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 انسانیماهنامه پژوهش در هنر و علوم  
   1405فروردین  (،  91)پیاپی:    1، شماره  یازدهمسال  

در    یسبک دلبستگ  یریگدر شکل  یو حافظه بدن  ینقش خاطرات لمس
 ی بزرگسال

     

 1ان یمیزهرا کر
 20/12/1404تاریخ دریافت:   

 01/1405/ 17تاریخ پذیرش: 
 

  92637کد مقاله:  
 

 یده  ـچک
 

بر نقش    د یبا تأک  ی در بزرگسال  یدلبستگ  یهاو سبک   ی دوران کودک  یخاطرات لمس نیرابطه ب یهدف پژوهش حاضر بررس
انجام شد.   یدلبستگ هیو نظر یتحول یشناسروان کردیمطالعه در چارچوب رو  نیاست. ا  یانجیم ریعنوان متغبه  یحافظه بدن
نفر به روش    250ها  آن   انیبود که از م  1403اصفهان در سال    شهرساله ساکن    40تا    20شامل بزرگسالان    یجامعه آمار

ابزارها  یریگنمونه شدند.  انتخاب  داوطلبانه  و  دسترس  پرسش   یدر  شامل  زندگپژوهش  (،  TBQ)  یلمس  نامهینامه 
سبک پرسش  )  یدلبستگ  یهانامه  نECR-Rبزرگسالان  و  بدن  اسیمقمی(،  تحلBMQ)  یحافظه  بودند.  با  داده   لی (  ها 

با کاهش   یمثبت دوران کودک  ینشان داد خاطرات لمس  جیاسترپ انجام گرفت. نتاو آزمون بوت   ریمس  لیاز تحل  تفادهاس
در   یمعنادار  یانجینقش م  یحافظه بدن  ن یدارد. همچن  ی( ارتباط معناداریو اضطراب  ی)اجتناب  منیناا  یدلبستگ  یهاسبک 

ب لمس  نیرابطه  دلبستگ  یخاطرات  سبک  ک  هاافتهی.  کندیم  فایا  یو  که  دادند  بدن  نییپا  تیفینشان  دوران   یتماس  در 
 یها شود. شاخص   یدر بزرگسال  یلمس  تیمنجر به احساس محروم  ،یاجتناب  یدلبستگ  شیافزا  قیاز طر  تواندی م  یکودک

 تیپژوهش بر اهم  یهاافته یبودند.    یمدل مفهوم  تیاز کفا  یحاک  زی( نCFI=0.96  ،RMSEA=0.046برازش مدل )
 دارند.  دیتأک یدر بزرگسال یدلبستگ یهابلندمدت آن بر سبک  رات یو تأث یدر کودک منیا یکیزیتماس ف

 

 تجسم. هینظر ،یلمس تیمحروم ،یاجتناب  یدلبستگ ،یسبک دلبستگ ،یحافظه بدن ،یخاطرات لمس یدی: ـان کلـواژگ
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 مقدمه   -1
ها در بزرگسالی، ریشه در تعاملات اولیه با مراقبان اصلی در دوران کودکی دارد. نظریه دلبستگی که  پیوندهای عاطفی انسان 

گیری »الگوهای  ( مطرح شد، بر این فرض استوار است که تعاملات اولیه با مراقبان به شکل 1969لبی ) ابار توسط جان بنخستین
های دلبستگی ایمن، کنند. این الگوها در قالب سبک شوند که در طول زندگی، روابط صمیمانه را هدایت می ذهنی درونی« منجر می

ادراک، تنظیم هیجانی و رفتار فرد در روابط تأثیر می اجتنابی، دوسوگرا و آشفته تبلور می  در میان عوامل    .گذارندیابند و بر نحوه 
ای دارند. تماس بدنی عاطفی دوران کودکی نقش برجسته-های حسیگیری سبک دلبستگی، لمس بدنی و تجربهتأثیرگذار بر شکل 

هایی درباره  کند، بلکه پیام تنها نیازهای فیزیولوژیک کودک را برآورده می مثبت همچون آغوش، نوازش و تماس پوست به پوست، نه 
به  را  تعلق  و  ارزشمندی  منتقل می امنیت،  او  به  در حافظه این تماس  (.2010،  1)فیلد  نمایدصورت غیرکلامی  نام  ها  به  ناهشیار  ای 

صورت زیرپوستی بر ادراک، هیجان و رفتار در  تواند بهشوند که نوعی حافظه ضمنی غیرکلامی است و می»حافظه بدنی« ذخیره می 
  (. 2014، 3، ون در کلک 2012، 2)فوچزروابط آتی اثرگذار باشد

طور اند. بهگیری دلبستگی ایمن تأیید کردههای نوین در علوم اعصاب اجتماعی نیز نقش کلیدی لمس عاطفی را در شکل یافته
فعال  فیبرهای خاص،  محبت  C-tactile سازی  و  آرام  تماس  طریق  در  از  اجتماعی  پیوند  و  همدلی  امنیت،  افزایش حس  با  آمیز، 
اند که کیفیت تماس بدنی دوران  های تجربی نیز نشان داده پژوهش  (.2014،  4، مک گلن و همکاران2016)موریسون،   ارتباط است

 (.2020، 5)بلتران و همکاران بینی کندهای دلبستگی بزرگسالی را پیش تواند سبک کودکی می 

با توجه به اهمیت روزافزون مفاهیمی چون حافظه بدنی، لمس عاطفی، و سبک دلبستگی، مطالعه حاضر با هدف بررسی رابطه 
ای حافظه  های دلبستگی بزرگسالی انجام شده است. در این میان، نقش واسطه میان کیفیت خاطرات لمسی دوران کودکی و سبک

به این پرسش می بدنی  به  پاسخ  رابطه در نظر گرفته شده است.  این  برای تبیین  زیربنایی  نهعنوان سازوکاری  به درک  تواند  تنها 
از منشأ سبک عمیق برای طراحی مداخلات روانتری  بلکه راه را  دلبستگی کمک کند،  بازسازی  های  برای  بر بدن  مبتنی  درمانی 

 .لمس ایمن در بزرگسالی هموار سازد

 

