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چکیده
روابط  بررسی  حاضر،  پژوهش  اجرای  از  هدف 
ساختاری سیستم فعال ساز و بازداری رفتاری با مشکلات 
میانجی  نقش  به  توجه  با  سازی،  برونی  و  درونی سازی 
کارکرد های اجرایی گرم و سرد می باشد. روش پژوهش 
آماری  جامعه  بود.  ساختاری  معادلات  یابی  مدل  حاضر 
در  تهران  شهر  های  دانشگاه  ساله   25 تا   18 دانشجویان 
و  کارشناسی  دانشجوی  شامل160  نمونه  بود.   98 سال 
دسترس  در  روش  به  ساله   25 تا   19 ارشد  کارشناسی 
شناختی  های  آزمون  از  استفاده  با  و   شده  انتخاب 
پرسشنامه  و  استروپ  آیوا،  ویسکانسین،  فلنکر،  کرسی، 
کودکان  ارزیابی  سیستم  پرسشنامه  تاخیر،  ارزش  کاهش 
و نوجوانان و پرسشنامه حساسیت به تنبیه و پاداش، مورد 
آزمون قرار گرفتند. نتایج نشان داد که رابطه مستقیم بین 
رفتاری  بازداری  و  ساز  فعال  های  سیستم  نهفته  متغیر 
گرم،  و  سرد  اجرایی  های  کارکرد  نهفتة  متغیرهای  با 
مشکلات درونی سازی و برونی سازی معنادار می باشد. 
هم چنین، رابطة غیر مستقیم میان متغیر نهفته سیستم های 
فعال ساز و بازداری رفتاری با متغیر های مشکلات درونی 
سازی و برونی سازی نیز ضریب مسیر مثبت و معناداری 
را نشان می دهد. بر اساس یافته ها می توان نتیجه گرفت 
و  ساز  فعال  سیستم های  مستقیم  رابطه  بودن  معنادار  که 
بازداری رفتاری با مشکلات درونی سازی و برونی سازی 
می تواند  سیستم،  دو  این  تنظیمی  کژ  که  دهد  می  نشان 
سبب بروز طیفی از علائم روان پزشکی در افراد شود. هم 
چنین، معناداری نقش میانجی کارکردهای اجرایی سرد و 
گرم در رابطه بین سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری 
و مشکلات درونی سازی و برونی سازی، بیانگر آن است 
که کارکردهای اجرایی می توانند در عملکرد سیستم های 
بازداری و فعال ساز رفتاری دارای نقش تنظیم کننده باشند 

که این موضوع دارای اهمیت بالینی می باشد. 
سیستم  رفتاری،  ساز  فعال  سیستم  کلیدواژه ها: 
کارکردهای  گرم،  اجرایی  کارکردهای  رفتاری،  بازداری 
برونی  مشکلات  سازی،  درونی  مشکلات  سرد،  اجرایی 

سازی

 Abstract
The aim of the present study is to examine the re-

lationship between internalizing/externalizing prob-
lems and behavioral activation/inhibition systems 
with regard to the mediating role of hot and cool ex-
ecutive functions. The method of the present study is 
structural equation modeling. Statistical population of 
this research was all students in universities of Tehran 
city، from which 160 subjects (18 to 25 years) were 
chosen using convenience method. Assessment was 
conducted by Corsi test، Flanker test، WCST، Iowa 
task، Stroop task، Sensitivity to Punishment and Re-
ward Questionnaire، Behavior Assessment System for 
Children، and delay discounting questionnaire. The 
results indicated a direct and significant path from be-
havioral activation and inhibition systems to hot and 
cool executive functions، internalizing and external-
izing problems. In addition، results showed an indi-
rect and significant path from behavioral activation 
and inhibition systems to internalizing and external-
izing problems. Statistically significant relationship 
between behavioral activation and inhibition systems 
with internalizing and externalizing problems، sug-
gests that dysregulation of these two systems can lead 
to an array of psychiatric symptoms. Moreover، the 
significance of the mediating role of hot and cool ex-
ecutive functions in relationship between behavioral 
activation and inhibition systems and internalizing 
and externalizing problems، indicates that executive 
functions might have a regulatory influence on the 
behavioral activation and inhibition systems that has 
important clinical implications. 

Keywords: behavioral activation system، behav-
ioral inhibition system، hot executive functions، cool 
executive functions، internalizing problems، external-
izing problems
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l مقدمه

امروزه اغلب پژوهش ها نشان داده اند که اختلالات روانی نسبتا شایع، در سال های 
بزرگسالی گسترش می یابد. هم چنین،  تا دوران  آنها  آثار  و  اولیه زندگی شروع می شوند 
اختلالات روانشناختی دارای طبقات گسترده ای است و طیفی از اختلالات خلقی و اضطرابی 
تا اختلالات عصب- تحولی و عصب- شناختی را در بر می گیرد )انجمن روانپزشکی آمریکا، 
2013(. یکی از روش های تقسیم بندی اختلالات روانی، تقسیم آنها به دو دستة درونی سازی 
و برونی سازی است. این تقسیم بندی برای نخسین بار توسط آخنباخ )1966( مطرح شده است. 

با علائم بیش کنترلی  بیانگر دسته ای از اختلالات هستند که  اختلالات درونی سازی 
مشخص می شوند، یعنی اینکه افراد مبتلا به این اختلالات می کوشند کنترل غیر انطباقی و 
نامتناسبی را بر حالات شناختی و هیجانی درونی خود اعمال کنند. علاوه بر این، اصطلاح 
ایجاد شده  این اختلالات تا حد زیادی به صورت درونی  درونی سازی بدین معناست که 
اختلالات  به عنوان  اختلالات درونی سازی،  از  دلیل  به همین  باقی می مانند،  فرد  و درون 
پنهان نیز یاد می شوند، زیرا معمولاً پی بردن به آنها از طریق مشاهدة بیرونی دشوار است 
)مرل، 2013(. معمولاً اختلالاتی نظیر اختلالات خلقی، اختلالات اضطرابی و مشکلاتی نظیر 
می شوند  طبقه بندی  سازی  درونی  اختلالات  عنوان  ذیل  اجتماعی،  روابط  از  دوری  گزینی 
خلاف  بر  سازی  برونی  اختلالات   .)2015 کامفاوس،  و  رینولدز  2017؛  )ویلمشرست، 
اختلالات درونی سازی، با علائمی که بیانگر کنترل شدگی پایین هستند مشخص می شود. 
این اختلالات اغلب رفتارهایی را در بر می گیرند که آشکار و مخرب بوده و معمولاً همراه 
با زیرپا گذاشتن قوانین و هنجارهای اجتماعی هستند و عواقب نامطلوب و مخربی دارند. 
اختلالاتی نظیر اختلال سلوک، اختلال کاستی توجه/ بیش فعالی، اختلال نافرمانی مقابله ای 
و مشکلاتی نظیر پرخاشگری و تکانشگری را در بر می گیرند )ویلمشرست، 2017؛ رینولدز 

و کامفاوس، 2015(. 

از جمله عواملی که در بروز اختلالات درونی سازی و برونی سازی نقش دارد، سیستم 
فعال ساز رفتاری و سیستم بازداری رفتاری است. این دو مؤلفه شخصیتی، بر نظریة حساسیت 
به تقویت جفری گری مبتنی هستند. این نظریه از سه مولفة شخصیتی تشکیل شده است که 
دارای بنیان های زیستی هستند. مؤلفه اول، سیستم جنگ-گریز-انجماد است و این سیستم در 
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برابر محرک های آزارنده شرطی و غیر شرطی فعال می شود. هیجان مربوط به این سیستم ترس 
است و سبب می شود فرد در برخورد با محرک های آزارنده، سه نوع پاسخ جنگ )مقاومت 
در برابر محرک آزارنده( گریز )فرار کردن از محرک آزارنده( و انجماد )در جا ایستادن و 
عدم واکنش به محرک آزارنده( را از خود بروز دهد. مؤلفة دوم، سیستم فعال ساز رفتاری 
است  و پاسخ فرد به محرک های خوشایند شرطی و غیر شرطی را میانجی گری می کند. 
اختلال در این سیستم، با اعمال تکانشی و ضعف در بازداری تکانه مشخص می شود. مؤلفه 
سوم نیز سیستم بازداری رفتاری نام دارد. این سیستم در موارد تعارض وارد  عمل می شود، 
آن  به  واکنش  نحوه  مورد  در  که  شود  می  روبرو  موقعیتی  با  فرد  وقتی  که  صورت  بدین 
اطلاعات کافی در اختیار ندارد، یعنی نمی داند از طریق سیستم فعال ساز رفتاری پاسخ دهد 
یا از طریق سیستم جنگ-گریز-انجماد، سیستم بازداری رفتاری فرد را در حالتی از آمادگی 
قرار می دهد تا بعد از کسب اطلاعات کافی از محیط، واکنش لازم را به محرک محیطی بدهد 
)گری و مک ناوتون، 2003؛ کر، 2009(. همراستا با این پژوهش ها، مطالعات نشان دادند که 
سیستم فعال ساز رفتاری رابطه مثبتی با ذهن آگاهی و درک هیجانات دارد، از طرفی دیگر 
سیستم بازداری رفتاری رابطه منفی با ذهن آگاهی دارد. به عبارت دیگر هیجانات مثبت ناشی 
از سیستم فعال ساز رفتاری و ذهن آگاهی باهم در ارتباط هستند. این هیجانات مثبت، حس 
خوشایند و به دنبال آن پاداش را ایجاد می کنند. این حس پاداش، خود آگاهی فرد نسبت 
به موقعیت و فعالیت را بالا برده و در مواقعی منجر به ترس و اضطراب می شود )نوزری، 

فرهادی و یارمحمدیواصل، 1400(. 

