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 اختلالات شخصیت مرزی در بیماران مبتلا به  های ناسازگار اولیه طرحواره

 
السادات هاشمیان  -شروین ،3اسداللهی شهیر اصغر  علی ،2 ، ندا خورشیدیان1 مهدی محمد امینی

 5 آرش نجیمی، 4 اصفهانی
 

 

 چكیده 

های ناسازگار اولیه در مبتلایان به اختلال شخصیت مرزی و افراد ی طرحوارههای غالب و مقایسهبا هدف تعیین طرحواره حاضر مطالعه :مقدمه

 . بهنجار انجام شده است

نفر به صورت تصادفی ساده  09در این مطالعه مقطعی، از میان بیماران مبتلا به اختلالات شخصیت مرزی و افراد بهنجار شهر اردبیل،  :ها روش

نامه چند محوری بالینی میلون ی یانگ و پرسشی طرحوارهنامهها از فرم کوتاه پرسشری دادهآوبرای جمع(. نفر در هر گروه 54)انتخاب شدند 

 .های آماری کای دو و تی مستقل استفاده شدو آزمون SPSS (Ver 17)ر افزاها از نرمبه منظور تجزیه و تحلیل داده. استفاده شد

داری سازگار اولیه در بیماران مبتلا به اختلالات شخصیت مرزی و افراد بهنجار تفاوت معنیهای نانتایج پژوهش نشان داد که بین طرحواره :ها یافته

های مختل، گوش به محدودیت های حوزه بریدگی و طرد، خودگردانی و عملکرد مختل،داری در طرحوارهیعلاوه بر آن تفاوت معن. وجود دارد

 .شودد مطالعه دیده میدر دو گروه مور (P<990/9)بازداری  زنگی بیش از حد و

بر این اساس . باشندهای ناسازگار اولیه در بیماران مبتلا به اختلال شخصیت مرزی ناکارآمد میطرحواره دست آمدهه بر اساس نتایج ب: گیری نتیجه

مشخص کردن الگوی طرحواره  ها وگیری شدت این طرحوارهبا شناسایی طرحواره های فوق پیش از ابتلای فرد به اختلال شخصیت مرزی و اندازه

 .ای مناسبی را در جهت کاهش این طرحواره به عمل آوردتوان راهبردهای مداخلهمی
 

 طرحواره های ناسازگار اولیه، اختلال شخصیت ، اختلال شخصیت مرزی :های کلیدی واژه

 

های  طرحواره .آرش ، نجیمیالسادات -شرویننی هاشمیان اصفها اسداللهی شهیر علی اصغر، ،ندا مهدی، خورشیدیانمحمد امینی  :ارجاع

 494-405 (:3)00؛ 0305مجله تحقیقات نظام سلامت  .اختلالات شخصیت مرزیدر بیماران مبتلا به  ناسازگار اولیه
 

 01/00/1333 :تاریخ پذیرش 00/01/1333 :تاریخ دریافت
  

 ، اردبیل، ایرانلیدانشگاه محقق اردبیشناسی، دانشگاه روانعلوم تربیتی و  دانشکده .0

 ، ایران شیرازدانشگاه علوم پزشکی شیراز،  ،مرکز بهداشت شهرستان شیراز .5

 سازمان بیمه سلامت، گرگان، ایران .3

 ایران گلستان، گلستان، پزشکی علوم گروه بهداشت و پزشکی اجتماعی، دانشکده پزشکی، دانشگاه .5

    (نویسنده مسؤول) ایران اصفهان، اصفهان، پزشکی علوم گاهدانش بهداشت، گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده .4
         Email: najimiarash@yahoo.com 

 

 مقدمه
شخص   مج وعه صف ت   ج ني    فت     س  كه د   ر 

طبق چه  م ن . ب ني  س  فرد نسبت ً ث ب    ق بل پ ش
مج وعۀ تج ی  نظر ش ه ت خ صي   آم     ختلالات    ني، 

ت شخص    لگو    پ ی      ز تجربه د  ني    ختلالا
 فت  ن  كه آش      ز  نتظ   ت   فر نگ فرد ف صله د  ن    