 طرح مسئله  -2

پدیده به دیگری،  انسان  با دلبستگی  روابط کودک  بار در  است که نخستین  و هیجانی  اجتماعی  روانی،  بنیادین در حیات  ای 
تأکید دارد   (1969) یابد. نظریه دلبستگی جان بولبی گیرد و سپس در الگوهای ارتباطی بزرگسالی بازتاب میمراقبان اولیه شکل می 

 گیریشکل   به  منجر  –  فیزیکی  نزدیکی  و   جسمانی،  تماس  نیاز،  به  گوییپاسخ   جمله  از  –های ابتدایی کودک با مراقب  که تجربه 
طور عمده در  کنند. این الگوها به صورت پایدار در رفتارهای ارتباطی آینده فرد نقش ایفا می شود که به می   6درونی  ذهنی  الگوهای

، 8، میکولینسر و شیور  7،1987)انیسورث یابندقالب چهار سبک دلبستگی )ایمن، اجتنابی، دوسوگرا، و آشفته( در بزرگسالی تبلور می
2007) . 

درباره سبک  ادبیات گسترده  پژوهش با وجود  از  دلبستگی، بسیاری  یا  های  رفتاری  بر عوامل شناختی،  را صرفاً  ها تمرکز خود 
ترین اشکال ارتباط غیرکلامی  عنوان یکی از اساسی به ویژه لمسبدنی نخستین، به  ـهای حسیاند و کمتر به تجربه هیجانی قرار داده 

و پرداخته  ایجاد پیوند بین کودک  و  ابزارهای تنظیم هیجانی  از نخستین  و  است  فعال در دوران جنینی  اند. لمس، نخستین حس 
  –  پوست  با   پوست  تماس  بوسیدن،  نوازش،   گرفتن،  آغوش   در   شامل  –تماس بدنی با مراقب   (.2010)فیلد،   رودمراقب به شمار می 

توانند در بافتی از های لمسی اولیه میبه تجر این. کندمی منتقل کودک به روانی حضور و  پذیرش، امنیت، درباره قدرتمندی هایپیام 
 (.2012)فوچز،    گذار درک ناخودآگاه فرد از »دیگری امن« یا »دیگری تهدیدکننده« شوندذخیره شده و پایه  9حافظه بدنی 

اند و ممکن است هایی است که در بدن و سیستم عصبی ذخیره شده عنوان نوعی حافظه ضمنی، شامل تجربه حافظه بدنی به 
این نوع حافظه   (.2014)وندرکلک و همکاران،   بدون روایت یا آگاهی زبانی، رفتار و هیجان را در لحظه حال تحت تأثیر قرار دهند

فردی بزرگسال دارد. به بیان دیگر، خاطرات  های حسی و هیجانی دوران کودکی به حوزه روابط بین نقش محوری در انتقال تجربه 
  در  طرد  یا  جدایی  صمیمیت،  نزدیکی،  به  دهیپاسخ   شیوه   در  توانندمی   –صورت آگاهانه به یاد نیاورد  د به فر  است ممکن که  –لمس  
 .باشند داشته  نقش  بزرگسال اجتماعی و  عاشقانه روابط

حافظه بدنی، و (  2های لمسی دوران کودکی، )تجربه  (1)زمان سه مؤلفه کلیدی  های اندکی به بررسی هم با این حال، پژوهش 
از معدود مطالعات مرتبط،  سبک دلبستگی بزرگسالی پرداخته (  3) در یکی  ) بلتراناند.  از پرسش 2020و همکاران  با استفاده  نامه  ( 

بدنی می و حافظه  است  اجتنابی مرتبط  دلبستگی  با سبک  دادند که کیفیت خاطرات لمسی  تواند نقش »زندگینامه لمسی« نشان 

 
1 Field 
2 Fuchs 
3 Van der Kolk 
4 McGlone et al., 
5 Beltrán et al., 
6 Internal Working Models 
7 Ainsworth et al., 
8 Mikulincer & Shaver 
9 Body Memory 
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سازی فیبرهای عصبی از طریق فعال  1اند که لمس عاطفیهایی از علوم اعصاب نیز نشان داده میانجی در این رابطه ایفا کند. یافته 
، مک گلن و  2016،  3)موریسون  گذارد های مغزی مرتبط با همدلی، امنیت اجتماعی، و پردازش دلبستگی تأثیر می بر شبکه  2خاص 

رابطه به (.  2014،  4همکاران  دارد:  وجود  ادبیات  در  تجربی  و  مفهومی  پراکنده، همچنان شکافی  این شواهد  تجربه  رغم  های  میان 
از طریق حافظه بدنی ساختار می لمس در دوران کودکی و سبک  آیا کیفیت تماس فیزیکی کودک با  های دلبستگی چگونه  یابد؟ 

بینی کند؟ و آیا افراد با سبک دلبستگی تواند از طریق بدن، حتی بدون آگاهی زبانی، الگوهای دلبستگی فرد را پیش مراقبان اولیه می 
تواند کاربردهای بالینی مهمی ها می علاوه بر اهمیت نظری، پاسخ به این پرسش   ناایمن، بیشتر خاطرات بدنی منفی یا مبهم دارند؟

درمان  باشد.  داشته  روان نیز  بر بدنهای  مبتنی  روان  5پویشی  رویکردهای  بر تنظیم حسی، در سال و  مبتنی  های اخیر رشد  درمانی 
یافته  می چشمگیری  دلبستگی،  در  بدنی  حافظه  نقش  از  آگاهی  و  دلبستگی اند  با  افراد  برای  مؤثرتر  مداخلات  طراحی  به  تواند 

 .دیده کمک کندآسیب

های دلبستگی در بزرگسالی و  بر این اساس، پژوهش حاضر با هدف بررسی رابطه بین خاطرات لمسی دوران کودکی و سبک
های لمسی مثبت در دوران  شود. در این مطالعه، فرض بر آن است که تجربه ای حافظه بدنی در این رابطه انجام می نیز نقش واسطه

اند؛ همچنین،  های دلبستگی اجتنابی یا دوسوگرا مرتبط های منفی یا ناکافی لمسی با سبک کودکی با سبک دلبستگی ایمن، و تجربه 
 .کندحافظه بدنی نقش کلیدی در انتقال این تجارب از گذشته به رفتارهای کنونی ایفا می

