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 Background: Previous research has highlighted the potential role of inferential confusion in the 
development and maintenance of obsessive- compulsive disorder symptoms. In some of these studies, 
the factors predicting obsessive-compulsive disorder symptoms, including fear of self and obsessive 
beliefs, have been identified, but the mediating mechanisms of this relationship have not been 
identified yet. 
Aims: The purpose of the present study was to investigate the mediating role of fear of self and 
obsessive beliefs in the relationship between inferential confusion and obsessive-compulsive disorder 
symptoms. 
Methods: The research method was correlational and structural equation medeling. The statistical 
population of the study included all social network users in mashhad in year 2022, from which 300 
subjects  participated were selected by available sampling method. To collect research data, measures 
of Obsessive-Compulsive Insentory-Revised (Foa et al., 2002), Feared Self Questionnaire (Aardema 
et al., 2013), Obsessive Beliefs Questionnaire (OCCWG, 1997), and Inferential Confusion 
Questionnaire (Aardema et al., 2010) were used. Data analysis done through structural equation 
modeling using path analysis method by SPSS26 and AMOS22 softwares. 
Results: The results showed that inferential confusion (β=0.19), fear of self (β=0.23) and obsessive 
beliefs (β=0.55) had a positive and significant effect on obsessive-compulsive disorder symptoms 
(P<0.01). Also, the direct effect of inferential confusion on fear of self (β=0.60) and obsessive beliefs 
(β=0.58) was significant (P<0.01). Regarding the indirect effect, inferential confusion had a 
significant effect on obsessive-compulsive disorder symptoms through the mediating variable of 
obsessive beliefs (β=0.31) and fear of self (β=0.13) (P<0.05). 
Conclusion: Acording to the role of fear of self and obsessive beliefs in the relationship between 
inferential confusion and obsessive-compulsive disorder symptoms, planning to reduce fear of self 
and obsessive beliefs can reduce the effect of inferential confusion on obsessive-compulsive disorder 
symptoms. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Obsessive-compulsive disorder is characterised by 

intrusive thoughts or images (obsessions) and 

repetitive or ritualistic actions (compulsions) 

(American Psychiatric Association, 2022) which 

affects various aspects of life such as quality of life 

(Nguyen et al., 2022) and social relationships (Stein 

et al., 2019). recent surveys have confirmed that OCD 

has a lifetime prevalence of 2–3%, although figures 

vary across regions, and that it is associated with 

substantial comorbidity and morbidity (Fawcett et al., 

2020). Although OCD is a relatively homogenous 

disorder with similar symptom dimensions globally, 

individualized assessment of symptoms, the degree of 

insight, and the extent of comorbidity is needed 

(Mahjani et al., 2021). 

Several studies have found the associations of 

inferential confusion with OCD and its symptoms 

(Wong et al.,2019; Aardema et al., 2018; Noruzi et 

al.,1398). As a factor associated with OCD, 

inferential confusion shows dysfunctional reasoning 

errors characterized by a distrust of the senses and an 

overreliance on the imagination including inverse 

inference, category errors and irrelevant association, 

and absorption into imaginary sequences (Baraby et 

al., 2021; Ghorbali et al., 2018). 

Although the relationship between inferential 

confusion and obsessive-compulsive disorder 

symptoms has been investigated (Hee yang, 2021); 

However, little attention has been paid to factors 

influencing this relationship, such as feared-self. 

Feared-self perceptions have been found to relate 

with OCD, whereby fears of who one is or might 

become have had implications for the experience of 

obsessive-compulsive disorder symptoms (Fernandez 

et al., 2020). 

In addition to inferential confusion and feared-self 

perceptions, obsessive beliefs is another factor that 

appears to influence obsessive-compulsive disorder 

symptoms. Research indicates a moderate to strong 

correlation between obsessive beliefs and obsessive-

compulsive disorder symptoms independent of 

negative mood states, both in clinical and non-clinical 

samples (Martínez-Esparza et al., 2022). 

According to what was said, it seems that people who 

have more inferential confusion will experience more 

feared self and obsessive beliefs, and this will lead to 

more symptoms of obsessive-compulsive disorder in 

them; Therefore, knowledge of mediating variables in 

the relationship between inferential confusion and 

obsessive-compulsive disorder symptoms helps to 

recognize the disorder as much as possible and 

prevent it in the general population. 

Considering the prevalence of obsessive-compulsive 

disorder and its adverse effects on people's mental 

health, as well as considering the importance of 

examining the variables related to obsessive-

compulsive disorder symptoms, the aim of the present 

study is to investigate the mediating role of fear of 

self and obsessive beliefs in the relationship between 

inferential confusion and obsessive-compulsive 

disorder symptoms; Therefore, the main question of 

the research is whether feared self and obsessive 

beliefs have a mediating role in the relationship 

between inferential confusion and obsessive-

compulsive disorder symptoms? 

 

 
Figure 1. Concptual model of the study 

Method 
The current research was correlational and structural 

equation modeling methods with path analysis 

approach were used. Using the available sampling 

method, three Hundred subjects of social networks’ 

users choosed according to the inclusion and 

exclusion criteria. The inclusion criteria included age 

(between 20 and 50 years old), living in Mashhad 

city, obtaining informed consent to participate in the 

research, and the exclusion criteria included the 

distortion of the measurement scales and the 

individual's unwillingness to participate in the 

research, non-response or providing incomplete 

information. Demographic characteristics included 

age, gender, marital status, and education. The 

participants completed the Inferential Confusion 

Obsessive beliefs 

Inferential confusion 

Fear of self 

OCD symptoms 
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Questionnaire (Aardema et al., 2010), the Obsessive 

Beliefs Questionnaire (OCCWG, 1997), Feared - Self 

Questionnaire (Aardema et al., 2013) and Obsessive - 

Compulsive Inventory-Revised (Foa et al., 2002). In 

this study, data were analyzed using SPSS26 and 

AMOS24 softwares. 

Inferential Confusion Questionnaire-Expanded 

Version (ICQ-EV; Aardema et al., 2010) as a 30-item 

self-report scale, assesses dysfunctional reasoning 

errors characterized by a distrust of the senses and an 

overreliance on the imagination including inverse 

inference, category errors and irrelevant association, 

and absorption into imaginary sequences. The ICQ-

EV is stable over 12 weeks (test-retest r =.90) and has 

demonstrated internal consistency in both OCD (ɑ 

=.97) and nonclinical (ɑ =.96) samples (Aardema et 

al.,2018). The scale showed good reliability in the 

present study (Cronbach's alpha = 0.97). 

Obsessive Beliefs Questionnaire-44 (OBQ-44; 

OCCWG, 1997) is a self-report questionnaire that 

measures OCD relevant beliefs on a 7-point scale 

from 1 (disagree very much) to 7 (agree very much). 

It contains three scales that have shown excellent 

reliability: responsibility/overestimation of threat 

(ɑ=.93); intolerance of uncertainty/perfectionism 

(ɑ=.89); and importance/control of thoughts (ɑ=.95; 

Aardema et al., 2008). The scale showed good 

reliability in the present study (Cronbach's alpha= 

0.90 to 0.96). 

Obsessive Compulsive Inventory-Revised (OCI-R) is 

a 18-item self-report questionnaire that measures OC 

symptoms on a 5-point scale from 0 (not at all) to 4 

(very much). It contains six subscales: obsessions, 

checking, washing, ordering, neutralizing, and 

hoarding. Ghasemzadeh et al. (2005) estimated the 

validity of total score and subscales in the range of 

0.77 to 0.86. The scale showed good reliability in the 

present study (Cronbach's alpha = 0.67 to 0.90). 

 Feared - Self Questionnaire (FSQ; Aardema, 2013) 

as a 20-item self-report questionnaire. Its factor 

analysis in Canada, Australia and Italy has shown 

internal consistency of 0.89 to 0.97, test-retest 

reliability of 0.89 to 0.97, and acceptable convergent 

and divergent reliability (Aardema, 2018). The scale 

showed good reliability in the present study 

(Cronbach's alpha = 0.94). 

