش با های جمعیتدر کنار یافته
های های پژوهش، ابتدا پیش فرضهدف تحلیل استنباطی داده

اریانس، مورد آزمون قرار مرتبط با آمار پارامتریک و تحلیل و
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 فتاري و صفات تاریک شخصیت نوجوانان داراي رفتارهاي خودآسیبیر -هاي مغزيسیستمران/ و همکا دهقان

 1400 پاییز، 3، شماره 8دوره  /یرفتج یمجله دانشگاه علوم پزشک

 

 آزمون، خروجی شودمیمشاهده  1که در جدول چنانگرفت. 
Smirnov-vKolmogoro داری بیشتر دهنده سطح معنینشان

. استاست که بیانگر نرمال بودن توزیع متغیرها  05/0از 
( آزمون لوین نشان از p>05/0داری )همچنین سطوح معنی

 همسانی واریانس در متغیرهای وابسته دارد.

منظور آزمودن مفروضه کرویت از آزمون موچلی استفاده شد به
برای  فرض حاضریید پیشدهنده تأن نشاناین آزمو که نتایج

ستیز بود. بنابراین با ی جامعهلفهتمامی متغیرها به غیر از مؤ
در آن از آزمون  Fهدف تعدیل درجه آزادی برای تفسیر 

 است.استفاده شده Green House Geisserتر کارانهمحافظه
 

 میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش .1جدول 

 سنجش رمتغی
 کولموگروف اسمیرنف tDCSگروه  گروه گواه

 P آماره انحراف معیار میانگین معیارانحراف  میانگین

 بازداری

 20/0 12/0 33/3 13/12 45/3 93/11 پیش آزمون

 20/0 10/0 26/4 73/19 52/3 13/12 پس آزمون

 20/0 10/0 40/3 20/21 55/3 66/13 دوره پیگیری

 سازیفعال

 20/0 11/0 47/8 33/37 00/9 60/37 ونپیش آزم

 20/0 13/0 00/6 66/21 93/7 13/35 پس آزمون

 07/0 16/0 65/4 66/19 63/8 73/34 پیگیریدوره 

 ماکیاولی

 30/0 16/0 37/4 32/13 65/3 93/11 پیش آزمون

 08/0 19/0 37/4 33/13 65/3 66/10 پس آزمون

 13/0 15/0 53/3 93/9 26/3 33/11 دوره پیگیری

 خودشیفته

 20/0 14/0 84/3 66/14 41/42 20/15 پیش آزمون

 06/0 09/0 30/3 06/12 32/4 66/13 پس آزمون

 20/0 19/0 36/5 93/13 41/5 93/14 دوره پیگیری

 اجتماعی ضد

 06/0 12/0 96/3 33/15 76/2 26/18 پیش آزمون

 36/0 12/0 65/2 06/10 58/3 86/16 پس آزمون

 13/0 16/0 89/1 20/8 97/2 40/15 گیریدوره پی
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متغیره نشان داد که  های تحلیل واریانس چندنتایج آزمون
گروهی گروهی و درونها در هر دو سطح عامل بینهمه آزمون

فقط لامبدای ویلکز گزارش  2باشند که در جدول دار میمعنی
است. شده

گیری مکرر ه روش اندازهبا این حال بررسی جداگانه متغیرها ب
 دهد.تری از اثرات عامل را نشان می، نتایج دقیق3در جدول 

 گروهیگروهی و درون( برای اثرات بینلامبدای ویلکزتحلیل واریانس چند متغیره ) .2جدول

 
 

 گیری مکرر  برای متغیرهای پژوهشنتایج حاصل از تحلیل واریانس به روش اندازه .3جدول 

رفتاری و -مغزی سیستمهای ها به پرسشنامهمودنیآز نمره
صفات تاریک شخصیت با استفاده از آزمون آماری واریانس 

که در این طرح از دو گروه )کنترل و راهه تحلیل شد  مختلط دو
آزمون، گروهی و از زمان )پیشعنوان عامل بینآزمایش( به

گروهی استفاده شد. بر عنوان عامل درونآزمون، پیگیری( بهپس
-لفهگفت که اثر عامل زمان بر مؤ تواناساس جدول فوق، می

 F=41/16سازی )فعال( و >001/0p ؛F=33/18های بازداری )
-عبارت دیگر میزان آنها از پیشدار است. به( معنی>001/0p؛