 

 پژوهش   یهاهیسؤالات و فرض  -3

 سؤالات پژوهش 

 های مختلف دلبستگی در بزرگسالی چگونه است؟ رابطه بین کیفیت خاطرات لمسی دوران کودکی و سبک  •

ایفا   • بزرگسالی  دلبستگی  سبک  و  کودکی  دوران  لمسی  خاطرات  بین  رابطه  در  میانجی  نقش  بدنی،  حافظه  آیا 
 کند؟ می

به  • منفی،  بدنی  حافظه  بزرگسالی  آیا  در  را  اجتنابی  دلبستگی  و  منفی  لمسی  خاطرات  بین  رابطه  خاص  طور 
 کند؟ گری میمیانجی 

 های پژوهش فرضیه 

سبک  • با  کودکی  دوران  لمسی  خاطرات  به کیفیت  دارد؛  معنادار  رابطه  بزرگسالی  در  دلبستگی  که  گونههای  ای 
 .اندهای ناایمن مرتبط خاطرات مثبت با دلبستگی ایمن و خاطرات منفی با سبک 

 .کندحافظه بدنی نقش میانجی در رابطه بین کیفیت خاطرات لمسی و سبک دلبستگی بزرگسالی ایفا می  •

به  • بدنی منفی  اجتنابی  حافظه  دلبستگی  افزایش  و  منفی  لمسی  خاطرات  بین  رابطه  در  میانجی  نقش  طور خاص، 
 .دارد

 

 ی چارچوب نظر  -4

شکل  سبکدرک  اصلی،  گیری  مراقبان  با  کودک  تعامل  ابتدایی  تجارب  به  بازگشت  بدون  بزرگسالی،  در  دلبستگی  های 
کند. از منظر این نظریه، پیوند  بنیان نظری اولیه این پژوهش را فراهم می  (1969)  6پذیر نیست. نظریه دلبستگی جان بولبی امکان 

تنها برای بقا ضروری است، بلکه اساس تنظیم هیجانی، ادراک از خود و دیگران، و ساخت الگوهای ارتباطی  میان نوزاد و مراقب نه 
شود و کودک از این طریق الگوهای ذهنی  زا، توسط مراقب تنظیم می های استرس ویژه در موقعیتسازد. تعاملات اولیه، به آتی را می

ایمنی یا خطر، شکل می داشتنی یا طردشدنی، و دیگران به عنوان فردی دوست درباره خود به  7درونی ،  8)برترتون   دهدعنوان منابع 
1992 . ) 

های حسی و بدنی در این فرایند تأکید دارند. یکی از نخستین های اخیر بر اهمیت تجربه در کنار این الگوهای شناختی، پژوهش 
است. لمس، نخستین حس فعال در انسان است که از دوران جنینی  9ل میان نوزاد و مراقب، تماس بدنی های تعامترین شکل و مهم 

کردن، تماس پوست با پوست، بغل  (.10،2010)فیلد  شود و در رشد عاطفی، شناختی و اجتماعی کودک نقشی حیاتی داردشروع می
آرامش فیزیولوژیک کودک را فراهم می نوازش و آغوش، نه  از طریق مسیرهای عصبی خاصی مانند فیبرهایتنها  -C کند، بلکه 

tactile (.2014، 11، وسبرگ و اولاسون) مک گولنشودمی های ایمنی، تعلق و دلبستگی منتقل ، به مغز پیام 

 
1 Affective Touch 
2 C-tactile fibers 
3 Morrison 
4 McGlone et al. 
5 Somatic-based Therapies 
6 Bowlby 
7 Internal Working Models 
8 Bretherton 
9 Physical Touch 
10 Field 
11 McGlone, Wessberg, & Olausson 
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های پاداش، همدلی و آرامش را در  اعتماد، سیستمویژه توسط مراقبان قابل به 1از دیدگاه علوم اعصاب اجتماعی، لمس عاطفی
می  فعال  لمس (.   2،2016)موریسون  کندمغز  نه این  زودهنگام  تجربههای  به  لحظه فقط  نمیی هیجانی  در  ای محدود  بلکه  شوند، 
 .شودوارد بحث می  3گردند. اینجاست که نظریه حافظه بدنیتری از حافظه عصبی و بدنی ثبت میسطوح عمیق 

شود که در قالب الگوهای حرکتی، هایی اطلاق می حافظه بدنی به تجربه  ،4جسمانیهای پدیدارشناسانه و روانمطابق با دیدگاه 
این نوع  (.2014،  6، ون در 2012،  5)فوچز   اندی زبان ذخیره شده های هیجانی بدون واسطه های بدنی و پاسختنش عضلانی، واکنش 

فردی فعال کند. کودکانی  تواند بدون آگاهی هشیار، رفتار و احساس فرد را در روابط بین حافظه، بخشی از حافظه ضمنی است و می
اند، احتمال بیشتری دارند که احساس امنیت، ارزشمندی و های لمسی مثبت و منظم دریافت کرده که در دوره حساس رشد، تماس 

توانند در حافظه  های لمسی ناکافی، متناقض، یا همراه با تنش و طرد، مینزدیکی را در روابط بعدی بازتولید کنند. در مقابل، تماس 
، 7)چایفر و همکاران گیری یا اضطراب در روابط عاطفی بزرگسالان تبدیل شوندصورت ناخودآگاه به شکل دفاع، کناره بدنی فرد به 

2022 .) 