Results 
300 subjects participated in the present study. The 

mean, standard deviation and Pearson correlation 

between research variables are presented in Table 1. 

According to the results of Table 1, The mean 

(standard deviation) score of inferential confusion, 

obsessive beliefs, fear of self and obsessive-

compulsive disorder symptoms are 83.17 (36.32), 

153.05 (52.94), 47.66 (20.78) and 19.49 (11.82). 

 

Table 1. Descriptive indices and correlation matrix between research variables 

4 3 2 1 Variable 

   1 1. Inferential confusion 

  1 0.55* 2. Obsessive beliefs 

 1 0.44* 0.59* 3. Fear of self 

1 0.52* 0.68* 0.57* 4. Obsessive-compulsive symptoms 

19.49 47.66 153.05 83.17 Mean 

11.82 20.78 52.94 36.32 SD 

0.66 0.82 0.19 0.49 Skewness 

0.058 0.17 -0.24 -0.49 kurtosis 

 

According to the results of the correlation matrix, 

there is a significantly positive relationship between 

Inferential confusion and obsessive-compulsive 

symptoms (r=0.57), fear of self (r=0.59) and 

Obsessive beliefs (r=0.55). Additionally, there is a 

significant positive relationship between obsessive-

compulsive symptoms and fear of self (r=0.52) and 

obsessive beliefs (r=0.68). 

Table 2 indicates the fit indices of the strucrural 

model. According to the Table 3, inferential 

confusion (β=0.19, p<0.01), fear of self (β=0.23, 

p<0.01), and obsessive beliefs (β=0.55, p<0.01) have 

a significantly positive effect on obsessive-

compulsive disorder symptoms. Also, inferential 

confusion have a significant positive effect on fear of 

self (β=0.60, p<0.01) and obsessive beliefs (β=0.58, 
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p<0.01). Figure 1 demonstrates the structural model 

of the research with the direct coefficients of the  
 

paths.

Table 2. Fit indices of the strucrural model 

RMSEA P IFI CFI AGFI NFI GFI X2/df Index 

<0.08 <0.05 >0.90 >0.90 >0.90 >0.90 >0.90 <3 Accepted range 

0.076 0.001 0.96 0.96 0.94 0.95 0.95 2.73 Value 
 

 
 

Figure 2. Structural model of the research with the direct coefficients of the paths 
 

Table 3. Direct coefficients of the Concptual model of the study 

P C.R SE T β effect 

0.001 12.87 0.027 0.34 0.60 Inferential confusion—Fear of self 

0.001 11.57 0.027 0.30 0.58 Inferential confusion—Obsessive beliefs 

0.001 8.68 0.007 0.058 0.55 Obsessive beliefs — OCD symptoms 

0.003 2.97 0.004 0.011 0.19 Inferential confusion—OCD symptoms 

0.001 4.11 0.005 0.022 0.23 Fear of self — OCD symptoms 

 

Table 4. Indirect coefficients of the Concptual model of the study 

P Lower bound Upper bound SE β effect 

0.002 0.85 0.658 0.067 0.31 Inferential confusion—Obsessive beliefs — OCD symptoms 

0.014 0.92 0.443 0.043 0.13 Inferential confusion—Fear of self— OCD symptoms 

 

Further, inferential confusion has a positive indirect 

effect on obsessive-compulsive symptoms through 

obsessive beliefs (β=0.31, p<0.05) and fear of self 

(β=0.13, p<0.05) (Table4). 

Conclusion 
The aim of this study was investigating the mediating 

role of fear of self and obsessive beliefs in the 

relationship between inferential confusion and 

obsessive-compulsive disorder symptoms. According 

to the results of the study, the structural model of the 

obsessive-compulsive disorder symptoms based on 

inferential confusion with the mediating role of fear 

of self and obsessive beliefs has a good fit. The results 

indicated that the effect of inferential confusion on 

obsessive-compulsive disorder symptoms is 

significant (p<0.05) which is in line with the results 

of Noruzi et al. (2018), Ghorbali et al. (2019), 
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HeeYang et al. (2021), Aardema et al. (2018) & 

O'Connor et al. (2018). Also, Findings showed that 

the effect of inferential confusion on fear of self is 

significant (p<0.05) which is in line with the sudy of 

Baraby et al. (2021). Another finding showed that the 

effect of inferential confusion on obsessive beliefs is 

significant which is in line with the study of sarlak et 

al. (2022). Another finding of this study is that the 

effect of fear of self on obsessive-compulsive 

disorder symptoms is significant (p<0.05). This 

finding is consistent with the results of Tabatabayi & 

Najafi (2022), Jaeger et al. (2021), Fernandez et al. 

(2021), Sauvageau et al. (2020), Doron et al. (2020), 

Aardema et al. (2019) & Melli et al. (2016). Also the 

results of the present study showed that the effect of 

obsessive beliefs on obsessive-compulsive disorder 

symptoms is significant (p<0.05). This finding is 

consistent with the results of Kadivari et al. (2023), 

Martínez-Esparza et al. (2022), Pinciotti et al. (2021), 

Rajabi Khamesi et al. (2021), Vasileiou et al. (2020) 

& Aardema et al. (2018). Another finding of the study 

showed that inferential confusion has an indirect 

effect on obsessive-compulsive symptoms through 

the mediating variable of fear of self (β=0.13, 

p<0.05). This finding is in line with the results of 

Baraby et al. (2021). The results of the study also 

showed that the indirect effect of inferential 

confusion on obsessive-compulsive disorder 

symptoms through the mediating the role of obsessive 

beliefs is significant (β=0.31, p<0.01). This finding is 

consistent with the results of amani et al. (2012). 

Also, the results of the present study is in line with the 

Inference-Based Approach, which considers 

inferential confusion as a cognitive factor that causes 

and perpetuates the obsessive-compulsive disorder 

symptoms. On the other hand, the level of one's 

inferential confusion is dependent on levels of feared 

self-perceptions and obsessive beliefs (Baraby et al., 

2021).In explaining this finding it can be said that 

people with high level of obsessive beliefs and feared 

self endure more inferential confusion and have more 

obsessive-compulsive disorder symptoms. Actully, 

Without a feared self and obsessive beliefs, findings 

suggest that the effect of inferential confusion on 

obsessive-compulsive disorder symptoms may be 

weakened. 
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 مقدمه
آن وجود  اختلال روانی شایعی است که مشخصه 0یجبر - یاختلال وسواس