شر ع  ین . (1)ن   ست ن پذیر ین  ختلالات فر گ ر    نعط ف
د  طول زم   ،  ختلالات د  نوجو ني ی     یل بز گس لي  س 

 پژوهشیمقاله 
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 …اختلالات شخصیت مرزیبیماران مبتلا به های  طرحواره

 ن ی.  شون م نن    منجر به ن    تي ی  آس ب مي پ ی    مي
    شخصي    جت  عي   لگو    پ ی    د  بس      ز موقع  

ن پذیر  ستن     ز نظر ب ل ني منجر به نگر ني ش ی  ی   نعط ف
آس ب ج   د  ك  كرد     جت  عي، شغلي ی  دیگر 

 گرچه  ختلالات شخص   به . شون      مهم مي زم نه
شود كه     جود صف ت شخص تي خ ص م خص مي  س له

كن   م          ز  ختلالات    ني شن ختي دیگر مت  یز مي  آ
شود چر  كه   ین صف ت سبب  یج د ن  ض یتي د  شخص ن ي

كن ،  م   ین  فر د دیگر  ستن  كه  بر ز  فرد ب  آ  زن گي مي
ترین  ین  ختلالات   ز ج له مهم(. 2)كنن   ن  ض یتي مي

ش وع  ین  . ختلال شخص   مرز   ش  ه ن ودبه تو    مي
 ٪11د  ج ع   ع ومي  س       د  ٪2ت   1 ختلال 

 ز ب          ني  ٪21ب       سرپ یي مر كز ب ل ني   تقریب  
 (. 3)د    بستر     ت   ل مي

ی ي  ز متغ ر  یي كه د  ب       مبتلا به  ختلال شخص   
معتق   س  برخي  ز  ی نگ.     س  گردد، طر و  ه مختل مي
  تج  ب    یي كه ع  ت  د  نت جه   ، به  یژه آ   ه ین طر و 

   گ رن  م  ن  س   سته ن گو   د     كودكي ش ل مي
تر    شن ختي خف ف  صلي  ختلالات شخص  ، م  لات منش

. (4-5)بس      ز  ختلالات مزمن د  محو  یك ب شن  
    ن س زگ     ل ه، موضوع ت ث ب    د  ز م تي كه  طر و  ه
ی بن     آین ، به بز گس لي   ه مي    كودكي به  جود ميد  د  

معتق    Gouyando   Liotty. ت     زی د  ن ك   آم ن 
  ، س خت      ع  ق   غ ر ق بل  ن      ستن  كه طر و  ه

(. 6-7) سن    ستن    بن بر ین   قعي   لازم به نظر مي
بر بر تغ  ر بخش  ستن    د      ن س زگ     ل ه ت   م طر و  ه

   ك   خود    به    تي    ز   ین طر و  ه. كنن  مق  م  مي
د ن     نگ مي كه ب  چ لش   بر       ع دت  نج م مي

    شون ، فرد به منظو   فظ صح    د ستي  ین طر و  ه مي
 (.4)ن  ی    طلاع ت    تحریف مي

  كل       بر    ختلال شخص   ی نگ چه   طر و  ه
كودك  مح فظ  ز  م گس خته،: ح كرده  س مرز  مطر
د  ب       . كودك ترك ش ه   كودك خ  گ ن ت  ن ي،

مبتلا به  ختلال شخص   مرز  طر و  ه مح فظ  ز  م 
د    ب  تر  ز ب       مبتلا به  گس خته به صو ت معني

س یر (. 8)    غ رب ل ني  س     گر ه C ختلال شخصي 
كه ب ن  ختلالات شخص      تحق ق ت ن ز ن    د ده  س 

    د     سوگ ر  پرد زش  طلاع ت   تب ط  جود  طر و  ه
 (. 9)د  د 

    ن س زگ     ل ه  لگو   ب  توجه به  ین  مر كه طر و  ه
 صلي بس      ز  ختلالات شخص    ستن ، مق یسه 

    ن س زگ     ل ه د  ب       مبتلا به  ختلالات  طر و  ه
  قو  بر    تو ن  یك پ تو نه شخص   مرز  مي

به    ن . شن سي    ني   طر و  ه د م ني فر  م آ  د آس ب
    غ لب    منظو  مط لعه   ضر ب    ف تع  ن طر و  ه