سیستم  بودن  فعال  بیش  با  سازی  درونی  مشکلات  که  داده اند  نشان  اولیه  مطالعات 
بازداری رفتاری در ارتباط هستند. مطالعات نشان می دهند که افراد مبتلا به مشکلات درونی 
و همکاران،  دونو  )دل  نشان می دهند  فعالیتی  کم  نیز  رفتاری  فعال ساز  در سیستم  سازی، 
2015؛ لی، ژو و چِن، 2015؛ اشترویس و همکاران، 2018(. مطالعاتی نیز وجود دارند که بر 
اساس آنها، افراد مبتلا به افسردگی علاوه بر کم فعالیتی  سیستم فعال ساز رفتاری، در  سیستم 
بازداری رفتاری نیز حساسیت بیش از حدی را تجربه می کنند )هونت، نلسون-گری، کیمبرل، 

میچل و کواپیل، 2007؛ کوپلان، ویلسون، فراهلیک و زلنسکی، 2006(. 

در مورد مشکلات برونی سازی نیز مطالعاتی نشان می   دهند که این اختلال با کاستی هایی 
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در سیستم بازداری رفتاری  مرتبط است )هیل، 2002؛  بیجتبیر، بک، کلائس و فادریکن، 
بین سیستم  تعادل  بوئن، مور و فان-گوزن، 2014(. اغلب مطالعات، عدم  2009؛ مورگان، 
افراد  در  بدین صورت که  نشان می دهند.  را  رفتاری  بازداری  رفتاری و سیستم  فعال ساز 
مبتلا به مشکلات برونی سازی، بیش فعال بودن سیستم فعال ساز رفتاری  نسبت به سیستم 
بازداری رفتاری مشهود است. افراد مبتلا به مشکلات برونی سازی، به هنگام مواجه با تقویت، 
حتی در صورت وجود علائم تنبیه، در اعِمال کنترل کافی بر سیستم  فعال ساز رفتاری از 
طریق سیستم بازداری رفتاری ضعف هایی را نشان می دهند )بیجتبیر و همکاران، 2009؛ هیم، 

کانتینی، چکلی و کاسادی، 2015؛ پیرونتی، لی، مولر، بالمور و شکیان، 2016(. 

نقش  برونی سازی  و  درونی سازی  اختلالات  به  ابتلا  در  که  مواردی  از  دیگر  یکی 
دارند، کارکرد های اجرایی هستند. کارکرد های اجرایی، شامل مؤلفه های شناختی و رفتاری 
گوناگونی هستند که نقش مهمی در رفتار هدفمند انسان ایفا می کنند. منظور از کارکردهای 
اجرایی سرد، مجموعه ای از فرآیندهای شناختی نظیر حافظه کاری، بازداری و جابجایی است 
که در محیطی غیر انگیز شی و عاری از بافت هیجانی رخ می دهد. بدین معنا که عملکرد فرد 
در محیطی کنترل شده انجام می شود و  لزوما قابل مقایسه با عملکرد وی در محیط مملو از 
محرک های هیجانی و انگیز شی زندگی روزمره نیست. مهارت های شناختی بازداری، حافظه 
کاری و جابجایی عموما به عنوان کارکرد های اجرایی سرد در نظر گرفته شده اند )زلازو و 

کارلسون، 2012؛ گلدستین و ناگلیری، 2014؛ دیاموند،2013(. 

در کنار ارزیابی جنبه های صرفاً شناختی )سرد( کارکرد های اجرایی، در مورد شناسایی 
جنبه های عاطفی و هیجانی )گرم( کارکرد های اجرایی نیز تلاش هایی صورت گرفته است 
)کر و زلازو، 2004؛ هانگوانیشکول، هپنی، لی و زلازو، 2005؛ پرنسیپ و همکاران، 2011(. 
کار بر روی مفهوم کارکرد های اجرایی گرم، از این مشاهده بالینی نشات گرفت که افراد دچار 
پیشانی،  میانی ))ventral-tegmental area )VTA( قشر پیش  ناحیه شکمی-  آسیب در 
گرچه در آزمون های هوش عملکرد عادی دارند، اما در بافت زندگی روزمره نارسایی هایی 
کیفیت  از  اند  عبارت  اجرایی گرم  کارکردهای  بنابراین،  )بچارا، 2004(.  نشان می دهند  را 
کارکرد های اجرایی در محیطی که دارای بار هیجانی و انگیزشی بوده و بحث هزینه- فایده 
در آن موقعیت ها مطرح است )زلازو، مولر و مارکویچ، 2003؛ گلدستین و ناگلیری، 2014(. 
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تحقیقات متعددی رابطه اختلالات درونی سازی و برونی سازی با کارکرد های اجرایی 
اجتماعی،  اضطراب  و  خاص  هراس  وسواس،  اختلال  در  داده  اند.  قرار  مطالعه  مورد  را 
)ایراکسینن،  است  شده  گزارش   )Episodic memory( رویدادی  حافظه  در  مشکلاتی 
بازداری  در  اضطرابی  اختلالات  به  مبتلا  افراد  این،  بر  علاوه   .)2005 فورسل،  و  لارسون 
را  نارسایی های  کلامی  کاری  حافظه  و  فضایی  دیداری-  کاری  حافظه  رقیب،  پاسخ های 
نشان می دهند )اشنایدر، میاکی و هنکین، 2015(. در اختلالات خلقی نیز مطالعات حاکی 
است که افراد مبتلا به اختلال افسردگی اساسی، آشفتگی هایی را در حافظه کاری، سرعت 
پردازش و سلاست کلامی، تجربه می کنند )باون، فوهر، ایِر و هرینگ ، 2014؛ والترز و هینز 
مارتین، 2018؛ کمبریج، نایت، میلز و باون، 2018(. در رابطه با ارتباط کارکرد های اجرایی 
با اختلالات برونی سازی نیز مطالعاتی صورت گرفته است. کودکان مبتلا به اختلال سلوک 
در بازداری و تصمیم گیری نیز اختلالاتی را نشان داده اند )فرچایلد و همکاران، 2009؛ یانگ 
و همکاران، 2009(. با وجود این، برخی دیگر از مطالعات حاکی از این است که اختلالات 
ویژه  به  همبود،  اختلالات  سایر  از  ناشی  سلوک  اختلال  در  شده  مشاهده  اجرایی  کارکرد 
کاستی توجه/ بیش فعالی است )اوسترلان، شرس و سرجنت، 2005؛ اوجیلوی، استوارت، 
چَن و شام ، 2011(. در رابطه با اختلال کاستی توجه/ بیش فعالی، مدل های اولیه حاکی از 
نقش محوری بازداری در این اختلال هستند )بارکلی، 1997(. مطالعات دیگری نیز نارسایی 
در توانایی بازداری را گزارش داده اند )شرس و همکاران، 2004؛ گورتز، ورت، اوسترلان، 
رویرز و سرجنت، 2005؛ مارتل، نیکولاس و نیگ، 2007(. کودکان  مبتلا به اختلال نافرمانی 
مقابله ای در حافظه کاری، کلامی، فضایی و بلند مدت در مقایسه با گروه بهنجار عملکرد 
کودکان  این  این،  بر  هیل، 2012(. علاوه  کاگ  و  پارک، سث  )رودس،  دارند  ضعیف تری 
نارسایی هایی را در کارکرد های اجرایی گرم و سرد نشان می دهند )هابسون، اسکات و روبیا، 

 .)2011

بین اختلالات  در زمینه نقش تعدیل کننده کارکردهای اجرایی سرد و گرم در رابطه 
نیز  رفتاری  ساز  فعال  سیستم  و  رفتاری  بازداری  سیستم  و  سازی  برونی  و  درونی سازی 
این  بوده اند.  متمرکز  نوجوان  بر جمعیت کودک و  اغلب  مطالعاتی صورت گرفته است و 
مطالعات نشان داده اند که نمره بالا در تکالیف کارکردهای اجرایی گرم، رابطه سیستم بازداری 
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رفتاری و مشکلات درونی سازی را کاهش می دهد، در حالی که نمره بالا در کارکردهای 
با توجه به نظریه شخصیتی  اجرایی سرد این رابطه را تشدید می نماید )ویلسون، 2013(. 
کنترل ایگو که توسط بلاک مطرح شده است )بلاک و بلاک، 1980(، خود کنترلی در طیفی 
از بیش کنترل شدگی و کم کنترل شدگی قرار می گیرد. یک فرد بیش کنترل شده، ممکن 
است به شکلی نامنعطف و افراطی، از ابراز هیجانات و عواطف خود حتی در مواقعی که 
پایین سبب می شود که فرد  کنترلی  مقابل، خود  نماید. در  اجتناب  ندارد،  ضرورتی وجود 
اجتماعی  نظر  از  که  موقعیت هایی  در  را حتی  و عواطف خود  داده  بروز  تکانشی  رفتاری 
نامناسب است یا ممکن است به ضررشان تمام شود، به سرعت بروز دهند. افرادی که دارای 
حساسیت بیش از حد در سیستم بازداری رفتاری هستند و در کارکردهای اجرایی سرد نیز 
عملکرد مطلوبی دارند )نمرة بالا(، ممکن است از مهارت خود در کارکرد های اجرایی سرد، 
در جهت مهار اضطراب خود در موقعیت های متعارض )که ناشی از بیش فعالیتی سیستم 
 بازداری رفتاری است( استفاده نمایند. اگر این مهار و کنترل اعمال شده از سوی کارکردهای 
بروز علائم مشکلات درونی  تواند سبب  بگیرد، می  به خود  افراطی  اجرایی سرد صورت 
سازی در فرد شود و در نتیجه منجر به بروز خصوصیات شخصیتی بیش کنترل شده گردد. از 
طرف دیگر، فردی که دارای حساسیت بالا در سیستم بازداری رفتاری است و در کارکردهای 
 اجرایی گرم مهارت ضعیفی دارد )نمرة پایین(، احتمالا در تنظیم هیجانات خود در موقعیت های 
این  در  شد.  خواهد  مشکل  دچار  است  هیجانی  بار  دارای  که  هایی  موقعیت  و  متعارض 
از  بالایی  سطوح  با  و  تکانشی  صورت  به  شده  یاد  های  موقعیت  به  است  ممکن  حالت، 
هیجان پاسخ بدهد.  در صورتی که این پاسخ به صورت افراطی و بیش از اندازه ارائه شود، 
 می تواند مسیر دیگری به سوی مشکلات درونی سازی فراهم سازد و منجر به بروز رگه هایی 
از شخصیت کم کنترل شده گردد و در قالب مشکل در تنظیم اضطراب در موقعیت های 
افراد  دیگر،  طرفی  از   .)1997 روتبارت،  و  بری  دری  2002؛  )بلاک،  یابد  بروز  مختلف، 
سرکوب گر و افرادی که حساسیت بیش از حد در سیستم بازداری رفتاری  دارند، منجر به 
کاهش عملکرد  در کارکردهای اجرایی انگیزشی- هیجانی  و حافظه هیجانی آنها خواهد شد 

)امیری، عیسی زادگان، یعقوبی و عبدالهی، 1397(.  