ها و اجبارهای تکرارشونده و شدیدی است که تحمل آن توسط وسواس

( و 2122، 2پزشکی آمریکافرد، با رنج و عذاب همراه است )انجمن روان

ی مختلف زندگی از جمله کیفیت هاجنبهی بر توجهقابلاثرات منفی 

استین و همکاران، ) ( و روابط اجتماعی2122و همکاران،  زندگی )جوین

 وجهتقابل یهمبود به باتوجهدر مناطق مختلف  شیوع اگرچه( دارد. 2100

ت جمعی در اختلال این العمرمادامشیوع  ،متفاوت است و اختلالات همایند

درصد  0 تا 2 عمومی در کشورهای مختلف تا حد زیادی با نرخ ثابت

 ریوممرگ( نسبت خطر 2121فاوست و همکاران، ) گزارش شده است

و در مورد علل  65/0مبتلایان به جمعیت عمومی در مورد علل طبیعی 

(. همچنین میانگین تلاش برای 2106و همکاران،  ریماست ) 60/2غیرطبیعی 

و  درصد است )آلبرت 2/00شی در طول زندگی در این بیماران خودک

ی همبود(. علاوه براین، برخی شواهد حاکی از افزایش 2100همکاران، 

ری است جب –اختلالات پزشکی عمومی در افراد مبتلا به اختلال وسواسی 

نسبتاً  0جبری - وسواسی علائماگرچه ابعاد (. 2105و همکاران،  )ایزومورا

علائم،  0ارزیابی فردی بر اساسو تقریباً مشابه است، اما بیماران باید  همگن

های های غالب و یا تظاهرات همبود در زیرگروهبینش، نوع نشانه درجه

با این تفاسیر شناسایی (. 2120مهجانی و همکاران، ) مختلف قرار گیرند

 رد.همیت داکنند اآورند یا تشدید میعواملی که این علائم را به وجود می

 علائم و 0استنتاج آشفتگی بین را معناداری ارتباط گذشته مطالعات

؛ نوروزی و همکاران، 2105 آردما و همکاران،) اندداده نشان جبری –

آشفتگی استنتاج به معنای ناتوانی در تشخیص ماهیت غیرواقعی  (.0005

 مبتنی (. بر اساس رویکرد0001افکار وسواسی است )قربعلی و همکاران، 

 دلالیاست روش از جبری - وسواسی اختلال مبتلا به افراد استنتاج، بر

این روش  (.2105 و همکاران، اوکانر) کنندیم استفاده یاشده تحریف

 تمالحناکارآمد با فرایندهایی از قبیل استدلال معکوس، اتکا به ااستدلال 

بندی،  های خیالی شدن، خطاهای دستهدر حین استدلال، جذب توالی

های نامرتبط، استفاده انتخابی از حقایق خارج از زمینه و رویدادهای تداعی

                                                           
1. Obsessive - Compulsive Disorder 
2. American psychiatric Association 
3. Obsessive-compulsive symptoms 

 ( افکار2120و همکاران،  بارابی) شودظاهری مشخص می سهیمقاقابل

ایی هصورت زنجیرهجبری به -ی در فرد مبتلا به اختلال وسواسی وسواس

 بر لالیاستد هایندیآفرشوند. سپس هستند که با یک شک اولیه آغاز می

بار اجعهف ناراحتی و نتایج از اجتنابمنظور به فرد و گذاشته اثر شک اولیه

آردما و ؛ 2102 و همکاران، اوکانر) دهداجبارها را انجام می آن، از حاصل

( نشان دادند که بین استدلال 2100) و همکاران وانگ (.2110همکاران، 

جبری ارتباط مثبت و معناداری وجود دارد.  - معکوس و علائم وسواسی

 - بینی علائم وسواسی(، پیش2105همچنین در پژوهش آردما و همکاران )

جبری توسط آشفتگی استنتاج تأیید گردید. بنابراین، توجه به متغیر 

ت جبری اهمی –آشفتگی استنتاج در بحث پیرامون اختلال وسواسی 

 یابد.می

جبری مورد  -اگر چه ارتباط بین آشفتگی استنتاج با علائم اختلال وسواسی 

ط با خود ، متغیرهای مرتبوجودنیباا(؛ 2120 یانگ،هیبررسی قرار گرفته )

؛ 2121ممکن است بر این رابطه اثرگزار باشند )ساواجیو و همکاران، 

که هست  چیزیفرد از ( در ادراک ترس از خود، 0012دهاقین و همکاران، 

، ترسد )فرناندز و همکارانمیشود  لیکه ممکن است به آن تبد آنچهاز  ای

اجباری و نیروی لازم برای انجام اعمال ترس از خود  نیا ( که2120

(. 0010آورد )طباطبایی و نجفی، های فکری را فراهم میوسواس

( و ملی و 2100(، کلارک )2100ردما و همکاران )پژوهشگرانی از قبیل آ

 ای کهگونه به مزاحم افکار ارزیابی ( نشان دادند که2106همکاران )

 ینا کردنیخنث را برای اجباری رفتارهای خود باشد، ادراک تهدیدکننده

های افرادی که به حوزه معتقد است (2121دورون ) .به دنبال دارد افکار

دهند، اخلاق، شایستگی شغلی و تحصیلی و مقبولیت اجتماعی اهمیت می

ساس های حکنند، برای مثال حوزهکفایتی میها احساس بیاما در این حوزه

(، سطح بیشتری از باورهای مرتبط با وسواس 2120خود )جایگر همکاران، 

جبری بیشتری نشان دهند؛  –اجبار دارند و ممکن است علائم وسواسی  -

 از نادرست ارزیابی و ارجاعی خود افکار هاوسواس اغلب محتوای زیرا

بار فاجعه راچمن همچنین،. (2100و همکاران،  آگویلار) هستند خود

 رآشکارا داند؛ زیمی در ارتباط خود از ترس را با افکار محتوای رکردنیتفس

4. individualized 
5. inferential confusion 
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و همکاران،  وانگ) است خود ترسناک و منفی پنهان، یهاکننده جنبه

با اینکه آشفتگی استنتاج عاملی کلیدی در بروز ترس از خود است؛ . (2100

 جبری -بر علائم اختلال وسواسی  آن آشفتگی استنتاج طریق از که عواملی

 .دارد بیشتر بررسی به نیاز گذارد،می تأثیر

از دیگر متغیرهای مؤثر بر رابطه آشفتگی استنتاج و علائم اختلال وسواسی 

آورد برپذیری و بیشاست که شامل مسئولیت 0جبری، باورهای وسواسی –

 تیقطععدمیی و عدم تحمل گراکمالتهدید، اهمیت و کنترل افکار، 

پذیری در برابر تهدید یک سوگیری شناختی است که شود. مسئولیتمی

د یا آسیب به خو شدن واردآن فرد معتقد است که شخصاً مسئول  وجبمبه

های طبق نظر گروه کاری شناخت (.0050)سالکوسکیس،  دیگران است

برآورد تهدید به معنای اغراق در احتمال یا (، بیش0001) 2وسواسی جبری

 قطعیبه معنای ضرورت  تیقطععدمشدت وقوع آسیب و عدم تحمل 

مناسب در  ردعملکو  ینیبشیپ رقابلیمقابله با تغییرات غ قدرت، پنداشتن

مبهم است. همچنین اهمیت و کنترل افکار به معنای نظارت  هایموقعیت

 بیش از حد و جایگاه دادن به افکار صرف حضور آن در ذهن است.

تحقیقات حاکی از همبستگی متوسط تا قوی بین باورهای وسواسی با علائم 

هم  بالینی و تقل از حالات خلقی منفی، هم در نمونهجبری مس -وسواسی 

علاوه بر  (.2122اسپارزا و همکاران،  -ز ی است )مارتیننیربالیغی هانمونه

ی جبری، باورهای وسواس –که افراد مبتلا به اختلال وسواسی ، با ایناین

ر از بسیاری دیگاما در  دهند؛یمبیشتری نسبت به جمعیت عمومی نشان 

های باورهای وسواسی مورد تأیید قرار برخی از مؤلفه بالابودنبیماران، 

تاً های نسب(. مطالعات متعددی با یافته2105نگرفته است )آردما و همکاران، 

 که بین ابعاد علائم اختلال وسواسی کنندیمثابتی از این موضوع حمایت 

(، عدم تحمل 2121و همکاران،  جبری با اهمیت و کنترل افکار )وسیلیو –

پذیری در برابر تهدید ( و مسئولیت2120)پینسیوتی و همکاران،  تیقطععدم

در واقع بیماران مبتلا  ارتباط وجود دارد. (2120)رجبی خامسی و همکاران، 

های ناسازگار در برابر پریشانی خود جبری از مقابله –به اختلال وسواسی 

ای لیت آسیب و افکار مزاحم، پیامد چنین مقابلهکنند که مسئواستفاده می

از سوی دیگر، عوامل متعددی از  (.2120است )کدیوری و همکاران، 

جمله آشفتگی استنتاج با باورهای وسواسی مرتبط هستند )امانی و 

( دریافتند که 2105مثال، آردما و همکاران )عنوان(. به0000همکاران، 
                                                           

1. obsessive beliefs 

جبری در هنگام کنترل  –علائم وسواسی رابطه بین باورهای وسواسی و 

لک و یابد. همچنین، سری کاهش میتوجهقابلآشفتگی استنتاج به طور 

یم شفتگی استنتاج اثر مستق( در پژوهشی نشان دادند که آ0010همکاران )

حال، عواملی که از طریق آن بااین معناداری بر باورهای وسواسی دارد.