    ن س زگ     ل ه د  مبتلای   به  ختلال    طر و  ه مق یسه
 . شخص   مرز     فر د بهنج    نج م ش 

  
 ها روش

فر  ز ب       مبتلا به  ختلالات شخص   ن 45د  مط لعه   ضر 
 .آزمودني بهنج   مو د مط لعه قر   گرفتن  45چن ن     ممرز  

گ ر  به   ش  به منظو   نتخ ب ب       مو د مط لعه، ن ونه
كنن ه به مر كز ب ل ني  ب     مر جعه 251تص دفي س ده  ز م    

بر  س س  ین ب       پ  تر . د  شهر   دب ل  نج م پذیرف 
 DSM-IV(American Psychiatric مع      

Association, 1994)  ختلالات شخص   مرز  مبتلا به 
گر ه بهنج   ن ز  ز م      ر     . ت خ ص د ده ش ه بودن 

كنن ه به مر كز د م ني   ن ز   س   ش ه ب  گر ه ب      مر جعه
قطعي  مع       د  فر د به مط لعه ش مل ت خ ص. ش ن  نتخ ب 

  ب ل ني س خت ن     مص  به  ختلال شخص   مرز  بر  س س
 Millon clinical)ن مه چن  محو   ب ل ني م لو   پرسش

Multiaxial Inventory )  ض ی  آگ   نه  فر د چن ن  م 
علا ه بر آ  د  صو تي كه . به منظو  شرك  د  مط لعه بود

    بستگي   مغز ، مصرف مو د ی ض یعه  فر د منتخب د    
بودن   ز مط لعه      جس  ني ی  س ی وت ك به مو د، ب     

 . ش ن  خ  ج مي
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   مص  به  بز   گردآ     طلاع ت د  مط لعه   ضر ش مل
 ن مه چن  محو   ب ل ني م لو    پرسش ب ل ني س خت ن ،

 Young)  ی نگ    طر و  ه ن مه   كوت ه فرم پرسش نسخه

Schema Questionnaire )ب ل ني س خت ن   مص  به .ودب  
 DSM_IVبه منظو  ت خ ص  ختلالات محو  یك د  

بر  س س . ن پذیر  س      نعط ف شود كه مص  به  ستف ده مي
مط لع ت  نج م ش ه  ین مص  به بر   ت خ ص  ختلالات 

 (. 11)   ني   ت خ ص  ز  عتب   من سبي برخو د    س  
نخست ن ب   د  س ل  ن مه چن محو   ب ل ني م لو  پرسش
(. 11)منت ر ش  بر   سوم ن ب   تج ی  نظر ش ه  س   1977

آیتم صح ح   غلط د  د   بر    175ن مه   ین پرسش
شن ختي سن ن نوجو ني  گ ر   ختلالات شخص تي         ن  زه

مق  س  14ن مه   ین پرسش.   ب لاتر طر  ي   ت  ین ش ه  س 
ق  س مربوط به  ختلالات م 11د  زم نه  ختلال شخص     

شن ختي د  د كه د   ین پژ  ش  ز مق  س  ب ل ني     
م لو    .  ختلالات شخص   مرز   ستف ده ش ه  س 

    ز  ن مه    د  د منه         ضریب آلف   كر نب خ  ین پرسش
چن ن ضریب پ ی یي   م.  ن  گز  ش كرده 93/1ت   88/1

یك م ه   یك س ل به ترت ب ن مه بع   ز  ب زآزم یي  ین پرسش
 (.12)به دس  آم ه  س   69/1   91/1
  ی نگ د        طر و  ه ن مه   كوت ه فرم پرسش نسخه -ج
   طر و  ه 15   ن مه بر پ یه  ین پرسش. ب ش  م ده مي 75

سؤ ل  5ن مه  ر  د   ین پرسش. كن  ن س زگ     ل ه      زی بي مي
 -1:    عب  ت  ستن   ز  و  ه ین طر. سنج  یك طر و  ه    مي

 - عت  د  بي -3   ش گي -طرد -2محر م     ج ني 
 -7ش س   -6شرم  -نقص -5 نز     جت  عي  -4ب  فت    
پذیر  نسب  به ضر  ی   آس ب -8كف یتي  بي –  بستگي 
 یث    -11 ط ع   -11د  د م  فت دگي  -گرفت    -9ب      