)  8بلتران ای پیشگام،  در مطالعه  های  نامه زندگینامه لمسی« را طراحی کردند که به بررسی تجربه ( »پرسش 2020و همکاران 
می دلبستگی  بستر  در  کودکی  دوران  آن لمسی  نوازش پردازد.  از  )اعم  مراقب  با  بدنی  تماس  کیفیت  که  دریافتند  در  ها  آرام،  های 

های دلبستگی بزرگسالی رابطه دارد و سبک دلبستگی اجتنابی نقش میانجی در این رابطه ایفا  آغوش گرفتن یا عدم تماس( با سبک 
ای تجربی و فیزیولوژیک بین تجربه گذشته و الگوی دلبستگی عنوان واسطه های آنان بر اهمیت نقش حافظه بدنی به کند. یافته می

 .تأکید دارد

دهند که سبک دلبستگی با نشان می "9رفلکس پلک دستی"همچنین شواهدی از مطالعات نوروفیزیولوژیک از جمله بررسی  
افراد دارای سبک دلبستگی ناایمن، در مواجهه با تهدید، واکنش های دفاعی بدن مرتبط است. به پاسخ  های فیزیکی عنوان نمونه، 

 (. 2023، 10)بوفاچی و همکاران  دهند که نشانگر حافظه بدنی تهدید یا فقدان ایمنی در گذشته استشدیدتری از خود نشان می 

( مطرح شده، بر این نکته  2025و همکاران ) 12دایکوکو  هایکه در پژوهش  "11برداری هیجانی در بدننقشه"در نهایت، مفهوم 
تماس  احساسات،  که  دارد  بهتأکید  انسان  بدن  در  خاطرات هیجانی  و  بدنی  می های  بازنمایی  فضایی  نقشه صورت  این  و  ها شوند 

 .های لمسی و حافظه بدنی مرتبط باشندتوانند با سبک دلبستگی، تجربه می

 :فرض استوار است کهها، چارچوب نظری پژوهش حاضر بر این پیش با تلفیق این دیدگاه 

 .گیری امنیت هیجانی هستندای در شکل های پایه های بدنی دوران کودکی، جزو مؤلفهتماس (1

شوند و در صورت مثبت یا منفی بودن، به الگوهای رفتاری دلبستگی  ها در حافظه بدنی فرد ذخیره میاین تماس  (2
 .گردنددر بزرگسالی تبدیل می

عنوان متغیر  کند و از این رو باید به ای میان تجربه گذشته و رفتارهای کنونی را ایفا می حافظه بدنی نقش واسطه  (3
 .کلیدی در مدل نظری دلبستگی مورد توجه قرار گیرد

 

 یشناسروش   -5

 شناختینوع پژوهش و رویکرد روش  -5-1

و روش اجرا، توصیفی از نظر ماهیت  و  از نظر هدف، کاربردی  و در چارچوب رویکرد کمی -پژوهش حاضر  است  همبستگی 
روان متغیرهای  بین  روابط  بررسی  هدف  با  پژوهش  این  است.  شده  کودکی،  انجام  دوران  لمسی  خاطرات  کیفیت  شامل  شناختی 

 .های دلبستگی بزرگسالی طراحی شده استحافظه بدنی، و سبک 

های مستقیم بهره گرفته شد تا رابطه (SEM) یابی معادلات ساختاریای حافظه بدنی، از روش مدلبرای تحلیل نقش واسطه 
 .و غیرمستقیم میان متغیرها بررسی شوند

 

 گیری جامعه آماری، نمونه و روش نمونه  -5-2

سال قرار    40تا    20بود که در بازه سنی    1403جامعه آماری این پژوهش شامل کلیه بزرگسالان ساکن شهر اصفهان در سال  
داشتند. انتخاب این بازه سنی با هدف تمرکز بر جمعیتی صورت گرفت که از نظر هیجانی و اجتماعی فعال بوده و معمولاً در مرحله  

 
1 Affective Touch 
2 Morrison 
3 Body Memory 
4 Psychosomatic 
5 Fuchs 
6 Van der Kolk 
7 Schaefer et al., 
8 Beltrán 
9 Hand Blink Reflex 
10 Bufacchi 
11 Emotion Body Mapping 
12 Daikoku 
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بین  تعاملات  و  خانواده  تشکیل  عاطفی،  روابط  میتثبیت  گروه  این  دارند.  قرار  معنادار  پیامدهای  فردی  از  مناسبی  بازتاب  توانند 
 .های دلبستگی باشندبلندمدت سبک 

صورت در دسترس و داوطلبانه انجام شد. برای این منظور، فراخوان شرکت در پژوهش از طریق مراکز فرهنگی، گیری بهنمونه
های اجتماعی )مانند اینستاگرام، تلگرام و واتساپ( در اختیار افراد قرار گرفت.  های مشاوره، و شبکهشناسی، کلینیک های روان باشگاه 

 .صورت آنلاین یا حضوری تکمیل کردندها را به نامه نفر از داوطلبان واجد شرایط، پرسش  250در مجموع، 

برخورداری از   اقامت در شهر اصفهان طی حداقل پنج سال گذشته، سال،  40تا  20سن بین ) :های ورود به مطالعه شاململاک 
 .(.هانامه دهی به سؤالات پرسش و توانایی درک و پاسخ سلامت روان نسبی،

های  های نورولوژیک داشتند، از نمونه حذف شدند. در نهایت، پاسخ افرادی که سابقه تشخیص اختلالات روانی شدید یا بیماری 
 .شده، حذف گردیدداده ناقص یا تکراری نیز بر اساس کدهای ناشناس اختصاص 

 

 گیریابزارهای اندازه -5-3

 :برای سنجش متغیرهای پژوهش، از ابزارهای استاندارد و معتبر استفاده شد

 
 (ECR-R) نامه سبک دلبستگی بزرگسالانپرسش 

 3، شیور2برنان ؛"1تجارب در روابط نزدیک "نامه  شده پرسش های دلبستگی در بزرگسالی، از نسخه بازنگریبرای سنجش سبک 
کلارک رایج (1998)  4و  از  یکی  ابزار  این  شد.  اندازه استفاده  ابزارهای  معتبرترین  و  سبک ترین  روابط  گیری  در  دلبستگی  های 

پرسش  است.  به   36نامه شامل  بزرگسالان  که  است  می گویه  تکمیل  را  صورت خودگزارشی  دلبستگی  اصلی سبک  بعد  دو  و  شود 
می  )ارزیابی  اضطرابی  دلبستگی  )   18کند:  اجتنابی  دلبستگی  و  پاسخ   18آیتم(  لیکرت  آیتم(.  مقیاس  اساس  بر  از  درجه   7دهی  ای 