است. همچنین اثر داری داشتهآزمون تا پیگیری تغییرات معنی
تعامل زمان و گروه نیز بیانگر این است که بین نمرات بازداری 

(21/0=2ƞpartial 67/10 ؛=F 001/0؛<pو فعال ) سازی

(23/0=2ƞpartial59/8 ؛=F001/0 ؛<p در دو گروه تفاوت )
دهد که وجود دارد. همچنین بررسی صفات شخصیتی نشان می

( و >32/0p ؛F=14/1گروهی بر صفت ماکیاولی )اثر عامل درون
ستیز خلاف صفت جامعه ( بر>19/0p؛ F=71/1خودشیفته )

(74/21=F 001/0 ؛p<معنی )باشد. بررسی اثرات دار نمی
-لفهنیز نشانگر آن است که از میان مؤ تعاملی صفات شخصیتی

دار ستیز معنیهای شخصیت فقط تعامل گروه در صفت جامعه
(. یعنی اثر p>023/0؛ F=40/4 ؛ 2ƞpartial=123/0است )
ری، های بازدالفهداری را بر مؤمعنی تغییرات tdcsای مداخله

زوجی  است، با این حال مقایسهستیز داشتهسازی و جامعهفعال
تری را از میزان اثربخشی استنباط دقیق 4متغیرها در جدول 

 .دهدا و پایداری آنها را نشان میههریک از مداخله

 توان آماری اتا مجذور df Pخطای  فرضیه F df ارزش اثردرون آزمودنی آزمون

 گروه
 لامبدا ویلکز

71/0  92/6  00/10 00/106 001/0 39/0  00/1 

55/0 عامل*گروه  05/4  00/10 00/106 001/0 27/0  99/0 

 توان آماری مجذورات F P میانگین مجذورات df مجموع مجذورات منبع

 00/1 36/0 001/0 33/18 10/233 2 20/466 بازداری

 98/0 21/0 001/0 67/10 67/135 2 35/271 بازداری*گروه

 99/0 37/0 001/0 41/16 24/945 2 48/1890 سازیفعال

 96/0 23/0 001/0 59/8 80/494 2 60/989 سازی*گروهفعال

 000/1 61/0 32/0 14/1 54/19 2 08/36 ماکیاولی

 33/0 0/0 20/0 65/1 08/28 2 15/56 ماکیاولی *گروه

 34/0 05/0 19/0 71/1 87/34 2 75/69 خودشیفته

 06/0 00/0 90/0 10/0 14/2 2 28/4 خودشیفته *گروه

 000/1 43/0 001/0 74/21 92/221 67/1 42/372 ستیزجامعه

 68/0 13/0 01/0 40/4 90/44 67/1 35/75 ستیز *گروهجامعه
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 هاای از آزمون مقایسه چندگانه بونفرونی برای گروهخلاصه .4جدول

 سطح معنادرای خطای استاندارد (I_Jها )تفاوت میانگین (J(        ارزیابی )Iارزیابی) گروه متغیر متغیر

 بازداری

TDCS 
 

 پیش آزمون           پس آزمون
 یریگپی

 پس آزمون          پیش آزمون
 پیگیری

60/7- 
06/9- 
60/7 
46/1 

05/1 
14/1 
05/1 
52/1 

001/0 
001/0 
001/0 
00/1 

 گواه

 س آزمونپیش آزمون               پ
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

20/0- 
73/1- 
20/0 
53/1- 

14/1 
54/1 
14/1 
31/1 

000/1 
845/0 
000/1 
790/0 

 سازیفعال

tDCS 
 

 پیش آزمون              پس آزمون
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

66/15 
66/17 
67/15 
00/2 

47/2 
82/2 
47/2 
39/1 

001/0 
001/0 
001/0 
52/0 

 گواه

 پیش آزمون               پس آزمون
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

46/2 
86/2 
46/2- 
40/0 

47/3 
23/3 
47/3 
13/3 

000/1 
000/1 
000/10 
000/1 

 ماکیاولی

TDCS 
 

 پیش آزمون          پس آزمون
 یریگپی

 پیش آزمونپس آزمون                
 پیگیری

80/0- 
40/2 
80/0 
20/3 

55/1 
77/1 
55/1 
07/0 

000/1 
589/0 
000/1 
073/0 

 گواه

 پیش آزمون               پس آزمون
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