ع ب جویي  –  سرسخت نه مع      -13ب زد      ج ني  -12
. خود  نضب طي ن ك في –د     خوی تن -15 ستحق ق  -14

 6-1شش گزینه د   ر م ده  جود د  د   بر  س س مق  س 
= 4ت    د  ن د س ، = 3ن د س ، = 2ك ملاً ن د س ، =1)

گذ     ن ره( ك ملاً ن د س  6د س ، = 5ت    د  د س ، 

مق  س مع ن   ت  لاً  جود   ب لا د  یك خرده  ن ره. ش ه  س 
علا ه بر . د     ن س زگ      د  آ  فرد ن    مي یك طر و  ه

      وزه مط بق ب   وزه 5طر و  ه ذكر ش ه د  د     15آ  
، خودگرد ني   ع ل رد مختلبری گي   طرد، )تحولي   ل ه 
گوش به زنگي ب ش   من    دیگر جه ،     مختل مح  دی 

ضریب آلف   كر نب خ بر    ین  .گ رن  قر   مي(  ز      ب زد   
ضریب   بستگي ب ن . گز  ش ش ه  س 1/ 96ن مه  پرسش

به دس  آم ه  س   71/1ن مه  فرم كوت ه   بلن   ین پرسش
(13.) 

كنن گ   د   ین پژ  ش د  طلب نه   ب   م   ك  كل ه شرك 
    طر و  ه ی نگ  ن مه پرسشت   ل .  ض ی  آگ   نه بود

د   ین  .  بر    ر فرد د  یك جلسه  نج م پذیرف ط  فر د توس
مو د تجزیه   تحل ل قر    SPSS 17 فز       ب  نرم مط لعه د ده

 ز آزمو  ك   د  به منظو  مق یسه خصوص  ت . گرف 
چن ن  ز آزمو  تي مستقل به  دموگر ف ك د  د  گر ه    م

     ل ه    وزه    ن س زگ      طر و  همنظو  مق یسه م  نگ ن 
    ن س زگ     ل ه د  ب       مبتلا به  ختلال  طر و  ه

بر     ه .  ستف ده گردی     فر د بهنج   شخص   مرز 
 .د  نظر گرفته ش ه  س  α= 15/1د        سطح معني آزمو 

 

 ها یافته
د  ب        ختلال شخص   مرز     فر د بهنج   به ترت ب 

نت یج ن    . مرد   ت   ل مي د دن د ص      1/52    1/51
مي د   كه  ختلاف معن د    ب ن گر ه     مو د مط لعه  ز 
نظر سن، جنس،  ضع    قتص د ، تأ ل   تحص لات  جود 

طر و  ه     مق یسه م  نگ ن  (.1ج  ل ( )P>15/1)ن  ش  
ن س ز گ     ل ه د  ب       مبتلا به  ختلال شخص   مرز    

ن    مي د   كه م  نگ ن طر و  ه          فر د بهنج   
، (P=111/1)ب  فت     –، بي  عت  د  (P=13/1)ش گي

شرم، محر م     ج ني،   -ب گ نگي، نقص – نز     جت  عي 
بي كف یتي، آس ب پذیر  د  بر بر ضر     -ش س ،   بستگي

 -ب     ، گرفت  ،  ط ع ، ب زد      ج ني، خوی تن د   
به صو ت ( P<111/1) ك في    ستحق قخود نضب طي ن 
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معن د    د  گر ه د      ختلال شخص   مرز  ب  تر  ز  فر د 
بهنج   مي ب ش   ین د   لي  س  كه د  طر و  ه  یث    فر د 

علا ه بر ( P<111/1)بهنج   د     م  نگ ن ب لاتر  مي ب شن  
 د    ب ن د  گر ه مو د مط لعه د  م  نگ نيآ   ختلاف معن

( P=32/1)طر و  ه مع       سرسخت نه دی ه ن ي شود 
 (.2ج  ل )

    ن س زگ     ل ه د      طر و  ه وزهمق یسه م  نگ ن 
ب       مبتلا به  ختلال شخص   مرز     فر د بهنج   تف  ت 