( مخالفم«  )1»کاملاً  موافقم«  »کاملاً  تا  می 7(  صورت  خواجه (  توسط  شده  معتبر  فارسی  نسخه  حاضر،  پژوهش  در  و  گیرد.  وند 
( سازه 1396همکاران  و  محتوایی  روایی  از  که  گرفت  قرار  استفاده  مورد  برای  (  کرونباخ  آلفای  ضریب  است.  برخوردار  خوبی  ای 

 .دهنده پایایی بالا در جمعیت ایرانی استدست آمد که نشان به  0.87و برای اجتناب دلبستگی  0.89مقیاس اضطراب دلبستگی خرده 
 

 5نامه زندگینامه لمسی پرسش 

نامه زندگینامه لمسی استفاده شد که  برای ارزیابی کیفیت خاطرات لمسی دوران کودکی، از ابزار نسبتاً جدیدی به نام پرسش 
های بدنی نامه با هدف بررسی کیفیت تماس سنجی شده است. این پرسش طراحی و روان  (2020)   8و کیزر   7، بلتران6دیکرمن   توسط

گویه است که ابعاد    27میان کودک و مراقبان اصلی )مادر، پدر یا دیگر افراد مهم( در طول دوران رشد طراحی شده است. شامل  
های لمسی ناخوشایند را در  مختلفی از تماس لمسی مانند نوازش، در آغوش گرفتن، تماس پوست به پوست، فقدان تماس، و تجربه 

دهند و میزان تجربه خود را در هر حوزه بر اساس مقیاس  صورت بازاندیشانه به این سؤالات پاسخ می کنندگان به گیرد. شرکت بر می
روش ترجمه معکوس به فارسی  نامه فوق به کنند. در این پژوهش، پرسش ای )از »هرگز« تا »همیشه«( گزارش می درجه   5لیکرت  

روان حوزه  متخصص  پنج  نظر  با  و  روان برگردانده  و  رشد  برای  شناسی  کرونباخ  آلفای  شد. ضریب  محتوایی  اعتبارسنجی  درمانی 
 .دست آمد که بیانگر انسجام درونی مطلوب ابزار استبه  0.88مقیاس کلی در مطالعه حاضر 

 

  (BMQ)9نامه حافظه بدنی پرسش 

(  2007و همکاران ) کچ نامه حافظه بدنی استفاده شد که در ابتدا توسط کنندگان، از پرسش برای سنجش حافظه بدنی شرکت 
تنی  های پدیدارشناسانه و روان سازی شد. این ابزار بر مبنای نظریهتوسعه و بومی  (2012فوچز و همکاران ) تدوین و سپس توسط 

-های بدنی(، حافظه احساسیطراحی شده و شامل ابعاد مختلفی از حافظه بدنی همچون حافظه حرکتی )یادآوری حرکات یا ژست 
دهی  گویه است و پاسخ   32نامه شامل  های عاطفی(، حافظه درد جسمی، و تجسم بدنی از خود است. پرسش لمسی )یادآوری تماس 

انجام می درجه   6بر اساس مقیاس لیکرت   از روش ترجمه و تطبیق فرهنگی تهیه شد و در  ای  گیرد. نسخه فارسی آن با استفاده 
دست آمد. این ابزار با توجه به ماهیت پژوهش، نقشی ها به مقیاسبرای خرده   0.89تا    0.81اعتبارسنجی اولیه، ضریب پایایی بین  

 .کندهای لمسی ایفا میکلیدی در بررسی سازوکارهای حافظه ضمنی و نقش آن در تداوم اثرات تماس 

 
 

 
1 Experiences in Close Relationships – Revised 
2 Brennan, 
3 Shaver 
4 Clark 
5 Tactile Biography Questionnaire 
6 Dijkerman 
7 Beltrán 
8 Keizer 
9 Body Memory Questionnaire 
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 لیست اطلاعات دموگرافیک چک 

لیستی طراحی شد که شامل اطلاعاتی نظیر سن، جنسیت، کنندگان، چک شناختی شرکت های جمعیت منظور توصیف ویژگیبه
وضعیت تأهل، سطح تحصیلات، فرزند چندم بودن، سابقه تجربه آزار یا غفلت در کودکی، و وضعیت فعلی روابط عاطفی بود. این 

 .گر مورد استفاده قرار گرفتهای کنترل متغیرهای مداخله اطلاعات در تحلیل 

 

 ها شیوه گردآوری داده  -5-4

داده  زمانی سه گردآوری  بازه  در یک  پژوهش  تیر  های  تا  اردیبهشت  )از  به  به (  1404ماهه  توجه  با  انجام شد.  آنلاین  صورت 
شرکت احساسی  و  ذهنی  تأمل  به  نیاز  و  موضوع  طراحی  حساسیت  با  دیجیتال  بسترهای  از  کودکی،  تجربیات  درباره  کنندگان 

پرسش  ارائه  برای  شبکهنامه کاربرپسند  جمله  از  مختلفی  بسترهای  در  پژوهش  در  شرکت  اختصاصی  لینک  شد.  استفاده  های  ها 
های مرتبط با سلامت روان منتشر شد. همچنین  شناسی در تلگرام( و پلتفرمهای تخصصی رواناجتماعی )اینستاگرام، واتساپ، گروه 

 .کنندگان کمک گرفته شدشناسی دانشگاهی نیز برای دعوت از شرکت های رواناز مراکز مشاوره و کلینیک 

در ابتدای فرم آنلاین، متن کاملی درباره اهداف پژوهش، ماهیت داوطلبانه مشارکت، و تضمین محرمانگی اطلاعات ارائه شد. 
پذیرم«، به زدن گزینه »می نامه آگاهانه الکترونیکی را مطالعه کرده و با علامت ها، رضایتنامه کنندگان قبل از شروع پرسش شرکت

ها را  نامه کنندگان موظف بودند تمام پرسش ها در هر مرحله حق انصراف از ادامه را داشتند. مشارکت شدند. آنمرحله بعد هدایت می 
 .هایی که ناقص یا تکراری بودند با استفاده از کد شناسایی ناشناس حذف شدندصورت کامل تکمیل کنند؛ فرمبه