علاوه بر این، نمره بالا در کارکرد های اجرایی گرم )عملکرد بهتر(،  تشدید رابطه بین 
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سیستم فعال ساز رفتاری و مشکلات برونی سازی )از جمله مشکلات سلوک( را به همراه 
دارد )اوبرین و فریک، 1996؛ کارور و وایت، 1994؛ ویلسون، 2013(. این امر با این یافته 
منطبق است که در کودکان مبتلا به اختلال سلوک، عملکرد بهتر در کارکرد های اجرایی گرم 
)از جمله نظریه ی ذهن(، اولاً سبب کنترل بهتر هیجان اضطراب در این افراد شده و سبب 
می شود اضطراب کمتری را تجربه نمایند و ثانیاً، عملکرد مطلوب آنها در تکالیف نظریة ذهن 
)که در زمرة کارکرد های اجرایی گرم هستند(، سبب می شود که کودکان مبتلا به اختلال 
سلوک از دانش بیشتری در زمینة حالات ذهنی سایر کودکان برخوردار باشند و از این دانش 
بیشتر  نمایند. هم چنین، مهارت  استفاده  بین فردی  در جهت حفظ قدرت خود در روابط 
این کودکان در تنظیم هیجانات خود، سبب می شود تا در دنبال کردن اهداف خود، حتی در 
مواقعی که با قواعد اجتماعی و دستورات والدین در تضاد قرار می گیرند، اضطراب کمتری 
را تجربه نموده و انگیزة بیشتری داشته باشند )فریک، اوبرین، ووتان و مک بارنت، 1994؛ 

سوتان، اسمیت و سوتنهام، 1999(. 

در مطالعه علی- مقایسه ای  ویلسون )2013( در مورد رابطه سیستم بازداری رفتاری 
و سیستم فعال ساز رفتاری با مشکلات درونی سازی و برونی سازی، کارکردهای اجرایی در 
نقش تعدیل کننده مطالعه شده اند. با وجود این، در مورد نقش میانجی کارکردهای اجرایی در 
جمعیت بزرگسال جوان )یعنی گروه سنی 19 تا 25 سال( مطالعه ای صورت نگرفته است. 
با توجه به مطالب گفته شده، از یک طرف سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری از نظر 
ساختار مغزی با مناطق زیر قشری در ارتباط هستند )کر و مک ناوتون، 2012( و از طرفی 
دیگر، این سیستم ها با تعداد زیادی از اختلالات روانشناختی مرتبط اند، با توجه به اینکه 
کارکرد های اجرایی بر خلاف سیستم های بازداری و فعال سازی، از نظر ساختار مغزی با 
مناطق قشری در ارتباط اند و مناطق قشری می توانند بر مناطق زیر قشری مغز نقش تنظیم 
کننده و کنترل کننده داشته باشند )گلدستین، 2014؛ گازانیگا، آیوری و منگان، 2019( ، در 
 پژوهش حاضر مسئله این است که آیا کارکردهای اجرایی می توانند در ارتباط بین سیستم های 
فعال ساز و بازداری رفتاری با مشکلات روانشناختی دارای نقش میانجی باشند و از طریق 
اعمال کنترل بر فعالیت سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری، بر شدت علائم مشکلات 
روانشناختی مؤثر باشند یا خیر. با توجه به اینکه مؤلفه های مربوط به کارکردهای اجرایی 
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)مانند حافظه، توجه، استدلال و...( از طریق اجرای برخی تمرین ها و مداخلات شناختی 
قابل تقویت و بهبود می باشند، در صورت تائید نقش میانجی کارکرد های اجرایی در رابطه 
بین سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری و مشکلات روانشناختی، ممکن است بتوان 
با طراحی مداخلاتی در جهت بهبود کارکرد های اجرایی، میزان کنترل فرد بر سیستم های 
رفتاری فعال ساز و بازداری را افزایش داده و از این طریق بر شدت علائم روانپزشکی را 
تحت تأثیر قرار داد، که از این جهت نتایج پژوهش حاضر از اهمیت بالینی برخوردار می باشد 
)ربیع پور و رز، 2012(. هم چنین، سوال اصلی این پژوهش این بود که آیا مدل سیستم فعال 
ساز رفتاری و سیستم بازداری رفتاری با اختلالات درونی سازی و برونی سازی، با توجه به 
نقش میانجی کارکرد های اجرایی سرد و گرم دارای برازش مناسبی است؟. هم چنین، سه 
فرضیه  نیز مورد بررسی قرار گرفتند که عبارت اند از: 1. سیستم های فعال ساز و بازداری 
رفتاری با مشکلات درونی سازی دارای رابطه هستند. 2. سیستم های فعال ساز و بازداری 
رفتاری با مشکلات برونی سازی دارای رابطه هستند. 3. کارکرد های اجرایی سرد و گرم، در 
رابطة بین سیستم ها فعال ساز و بازداری رفتاری و مشکلات درونی سازی و برونی سازی 

دارای نقش میانجی هستند. 

l روش

نوع همبستگی )روش مدل یابی  از  و   توصیفی  پژوهش حاضر  پژوهش: طرح  طرح 
معادلات ساختاری( و هم چنین از نوع بنیادی-کاربردی است.

آزمودنی ها: جامعه پژوهش حاضر، تمام دانشجویان 18 تا 25 ساله مشغول به تحصیل 
در دانشگاه های شهر تهران می باشند و نمونه مطالعه نیز به صورت نمونه گیری در دسترس  
تعیین  برای  معتقدند  فیدل )2012(  تاباچنیک و  انتخاب شده است.  دانشگاه ها  این  بین  از 
حجم نمونه در پژوهش های همبستگی باید تعداد شرکت کنندگان برابر با بزرگترین مقدار 

شکل 1. مدل مفهومی پژوهش

سیستم های 
فعال ساز و 

بازداری

کارکردهای 
اجرایی گرم 

و سرد

برونی سازی

درونی سازی
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یکی از این دو مورد باشد: 1. هشت برابر تعداد متغیرهای پیش بین به اضافه پنجاه 2. یا تعداد 
متغیرهای پیش بین به علاوه صد و چهار. اگر از مدل یابی معادلات ساختاری استفاده شود، 
حدود 20 نمونه به ازای هر عامل )متغیر پنهان( لازم است )جکسون، 2003(. حجم نمونه 
توصیه شده برای تحلیل عاملی تأییدی حدود 2000 نمونه برای ده عامل توصیه شده است 
)شه و گلداشتین، 2006؛ کلاین، 2015(. بنابراین، در پژوهش حاضر با توجه به نوع پژوهش 
و با توجه به این که تعداد متغیرهای وابسته در این تحقیق 2 متغیر )مشکلات درونی سازی و 
مشکلات برونی سازی( و تعداد متغیرهای مشاهده شدة  پیش بین و میانجی 8 متغیر می باشد 
)سیستم بازداری رفتاری، سیستم فعال ساز رفتاری و شش متغیر برای کارکردهای اجرایی سرد 
و گرم(، به ازای تعداد متغیرهای پنهان، 20 نفر انتخاب می شود. برای این مطالعه، تعداد 180 
 نفر مورد آزمون قرار گرفتند و پس از کنار 20 نفر به دلیل وجود داده های ناقص، داده های 

160  نفر )95 نفر دختر و 65 نفر پسر( مورد ارزیابی قرار گرفت. 

l ابزار

 Sensitivity( :)SPSRQ( الف: پرسشنامه حساسیت به تنبیه و حساسیت به پاداش □ 
سیستم  ارزیابی  برای   )to reward and Sensitivity to punishment Questionnaire

پاداش  به  تنبیه و حساسیت  به  پرسشنامه حساسیت  از  رفتاری،  بازداری  و  فعال ساز  های 
استفاده شده است. این پرسشنامه حاوی 48 گزاره است که 24 گزاره آن )گزاره های فرد( 
به  به حساسیت  مربوط  )گزاره های زوج(  دیگر  گزاره  و 24  تنبیه  به  به حساسیت  مربوط 
پاداش می باشند. پرسشنامه حاضر برای افراد 14 سال و بالاتر مورد استفاده قرار می گیرد 
و در سال 2001 توسط توروبیا، آویلا، مولتو و کاسراس و بر مبنای نظریه شخصیت جفری 
گری طراحی و ساخته شده است. ضریب آلفا کرونباخ در قسمت حساسیت به تنبیه برای 
با 0/82 محاسبه شده و مقادیر همسانی درونی در  برابر  برای زنان  با 0/83 و  برابر  مردان 
بخش حساسیت به پاداش نیز برای مردان و زنان به ترتیب 0/78 و 0/75 محاسبه شده است. 
مقادیر ضریب آلفا کرونباخ برای حساسیت به تنبیه و حساسیت به پاداش به ترتیب 0/79 و 
0/76 به دست آمده است )توروبیا و همکاران، 2001(. ویژگی  های روان سنجی مقدماتی 
این پرسشنامه در ایران توسط مقدسین و همکاران )زیر چاپ( مورد بررسی قرار گرفته است.