26/1 
60/0 
26/1- 
66/0- 

63/1 
23/1 
62/1 
50/1 

000/1 
000/1 
000/1 
000/1 

 خودشیفته

TDCS 

 مون              پس آزمونپیش آز
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

60/2- 
73/0 
60/2- 
86/1- 

32/1 
88/1 
32/1 
72/1 

211/0 
000/1 
211/0 
896/0 

 گواه

 پیش آزمون               پس آزمون
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

53/1 
26/0 
53/1- 
26/1- 

65/1 
46/2 
65/1 
77/1 

000/1 
000/1 
000/1 
000/1 

 ستیزجامعه

TDCS 

 پیش آزمون              پس آزمون
 یریگپی

 پس آزمون               پیش آزمون
 پیگیری

06/5 
93/6 
06/5- 
86/1 

31/1 
24/1 
31/1 
70/0 

005/0 
000/0 
005/0 
056/0 

 گواه

 پیش آزمون               پس آزمون
 یریگپی

 پیش آزمون            پس آزمون   
 پیگیری

40/1 
86/2 
40/1- 
46/1 

12/1 
01/1 
12/1 
90/0 

701/0 
401/0 
701/0 
381/0 
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بین  زوجی شود، مقایسهمشاهده می 4ر جدول طور که دهمان
    ( و p<001/0؛ I-J= -60/7) متغیرهای وابسته بازداری

    آزمون تا ز پیش( اp<001/0؛ I-J=-66/15سازی )فعال
اری دنیمع آزمون در گروه درمانی برخلاف گروه گواه تفاوتسپ

ری یگیپآزمون تا دارد. همچنین بررسی پایداری درمانی از پس
ثر عنی ایباشد، ها میداری بین میانگیننیز نشانگر عدم معنی

جه آزمون و پیگیری تفاوت نداشت، در نتیدرمانی بین پس
 خصیتمتغیر ش وجی درهای زاست. مقایسهدرمان پایدار بوده

در  یگیریپآزمون تا ماکیاولی از پیش نشانگر آن است که مؤلفه
؛ J-I=60/0( و گواه )p<001/0؛ J-I=40/2گروه آزمایش )

001/0>pر مان اثدهد، یعنی درداری را نشان نمی( تفاوت معنی
 شانگرناست. مقایسه شخصیت خودشیفته نیز داری نداشتهمعنی

رات های مورد مطالعه تغیییک از گروه آن است که در هیچ
ستیز معهجا (. بررسی مؤلفهp>05/0شود )دار مشاهده نمیمعنی

تا  زمونآدهد که اثر مداخله از پیشدر گروه آزمایش نشان می
؛ J-I=86/1( و پیگیری )p<001/0؛ J-I=06/5آزمون )پس
05/0>pدار است.( معنی 

 بحث
حریک الکتریکی هدف پژوهش حاضر بررسی اثربخشی ت

صفات  رفتاری و-غزیهای مای بر سیستممستقیم فراجمجمه
هت ج .تاریک شخصیت نوجوانان دارای رفتارهای خودآسیبی بود

ای بر فراجمجمه ثیر تحریک الکتریکی مستقیمبررسی تأ
ه راهه استفاد ودرفتاری از واریانس مختلط -های مغزیسیستم

ل ن عامنواعایش و گواه( بهشد، که در این طرح از دو گروه )آزم
نوان ع( بهآزمون، پیگیریآزمون، پسگروهی و از زمان )پیشبین

مده آدست اساس نتایج به گروهی استفاده شد. برعامل درون
-عالف و های بازداریتوان گفت که اثر عامل زمان بر مولفهمی

ک ه تحریکعبارت دیگر نتایج نشان داد دار بود. بهمعنی سازی
فتاری ر-های مغزیای بر سیستمفراجمجمه تریکی مستقیمالک

تایج با ن فتهثیر دارد. این یانوجوانان با رفتارهای خودآسیبی تأ
Bettis ( همس28( و اعلایی و همکاران )27و همکاران ) استو. 