ذارد نیاز به گجبری اثر می –ل وسواسی آشفتگی استنتاج بر علائم اختلا

بر علائم  ، علاوه بر بررسی اثر آشفتگی استنتاجنی؛ بنابرابررسی بیشتر دارد

جبری، بررسی متغیرهای میانجی ترس از خود و باورهای  –وسواسی 

 وسواسی اهمیت دارد.

اج بیشتری رسد افرادی که آشفتگی استنتآنچه گفته شد، به نظر می بهباتوجه

د و کر خواهندو باورهای وسواسی بیشتری را تجربه  از خوددارند، ترس 

ها جبری در آن –این امر منجر به تجربه بیشتر علائم اختلال وسواسی 

 گر در رابطه آشفتگی، آگاهی از متغیرهای میانجینیبنابراخواهد شد. 

ل جبری به شناخت هر چه بیشتر اختلا -نتاج با علائم اختلال وسواسی است

نماید. از سوی دیگر، و پیشگیری از آن در جمعیت عمومی کمک می

اج با گر در رابطه آشفتگی استنتهای میانجیهای کمی بر مکانیسمپژوهش

شیوع  بهباتوجه، رونیازااند. جبری تمرکز کرده –علائم اختلال وسواسی 

راد روان افجبری و اثرات نامطلوب آن بر سلامت -لائم اختلال وسواسی ع

 -اهمیت بررسی متغیرهای مرتبط با علائم وسواسی  به باتوجهو همچنین 

گر ترس از خود و بررسی نقش میانجی حاضر جبری، هدف پژوهش

 –باورهای وسواسی در رابطه آشفتگی استنتاج با علائم اختلال وسواسی 

اصلی پژوهش این است که آیا ترس از خود و  سؤال نی؛ بنابرابری استج

 –باورهای وسواسی در رابطه آشفتگی استنتاج و علائم اختلال وسواسی 

 گر دارند؟جبری نقش میانجی
 

 
 . مدل مفهومی پژوهش1شکل 

 

2. Obsessive- Compulsive Cognitions Working Group 

 باورهای وسواسی

 ریجب-اختلال وسواسیعلائم 

 ترس از خود

 آشفتگی استنتاج
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 روش
 از و توصیفی حاضر پژوهش :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

 ۀامعج بود. ساختاری با رویکرد تحلیل مسیر معادلات و همبستگی نوع

 یاعاجتم یهاشبکه ۀسالتا پنجاه ستیکاربران ب پژوهش تمامی یآمار

 ،های مدل معادلات ساختاریپژوهش درند. بود 0010مشهد در سال 

؛ (2111تاباچنیک و فیدل، شده است ) هیتوصنفر  011حداقل حجم نمونه 

ی هاگیری در دسترس با توجه به ملاکنفر با روش نمونه 011، نیبنابرا

 سال، 01تا  21 سن بین های ورود شاململاکورود وارد پژوهش شدند. 

 و شرکت در پژوهش و ملاک تمایل به همکاریسکونت در شهر مشهد، 

 .اطلاعات ناقص بود یا ارائهدهی کامل های خروج شامل عدم پاسخ

 ب( ابزار

این پرسشنامه در سال  :R -(OCI(0جبری وسواسی دنظرشدهیتجدپرسشنامه 

و  )فوآای ماده 02 توسط فوآ و همکاران از روی نسخه اولیه 2112

که توسط  گزینه خودگزارشی است 05 . دارایتهیه شد (0005 ،همکاران

 سؤالات) فکری(، وسواس 01و  00، 0سؤالات ) شستشو اسیشش خرده مق

(، 00و  0 ،0 سؤالات) دهیمنظ (،00و  1، 0سؤالات ) انباشت ،(05و  02 ،6

(، علائم 06و  01 ،0 سؤالات)سازی و خنثی (00و  5، 2 سؤالات) وارسی

 سؤالاتاز هرکدام  .کندگیری میجبری را اندازه -ی ل وسواسلااخت

 0 ( تاوقتهیچ)صفر از  ایدرجه 0ت بر اساس مقیاس لیکرپرسشنامه 

 ها به دستنمره کل از جمع همه گزینه شده است وبندی درجه (ازحدبیش)

ر لاتنمرات باهر چه است و  متغیر 12صفر تا آزمون، بین نمره کل آید. می

ایایی پ فرد است.در  جبری -ی وسواسعلائم بیشتر  وجوددهنده نشانباشد، 

و برای  50/1برابر  هامادهبرای کل  اصلی خهبه روش همسانی درونی در نس

و همکاران،  زادهقاسم) گزارش شده است 00/1تا  00/1بین  هااسیخرده مق

فارسی پرسشنامه به روش همسانی درونی، برای کل  پایایی نسخه(. 2110

، تانباش فکری،، وسواس شستشو یهااسیو برای خرده مق 50/1پرسشنامه 

، 52/1، 50/1، 56/1، 51/1به ترتیب  سازیو خنثی وارسی، بینظم و ترت

فاصله زمانی دو هفته برای کل  و به روش بازآزمایی با 11/1 و 52/1

، تانباش فکری،، وسواس شستشو یهااسیو برای خرده مق 10/1پرسشنامه 

، 60/1، 10/1، 16/1، 66/1 به ترتیب سازیو خنثی وارسی، بینظم و ترت

                                                           
1. Obsessive-Compulsive Inventory-Revised 

این پرسشنامه در  (.2110و همکاران،  زادهقاسم) دست آمد 62/1و  11/1

در  المثعنوانبهقرار گرفته است؛  استفادهد موری گوناگونی هاپژوهش

( انجام گرفته است، 0000هریس و همکاران ) تحقیقی که توسط وکیلی

همچنین  .آمده است دست به 16/1 با برابر کرونباخ آلفای روش پایایی به

 00/1پایایی این ابزار به روش آلفای کرونباخ  ،(2121در پژوهش دورون )

 در پژوهش حاضر، آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه .به دست آمده است

و  وارسی، بینظم و ترت، انباشت فکری،، وسواس شستشوهای و زیرمقیاس

 61/1و  15/1، 10/1، 60/1، 52/1، 10/1، 01/1ر براب به ترتیب سازیخنثی

 .به دست آمد

 امهیافته پرسشنبسط : این ابزار نسخه(EV-ICQ) 2استنتاج آشفتگی پرسشنامه

توسط  2101( است که در سال 2110آشفتگی استنتاج )آردما و همکاران، 

گزینه خودگزارشی است و  01 آردما و همکاران تهیه شده است. دارای

یک از  ایدرجه 6 مقیاس لیکرتبر اساس پرسشنامه  سؤالاتاز هرکدام 

 در این پرسشنامه. شده استبندی درجه موافق( اری)بس 6 مخالف( تا اری)بس

ست ها به دتک مادهاست که از جمع نمرات تک محاسبهل قابکل  یک نمره

دهنده میزان گیرد. نمرات بالاتر نشانقرار می 051تا  01 آید و در دامنهمی

نتاج به شکل آشفتگی است هسازبیشتری از آشفتگی استنتاج است.  تجربه

ن، و همکارا ردماآشده است ) ییآزمایساخته و راست یسنجروانو تجربی 

اج استنت آشفتگی پرسشنامه ایماده 00 فرم درونی همسانی (. ضریب2101

 01 نسخه همسانی درونی(. ضریب 2110همکاران،  و آردمااست ) 01/1

و ضریب  01/1تا  06/1بین  های مختلفدر نمونه این ابزار ایماده

 هفته 02 فاصلهبه  جبری -اختلال وسواسی مبتلا به  بازآزمایی آن در گروه

اعتماد  گزارش شده است که حاکی از قابلیت 01/1 به طور متوسط

(. این 0001قربعلی و همکاران، نامه است )شپرس بازآزمایی مطلوب این

ی مختلفی مورد استفاده قرار گرفته است؛ برای مثال هاژوهشپرسشنامه در پ

 جبری -وسواسی  اختلال به مبتلا بیماران بین در آن درونی همسانی ضریب

 شده گزارش 50/1 دانشجویان بین در و 50/1دیگر  اضطرابی بیماران ،56/1

و همکاران  همچنین در پژوهش وانگ .(2101یورولماز و همکاران، ) است

به دست آمده است. در  06/1، پایایی آن به روش آلفای کرونباخ (2100)