□ ب: پرسشنامه سیستم ارزیابی رفتاری برای کودکان و نوجوانان-فرم خود گزارشی 
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 )Behavior Assessment System for Children( :)BASC-3-COL( 18تا 25 سال
برای ارزیابی مشکلات درونی سازی و برونی سازی، از سیستم ارزیابی رفتاری برای کودکان 
این  سوم  نسخه  است.  گزاره   192 حاوی  پرسشنامه  این  است.  شده  استفاده  نوجوانان  و 
پرسشنامه در سال 2015 توسط رینولدز و کامفاوس طراحی و ساخته شده است )رینولدز و 
کامفاوس، 2015(. پرسشنامه حاضر دارای چهار مقیاس ترکیبی )مشکلات درونی سازی، عدم 
توجه/ بیش فعالی، علائم هیجانی و سازگاری شخصی(، 12 مقیاس بالینی )عجیب و غریب 
بودن  )Atypicality(، محل کنترل، استرس اجتماعی، اضطراب، افسردگی، حس بی کفایتی، 
جسمانی سازی، مشکلات توجه، بیش فعالی، هیجان جویی، سوء مصرف الکل و ناسازگاری 
در مدرسه( ، چهار مقیاس انطباقی )روابط با والدین، روابط بین فردی، عزت نفس و خود 
اتکایی( و چهار مقیاس محتوایی )کنترل خشم، توانمندی ایگو، شیدایی ، اضطراب امتحان( 
می باشد. در این پرسشنامه، مقیاس های ترکیبی و تعدادی از مقیاس های بالینی، مشکلات 
درونی سازی و برونی سازی را مورد بررسی قرار می دهند. ضریب آلفای همسانی درونی 
این ابزار برای زنان 0/74  و برای مردان 0/71 به دست آمده است. هم چنین، ضرایب پایایی 
تا 0/92 قرار دارد  از 0/72  ابزار در دامنه ای  این  باز آزمون مقیاس های مختلف  آزمون- 
)رینولدز و کامفاوس، 2015(. ویژگی های روان سنجی این پرسشنامه در جمعیت بالینی ایران 
توسط مقدسین و همکاران )2022، زیر چاپ( مورد بررسی قرار گرفته است. همسانی درونی 
جمعیت ایرانی برای زنان 0/76  و برای مردان 0/75 به دست آمده است و ساختار ساختار 

چهار عاملی آن نیز در جمعیت ایرانی مورد تایید قرار گرفته است.

□ ج: پرسشنامه کاهش ارزش تاخیر )Delay-Discounting Task( :)DDT( برای 
ارزیابی کاهش ارزش تأخیر از پرسشنامه کاهش ارزش تاخیر کربی استفاده شده است. این 
پرسشنامه تعدادی پاداش فرضی را در مدت زمان های مختلف در بر می گیرد و فرد باید از 
بین آنها دست به انتخاب بزند )مثلا 50 هزار تومان همین حالا یا 52 هزار تومان هفته بعد(. 
از این پرسشنامه برای سنجش خود کنترلی و تکانشگری در بافتی که دارای مؤلفه ای انگیز 
شی است استفاده می شود و یکی از پرسشنامه هایی است که اغلب در سنجش کارکردهای 
این  (. ویژگی  های روان سنجی مقدماتی  به کار رفته است )ویلسون، 2013  اجرایی گرم 

پرسشنامه در ایران توسط مقدسین و همکاران )زیر چاپ( مورد بررسی قرار گرفته است.



/ 468 / 468  مجله روانشناسی 99 /بررسی روابط ساختاری سیستم فعال ساز ...

 Wisconsin Card Sorting(  :)WCST(: ویسکانسین  های  کارت  آزمون  د:   □
Test( برای ارزیابی توانایی جابجایی از نسخه کامپیوتری آزمون مرتب سازی کارت های 

ویسکانسین استفاده خواهد شد. این آزمون برای نخستین بار توسط گرنت و برگ ابداع شده 
است )گرنت و برگ، 1993(. کارت های ویسکانسین شامل چهار کارت محرک است که 
چهار طرح دایره، به اضافه، ستاره و مربع و در چهار رنگ آبی، قرمز، سبز و زرد بر روی آنها 
چاپ شده است. علاوه بر این چهار کارت، آزمون شامل دو دسته کارت 64 تایی نیز می باشد 
که طرح های ذکر شده با ترتیب تصادفی و در همان رنگ ها بر روی این کارت ها چاپ شده 
است. ابتدا چهار کارت محرک بر روی صفحه نمایش ظاهر می شوند و سپس آزمودنی باید 
براساس بازخورد دریافتی از کامپیوتر، قاعده مربوط به طبقه بندی کارت ها را )شکل، رنگ 
و تعداد( دریابد و آنها را مرتب نماید. با توجه به اینکه این آزمون فاقد مؤلفه های هیجانی و 
انگیزشی است و توانایی شناختی جابجایی را بدون در نظر گرفتن عوامل هیجانی و انگیزشی 
به کار گرفته  ارزیابی کارکرد های اجرایی سرد  برای  بنابراین  ارزیابی قرار می دهد،  مورد 
شده است )زلازو و کارلسون 2012؛ گلدستین و ناگلیری، 2014؛ دیاموند،2013(. نسخه نرم 
افزاری این آزمون در ایران طراحی شده و ضریب آلفای کرونباخ 0/74 به دست آمده است 

)شاهقلیان، آزادفلاح، فتحی آشتیانی و خدادادی، 1390(.

□ ه: آزمون مکعب های کرسی )Corsi Block Task(: برای سنجش حافظه کاری 
از نسخه کامپیوتری آزمون مکعب های کرسی استفاده شده است. این آزمون در دهه هفتاد 
میلادی توسط کرسی ساخته شد )کرسی، 1972( و برای سنجش حافظه کوتاه مدت و حافظه 
کاری دیداری به کار می رود. در این آزمون ابتدا خانه های مربع شکل روی صفحه نمایش 
به ترتیب خاصی روشن و خاموش می  شوند و سپس آزمودنی باید ترتیب روشن و خاموش 
شدن آنها را به خاطر سپرده و به همان ترتیب بر روی مکعب ها کلیک نماید. تعداد خانه 
هایی که آزمودنی باید به خاطر بسپارد به طور پیش رونده بیشتر شده و آزمودنی باید بعد از 

هر کوشش، خانه های بیشتری را به خاطر بسپارد. 

□ و: آزمون فلنکر )The flanker task(: برای سنجش توانایی بازداری در شرایط 
عاری از بار هیجانی  از نسخه کامپیوتری آزمون فلنکر  استفاده خواهد شد. این تست برای 
اریکسن،  و  )اریکسن  گرفته شد  کار  به  و  ابداع  اریکسن  و چارلز  باربارا  توسط  بار  اولین 
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1974(. در این آزمون بعد از ارائه محرک تثبیت به مدت 500 میلی ثانیه، پنج فلش به مدت 
800 میلی ثانیه بر روی صفحه نمایش ظاهر می شود. آزمودنی موظف است تنها به جهت 

فلشی که در وسط قرار گرفته است پاسخ دهد و جهت سایر فلش ها را نادیده بگیرد.

 □ ز: آزمون قمار آیوا )Iowa Gambling Task( )IGT(: برای ارزیابی تصمیم گیری 
از نسخه کامپیوتری آزمون قمار آیوا استفاده خواهد شد. این آزمون برای اولین بار توسط 
این آزمون  اندرسون، 1994(.  بچارا در سال 1994 معرفی شد )بچارا، داماسیو، داماسیو و 
در بردارنده 4 دسته کارت 25 تایی است )مجموعا 100 کارت( که هر کدام از کارت ها در 
بردارنده میزان خاصی پاداش یا جریمه است. دسته کارت ها با نام های D ،C ،B ،A نام 
گذاری شده اند و آزمودنی با انتخاب هر کارت میزان مشخصی پاداش و میزان مشخصی جریمه 
دریافت می کند. کارت های A و B در بردارنده پاداش بیشتر و احتمال جریمه های سنگین 
تر )کارت های پر ریسک( و کارت های C و D در بردارنده کارت هایی هستند که گرچه 
 پاداش های کمتری دارند اما در مقابل جریمه های کمتری را نیز شامل می شوند )کارت های 
کم ریسک(. آزمودنی موظف است کارت های کم ریسک و پر ریسک را تشخیص داده و 

ترجیحاً با کارت های کم ریسک بازی کند. 

□ ح: آزمون استروپ رنگ- معنای هیجانی )Emotional Stroop Test(: آزمون 
استروپ هیجانی برای ارزیابی بازداری در شرایط دارای بار هیجانی طراحی شده است. در 
این آزمون واژه هایی که دارای بار هیجانی هستند )مثلا: اضطراب، خودکشی، ترس و ...( به 
فرد ارائه می شوند و از وی خواسته می شود تا بدون توجه به محتوای کلمات، رنگ آنها را 
با بیشترین سرعت بیان نماید. در این پژوهش، آزمون استروپ هیجانی توسط محققان این 
پژوهش ساخته شده است و در بر دارنده چهار رنگ آبی، سبز، قرمز و زرد می باشد. ابتدا 10 
کوشش آزمایشی که در آن حرف الف در رنگ های یاد شده را شامل می شود برای آشنایی 
با آزمون به آزمودنی ارائه شده است. سپس چهار بلوک بیست تایی از کلمات به صورت 
متناوب )یک بلوک حاوی کلمات خنثی و یک بلوک حاوی کلمات هیجانی( به آزمودنی 
از  بلوک های خنثی  به  با کسر مجموع زمان واکنش آزمودنی  نهایت،  ارائه شده است. در 
زمان واکنش بلوک های هیجانی، نمره تداخل به دست آمد. به دست آمدن نمره منفی نشان 
دهنده وجود اثر تداخل در آزمودنی است و هر قدر این نمره منفی تر باشد، اثر تداخل بیشتر 
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اعتبار  نورتیه و پوستاموس، 2012؛ بن هاییم و همکاران، 2016(.  است )سولیوان، 2015؛ 
باز آزمایی این آزمون از 0/80 تا 0/91 گزارش شده است )مشهدی، رسول زاده، آزاد فلاح، 

سلطانی فر، 1388(. 