وقتی حساسیت سیستم بازداری اند ها نشان دادهپژوهش
تنبیه واکنش نشان های رفتاری کم باشد، فرد در مقابل نشانه

اجتماعی را  های ضددهد و همین امر، احتمال بروز رفتارنمی
 مادامی تواندر تبیین یافته فوق می(. 12 ،11دهد )افزایش می

که فعالیت سیستم بازداری رفتاری در نوجوان از طریق تحریک 

دهد مغز را افزایش میآندی که میزان فعالیت و برانگیختگی 
شود تا سیستم بازداری رفتاری، فرد را ن سبب میای بهبود یابد.

داشته و رفتار نسبت به احتمال وقوع خطر یا تنبیه هشیار نگه
تحریک کاتدی که فعالیت  ،اجتنابی را تسهیل کند. از دیگر سو

های پاداش سازی رفتاری را که نسبت به نشانهسیستم فعال
د را کاهش کنفعال است و فرد را درگیر رفتارهای گرایشی می

سازی داده که این خود سبب کاهش فعالیت سیستم فعال
شود و در نتیجه از بروز رفتارهای خودآسیبی در فرد رفتاری می

ثیر تحریک (. از طرف دیگر این تأ16شود )می جلوگیری
رفتاری  -های مغزیای بر سیستمالکتریکی مستقیم فراجمجه

های عصبی و بر انتقال دهندهتأثیر تواند ناشی از می
های عصبی باشد. تحریک الکتریکی نوروپلاستیسیتی سلول

بر گابا و دوپامین سبب تأثیر ای از طریق مستقیم فراجمجمه
افزایش  شود.ساز مغز میتغییر در رفتارهای بازدارنده و فعال

آوردن افراد سازی رفتار سبب کاهش رویبازداری و کاهش فعال
 ود.شبه رفتارهای خودآسیبی می

دیگر این پژوهش مشخص شد که بررسی  س یافتهاسا بر
نیز نشانگر آن است که از  اثرات تعاملی صفات تاریک شخصیتی

ستیز های شخصیت فقط تعامل گروه در صفت جامعهلفهمیان مؤ
(، 17و همکاران ) Brunoniدار است. این یافته با نتایج معنی

Mayer ( و 29و همکاران )Sergiou همسو ( 18ن )و همکارا
های شخصیتی از ستیز شامل ویژگیشخصیت جامعهباشد. می

پشیمانی و سبک  خودمحوری، دستکاری، فریب، عدم جمله
 تکانشی کنندهره دارد. این رفتارها منعکسزندگی ناپایدار اشا

بودن، عدم تحمل محرومیت، فاقد اهداف بلند مدت، فاقد 
بنای (. زیر30) احساس مسئولیت و کنترل رفتاری ضعیف است

ستیز مسائل این رفتارهای جامعه های فردی در زمینهاین تفاوت
در کارکرد زیستی خود را در قالب زیستی است، بنابراین نقص 

دهد. بدین معنا که تعامل این میستیز نشان شخصیت جامعه
های تعارضی، شود تا فرد در موقعیتها باعث میبدکارکردی

تر و به هر ماید که منجر به دستیابی سریعهایی را انتخاب نپاسخ
و این تمایل، در قالب  شودتبدیل پاداش قیمت ممکن شده، به 

اینکه بیان  (. با توجه به31رفتارهای تکانشی خود را بروز دهد )
ستیز، زیستی و مربوط به جامعهشد زیربنای رفتارهای 

 هداخلباشد، بنابراین واضح است که مکارکردهای شناختی می
ت ای سبب شخصیتحریک مستقیم الکتریکی فراجمجمه

در پژوهشی  Bellو  DeWall راستا ستیز شود. در همینجامعه
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ای سبب فراجمجمه نشان دادند که تحریک الکتریک مستقیم
کاهش رفتارهای ضداجتماعی از قبیل تعصب و رفتارهای 

 (.32شود )پرخطر می
مستقیم ثیر تحریک الکتریکی تأدر تبیین چگونگی 

با  ای، بر کاهش رفتارهای ضداجتماعی نوجوانانفراجمجمه
ی تریکتوان گفت که ارائه تحریک الکرفتارهای خودآسیبی می

ی ابجایجپذیری نورون و ای با تغییر تحریکمستقیم فراجمجمه
یا  های سطحی در جهت دپولاریزاسیونپتانسیل غشای نورون

غز ای مهیا کمتر سلولهایپرپولاریزاسیون، باعث شلیک بیشتر 
و  مغز پذیریشود، اما به احتمال زیاد سبب افزایش تحریکمی