 به دست آمد. 01/1پژوهش حاضر پایایی به روش آلفای کرونباخ 

2. Inferential Confusion- Expanded Version  
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ای است که ماده 21 ابزاری پرسشنامه این (:FSQ) 0خود از ترس پرسشنامه

توسط آردما و همکاران، تدوین گردید )بارابی و همکاران،  2100در سال 

 6 تا( مخالف)کاملاً  0از  مقیاسی در پرسشنامه این گذارینمره (.2120

ک تکل ترس از خود با جمع نمرات تک نمره. متغیر است( موافق)کاملاً 

گیرد. نمرات کل بالاتر قرار می 021تا  21آید و در بازه ها به دست میماده

 ایماده 5 پرسشنامه، فرم دهنده ترس از خود بیشتر است. سازندگاننشان

 ردمو وسواس ابعاد با ارتباط در و ینیربالیغ جامعه در را آن عاملی تک

 در کانادا، آن تحلیل عاملی. (2100)آردما و همکاران،  اندداده قرار تأیید

آزمون  باز - آزمون ، پایایی01/1تا  50/1درونی  همسانی ایتالیا و استرالیا

دما، آر) است داده قبولی نشانقابل واگرای و همگرا و پایایی 01/1تا  50/1

(، 0010در پژوهش طباطبایی و نجفی ) کرونباخ آلفای (. ضریب2105

دهد. در پژوهش می نشان را پرسشنامه این مطلوب پایایی که بود 50/1

 به دست آمد. 00/1حاضر، پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 

وسواسی در  باورهای پرسشنامه :(OBQ-44) 2وسواسی باورهای پرسشنامه

جبری ابداع شده است.  – های وسواسیتوسط کارگروه شناخت 0001سال 

ای آن مشتق شده است. ماده 51ماده است که از فرم  00این ابزار متشکل از 

برآورد خطر، عدم تحمل ی پرسشنامه اولیه شامل بیشهااسیخرده مق

رایی گپذیری و کمالمسئولیتقطعیت، اهمیت افکار، کنترل افکار، عدم

 06مسئولیت افراطی در برابر خطر ) اسیخرده مق 0بود که در نهایت به 

ماده( و اهمیت و کنترل  06گرایی و احساس نیاز به اطمینان )ماده(، کمال

ماده( تقلیل یافت. نحوه اجرای پرسشنامه به این صورت است که  02افکار )

های موافقت خود با هر یک از ماده شود درجهاز آزمودنی خواسته می

)کاملاً موافقم( مشخص  1)کاملاً مخالفم( تا  0نامه را بر مقیاسی از پرسش

آمده و  به دستهای آن از جمع ماده هااسیخرده مقهر یک از  نماید. نمره

دهنده میزان بیشتر باورهای وسواسی است. ضریب پایایی نمرات بالاتر نشان

طر، مسئولیت افراطی در برابر خ هایسشنامه و خرده مقیاسابزار برای کل پر

گرایی و احساس نیاز به اطمینان و اهمیت و کنترل افکار به ترتیب کمال

سازی آن برای کل پرسشنامه و ضریب دونیمه 51/1و  50/1، 50/1، 02/1

اس گرایی و احسمسئولیت افراطی در برابر خطر، کمال هایو خرده مقیاس

 51/1و  50/1، 56/1، 00/1 طمینان و اهمیت و کنترل افکار به ترتیبنیاز به ا

به دست آمده که حاکی از ثبات درونی بالای آن است )شمس و همکاران، 
                                                           

1. Feared-Self Questionnaire 

(. در پژوهش حاضر پایایی به روش آلفای کرونباخ برای کل 0050

رایی گهای مسئولیت افراطی در برابر خطر، کمالمقیاسپرسشنامه و خرده

، 02/1، 06/1نیاز به اطمینان و اهمیت و کنترل افکار به ترتیب و احساس 

 به دست آمد. 01/1و  00/1

 روند اجرای پژوهش( ج

موضوع کلی ، شهر مشهد مجازی هایها و کانالبا اطلاعیه در شبکه

 هایطراحی و در شبکهنیز  هاپرسشنامه لینک رسانی گردید.پژوهش اطلاع

شهر مشهد از قبیل کانال شهرک مهرگان و شهرک شهید رجایی  مجازی

کنندگان خواسته شد در صورت تمایل به از شرکت سپس ارسال شد.

شناختی در ابتدای پرسشنامه اطلاعات جمعیت .ها پاسخ دهندپرسشنامه

ی ها از ضریب همبستگداده لیوتحلهیتجزمورد سؤال قرار گرفت و برای 

ویکرد با ر یابی معادلات ساختاریدگانه، روش مدلپیرسون، رگرسیون چن

استرپ استفاده شد. همچنین جهت اجرای تحلیل مسیر و آزمون بوت

 استفاده شد. 22AMOSو  26SPSSافزارهای ها از نرمتحلیل

 هایافته
تا  21درصد بین  05سال،  01تا  00ها بین درصد آزمودنی 0/06بازه سنی 

درصد  20سال بودند. جنسیت  01تا  00درصد در بازه سنی  1/00سال و  01

درصد  01ها متأهل بودند. تحصیلات درصد آن 61آزمودنی ها مرد و 

ها درصد آن 1/00ها در زمان این پژوهش کارشناسی و آزمودنی

دول در ج مطالعهد مورمتغیرهای های توصیفی آمارهکارشناسی ارشد بود. 

، میانگین، انحراف استاندارد، کجی، 0ارائه شده است. در جدول  0

رائه شده ا پژوهش متغیرهای بین پیرسون همبستگی کشیدگی و ضرایب

خود  ، ترس ازاستنتاجبین آشفتگی  دهد کهمی نشان 0جدول  نتایج است.