شیوه جمع آوری داده ها: آزمون ها و پرسشنامه های پژوهش حاضر، پس از هماهنگی 
و کسب اجازه از دانشجویان داوطلب، در اتاق کامپیوتر  دانشکده روانشناسی و علوم تربیتی 
دانشگاه خوارزمی اجرا شده اند. ابتدا 5 آزمون شناختی کامپیوتری اجرا شد، یعنی، به ترتیب، 
برای  فلنکر  آزمون  توانایی شناختی جابجایی،  ارزیابی  برای  کارت های ویسکانسین  آزمون 
برای حافظة  آزمون مکعب های کرسی  برای تصمیم گیری،  آیوا  قمار  آزمون  بازداری سرد، 
ترتیب  به  آن،  از  بلافاصله پس  گرم. سپس  بازداری  برای  هیجانی  استروپ  آزمون  و  کاری 
پرسشنامه های BASC-3-COL برای مشکلات درونی سازی و برونی سازی، SPSRQ برای 
سیستم های بازداری و فعال ساز رفتاری و DDT برای ارزیابی کاهش ارزش تأخیر، بر روی 
آزمودنی ها اجرا شد. آزمون های شناختی کامپیوتری با استفاده از نرم افزار PEBL.2 و پلتفرم 
psytoolkit کد نویسی و اجرا شده اند )مولر و پایپر، 2014؛ استونت، 2017(. پرسشنامه ها نیز با 

استفاده از پلتفرم های google forms و psytoolkit طراحی و اجرا شدند )استوئت، 2017(. 

l یافته ها

از آزمودنی ها  نفر  در پژوهش حاضر، در مجموع 160 آزمودنی شرکت داشتند. 95 
دختر )59/7 درصد( و 65  نفر از آنها )40/3 درصد( پسر  بودند. میانگین سنی گروه دختران 
برابر با 20/3 سال با انحراف استاندارد 1/92 و میانگین سنی گروه پسران برابر با 21/5 سال 
و انحراف استاندارد آن برابر با 2/54 بود. مجموع میانگین سنی برای کل گروه نمونه 20/8 
سال و انحراف استاندارد آن 2/28 به دست آمد. هم چنین، 129 نفر از آزمودنی ها دانشجوی 
کارشناسی )85 نفر از دختران و 44 نفر از پسران( و 31 نفر نیز دانشجوی مقطع کارشناسی 

ارشد بودند )10 نفر از دختران و 21 نفر از پسران(. 

مشخصات توصیفی متغیرهای مشاهده شده پژوهش در جدول 1 خلاصه شده اند. بر 
استثنای  به  متغیرها  تمامی  مقادیر کجی و کشیدگی  ارائه شده در جدول،  اطلاعات  اساس 
متغیرهای سوء مصرف الکل، بازداری سرد و جابجایی سرد تقریبا در محدودة نرمال قرار دارند. 
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برای اجرای مدل یابی معادلات ساختاری برای مدل مفهومی پژوهش، مفروضه  های 
معادلات ساختاری مورد بررسی قرار گرفت. ابتدا توزیع بهنجار چند متغیری بررسی شد. 
توزیع بهنجار چند متغیری متغیر های تحقیق با آزمون ماهالونبیس ارزیابی شد که برابر با 

جدول 1. مشخصات توصیفی متغیر های مشاهده شده
نام متغیر

افسردگی
اضطراب

جسمانی سازی
استرس اجتماعی
حس بی کفایتی

محل کنترل
عجیب و غریب 

عزت نفس
اتکاء به خود

بیش فعالی
مشکلات توجه
هیجان خواهی
کنترل خشم

مانیا
سوء مصرف الکل

ناسازگاری در دانشگاه
روابط با والدین
روابط بین فردی

حافظه کاری )سرد(
بازداری )سرد(
جابجایی )سرد(

تصمیم گیری  )گرم(
بازداری )گرم(

ک.ا تاخیر )گرم(

سیستم فعال ساز 
سیستم بازداری 

کجی

1/11
0/20
1/24
0/55
0/24
0/81
1/14

-1/34
-0/59

0/46
0/38
0/30
0/53
0/09

 2/80
0/69

-0/86
-1/54

0/59
 1/69
 1/43
-0/16
0/01
0/15

0/18
0/09

کشیدگی 

0/83
-0/71
0/76

-0/62
-0/37
0/39
1/07
2/14
0/82

0/07
-0/58
-0/50
-0/34
-0/61
 9/46
-0/69
-0/15
2/21

0/22
 7/55
 4/00
0/42

-0/10
0/27

0/41
-1/06

آزمون کالموگروف-اسمیرنف

0/000
0/011
0/000
0/000
0/007
0/000
0/000
0/000
0/000

0/000
0/000
0/018
0/000
0/002
0/000
0/000
0/000
0/000

0/000
0/000
0/000
0/20
0/20

0/001

0/003
0/002

متغیر های مشاهده شده مشکلات درونی سازی
انحراف استاندارد

6/30
5/90
3/14
5/97
4/01
4/08
4/00
3/60
3/64

3/26
4/77
5/60
3/53
4/63
2/03
6/22
7/24
4/57

0/76
29/65
8/91

65/25
1/36
0/61

4/23
5/73

میانگین 

8/20
13/03
2/71
9/39
7/39
5/76
5/09

12/94
16/11

5/50
7/94

12/29
6/17
9/86
0/71
7/84

21/68
15/25

5/57
38/38
17/34
31/11
0/34

-1/90

10/96
11/74

متغیر های مشاهده شده مشکلات برونی سازی

متغیرهای مشاهده شده کارکرد های اجرایی سرد و گرم

متغیر های مشاهده شده سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری
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1/07 به دست آمد. این مقدار نشان می دهد، توزیع چند متغیری متغیر های تحقیق از توزیع 
از  متغیری،  بهنجار چند  توزیع  مفروضه  بودن  برقرار  به  توجه  با  برخوردار هستند.  بهنجار 

روش بیشینه درست نمایی برای برآورد پارامترهای مدل معادلات ساختاری استفاده شد. 

هم چنین، برای انجام مدل معادلات ساختاری از ماتریس ورودی کواریانس استفاده 
بازداری سرد و  الکل،  متغیر های سوء مصرف  توزیع  نبودن  نرمال  به  با توجه  شده است. 
جابجایی سرد، با استفاده از تبدیل لگاریتمی خطی، مقادیر کجی و کشیدگی این متغیر ها به 
حالت نرمال نزدیک شد. مقادیر کجی و کشیدگی متغیر سوء مصرف الکل بعد از تبدیل به 
ترتیب معادل 1/62 و 1/44،  متغیر بازداری )کارکرد های اجرایی سرد( به ترتیب 0/11- و 

2/15 و متغیر جابجایی )کارکرد های اجرایی سرد( به ترتیب 0/21 و 1/88 به دست آمد. 

نهفتة   متغیر  به  )مربوط  تأخیر  ارزش  کاهش  مدل، ضرایب  تشخیص  به  رسیدن  برای 
کارکرد های اجرایی سرد و گرم(، افسردگی )مربوط به متغیر نهفتة  مشکلات درونی سازی(، 
مشکلات توجه )مربوط به متغیر نهفتة مشکلات برونی سازی( و سیستم فعال ساز رفتاری 
)مربوط به متغیرهای نهفتة سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری(، بر روی 1 ثابت شدند. 
از مجموع 180 آزمودنی، تعداد 20 نفر به دلیل ناقص بودن یا پرت بودن داده  هایشان با روش 
حذف نمونه ای کنار گذاشته شدند. بنابراین، در نهایت 160 داده به روش مدل یابی معادلات 

ساختاری با نرم افزار لیزرل نسخه 8/5 مورد تحلیل قرار گرفت. 

شاخص های برازش مدل در جدول 2 ارائه شده اند. با توجه به نتایج جدول، شاخص 
شاخص  دو،  خی  شاخص  اینکه  به  توجه  با  است.  معنادار    p>0/05 سطح  در  دو  خی 
معتبری نمی باشد، بنابراین شاخص های برازش نسبی و مقتصد مورد بررسی قرار گرفته است. 
شاخص RMSEA مدل برابر با 0/079 می باشد. با توجه به اینکه مقدار مطلوب این شاخص 
بین 0/05 تا 0/08 است، می توان گفت که شاخص RMSEA در سطح مطلوبی قرار دارد. 
هم چنین، شاخص های نیکویی برازش )GFI( و نیکویی برازش اصلاح شده )AGFI( نیز 
به ترتیب برابر با 0/92 و 0/97 می باشند. از آنجا که هر قدر این دو شاخص از 0/90 بزرگتر 
می باشند، بیانگر برازش مناسب مدل است. همچنین، شاخص برازش هنجار شده )NFI( نیز 
معادل 0/91 به دست آمده است که در سطح مطلوب قرار دارد. سایر شاخص های برازش 

نیز مقادیر مطلوبی را نشان می دهند. 
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ضرایب مسیر مستقیم و غیر مستقیم در جدول 3 خلاصه شده اند. 