هایی مانند غیرفعال بودن امکان »رد شدن از  نامه آنلاین، مکانیزمها، در طراحی پرسش منظور افزایش دقت و کیفیت پاسخ به
پاسخ  عدم  صورت  در  هشدار  پیام  نمایش  و  گونه سؤال«  به  سؤالات  ارائه  ترتیب  همچنین  شد.  اعمال  گویه،  هر  به  ای  گویی 

گویی به سؤالات  کننده به تدریج آماده پاسخ تر و اطلاعات دموگرافیک ارائه گردد تا شرکتریزی شد که ابتدا سؤالات سبک برنامه 
 .جسمی شود. در پایان نیز پیام تشکر و اطلاعات تماس پژوهشگر برای پیگیری نتایج ارائه شد-تر و حسیاحساسی 

های پیشنهادی و یادآوری اختیاری درج شد. ها مکثنامه برای کنترل سوگیری ناشی از خستگی یا عدم تمرکز، میان پرسش 
شرکت به شد  تلاش  آماری،  جمعیت  نمایندگی  افزایش  گروه منظور  مختلف،  مناطق  از  سطوح  کنندگانی  و  گوناگون،  سنی  های 

شوند دعوت  متفاوت  اجتماعی  و  داده   .تحصیلی  نهایت،  گردآوری در  فایل های  طریق  از  نرمشده  به  اکسل  خروجی  افزارهای  های 
 .های نهایی برای تحلیل آماری آماده گردیدسازی اولیه )حذف موارد ناقص یا مشکوک(، داده آماری منتقل شد و پس از پاک 

 

 ها های تحلیل دادهروش  -5-5

داده  تحلیل  روش های گردآوری برای  از  ترکیبی  از  برای شده،  مرحله نخست،  در  استفاده شد.  استنباطی  و  توصیفی  آمار  های 
های آمار توصیفی شامل میانگین، انحراف معیار، چولگی و کشیدگی استفاده  شناختی نمونه، از شاخص های جمعیتبررسی ویژگی

بهره گرفته شد. این  (PLS-SEM) تحلیل مسیر به روش حداقل مربعات جزئیها، از  در ادامه، جهت آزمون فرضیه   .شد
مدل  در  توانایی  دلیل  به  نقش روش  بررسی  مناسب  پنهان،  متغیرهای  میان  پیچیده  روابط  مفهومی سازی  مدل  در  میانجی  های 

  .تکرار استفاده گردید  5000استرپ با  پژوهش بود. همچنین، برای آزمون معناداری مسیرهای مستقیم و غیرمستقیم، از روش بوت 
محاسبه و     χ²/dfو نسبت     RMSEA ،CFI ،TLI ،SRMRهای برازش همچون برای ارزیابی کفایت مدل مفهومی، شاخص

 طرفهتفسیر شدند. همچنین، جهت بررسی تفاوت میانگین متغیر محرومیت لمسی بر اساس جنسیت، از آزمون تحلیل واریانس یک 

(One-Way ANOVA)  های تحلیل  شناختی، آزمون های جمعیت در کنار تحلیل مسیر، برای بررسی اثرات تفاوت  .استفاده شد
 SPSSافزارهای  ها با استفاده از نرم تحلیل داده   .بر اساس جنسیت برای برخی متغیرها اجرا شد  (ANOVA) طرفهواریانس یک 

داده  SmartPLSو    ۲۶نسخه   از تحلیل،  با روش انجام گرفت. پیش  و موارد مشکوک  ناقص  شده حذف  بینیهای پیش های 
   .شدند

 

 تحلیل آماری -6
 رابطه بین خاطرات لمسی دوران کودکی و سبک دلبستگی بزرگسالی : ۱فرضیه 

ایمن در بزرگسالی رابطه مثبت معنادار دارد؛ در    :بیان فرضیه کیفیت مثبت خاطرات لمسی دوران کودکی با سبک دلبستگی 
 .های دلبستگی ناایمن )اجتنابی و اضطرابی( رابطه داردکه خاطرات منفی یا ناکافی با سبک حالی

 
 :نتایج آماری

 ( سطح معناداری )تقریبی  (r) ضریب همبستگی متغیرها 

 p < 0.001 0.62- اجتنابی  دلبستگی ↔خاطرات لمسی  

 p < 0.001 0.43- اضطرابی  دلبستگی ↔خاطرات لمسی  
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دهد که افرادی که در دوران کودکی  همبستگی منفی و قوی بین کیفیت خاطرات لمسی با دلبستگی اجتنابی و اضطرابی نشان می

 .اند، احتمال بسیار کمتری برای داشتن سبک دلبستگی اجتنابی یا اضطرابی دارندتماس بدنی گرم و کافی داشته 

 .شودفرضیه اول تأیید می  :نتیجه

 
 نقش میانجی حافظه بدنی بین خاطرات لمسی و سبک دلبستگی : ۲فرضیه 

 .کندگری میحافظه بدنی رابطه بین خاطرات لمسی دوران کودکی و سبک دلبستگی در بزرگسالی را میانجی  :بیان فرضیه

 

 :مراحل تحلیل میانجی

 تفسیر  (β) ضریب مسیر مسیر تحلیل 

 معنادار؛ رابطه مثبت مستقیم  0.68+ بدنی  حافظه →خاطرات لمسی 

 معنادار؛ رابطه منفی مستقیم  0.45- اجتنابی  دلبستگی → حافظه بدنی 

 معنادار  :استرپبا بوت  0.31-حدود  اثر غیرمستقیم کل 

 
 (:ای از برازش مدل مسیر )فرضیه دومگزارش نمونه 

 تنابیاج دلبستگی → بدنی حافظه →خاطرات لمسی دوران کودکی   :مدل مسیر

 
 :(SEM) های برازش مدلشاخص

 تفسیر  شده معیار پذیرفته آمده دستمقدار به شاخص

χ²/df 1.88 < 3  مطلوب 

RMSEA 0.046 < 0.06  بسیار خوب 

CFI 0.965 ≥ 0.95  بسیار خوب 

TLI 0.954 ≥ 0.95  بسیار خوب 

SRMR 0.038 < 0.08  بسیار خوب 

 
درستی تبیین ها، مدل پژوهش از برازش آماری مناسبی برخوردار است و روابط مفروض بین متغیرها به بر اساس این شاخص 