ج با و بین آشفتگی استنتا یجبر - یعلائم وسواسو باورهای وسواسی با 

 رابطه مثبت و معنادار وجود دارد.ترس ازخود و باورهای وسواسی 

 

 

 

 

2. Obsessive Beliefs Questionnaire 
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 های توصیفی متغیرهای پژوهش. ماتریس همبستگی و یافته1جدول 

 0 0 2 0 متغیر

    0 استنتاج یآشفتگ .0

   0 *00/1 یوسواس یباورها .2

  0 *00/1 *00/1 ترس از خود .0

 0 *02/1 *65/1 *01/1 یجبر یعلائم وسواس .0

 00/00 66/01 10/000 01/50 میانگین

 52/00 15/21 00/02 02/06 انحراف استاندارد

 66/1 52/1 00/1 00/1 کجی

 105/1 01/1 -20/1 -00/1 کشیدگی

 معنادار هستند. p< 10/1ها در سطح * کلیه همبستگی

 

مورد  معادلات ساختارییابی مدل هایمفروضه ها،داده تحلیل پیش از

 تغیرهام بودن توزیع نرمال بررسی جهت راستا، بررسی قرار گرفت. در همین

که نتایج حاکی از آن بود  شد استفاده 0اسمیرنف -ف کولموگرو آزمون از

(. p> 10/1که نمرات متغیرهای پژوهش دارای توزیع نرمال بودند )

های کجی و شود، شاخصمشاهده می 0که در جدول  گونههمانهمچنین، 

 نرمال از قرار دارد که حاکی 2و  -2کشیدگی همه متغیرهای آشکار بین 

 .تاس مسیر انجام تحلیل جهت هاآنبودن ب مناس و متغیرها توزیع بودن

جهت بررسی مفروضه خطی بودن، از نمودار پراکندگی استفاده شد که 

 وضهمفر ن مفروضه بود. در ادمه، جهت بررسینتایج حاکی از برقراری ای

 10/2آن  مقدار که استفاده شد 2واتسون -ن دوربی آماره استقلال خطاها، از

دارد  قرار 0/2تا  0/0 دامنه درموردنظر  مقدارازآنجاکه  آمد؛ به دست

 مفروضه همچنین، .است تأیید مورد استقلال خطاها مفروضه گفت توانمی

 0واریانس تورم و عامل 0تحمل ضریب از استفادهچندگانه با  یخطهم

 زیرا است؛ شده محقق یخطهم که مفروضه داد نشان نتایج .شد بررسی

 یرمقاد و بود نزدیک یک عدد به متغیرها تمامی در مقدار ضریب تحمل

بود. جهت بررسی  کمتر 2بحرانی  حد از هاآن همه در واریانس عامل تورم

ویسکر استفاده شد و نتایج حاکی از  -باکس وجود داده پرت از آزمون 

 0نمونه حجم کفایت شاخص عدم وجود داده پرت بود. همچنین، بررسی

 برآورده از حاکی (>p 10/1و  =df 00) بارتلت کرویت شاخص و( 01/1)

 2جدول  .بود مدل معادلات ساختاری برای لازم هایملاک شدن

 .دهدهای برازش مدل پژوهش را نشان میشاخص

مدل از ( 0000)که بر اساس معیار هو و بنتلر  دهدمی نشان 2نتایج جدول 

 . ضرایب استاندارد مسیرهای مدل مفهومیبرازش مطلوبی برخوردار است

 یرهایمتغ نیب میاثرات مستق 0جدول  است. شده دادهن نشا 2 شکل در

 .دهدیپژوهش را نشان م

 

 های برازش مدل مفهومی. شاخص2جدول 

 df2X GFI AGFI CFI NFI IFI P RMSEA/ های برازششاخص

 15/1کمتر از  10/1کمتر از  01/1از  بیشتر 01/1بیشتر از  01/1بیشتر از  01/1بیشتر از  01/1بیشتر از  0کمتر از  مقدار قابل قبول

 116/1 110/1 06/1 00/1 06/1 00/1 00/1 10/2 مقدار به دست آمده

 

 

                                                           
1. Kolmogoro-Smirnov test 
2. Durbin-Watson 
3. Tolerance 

4. Variance Inflation Factors (VIF) 
5. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) 
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 جبری -گر ترس از خود و باورهای وسواسی در رابطه آشفتگی استنتاج با علائم وسواسی . مدل نقش میانجی2شکل 

 

 . مسیرهای مستقیم و غیرمستقیم مدل مفهومی پژوهش3جدول 

 C.R P استاندارد یخطا T بیضر استاندارد بیضر اثر

 110/1 51/02 121/1 00/1 61/1 ترس از خود براستنتاج  یآشفتگ

 110/1 01/00 121/1 01/1 05/1 یوسواس یباورها براستنتاج  یآشفتگ

 110/1 65/5 111/1 105/1 00/1 جبری -باورهای وسواسی بر علائم وسواسی 

 110/1 01/2 110/1 100/1 00/1 یجبر یعلائم وسواس براستنتاج  یآشفتگ

 110/1 00/0 110/1 122/1 20/1 یجبر یعلائم وسواسبر از خود  ترس

 

 مدل پژوهش میرمستقیاستراپ اثرات غآزمون بوت جینتا. 4جدول 

 یمعنادار نییحد پا حد بالا استاندارد یخطا میرمستقیاثر غ گرنقش میانجی اثر

 112/1 50/1 605/1 161/1 00/1 یوسواس یباورها یجبر یاستنتاج بر علائم وسواس یآشفتگ

 100/1 02/1 000/1 100/1 00/1 ترس از خود یجبر یاستنتاج بر علائم وسواس یآشفتگ

 

 یمربوط به اثرها ریمس بیضرا شودیملاحظه م 0گونه که در جدول همان

 یمنظور آزمون معنادارپژوهش معنادار است. در ادامه به یرهایمتغ میمستق

 یگآشفت نیدر رابطه ب یوسواس یگر ترس از خود و باورهانقش میانجی

 ونهنم 2111 با از آزمون بوت استراپ جبری – یاستنتاج با علائم وسواس

 در. شد تأیید مدل غیرمستقیم مسیرهای، 0. طبق نتایج جدول استفاده شد

 به درقا کلی نه و جزئیصورت بهترس از خود و باورهای وسواسی  نتیجه

شفتگی آ همچنین، .بودند ملاک و بینپیش متغیر بین معنادار گریمیانجی

درصد از واریانس  00مجموع  دراستنتاج، ترس از خود و باورهای وسواسی 

 کردند.تبیین  رای جبر یعلائم وسواس

 یریگجهینت و بحث
گر ترس از خود و باورهای پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش میانجی

بری انجام ج –وسواسی در رابطه بین آشفتگی استنتاج با علائم وسواسی 

ی بر جبر –شد. با توجه به نتایج پژوهش، مدل ساختاری علائم وسواسی 

از  گری ترس از خود و باورهای وسواسیاساس آشفتگی استنتاج با میانجی
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قیم دهنده اثر مستخوبی برخوردار بود. اولین یافته پژوهش، نشان برازش

های شجبری بود که با نتایج پژوه –آشفتگی استنتاج بر علائم وسواسی 

 انگی یه(، 0001(، قربعلی و همکاران )0005نوروزی و همکاران )

(، آردما و 2100(، وانگ و همکاران )2120(، بارابی و همکاران )2120)

( همسو است. همچنین، این 2105( و اوکانر و همکاران )2105همکاران )

نتیجه همسو با رویکرد مبتنی بر استنتاج است که آشفتگی استنتاج را 

 –دهنده علائم اختلال وسواسی عنوان عامل شناختی ایجادکننده و تداومبه

داند طبق رویکرد مبتنی بر استنتاج، اختلال در استدلال سبب جبری می

که فرد یک احتمال را با واقعیت اشتباه بگیرد. در واقع افراد مبتلا شود می

به وسواس در درک واقعیت و تمییز آن از خیال دچار آشفتگی نیستند، اما 

ود رغم کمبکنند و فرد علیهای تخیلی را به واقعیت تحمیل میتداعی

شواهد مبتنی بر اینجا و اکنون به استدلال ذهنی و شک خویش اعتبار 

ها و دهد که موجب نگرانی در مورد پیامدهای احتمالی، ارزیابییم

 به حواس را یتوجهیب ی،وسواس یدهایتردرفتارهای اجباری خواهد شد. 

ک و واقعیت را به نفع ی دنکنمی هیتوجتر شدن در واقعیت به نفع عمیق

. این دهدکنند و یا مورد غفلت قرار میاحتمال فرضی کاملاً ذهنی نفی می

جبری  –شوند فرد مبتلا به اختلال وسواسی فرایندهای استدلالی موجب می

تردید وسواسی را مانند یک احتمال واقعی درک کند )بارابی و همکاران، 

2120.) 