با توجه به نتایج، مقادیر ضریب مسیر مستقیم متغیر نهفتة سیستم های بازداری و فعال 
ساز رفتاری به سمت کارکرد های اجرایی سرد و گرم برابر با P<0/05( -0/71(، به سمت 
مشکلات درونی سازی برابر با P<0/05( 0/33( و به سمت مشکلات برونی سازی معادل 
 P< 0/05( -0/21( می باشند. با توجه به نتایج، تمام ضرایب مسیر مستقیم از سیستم های 
بازداری و فعال ساز رفتاری به سمت کارکرد های اجرایی سرد و گرم، مشکلات درونی 
سازی و مشکلات برونی سازی معنادار هستند. علاوه بر این، ضرایب مستقیم مسیر از متغیر 
نهفته کارکردهای اجرایی سرد و گرم به سمت متغیرهای نهفته مشکلات درونی سازی و 
نتایج،  با توجه به  با 0/12  و P> 0/05( 0/112(  می باشد.  برونی سازی به ترتیب برابر 
متغیر  از  مستقیم  غیر  مسیر  ضرایب  چنین،  هم  نیستند.  معنادار  ضرایب  این  از  یک  هیچ 
نهفته سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری به سمت متغیرهای نهفته مشکلات درونی 
برای  مقادیر ضریب مسیر غیر مستقیم  نشان می دهد که  برونی سازی  سازی و مشکلات 
 )P<0/05( 0/46 و برای مشکلات برونی سازی )P< 0/05( 0/84 مشکلات درونی سازی
می باشد. این نتایج نشان می دهند که ضرایب مسیر برای متغیر های مشکلات درونی سازی 

و مشکلات برونی سازی معنادار است.

همچنین، ضرایب مسیر بین متغیرهای سیستم های فعال ساز رفتاری و بازداری رفتاری با 

جدول 2. شاخص های برازش مدل ساختاری

شاخص

مقدار
CFI

0/91

X2

 795/97
)p=0/000(

 

RMSEA

0/079

AGFI

0/97

d.f

294
)p=0/000( 

SRMR

0/053
ECVI

2/72

NFI

0/91

GFI

0/92

جدول 3. شاخص های مسیر مستقیم و غیر مستقیم متغیر های ساختاری
اثر غیر مستقیم

-
-
-
-
-

0/84
0/46

t مقادیر
-3/61
-4/12
3/50
1/44
1/21
5/87
3/68

خطای استاندارد
0/21
0/08
0/06

0/083
0/09
0/14
0/13

مسیر ها
سیستم های فعال ساز و بازداری              کارکرد های اجرایی سرد و گرم

سیستم های فعال ساز و بازداری               مشکلات درونی سازی
سیستم های فعال ساز و بازداری               مشکلات برونی سازی
کارکرد های اجرایی سرد و گرم             مشکلات درونی سازی
کارکردهای اجرایی سرد و گرم              مشکلات برونی سازی

سیستم های فعال ساز و بازداری              مشکلات درونی سازی          
سیستم های فعال ساز و بازداری              مشکلات برونی سازی

اثر مستقیم
-0/71
0/33

-0/21
0/12

0/112
-
-
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نشانگرهای مربوط به متغیرهای مشکلات درونی سازی و مشکلات برونی سازی در جدول 4 
 ارائه شده است. نتایج نشان می دهد که سیستم فعال ساز رفتاری با افسردگی، اضطراب، جسمانی
 سازی، استرس اجتماعی، محل کنترل و عجیب و غریب بودن دارای ضریب مسیر منفی معنادار 
است و با حس بی کفایتی، عزت نفس و خود اتکایی دارای ضریب مسیر مثبت معنادار است 
با والدین، روابط بین فردی  )P<0/05(. سیستم فعال ساز رفتاری، با مشکلات توجه، روابط 
و هیجان خواهی، دارای ضریب مسیر منفی و با متغیر های بیش فعالی، سوء مصرف الکل، 
 .)P<0/05( ناسازگاری در دانشگاه،  شیدایی و کنترل خشم دارای ضریب مسیر مثبت می باشد
هم چنین، سیستم بازداری رفتاری با افسردگی، اضطراب، جسمانی سازی، استرس اجتماعی، حس 
بی کفایتی، محل کنترل دارای ضریب مسیر مثبت می باشد و با عزت نفس و خود اتکایی دارای 
ضریب مسیر منفی و معنادار است )P<0/05(. علاوه بر این، سیستم بازداری رفتاری با مشکلات 
توجه، سو مصرف الکل، ناسازگاری در دانشگاه، روابط با والدین، روابط بین فردی و هیجان 
.)P<0/05( خواهی، بیش فعالی، شیدایی و کنترل خشم دارای ضریب مسیر منفی و معنادار می باشد
جدول 4. ضرایب مسیر بین سیستم فعال ساز رفتاری و سیستم بازداری رفتاری  به سمت نشانگرهای مشکلات درون سو و مشکلات برون سو

نشانگرها

افسردگی
اضطراب

جسمانی سازی
استرس اجتماعی
حس بی کفایتی

محل کنترل
عجیب و غریب بودن

عزت نفس
اتکاء به خود

مشکلات توجه
سوء مصرف الکل

ناسازگاری در دانشگاه
روابط با والدین
روابط بین فردی
هیجان خواهی

بیش فعالی
مانیا

کنترل خشم

t آماره ی

-4/50
-7/42
-4/01
-5/44
4/75

-5/22
-5/35
3/33
4/4

-3/68
2/37
3/15

-4/60
-1/97
-6/45
2/55
5/20
5/10

مشکلات برون سو

خطای استاندارد

0/14
0/07

0/091
0/18
0/08
0/09
0/15
0/12
0/05

0/13
0/08
0/13
0/15
0/10
0/11
0/09
0/20
0/15

ضریب مسیر

-0/63
-0/52
-0/36
-0/98
0/38

-0/47
-0/80
0/40
0/22

-0/46
0/19
0/41

-0/69
-0/20
-0/71
0/23
0/98
0/70

مشکلات درون سو

                 سیستم فعال ساز رفتاری       سیستم بازداری رفتاری
t آماره ی

4/02
6/55
3/40
4/36
6/6

3/60
1/71

-4/70
-2/89

-4/66
-2/53
-3/66
-2/62
-4/16
-2/66
-3/22
-5/19
-5/09

خطای استاندارد

0/092
0/09
0/05
0/11
0/05
0/05
0/07
0/10
0/09

0/06
0/07
0/09
0/08
0/06
0/09
0/06
0/19
0/13

ضریب مسیر

0/36
0/59
0/17
0/48
0/33
0/18
0/12

-0/47
-0/26

-/280
-0/15
-0/33
-0/21
-0/25
-0/24
-0/22
-0/96
-0/69
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l بحث

در این پژوهش، رابطه ساختاری سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری و مشکلات 
درونی سازی و برونی سازی با توجه به نقش میانجی کارکردهای اجرایی سرد و گرم مورد 
بررسی قرار گرفت. با توجه به شاخص های برازش، می توان گفت که مدل از برازش مطلوبی 
برخوردار است. هم چنین، ضریب مسیر مستقیم بین متغیر نهفتة سیستم  های فعال ساز و 
بازداری رفتاری با متغیر های نهفتة مشکلات درونی سازی و برونی سازی و کارکردهای 
اجرایی سرد و گرم معنادار است. علاوه بر این، ضریب مسیر غیر مستقیم بین متغیر نهفته 
سیستم های بازداری و فعال ساز رفتاری و متغیرهای نهفته مشکلات درونی سازی و برونی 
سازی نیز معنادار می باشد. امّا رابطه مستقیم بین کارکردهای اجرایی سرد و گرم و مشکلات 
تحقیق  در  آمده  دست  به  نتایج  با  یافته  .این  نیست  معنادار  سازی  برونی  و  سازی  درونی 

شکل 2. مدل مفهومی پژوهش به همراه ضرایب مسیر 

سیستم های 
فعال ساز و 

بازداری

کارکردهای 
اجرایی سرد 

و گرم

مشکلات 
درون سو

 : Y4 ،بازداری گرم :Y3 ،تصمیم گیری :Y2 کاهش ارزش تاخیر : Y1 ،سیستم بازداری رفتاری : X2 ،سیستم فعال ساز رفتاری : X1
 Y11 ،استرس اجتماعی : Y10 ،جسمانی سازی :Y9 ،اضطراب :Y8 ،افسردگی :Y7 ،جابجایی : Y6 ،حافظه ی کاری :Y5 ،بازداری سرد
: حس بی کفایتی، Y12 : محل کنترل، Y13 : عجیب و غریب بودن، Y14 : عزت نفس، Y15 : خود اتکایی، Y16 : مشکلات توجه، 
Y17 : هیجان خواهی، Y18 : بیش فعالی، Y19 : سوء مصرف الکل، Y20: ناسازگاری در دانشگاه، Y21 : روابط با والدین، Y22: روابط 

بین فردی، Y23 : شیدایی. Y24: کنترل خشم

Y 7

Y 8

Y 9

Y 10

Y 11

Y 12

Y 13

Y 14

Y 15

Y 16

Y 17

Y 18

Y 19

Y 20

Y 21

Y 22

Y 23

Y 24

مشکلات 
برون سو

Y 1

Y 2

Y 3

Y 4

Y 5

Y 6

X 1

X 2

0/79 )11/77(

0/37 )9/77(

1/00

0/82 )12/29(
0/53 )11/45(0/62 )14/96(0/49 )10/13(

-0/28 )-5/60(
-0/15 )-2/86(

1/66
 )4/

20(

0/56 )3/13(

0/49 )3/21(

1/87 )4/22(
-2/22 )-4/33(
-0/42 )-1/95(2/11 )4/81(
1/51 )4/73(

1/00

1/00

-112/71 )-1/47(

0/84 )0/55(
2/10 )0/07(1/52 )1/21(20/73 )1/28(

0/112 )1/21(

0/46 )3/68(
-0/21 )3/50(

0/33 )4/12(

0/84
 )5/

87(
0/1

2 )1
/44

(

-0/71 )-3/61(

1/4
1 )

6/1
7(

1/00
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ویلسون )2013( همسو می باشد. البته در این تحقیق، کارکرد های اجرایی در نقش تعدیل 
کننده مطالعه شده اند، با این وجود نتایج پژوهش ویلسون )2013( نشان می دهد که وجود 
اختلال در کارکرد های اجرایی سرد و گرم، سبب شدت یافتن رابطه بین مشکلات درونی 
سازی و برونی سازی و سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری می شود. با توجه به اینکه 
سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری، مؤلفه های تحت قشری بوده و با مناطق زیرین مغز 
ارتباط دارند )کر و مک ناوتون، 2012( و با در نظر داشتن این موضوع که یکی از وظایف 
اصلی فرآیندهای قشری مغز )به ویژه کارکرد های اجرایی(،  کنترل و تنظیم فرآیندهای تحت 
قشری است، می توان استنباط نمود که بروز اختلال در کارکرد های اجرایی، می تواند سبب 
بروز کژ تنظیمی در فعالیت سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری شده و طیفی از علائم 

روانپزشکی را سبب شود )گلدستین، 2014؛ گازانیگا، آیوری و منگان، 2019(. 