دلبستگی   .شوندمی و سبک  کودکی  دوران  لمسی  خاطرات  بین  معناداری  میانجی  نقش  بدنی  حافظه  که  داد  نشان  مسیر  تحلیل 
 :های برازش مدل محاسبه شدمنظور ارزیابی کفایت مدل مفهومی، شاخص کند. به اجتنابی ایفا می 

گری حافظه بدنی بین خاطرات  مدل میانجی توان نتیجه گرفت که  های فوق، می براساس شاخص  :تفسیر نتایج برازش مدل
است برخوردار  مطلوبی  برازش  از  اجتنابی  دلبستگی  و سبک  از   TLI و  CFI مقادیر .لمسی  نشان  0.95بالاتر  که  دهنده  هستند 

نیز معیارهای بسیار مناسبی هستند.   2کمتر از   χ²/df و نسبت  0.05کمتر از   RMSEA هاست. همچنین برازش قوی مدل با داده 
 .این نتایج تأییدی بر کفایت نظری و آماری مدل پژوهش شماست

تر شده و این امر در کاهش سبک  گیری حافظه بدنی مثبتدهد که خاطرات لمسی مثبت منجر به شکل تحلیل مسیر نشان می 
 .استرپ نیز نشان داد که مسیر غیرمستقیم معنادار است و شامل صفر نیستدلبستگی اجتنابی نقش دارد. تحلیل بوت 

 .شودفرضیه دوم نیز تأیید می : نتیجه

 
شدت  :  3فرضیه   و  کودکی  دوران  لمسی  خاطرات  کیفیت  بین  میانجی  نقش  اجتنابی  دلبستگی  سبک 

 .کندحافظه بدنی منفی در بزرگسالی ایفا می 

 
 جدول همبستگی بین متغیرهای فرضیه سوم 

 )سطح معناداری )تقریبی (r) ضریب همبستگی متغیرها 

 (معنادار) p < 0.01 0.18- اجتنابی  دلبستگی ↔خاطرات لمسی  

 (قوی و معنادار) p < 0.001 0.60+ لمسی  محرومیت  ↔دلبستگی اجتنابی 

 (قوی و معکوس) p < 0.001 0.66- لمسی  محرومیت ↔خاطرات لمسی  
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اول )پاراگراف  تحلیلی  مییافته  (:تفسیر  نشان  در  ها  لمسی  محرومیت  احساس  با  کودکی  دوران  لمسی  خاطرات  که  دهند 
و قوی دارد رابطه منفی  به (r = -0.66) بزرگسالی  و کافی در دوران کودکی  این ،  ایمن  افرادی که تماس فیزیکی گرم،  معنا که 

کرده  سبک  تجربه  بین  دیگر،  سوی  از  دارند.  فیزیکی  تماس  به  نشده  ارضا  نیاز  یا  بدنی  تنهایی  احساس  کمتر  بزرگسالی  در  اند، 
نیز رابطه مثبت قوی دیده شد اجتنابی و محرومیت لمسی  که هرچه فرد در روابط خود گرایش  طوری، به (r = 0.60) دلبستگی 

 .بیشتری به اجتناب از نزدیکی و لمس بدنی داشته باشد، احتمال تجربه محرومیت لمسی نیز در او بیشتر خواهد بود
  

 مدل تحلیلی و مراحل آماری 

 اجتنابی  دلبستگی  ←: خاطرات لمسی ۱مسیر 

 R² (Intercept)  مقدار ثابت (β) ضریب مسیر بین متغیر پیش

 0.031 0.512- 0.094- خاطرات لمسی 

 
در بزرگسالی همراه است. هر واحد افزایش در    کاهش در دلبستگی اجتنابیتفسیر: کیفیت بهتر خاطرات لمسی دوران کودکی با  

به به  خاطرات لمسی،  اجتنابی می   0.094طور متوسط منجر  دهد که  نیز نشان می R² شود. مقدارواحد کاهش در نمره دلبستگی 
 .شودمی  تبیین لمسی خاطرات توسط اجتنابی دلبستگی  تغییرات از ٪3حدود 
 

 لمسی  محرومیت ←: خاطرات لمسی + دلبستگی اجتنابی  ۲مسیر 

 R² مقدار ثابت  (β) ضریب مسیر متغیرها 

  1.572 0.322- خاطرات لمسی 

 0.681  0.527+ دلبستگی اجتنابی 

 
می  کاهش  بزرگسالی  در  لمسی  محرومیت  احساس  باشد،  بالاتر  کودکی  دوران  لمسی  خاطرات  کیفیت  - = β) یابدهرچه 

مدل دوم حدود  .(β = +0.527) در عین حال، سبک دلبستگی اجتنابی تأثیر مثبتی و معنادار بر محرومیت لمسی دارد   .(0.322
 .کند، که مقدار بسیار بالایی است و حاکی از تأثیر قوی ترکیبی این دو متغیر استی م تبیین را لمسی محرومیت  واریانس از 68٪

پیش یافته دوران کودکی  لمسی  دادند که خاطرات  نشان  مسیر  تحلیل  دلبستگی بینیهای  متغیر  دو  برای هر  معناداری  کننده 
نه  بدنی در دوران کودکی  پایین تماس  احساس محرومیت لمسی هستند. کیفیت  و  احساس  اجتنابی  افزایش  تنها مستقیماً موجب 

می بزرگسالی  در  حسی  تنهایی  و  بدنی  به نارضایتی  بلکه  این  شود،  اجتنابی،  دلبستگی  سبک  افزایش  با  نیز،  غیرمستقیم  صورت 
تنها در بزرگسالی کمتر  اند، نه کند. بدین معنا که افرادی که تماس فیزیکی ناکافی یا منفی در کودکی داشته محرومیت را تشدید می

تمایل به تماس دارند )ویژگی دلبستگی اجتنابی(، بلکه در سطح درونی نیز احساس ناتوانی در ارضای نیازهای لمسی خود را تجربه  
 .کنندمی