ه همچنین نتایج بیانگر تأثیر مستقیم آشفتگی استنتاج بر ترس از خود بود ک

یافته در تبیین این ( همسو بود. 2120با نتایج پژوهش بارابی و همکاران )

یندهایی استدلالی معیوب نظیر استدلال معکوس، توان گفت فرآمی

اعتمادی به ادراک عادی و یا استفاده انتخابی از حقایق خارج از زمینه بی

اش جدا کرده و موجب شود که فرد از ممکن است فرد را از خود واقعی

شود باعث میگرفته بترسد. ترس از خود  خودهای احتمالی ذهنی شکل

مسئولیت، مقصر و غیراخلاقی تصور صورت بد، منحرف، بیفرد خود را به

شود. اعمال ها و اعمال اجباری میکند که این خود، زیربنای وسواس

جای کسب مسئولیت یا رفتارهای اخلاقی، در درجه اجباری در این افراد به

شده موجب اکاول برای فرار از ترس از خود است و این ناهمخوانی ادر

ندهای یکه فرد از فرآشود. هنگامیواس میتجربه سطوح بالاتر شک وس

برد، ترس از خودهای ممکن غیراخلاقی و استدلالی ناکارآمد بهره می

 شود.نامطلوب موجب انجام اعمال اجباری می

 اثر وسواسی یباورها براستنتاج  یآشفتگ، نتایج نشان داد که نیبر اافزون 

(، امانی و 0010سرلک و همکاران ) که با نتایج پژوهش دارد میمستق

 لیلبه دتوان گفت ( همسو بود. در توضیح این نتیجه می0000همکاران )

تاج و در رویکرد مبتنی بر استنوجود همپوشی بین مؤلفه استنتاج ثانویه 

یند ارزیابی پیامدهای باورهای ناکارآمد در مدل ارزیابی شناختی، نقش فرآ

آشفتگی  ،واقع گردد. دراستنتاج در باورهای وسواسی تبیین میآشفتگی 

 وسواسی رافکا و افراطی پذیریمسئولیت نظیر وسواسی باورهای استنتاج

 برآوردشیب و افراطی پذیریدهد. مسئولیتمی افزایش را قبولرقابلیغ

 یک از جلوگیری و ایجاد مسئول را خودش فرد که زمانی در نیز تهدید

 و کند فراخوانی را مزاحم تفکر تواندمی داند،می ناخوشایند رویداد

 یند استدلال معیوبفرآ. گیردمی صورت هاآن با همسو اجباری رفتارهای

 ،نینابرا؛ بکندفرد را برانگیخته کرده و اضطراب و ناراحتی را تشدید می

شدت  د،باش بیشتر یندهای استدلالیهرچه آشفتگی در استنتاج و فرآ

 . درنتیجه،است بیشتر با نشانگان وسواسی جبری افراد ی وسواسی درباورها

 هاینمونه و هجامع افراد در قبولرقابلیغ وسواسی آشفتگی استنتاج، افکار

 .دهدمی افزایش را بالینی

جبری  –همچنین نتایج بیانگر اثر مستقیم ترس از خود بر علائم وسواسی 

و همکاران  (، جایگر0010های طباطبایی و نجفی )بود که با نتایج پژوهش

(، دورون 2120(، ساواجیو و همکاران )2120(، فرناندز و همکاران )2120)

همسو بود. ( 2106و ملی و همکاران )( 2100(، آردما و همکاران )2121)

فت ترس ان گتوجبری می –با علائم وسواسی  ترس از خود رابطهدر تبیین 

ارد د خود اشاره های نامطلوب دربروز ویژگی از نگرانی یا ترس از خود به

 مورد در است ممکن آنچه که از اغلب وسواس به مبتلا افراد و

ترسند که نیروهای اصلی در پشت وسواس و می دهند، نشان شانشخصیت

است به (. ترس از اینکه فرد ممکن 2100اجبارها است )آردما و همکاران، 

شود کسی دیگر تبدیل شود، باعث ایجاد وسواس شناختی در این حوزه می

ند. کو در نهایت فرد با هدف کاهش ترس از خود اجبارهایی را تجربه می

های خود ممکن است افکار مزاحم را تحریک کند و یا طورکلی، سازهبه

 .افراد را تشویق کند تا برای چنین افکاری اهمیت قائل شوند

بری ج –چنین نتایج نشان داد که باورهای وسواسی بر علائم وسواسی هم

 اسپارزا -ز مارتین(، 2120کدیوری و همکاران )اثر مستقیم دارد که با نتایج 

رجبی خامسی و (، 2120(، پینسیوتی و همکاران )2122و همکاران )
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( 2105آردما و همکاران )و ( 2121(، وسیلیو و همکاران )2120همکاران )

بری ج –های شناختی اختلال وسواسی همسو بود. این نتیجه همسو با مدل

عامل  عنوانبههای شناختی و باورهای ناکارآمد را است که تحریف

اند. افراد مستعد وسواس جبری مطرح کرده –ساز علائم وسواسی زمینه

یاز به کنترل چنین باورهای غیرواقعی در مورد اهمیت افکار مزاحم و ن

 قدرت کاهش ازآنجاکهافکاری برای جلوگیری از عواقب ناگوار دارند. 

ت. در اس همراه وسواس فراوانی کاهش با افکار اهمیت مورد در باورها

شرایط  در هک را مزاحمی افکار جبری -مبتلا به اختلال وسواسی  افراد نتیجه

 تلقی تحملرقابلیغرا  شوند،می ایجاد خاص اختلال وسواسی جبری

 ارهایرفت است لازم آن، از پیشگیری برای بر این باورند که و کنندمی

 تصورات ثبات ها و اعمال اجباریآیین این که انجام شوند اجباری

 تدریاف توانمی بنابراین دهد؛می افزایش را هاآن بروز میزان و ناکارآمد

 منظوربهرا  اجباری رفتارهای مزاحم و باورهای وسواسی، افکار که

 .نمایدمی آور فراخوانیپیشگیری از نتایج اضطراب

ها نشان داد که ترس از خود در رابطه آشفتگی استنتاج با در نهایت یافته

 گر دارد که با نتایج پژوهش بارابی وجبری نقش میانجی –علائم وسواسی 

یندهای فرآتوان گفت تبیین این یافته می ( همسو بود. در2120همکاران )

ا اعتمادی به ادراک عادی و یاستدلالی معیوب نظیر استدلال معکوس، بی

استفاده انتخابی از حقایق خارج از زمینه، ممکن است فرد را از خود 

ته گرفاش جدا کرده و موجب شود که فرد از خودهای احتمالی شکلواقعی

رت بد، صوشود فرد خود را بهدر ذهنش بترسد. ترس از خود باعث می

مسئولیت، مقصر و غیراخلاقی تصور کند که این خود، زیربنای منحرف، بی

جای شود. اعمال اجباری در این افراد بهها و اعمال اجباری میوسواس

کسب مسئولیت یا رفتارهای اخلاقی، در درجه اول برای فرار از ترس از 

 ر شکشده موجب تجربه سطوح بالاتخود است و این ناهمخوانی ادراک

که فرد از فرایندهای استدلالی ناکارآمد بهره شود. هنگامیوسواس می

برد، ترس از خودهای ممکن غیراخلاقی و نامطلوب موجب انجام اعمال می

یندهای حضور ترس از خود احتمالاً اثر فرآشود. همچنین با اجباری می

د و ترس شاستدلالی معیوب و آشفته بر افکار و اعمال اجباری بیشتر خواهد 

های منفی داشته باشد یا به چه چیزی که ممکن است چه ویژگیفرد از این

ک های شو افکار منفی و استنتاج هاتیرواشود تبدیل شود، موجب می

 جبری را فراخوانی کنند. –بیشتر علائم وسواسی 

ها نشان داد که باورهای وسواسی در رابطه آشفتگی استنتاج همچنین یافته

امانی  گر دارد که با پژوهشجبری نقش میانجی –اختلال وسواسی و علائم 

گر باورهای ( همسو است. در تبیین نقش میانجی0000و همکاران )