افسردگی،   متغیرهای  با  رفتاری  فعال ساز  سیستم  آمده،  دست  به  نتایج  به  توجه  با 
و  عجیب  و  کنترل  محل  کفایتی،  بی  حس  اجتماعی،  استرس  سازی،  جسمانی  اضطراب، 
غریب بودن، دارای ضرایب مسیر منفی و معنادار است، این نتایج نشان می دهد که نمرات 
بالاتر در این متغیر ها، با حساسیت کمتر در سیستم فعال ساز رفتاری )حساسیت به پاداش( 
همراه است.  بر اساس نظریة حساسیت به تقویت جفری گری و هم چنین تحقیقات انجام 
گرفته، حساسیت بیشتر در سیستم فعال ساز رفتاری سبب تمایل بیشتر فرد به دنبال کردن 
تقویت کننده های محیطی و محرک های لذت بخش می شود )گری و مک ناتان، 2003(. 
تقویت  دریافت  دلیل  به  رفتاری،  ساز  فعال  سیستم  در  بیشتر  فعالیت  دارای  افراد  بنابراین، 
کننده های محیطی بیشتر، به احتمال کمتری علائم مشکلات درونی سازی به ویژه افسردگی، 
اضطراب، جسمانی سازی و استرس اجتماعی را بروز می دهند. علاوه بر این، افراد دارای 
فعالیت بیشتر در سیستم فعال ساز رفتاری به دلیل تجربة پایین تر علائم مشکلات درونی 
سازی و منابع بیشتر برای دریافت تقویت محیطی، حس بی کفایتی پایین تری را تجربه نموده 
و به احتمال بیشتری از اسناد های بیرونی و ناپایدار استفاده می کنند )نمرة پایین تر در محل 
کنترل( )بیجتبیر و همکاران، 2009؛ میچل و نلسون گری، 2006؛ دل دونو و همکاران، 2015؛ 
لی، ژو و چن، 2015؛ گری و مک ناتان، 2003(. همچنین، سیستم فعال ساز رفتاری با متغیر 
دارای  افراد  است.  معنادار  و  مثبت  مسیر  ضرایب  دارای  اتکایی،  خود  و  نفس  عزت  های 
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فعالیت بالاتر در سیستم فعال ساز رفتاری، به دلیل حساسیت بیشتر نسبت به تقویت کننده 
های محیطی و لذت بخش )نظیر پذیرش و جایگاه اجتماعی، ثروت و قدرت( و همچنین 
سطوح پایین دوری گزینی و اجتناب، از منابع بیشتری برای کسب عزت نفس و خود اتکایی 

برخوردار هستند  )هیمپل، الیوت و وود، 2006؛ دورنباخ-بندر و همکاران، 2020(.   

علاوه بر این، نتایج حاکی از ضریب مسیر مثبت و معنادار  بین سیستم بازداری رفتاری 
و متغیر های افسردگی، اضطراب، جسمانی سازی، استرس اجتماعی، حس بی کفایتی و محل 
کنترل است. این نتایج حاکی از آن است که، حساسیت بالاتر در سیستم بازداری رفتاری، 
سبب تجربة علائمی نظیر اجتناب و بازداری بیش از حد در افراد می شود )بجتبیر و همکاران، 
2009(. افراد مبتلا به افسردگی، به دلیل فعالیت بالای سیستم بازداری رفتاری علائمی نظیر 
اجتناب از روابط اجتماعی و دوری گزینی را تجربه می کنند. هم چنین، فعالیت پایین سیستم 
فعال ساز رفتاری در این افراد سبب می شود تا برای دنبال کردن و کسب محرک های محیطی 
و چن، 2015؛  ژو  )لی،  نباشند  برخوردار  کافی  انگیزه ی  از  بخش،  لذت  و  کننده  تقویت 
اشترویس و همکاران، 2017؛ کاش، روتنبرگ، آرنو و گوتلیب،2002؛پینتو-مزا و همکاران، 
2006(. افراد مبتلا به مشکلات اضطرابی نظیر هراس اجتماعی، به دلیل حساسیت بالاتر در 
سیستم بازداری رفتاری، از محرک های تقویت کننده نظیر روابط اجتماعی اجتناب می کنند 
)مورگان و همکاران، 2009؛ کرمرز، ویر، اسپینهوفن، رامبوتس و رولوفس، 2015(. با توجه 
به نقش سیستم بازداری رفتاری در ارزیابی موقعیت و ایجاد حالت آماده باش در افراد در 
موقعیت هایی که آنها را تهدیدآمیز می دانند، حساسیت بالای این سیستم در افراد مبتلا به 
را  آنها  معمولا  که  اجتماعی  موقعیت های  در  افراد  این  می شود  اضطرابی، سبب  مشکلات 
تهدیدآمیز می دانند علائمی نظیر گوش به زنگی، تردید و بیش برانگیختگی را از خود بروز 
دهند. علاوه بر این، بیش برانگیختگی سیستم بازداری رفتاری از طریق قرار دادن فرد در 
حالت آماده باش فیزیولوژیکی دائمی، می تواند منجر به تجربة علائم جسمانی در فرد شود 

)گری، 1982؛ گری و مک ناتان، 2003(.

مسیر  دارای ضریب  اتکایی  و خود  نفس  عزت  با  رفتاری  بازداری  سیستم  همچنین، 
منفی و معنادار می باشد، بدین معنا که نمرات پایین تر در عزت نفس و خود اتکایی )عزت 
نفس و خود اتکایی پایین تر( با حساسیت بالاتر در سیستم بازداری رفتاری همراه است و بر 
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عکس. همانطور که گفته شد، حساسیت بیش ازحد در سیستم بازداری رفتاری، فرد را در 
معرض ابتلا به مشکلات درونی سازی قرار می دهد. ابتلا به مشکلات درونی سازی که با 
علائمی نظیر اجتناب از روابط اجتماعی، ضعف در مهارت های اجتماعی و تمایل پایین برای 
دنبال کردن تقویت کننده های محیطی بروز می یابند، سبب می شود که این افراد از منابع 
کمتری برای کسب عزت نفس و خود اتکایی برخوردار باشند )بیجتبیر، 2009؛ مانا، فالگارس، 

اینگوگلیا و کومو، 2016(.

نتایج مربوط به رابطة سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری با مشکلات برونی سازی 
این زمینه همخوانی دارد )بیجتبیر    و  همکاران،    با پژوهش های قبلی در  نیز معنادار بوده و 
2009؛ هیم  و  همکاران،  2015؛  پیرونتی  و  همکاران،   2016(. نتایج نشان می دهد که سیستم 
فعال ساز رفتاری، با متغیرهای مشاهده شدة مشکلات توجه، روابط با والدین، روابط بین 
دیگر،  عبارت  به  باشد.  می  معنادار  و  منفی  مسیر  دارای ضرایب  خواهی،  هیجان  و  فردی 
حساسیت بیش از حد در سیستم فعال ساز رفتاری، می تواند سبب بروز مشکلات در زمینه ی 
روابط بین فردی و خانوادگی گردد. افراد دارای حساسیت بالا در سیستم فعال ساز رفتاری، 
به دلیل تجربه ی علائم عدم بازداری و تکانشگری و پرخاشگری، ممکن است در روابط 
اجتماعی خود دچار چالش ها و مشکلاتی گردند ) مورگان  و  همکاران،  2014؛ لنسفورد و 
همکاران، 2017؛ لی، 2018(. همچنین، رابطه ی منفی سیستم فعال ساز رفتاری با متغیر های 
مشکلات توجه و هیجان خواهی نشان می دهد که نمرات پایین در این متغیرها یعنی، وضعیت 
توجهی بهتر و هیجان خواهی کمتر، با فعالیت بالاتر سیستم فعال ساز رفتاری همراه است. 
کارهای خطرناک،  انجام  به  )تمایل  به هیجان خواهی  مربوط  به محتوای سوالات  توجه  با 
ریسک پذیری و تمایل به دور زدن قوانین(، که بیشتر با مشکلاتی نظیر اختلال شخصیت 
ضد اجتماعی و اختلال سلوک همراه است، می توان گفت که این تحقیق بر روی دانشجویانی 
انجام شده است که تا حد زیادی سازگار بوده و اجتماعی شده اند و نمرات پایین در هیجان 

خواهی در این دسته از افراد مورد انتظار است. 

همچنین، سیستم فعال ساز رفتاری با سوء مصرف الکل،  ناسازگاری در دانشگاه، بیش 
فعالی، شیدایی و کنترل خشم دارای ضرایب مسیر مثبت و معنی دار می باشد. افراد دارای فعالیت 
 بالاتر در سیستم فعال ساز رفتاری، به سبب افزایش تمایل افراد به دنبال کردن فعالیت های 
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تحریک کننده و لذت بخش، ممکن است علائمی نظیر بیش فعالی را بروز دهند. هم چنین، 
مشکل در کنترل تکانه و ضعف در کنترل تمایلات و سائق ها، می توانند سبب بروز مشکلاتی 
در کنترل خشم شده و از طرفی نیز منجر به دنبال کردن تقویت کننده های مخرب محیطی 
نظیر مصرف الکل شود. علاوه بر این، به دلیل اینکه موفقیت در محیط آکادمیک نیازمند حد 
مطلوبی از کنترل تکانه ها و برنامه ریزی است، افراد دارای فعالیت بالاتر در سیستم فعال ساز 
رفتاری ممکن است به دلیل مشکل در کنترل تکانه، مشکلاتی را در زمینه ی آکادمیک از خود 

بروز دهند ) آرنولد، هاجکینز، کاهل، مادهو و کولی، 2015؛ دو پاول و همکاران، 2017(. 