بری گي   طرد، خودگرد ني     د       د  م  نگ ن  وزهيمعن
ل، گوش به زنگي ب ش     مخت  ع ل رد مختل، مح  دی 

من     دیگر جه ( بر     ه P<111/1) ز      ب زد    
(13/1=P) (. 3ج  ل )د   ن    مي 
 

 

 متغیرهای دموگرافیک جمعیت مورد مطالعه .1جدول 

 بهنجار مرزی متغیر 

 درصد فراواني درصد فراواني  

 1/50 53 0/40 53 مرد جنس

 3/15 55 8/58 55 زن 

 11/51 35 55/45 50 مجرد هلأوضعیت ت

 53/05 03 44/34 04 متاهل 

 0/05 05 88/58 03 پایین وضعیت اقتصادی

 5/50 54 44/44 54 متوسط 

 5/10 7 47/04 7 بالا 

 55/35 04 78/37 07 دیپلم و پایین تر وضعیت تحصیلات

 11/11 59 55/55 00 فوق دیپلم و لیسانس 

 00 3 00 3 لیسانس و بالاتر  

 

 طرحواره های ناساز گار اولیه در بیماران مبتلا به اختلال شخصیت مرزی و افراد بهنجارمقایسه میانگین  .0 دولج
 (n=45)مرزی متغیر

M(SD) 

 (n=45)بهنجار

M(SD) 

Mean 

Difference 
ED–GW 95% CI P-Value 

 to 80/5 930/9-90/9  59/5 03/05(75/4) 43/04(90/4) رهاشدگی

 57/0to 74/4 001/0  45/3 49/05(35/4) 53/04(70/5) فتاریبدر/ بی اعتمادی

 <to 95/09 001/0  04/3  49/4 40/00(09/4) 39/08(80/0) بیگانگی/انزوای اجتماعی

 <to 47/09 001/0 49/4 05/8 73/09(57/4) 88/08(75/4) شرم/نقص

 <07/4to 79/09 001/0  55/8 07/03(48/4) 50/55(40/3) محرومیت هیجانی

 to 88/0 000/0 33/5 00/4 03/09(54/4) 95/07(90/00) شکست

 <to 79/7 001/0 85/5 54/4 73/0(49/5) 90/04(83/4) بی کفایتی/وابستگی

 <to 95/0 001/0 44/3 33/4 00/09(54/4) 43/04(00/7) آسیب پذیری در برابر ضرر یا بیماری

 <to 37/0 001/0 37/5 37/7 95/05(40/4) 50/00(74/3) گرفتار

 <to 08/4 001/0 80/0 00/3 07/09(50/4) 07/05(97/4) اطاعت

 <to 07/9- 001/0 -74/4 -34/3 70/04(45/4) 35/03(75/4) ایثار
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 to  30/3 35/9 -05/0 05/0 53/07(00/4) 44/08(33/5) معیارهای سرسختانه

 <to 45/04 001/0 54/05 58/5 34/03(50/4) 59/08(34/3) بازداری هیجانی

 <to 75/4 001/0 04/5 05/0 58/03(00/4) 53/53(53/5) خود انضباطی ناکافی/ خویشتن داری

 <to 44/00 001/0 55/8 50/7 99/04(05/4) 50/53(38/5) استحقاق

 

 های ناساز گار اولیه در بیماران مبتلا به اختلال شخصیت مرزی و افراد بهنجار های طرحواره حوزهمقایسه میانگین  .3ول جد

 (n=45)مرزی متغیر

M(SD) 

 (n=45)بهنجار

M(SD) 

Mean 

Difference 
ED–GW 95% CI P-Value 

 <to 95/37 001/0 50/50 50/50 04/43(70/50) 37/05(05/05) بریدگی و طرد

 <to 93/35 001/0 03/08 98/54 00/55(37/08) 90/48(08/05) خود گردانی و عملکرد مختل

 <to34/59 001/0 37/05 34/07 58/50(00/8) 44/54(55/5) محدودیت های  مختل

 to 00/3 03/0 -73/5 45/9 89/39(59/0) 74/34(94/4) دیگر جهت مندی

گوش به زنگي بیش از حد و 

 بازداری

(05/5)55/35 (10/3)50/30 35/5 50/0 to 30/3 001/0 

 