توان جبری می –وسواسی در رابطه آشفتگی استنتاج و علائم وسواسی 

گفت طبق مدل مبتنی بر استنتاج، تردید مرضی و باورهای وسواسی از 

اعتمادی به حواس و اتکای بیش از آیند و بیوجود میاستدلالی ذهنی به 

رد شوند که در آن فرا موجب می"آشفتگی استنتاج"حد به تخیل با هم 

اینجا  شواهد مبتنی بر بودنکم رغمیعلجبری  –مبتلا به اختلال وسواسی 

د دهد که موجب نگرانی در مورو اکنون به یک شک یا استنتاج اعتبار می

و رفتارهای اجباری خواهد شد )آردما و  هایابیارزپیامدهای احتمالی، 

در  گر باورهای وسواسی، در تبیین نقش میانجینی؛ بنابرا(2110همکاران، 

احتمالاً  توان گفتجبری می –رابطه آشفتگی استنتاج و علائم وسواسی 

ندهای استدلالی فرد دچار آشفتگی یدر فرایند ایجاد وسواس، ابتدا فرآ

شود و در مرحله بعد پاسخ فرد و شیوه ارزیابی فرد از این استدلال آشفته می

 گردد.منجر به اعمال اجباری و افکار وسواسی می

هایی همراه بود. با توجه به نمونه پژوهش که این پژوهش با محدودیت

و سایر  های بالینیجمعیت عمومی بزرگسال است، تعمیم نتایج به جمعیت

های سنی باید با احتیاط صورت گیرد. علاوه بر این، ابزارهای مورد گروه

استفاده در پژوهش حاضر از نوع خودگزارشی بود که ممکن است نتایج 

ها موجب طولانی شدن را تحت تأثیر قرار دهد. همچنین تعداد زیاد پرسش

ها اثر گذاشته اجرای آزمون شد که ممکن است بر دقت و صحت پاسخ

های آتی بر روی جمعیت بالینی مبتلا به شود پژوهشباشد. پیشنهاد می

 -جبری، گروه سنی متفاوت و در بافت اجتماعی  –اختلال وسواسی 

فرهنگی متفاوت اجرا شود. در نهایت، با توجه به نقش ترس از خود و 

 – باورهای وسواسی در تقویت اثر آشفتگی استنتاج بر علائم وسواسی

جبری در جمعیت عمومی، آشنایی با مفهوم ترس از خود و آشفتگی 

ر درمانی، دها در مراکز مشاوره و رواناستنتاج از طریق برگزاری کارگاه

 پیشگیری از ابتلا به این اختلال مؤثر است.
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 یاخلاق اتظملاح
روع شرازداری، پژوهشگر قبل از برای رعایت اصل  :پژوهش اخلاق اصول از یرویپ

ا بدون نام هکنندگان اطمینان داد که اطلاعات اکتسابی از آنیند پژوهش به مشارکتفرآ

عایت ر منظوربههمچنین  رود.نمی به کارنتایج  در گزارشمحرمانه بوده و  و کاملاًو هویت 

 یند پژوهش در مورد هدفآشگر قبل از واردکردن افراد به فرپژوهاصل رضایت آگاهانه، 

 ادددر اختیارشان قرار ی و همچنین فواید آن توضیحات خطرنداشتن پژوهش، نحوه اجرا، 

به  .یرندبگ تصمیم پژوهش در شرکت مورد شرکت یا عدم در بتوانند کامل آگاهی با تا

کنندگان توضیحات لازم داده شد و رسانی، به شرکتمنظور رعایت اصل عدم آسیب

راف از ادامه همکاری در همه مراحل پژوهش وجود داشت. پژوهش حاضر در امکان انص

کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی سمنان با شناسه اخلاق 

IR.SEMUMS.REC.1401.034 مصوب گردیده است. 

 پژوهش حاضر بدون حمایت مالی انجام شده است. :یمال یحام

 ویسندهنامه کارشناسی ارشد نپایانمستخرج از  مقاله این :سندگانینو از کی هر نقش

 .است دوم نویسنده راهنمایی اول، به

 گونههیچ پژوهش، این نتایج در که دارندمی اعلام همچنین نویسندگان :منافع تضاد

 .ندارد وجود منافعی تضاد

گان کنندتمامی شرکت از استاد راهنمای پژوهش ووسیله بدین :یقدردان و تشکر

 .شودصمیمانه تشکر و قدردانی می
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(. 0000محمد. ) ،یمانیبتول، و نر ،یعباس، احد ،یملاحت، ابوالقاسم ،یامان

 .یو عمل یاستنتاج با وسواس فکر یباورها و آشفتگ یمطالعه روابط عل

 .00-0(، 20)1، یروانشناخت نینو یپژوهش هافصلنامه 
https://www.sid.ir/paper/495387/fa 

زهرا.  ،نقشو  مسعود ،غلامعلی لواسانی ؛محمدعلی ،بشارت ؛وحیده ،دهاقین

رایی و گگر استحکام من در رابطه بین ابعاد کمالنقش میانجی(. 0012)

 22 ،مجله علوم روانشناختی .ایعملی رابطه -های وسواس فکری نشانه

(020)، 005-020. 
https://doi.org/10.52547/JPS.22.123.423 

یابی (. مدل0010سرلک، معصومه؛ لطفی کاشانی، فرح و میرهاشمی، مالک )

آموزان دبیرستانی براساس ساختاری تبیین باورهای وسواسی دانش

های استرس، اضطراب و افسردگی، باورهای فراشناختی و نشانه

 و روان مجله روانشناسینفس: نقش میانجیگری آشفتگی استنتاج. عزت
 .0-00، (2)0 ،پزشکی شناخت

http://jdisabilstud.org/article-1-2770-en.html 
 میراهو اب عقوب،ی ،یترکانبور یلینرگس، اسماع ،یریقدکرم ،یتیشمس، گ

 یپرسشنامه باورها ینسخه فارس ییای(. اعتبار و پا0050نرگس. ) ،یخان

 .06-20((، 22)مسلسل  0-2)6 ،یعلوم شناخت یتازه ها. 00 - یوسواس

https://sid.ir/paper/82750/fa 

(. رابطه حساسیت اخلاقی با علائم 0010طباطبایی، آذرسادات و نجفی، محمود )

 ای ترس از خود.عملی و مشکلات خواب: نقش واسطه –وسواس فکری 
 .01 -60(، 2)05، مطالعات روانشناختی

doi: 10.22051/psy.2022.38964.2557 

(. بررسی 0001قربعلی، اکرم؛ شعیری، محمدرضا و غلامی فشارکی، محمد )

تۀ یافنسخۀ فارسی پرسشنامۀ بسطهای روانسنجی مقدماتی ویژگی

مجله علوم ( در جمعیت غیربالینی. ICQ-EVآشفتگی استنتاج )
 .010-010(، 61)01 ،روانشناختی

http://psychologicalscience.ir/article-1-131-fa.html 
 عباس ،عبداللهیو  ؛مه سیما ،پورشهریاری ؛حمید ،فرجی رضائیان ؛سوده ،نوروزی

های گر آشفتگی استنتاج در رابطه بین طرحواره. نقش میانجی(0005)

 ،یروانشناخت علوم مجله ناخودداری. –سازش نایافته و نشانگان وسواس 
05 (10) ،200-210. 

http://psychologicalscience.ir/article-1-299-fa.html 

 ی(. مدل ساختار0000. )مهیشعله، و محب، نع ،یوارجانیشهرام، ل س،یهر یلیوک

ناسازگار و کنترل  ییبراساس کمالگرا یاختلال وسواس جبر

 .201-200، ((00 یاپی)پ 2)20 ،ی. مجله روانشناسنیوالد یروانشناخت

https://sid.ir/paper/54475/fa 
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