ظر نشود و بهبهنجارسازی کارکرد دستگاه عصبی نوجوان می
-شای در ناحیه پیرسد تحریک آندی مستقیم فراجمجمهمی

ا ر( کارایی بخشی از مغز DLPFC1پیشانی پشتی کناری چپ )
ا رستیز هست ی پرخطر و جامعهعنوان مکانیسم رفتارهابه

 (.33کند )کاهش داده و اصلاح می
آوری توان به جمعهای عمده این پژوهش میاز محدودیت

دهی )پرسشنامه( گزارش های خوداساس مقیاس اطلاعات بر
، های ناخودآگاهها به دلیل دفاعاشاره کرد، چرا که این گزارش

طور کلی ی و بهصهای معرفی شخدهی، شیوهتعصب در پاسخ
کی یید دیگر اینکه شا مطلوبیت اجتماعی مستعد تحریف هستند.

کیب نشدن تمامی صفات تاریک شخصیت به تراز دلایل تأیید 
ا این بنابربکار رفته مربوط باشد. متغیرهای وابسته در آمار به

آتی  هایشود تا در پژوهشها پیشنهاد میتوجه به محدودیت
ت آوری آطلاعاهای دیگر جمعروش علاوه بر پرسشنامه از

-ید مهمچون مصاحبه و مشاهده استفاده شود. همچنین پیشنها
 ه راهای آتی متغیرهای وابستشود تا پژوهشگران در پژوهش
 جداگانه وارد تحلیل آماری کنند.

 گیرییجهنت

های پژوهش مشخص شد که تحریک با توجه به یافته
 وفتاری ر-های مغزیستمی بر سیاالکتریکی مستقیم فراجمجمه

ی آموزان با رفتارهای خودآسیبصفات تاریک شخصیت دانش
-بنابراین می .ندارد اثرثیر داشته اما بر ماکیاولی و خودشیفته تأ

-هی باتوان بیان کرد که تحریک الکتریکی مستقیم فراجمجمه
های مانعنوان یکی از مداخلات بالینی مؤثر در کنار سایر در

 ارد.دروانی کاربرد ر درمان انواع اختلالات نشناختی دروا

 تشکر و قدردانی

انی کنندگان در پژوهش حاضر نهایت قدرداز تمامی شرکت
سی انشنای رواین مقاله برگرفته از رساله دکتر و سپاس را داریم.
ق اخلا کد اطلاعات این پژوهش با باشد.می دانشگاه مازندران

در دانشکده  IR.IAU.TABRIZ.REC.1399.146شماره: 
 است.پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تبریز ثبت شده

 تعارض منافع

ر ی دعدارند که هیچگونه تعارض منافنویسندگان اظهار می
 حاضر وجود ندارد. های مطالعهرابطه با یافته
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Abstract 

Introduction: Psychologists consider self-injurious behaviors as a self-help activity that helps a person 

temporarily calm down, and is in fact an aggressive behavior that can lead to suicide as long as it is not 

treated. The aim of this study was to investigate the effectiveness of transcranial direct current stimulation 

on brain-behavioral systems and dark personality traits of adolescent with self-injurious behaviors. 

Materials and Methods:  The method of the present study was quasi-experimental with pre-test and post-

test design with control and follow-up groups. The statistical population of the study included all male 

high school students with self-injurious behaviors in Tabriz in the academic year 2019. The sample 

consisted of 30 students with self-injurious behaviors (includes 15 people in each group). The sample 

selection method was that first 30 students with self-injurious behaviors were purposefully selected and 

screened and randomly assigned in two groups. The self-injurious questionnaire, brain-behavioral systems 

scale and dark personality traits questionnaire were used to collect data. The experimental group was 

exposed to direct transcranial electrical stimulation for 20 sessions every other day. Data were analyzed 

using multivariate analysis of variance test and employing SPSS-24 software. 

Results: The results showed that transcranial direct current stimulation caused decreased behavioral 

activation (P<0.001) increased behavioral inhibition(P<0.001) and decreased antisocial behavior(P<0.001) 

in adolescents with self-injurious behaviors. 

Conclusion: According to the findings of this study, it was found that direct transcranial electrical 

stimulation had an effect on brain-behavioral systems and dark personality traits of students with self-

injurious behaviors. 

Keywords: Transracial Direct Current Stimulation, Brain-behavioral systems, Dark personality traits,  
Self-injurious behaviors 
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