 بحث
    نت یج   صل  ز  ین پژ  ش ن    د د كه طر و  ه

    مح  دی ، دگرد ني   ع ل رد مختلخوبری گي   طرد، 
گوش به زنگي ب ش  ز       من   دیگر جه ، مختل

 بر  س س نت یج م  نگ ن. ب زد    د  ب       مرز  غ لب بود
  د  طر و  ه ب       مبتلا به  ختلال شخص   مرز ن ر ت 

ی ي  ز  .ب ش مي ز  فر د بهنج   ب  تر  بری گي   طرد
  ،  ین طر و  ه     ب     ني كه د  آ ده    خ نو  یژگي

ب       مرز  س بقه س ،     ثب ت بود  آ غ لب  س ، بي
ج  یي  ز   ل ین، ب  فت    كلامي   ب  فت    ع طفي    د  

      ین  ع  ل آ كنن  كه د  نت جهد     كودكي گز  ش مي
طو  كه  ز طرفي     . شون   خود بری ه   طرد مي ز خ نو ده

مط لع ت ن    د ده  س ،  یژگي ب  ز ب       مبتلا به  ختلال 
ب ش  كه د  ثب تي د  خلق    فت  ش   ميشخص   مرز ، بي
 (.14)شود  فر د بهنج   دی ه ن ي

مرز      بر  س س نت یج مط لعه   ضر م  نگ ن ن ر ت گر ه
خودگرد ني   ع ل رد مختل تف  ت   بهنج   د    طه 

تو   گف ، د  تب  ن  ین ی فته مي. د  د       ن    ميمعني
    ب     ني كه    ی  ب ش  ز  ن  زه  ز فرزن    د  خ نو ده

   غ لب  س  منجر به ك  ش  عت  د به  ین طر و  ه د  آ 
نفس كودك ش ه   د  خودگرد ني كودك  ختلال  یج د 

    و ن یي ز طرفي ب       مرز   م د   عت  د به ت. شودمي
ب شن  خود دچ   ك بود  ستن    دچ    ختلال د   وی  ن ز مي

     فر د مبتلا به  ختلال شخص   مرز  د       ج  (. 3)
ب شن  كه م  ن  س  به طو  ن گه ني، به ش ی    دم مي مي
ب   س ز  پرشو     ر  ت به خ م    ن خصوص  ز آ م ني
د ني د   ین ب        س    خودگرد ن هتغ  ر كن  كه ن   

(15 .) 

مرز     م  نگ ن ن ر ت ب       مبتلا به  ختلال شخص  
د           مختل تف  ت معنيمح  دی  فر د بهنج   د  

  یي     خ نو ده س  ی ي  ز  یژگيبه نظر مي. د  ن    مي
   د     غ لب  س ،  ین  س  كه آ كه  ین طر و  ه د  آ 

 قوق دیگر     خود ب  م  ل مو جه  ستن     ع ی  كرد  
     ین      فر طي   تفریطي خ نو دهعل  آ     ی 

ب ش ،  ز طرفي ب       مرز  به دل ل م  ل د  ب       مي
كنترل خ م   ت  ن و       م ر  ب عث تضع ف  قوق 

چن ن  فت   خودك ي د   م(. 14)شون   طر ف      خودش   مي
كنن ه  س  به طو   كه   یك  یژگي نگر  ب       مرز

 ین ب      د   ثر خودك ي ج   خود     ز دس   5/15٪
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چن ن  فت   خودزني ن ز به  فو  د   ین ب        م( 3)د ن  مي
   م  ن  س  پ   ی       خو د بر   مث ل آ به چ م مي

 فت     گوی    ین  س   نبسوز نن  ی  دست       ببرن  كه  ی
كه ب       مرز  د  كنترل  فت    ی    مح  دی  مختل 

 .د  ن 
دیگر   مرز    بهنج   د  طر و  ه م  نگ ن ن ر ت ب      

د  تب  ن  ین ی فته . د     جود د  دمن   تف  ت معنيجه 
ب ی  گف ، ب       مبتلا به  ختلال شخص   مرز ، د  