در  ناسازگاری  الکل،  مصرف  سوء  توجه،  مشکلات  با  نیز  رفتاری  بازداری  سیستم 
دانشگاه، روابط با والدین، روابط بین فردی، هیجان خواهی،  بیش فعالی، شیدایی  و کنترل 
خشم، دارای ضرایب مسیر منفی و معنادار است. بر اساس نظریه حساسیت به تقویت گری، 
ساز  فعال  سیستم  پایین  فعالیت  و  طرف  یک  از  رفتاری  بازداری  سیستم  بالای  حساسیت 
رفتاری از طرف دیگر، ممکن است با کاهش علائم مشکلات برونی سازی نظیر بیش فعالی، 
هیجان خواهی و شیدایی در ارتباط باشد. همچنین، افراد دارای سطوح بالای بازداری رفتاری، 
به دلیل اعمال کنترل بیش از حد بر رفتارهای خود، علائم کمتری از خشم و پرخاشگری را 
بروز می دهند )بلاک و بلاک، 1980؛ ویلسون، 2013(. علاوه بر این، وجود علائم اجتناب از 
روابط اجتماعی، ضعف مهارت های اجتماعی و تمایل پایین به دنبال کردن و کسب تقویت 
افراد  از  دسته  این  اجتماعی  روابط  در  بروز مشکلاتی  تواند سبب  می  محیطی،  کننده های 
گردد )بیجتبیر و همکاران، 2009؛ ویلسون، 2013(. همچنین، با توجه به اینکه افراد دارای 
تکانشگری  و  خودکنترلی  از  بالاتری  رفتاری، سطوح  بازداری  سیستم  در  بالاتر  حساسیت 
کمتری را بروز می دهند، در محیط آکادمیک معمولا افراد انطباق پذیرتری بوده و مشکلات 
تحصیلی کمتری نشان می دهند )مک کللند و کامرون، 2011؛ چن، لی، چن و ونگ، 2009( 
. هم چنین، هر دو سیستم بازداری و فعال ساز رفتاری با متغیر مشکلات توجه دارای ضرایب 
مسیر منفی و معنادار هستند. این رابطه بیانگر آن است که نمرات پایین تر در مشکلات توجه 
)مشکلات توجه کمتر( با فعالیت بالاتر سیستم های بازداری و فعال ساز رفتاری همراه است. 
با توجه به اینکه فعالیت بالای سیستم فعال ساز رفتاری که با علائمی نظیر تکانشگری همراه 
است، می تواند سبب بروز اختلال در ظرفیت های توجهی افراد می شود،  می توان با توجه 
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بازداری  بالای سیستم  فعالیت  نمود که  استنباط  تقویت گری چنین  به  نظریة حساسیت  به 
رفتاری از طریق مهار نمودن اثر منفی فعالیت بیش از حد سیستم فعال ساز رفتاری بر روی 
ظرفیت های توجهی افراد، منجر به کاهش علائم مربوط به مشکلات توجه می شود )گری 

و مک ناتان، 2003؛ بیجتبیر و همکاران، 2009؛ ویلسون، 2013(. 

نتایج معنادار روابط غیر مستقیم سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری، حاکی از نقش 
میانجی کارکرد های اجرایی سرد و گرم می باشد. با توجه به رابطه نیرومند سیستم فعال ساز 
رفتاری با مشکلات برونی سازی و با توجه به اینکه افراد مبتلا به مشکلات برونی سازی در 
توانایی های شناختی مختلفی نظیر توجه، حافظه کاری و بازداری کاستی هایی نشان می دهند 
)جانسون، 2012؛ جانسون، 2015؛ کینگدان، کاردوسو و مک گراث، 2016(، می توان گفت 
که احتمالاً به دلیل کاستی در اعمال کنترل اجرایی کافی بر فعالیت سیستم فعال ساز رفتاری، 
شاهد فعالیت بیش از حد این سیستم و بروز علائم برونی سازی هستیم. علاوه بر این، با 
وجود  و  سازی  درونی  مشکلات  در  رفتاری  بازداری  سیستم  فعالیتی  بیش  نقش  به  توجه 
کاستی هایی در عملکرد شناختی افراد مبتلا به این دسته از اختلالات )والترز و هینز-مارتین، 
2018؛ ویلجیس، سیلک و ونس ، 2015؛ کاستاندا و همکاران، 2008؛ اولی، مالهی و ساچو 
، 2007؛ پولاک، ویتوین، ریتسما و الف، 2012(، می توان گفت که ممکن است وجود نقص 
در فرآیندهای کنترل اجرایی، سبب اعمال کنترل ناکافی بر سیستم بازداری رفتاری شده و 

باعث بروز بیش فعالیتی در این سیستم می شود. 

علاوه بر این، بر اساس پارادایم تحت قشری-قشری که بر اساس آن کارکردهای قشری 
نقش کنترلی و تنظیمی را در فعالیت های تحت قشری ایفا می کنند، هر گونه اختلال در 
فرآیند های قشری که کارکرد های اجرایی نیز یکی از آنهاست، می تواند سبب بروز اختلال 
و کژ تنظیمی در مدارهای تحت قشری )از جمله سیستم های فعال ساز و بازداری رفتاری( 
شود و خود را در قالب علائم روانپزشکی برونی سازی و درونی سازی نشان دهد )کالبفلیش، 

2017؛ چونگ، ویاندت و سونتوسکی، 2014؛ اشتاس، 2011(. 

یکی از محدودیت های پژوهش حاضر، مشخص نبودن حد و مرز کامل تکالیف مربوط 
اغلب  دارند و  با یکدیگر  بالایی  اجرایی گرم و سرد است، زیرا همبستگی  به کارکردهای 
این تکالیف قبلا طراحی شده بودند و تنها در این پژوهش بر اساس زیربنای نظری هر یک 
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از این تکالیف، تقسیم بندی صورت گرفت. لذا پیشنهاد می شود، از آنجایی که تقسیم بندی 
کارکردهای اجرایی به گرم و سرد، جدید است، تکالیفی که کامل بتوانند تعاریف مفهومی این 
سازه ها را عملیاتی کنند، در حوزه سایکوفیزیک طراحی شود. همچنین،  در ایران هنوز در 
این حوزه پژوهشی صورت نگرفته، لذا توصیه می شود که این مدل بر روی گروه های بالینی 

نیز مورد انجام قرار گیرد. 

l نتیجه گیری

در مجموع، بررسی رابطه میانجی کارکرد های اجرایی در رابطه با مشکلات و اختلالات 
روانشناختی، می تواند به ایجاد و طراحی مداخلات شناختی )ربیع پور و رز، 2012(، برای 
تحت تاثیر قرار دادن توانایی های شناختی افراد سودمند باشد. با توجه به اینکه نتایج مطالعات 
نشان می دهند که توانایی های شناختی از طریق برخی مداخلات قابل بهبود و ارتقاء هستند، 
می توان با مطالعه ی بیشتر رابطه بین کارکرد های اجرایی و اختلالات روانی، با هدف درمان 
این اختلالات مداخلاتی را با توجه به نوع اختلال روانشناختی و توانایی های شناختی مختل 
شده در آن اختلال طراحی و اجرا نمود. نتایج برخی پژوهش ها نشان می دهند که آموزش 
شناختی با استفاده از برخی تکالیف حافظه کاری می تواند مهارت کودکان را در تکالیف 
نتایج  نیز  افزایش دهد )جاگی، بوشکوهل، جونیدس و شا، 2011(. مطالعاتی  هوش سیال 
امیدوار کننده ای را در مورد نقش آموزش مهارت های شناختی در بهبود علائم مشکلات 
روانشناختی نظیر اختلالات خلقی و اضطرابی نشان داده اند )کشاوان، وینوگرادوف، رامزی، 
شریل و وگنر، 2014؛ کیم و همکاران، 2018(. همچنین، مداخلات شناختی که به خوبی 
طراحی شده باشند می توانند از طریق بهبود فرآیند های عصب شناختی و تقویت کنترل و 
بازداری لوب پیشانی و فرآیند های حافظه، در بهبود علائم مشکلات روانشناختی نقش مهمی 
ایفا نمایند )سوبراشیداییم و وینوگرادوف، 2013(. مداخلاتی شناختی نظیر اصلاح سوگیری 
توجه )برونینگ، هولمز، چارلز، کاون و هارمر، 2012( نتایج مطلوبی را در کاهش علائم باقی 
ماندة اختلال افسردگی اساسی در دورة فروکش و هم چنین کاهش سطح کورتیزول در این 
بیماران نشان داده است. نتایج این تحقیقات نشان می دهند که می توان با استفاده از آموزش 
هایی شناختی که به خوبی و به دقت طراحی شده اند، میزان کنترل و بازداری لوب پیشانی 
را بهبود بخشیده و از این طریق، کژ تنظیمی های موجود در رابطه ی بین سیستم های تحت 
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قشری بازداری و فعال ساز رفتاری و مشکلات روانشناختی را کاهش داد. علاوه بر این، با 
توجه به اینکه افراد مبتلا به اختلالات مختلف، نیمرخ های متفاوتی را در کارکرد های اجرایی 
نشان می دهند )ویلسون، 2013(، می توان با اجرای پژوهش های بیشتر و مشخص نمودن 

این نیمرخ ها، از آنها در جهت اهداف تشخیصی و تشخیص افتراقی استفاده نمود.
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