 نگ خته دخو    دچ   م  ل  ستن   ین ب      گ ر تص  م
د ن   م   فر د بهنج   د   م  ت  ن ي، ك      خود     نج م مي

  زن گي به طو  معقول   منطقي   مق بل م  لات   تص  م
تو   گف  ب       مرز  چن ن مي م (.16) كنن بر خو د مي

تح ل خود    به فرد     غ ر ق بلبه صو ت تصو    یژگي
  فرد نقش ب        ب ز  كن    د  د   ت  آدیگر   نتق ل مي

تو ن   ین فر ین  مي. شود د مه آ  شخص ب  ب     ی ي مي
 .من   ب       مرز  ب ش دل لي بر   دیگر جه 
گوش به زنگي مرز    بهنج   د      م  نگ ن ن ر ت گر ه

به نظر . د     جود د  دب ش  ز      ب زد    تف  ت معني
   غ لب  س ، د   ین طر و  ه د  آ  س  ب     ني كه مي

 ن  كه     ه گوش به زنگ ب شن    د     كودكي ی د گرفته
ب      مرز  . د  مو د  و دث زن گي سختگ ر نه ع ل كنن 

زنن  كه به نوعي     ن گه ني دس  ميب     ن ی ه به  ق  م
د    لي كه . د  گوش به زنگي ب ش  ز    آنه     ن    مي

چن ن ب       مرز  طي  م(. 14) گونه ن ستن بهنج    ین فر د 

    پ   نوی یي ی      ف   ز      ني م  ن  س   ن ی هد  ه
   ش ی   ن    د ن  كه مع ولاً  ز زم       تجزیهن  نه

ك في برخو د   ن ستن    د  پ سخ به     ش گي خ  لي ی    قعي 
  غ لب كنن ه  تب  ن   مي تو نشون   ین  یژگيآش    مي

ب زد    د   بود  طر و  ه گوش به زنگي ب ش  ز     
 .ب        ختلال شخص   مرز  ب ش 

 

 گیری نتیجه
   ین مطلب  س  د  نه ی  نت یج مط لعه   ضر د  برگ رن ه

گ ر  ش ت  ین     فوق    ن  زهكه ب  شن س یي طر و  ه
د  ب ن  ین د       م خص كرد   لگو  طر و  ه طر و  ه
   من سبي    د  جه  تو      برد    م  خلهگر ه مي

پ  گ ر    ك  ش  بتلا به  ختلال شخص   مرز  به ع ل 
 .آ  د

 محدودیت ها
  یي    نن  س یر مط لع ت مط لعه   ضر ن ز د     مح  دی 

كنن ه مقطعي بود  مط لعه، تع  د مح  د  فر د شرك . ب ش مي
ب ش  كه د ي  ز مو  د  ميخود گز  ش د  مط لعه،   ش

 . ن  ی گ ر   ز نت یج    طلب مي  ت  ط ب  تر د  نت جه
نامه دانشجویی این دست نوشته حاصل استخراج نتایج پایان

به  شناسی بالینیدر مقطع کارشناسی ارشد رشته روان

 .باشدمصوب در دانشگاه اردبیل می 899/4/11شماره 
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Abstract 

Background: The purpose of the present study was to determine the dominant schemas and comparison 

of early maladaptive schemas in borderline personality disorders patients and normal individuals. 

Methods: In this cross sectional study, 90 borderline personality disorders patients & normal individuals 

have been chosen (45 in each group). Collecting information tool was the short form of the Young Schema 

Questionnaire and Millon Clinical Multiaxial Inventory. After collecting information, data were analyzed 

using chi-square and independent T-test. 

Findings: Our findings indicated that there is a significant difference between early maladaptive schemas 

in borderline personality disorders patients and normal individuals. Also, The borderline personality 

disorders group had significantly higher scores on most maladaptive schemas with the Disconnection and 

Rejection, Impaired Autonomy, Impaired Limits (P<0.001), Other- Directedness (P=0.03) and Over-

Vigilance (P=0.001) as compared to the control group. 

Conclusion: This study showed that the early maladaptive schemas are inefficient on the borderline 

personality disorders patients. With the identification early maladaptive schemas before getting a 

borderline personality disorder and Measurement of the schemas, can be done an appropriate intervention 

strategies to reduce the scheme. 
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