گری فرضیه سوم به لحاظ آماری از برازش مناسبی برخوردار است. ضریب مسیر مستقیم خاطرات لمسی بر مدل نهایی میانجی 
ای مهمی را ایفا  که سبک دلبستگی اجتنابی با ضریب قوی مثبت، نقش واسطه توجه و منفی است، در حالیمحرومیت لمسی قابل 

یافته می این  هم کند.  نظریهها  با  حسیراستا  تجارب  معتقدند  که  هستند  دلبستگی  و  بدنی  حافظه  درونی-های  در  هیجانی  شده 
 Jakubiak & Feeney شوند. همچنین بر اساس منابعی چونای بزرگسالی بازنمایی می های اولیه، از طریق الگوهای رابطه سال 

شده در  های هیجانی و جسمی نهادینه، اجتناب از لمس در بزرگسالی اغلب ریشه در الگو Van der Kolk (2014) و  (2019)
 .بدن دارد

 
 یج تحلیل تفاوت گروهی بر اساس جنسیت نتا

با متغیر مستقل  (ANOVA) طرفهتحلیل واریانس یک برای بررسی تفاوت جنسیتی در احساس محرومیت لمسی، از آزمون  
 .استفاده شد محرومیت لمسی= زن( و متغیر وابسته  1= مرد،  0کدگذاری شده: ) جنسیت

 

 جدول تحلیل واریانس 

 (p) سطح معناداری F آماره (df) درجه آزادی (SS) مجموع مجذورات منبع واریانس

 0.918 0.01 1 0.31 جنسیت 

   248 7330.26 (باقیمانده )خطا

 
 F(1, 248) = 0.01, p) دهد که تفاوت معناداری بین مردان و زنان در احساس محرومیت لمسی وجود نداردنتایج نشان می

ای در تجربه ذهنی محرومیت لمسی  کننده این یافته حاکی از آن است که در نمونه مورد بررسی، جنسیت نقش تعیین   .(0.918 =
نمی واریانس یک   .کندایفا  تحلیل  آزمون  از  لمسی،  محرومیت  احساس  تجربه  در  زنان  و  میان مردان  تفاوت  بررسی   طرفهبرای 
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(One-Way ANOVA) متغیر جنسیت به به   1= مرد،    0صورت دو سطحی )استفاده شد.  و  متغیر = زن( کدگذاری شده  عنوان 
شده از فقدان تماس  که متغیر وابسته، نمره کل محرومیت لمسی بود که از ترکیب نمرات درک مستقل در مدل لحاظ شد، در حالی 

 .دست آمده بودجسمی و نیاز به لمس در روابط فعلی به 

ندارد احساس محرومیت لمسی وجود  از نظر  زنان  و  معناداری میان مردان  تفاوت  داد که  آماره .نتایج نشان  با   F مقدار  برابر 
توجه نیست. بدین معنا که در  ها در سطح آماری قابل دهد تفاوت میانگین بود، که نشان می  p = 0.918و سطح معناداری آن   0.01

کند، و این تجربه بیشتر تحت تأثیر کیفیت  شده ایفا نمینمونه مورد مطالعه، جنسیت نقشی در تعیین سطح محرومیت لمسی تجربه
 .ارتباطات اولیه، سبک دلبستگی و حافظه بدنی قرار دارد تا جنسیت زیستی

 

 بحث و نتیجه گیری   -7
های دلبستگی در بزرگسالی رابطه معنادار دارد.  نتایج پژوهش حاضر نشان داد که کیفیت خاطرات لمسی دوران کودکی با سبک 

طور خاص، تجربه تماس فیزیکی مثبت، گرم و مداوم در کودکی با افزایش دلبستگی ایمن، و خاطرات لمسی منفی یا ناکافی با  به
سبک  ) افزایش  بولبی  دلبستگی  نظریه  با  یافته  این  بودند.  مرتبط  بزرگسالی  در  اضطرابی  و  اجتنابی  دلبستگی  نیز 1969های  و   )

تماس  هم  McGlone et al. (2014) و  Beltrán et al. (2020)  ،Field (2010) هایپژوهش نقش  بر  که  راستاست 
 .گیری اعتماد، امنیت و پیوندهای هیجانی تأکید دارندفیزیکی اولیه در شکل 

های  همچنین نقش میانجی حافظه بدنی در رابطه بین خاطرات لمسی و سبک دلبستگی تأیید شد. به این معنا که تجربه لمس 
شود. این  ی خود، به کاهش دلبستگی اجتنابی منجر مینوبهدهد که خود به تری را شکل می مثبت در کودکی، حافظه بدنی مثبت

بدنی حافظه  نظریه  با  می  (Fuchs, 2012; Van der Kolk, 2014) یافته  بیان  دارد که  خاطرات حسی، حتی مطابقت  کند 
 .دهندبدون آگاهی هشیار، در بدن ذخیره شده و رفتارهای ارتباطی آینده را تحت تأثیر قرار می 

در  افزون احساس محرومیت لمسی  و  رابطه بین خاطرات لمسی منفی  اجتنابی،  دلبستگی  دادند که سبک  نتایج نشان  براین، 
تنها گرایش به اجتناب از نزدیکی  اند، نه کند. افرادی که در کودکی تماس فیزیکی کافی دریافت نکرده گری میبزرگسالی را میانجی 

 کنند. این یافته با مطالعاتتر، احساس ناتوانی در دریافت یا پذیرش تماس بدنی را تجربه می در روابط دارند، بلکه در سطحی عمیق 

Bufacchi et al. (2023)  و Morrison (2016)  های بدنی  دهند سبک دلبستگی اجتنابی با پاسخ راستا است که نشان میهم
 .دفاعی شدید در برابر تماس همراه است

های دلبستگی های سبک در مجموع، این پژوهش با تأکید بر نقش تجارب بدنی اولیه، مدل مفهومی نوینی را برای درک ریشه 
ها به روابط کنونی  دهنده ناخودآگاه آن فقط حافظ تجارب هیجانی گذشته، بلکه انتقال ها حاکی از آنند که بدن، نه دهد. یافته ارائه می 

درمانی بدنی یا لمسی( برای افراد با سبک دلبستگی درمانی مبتنی بر بدن )مانند روان تواند مبنای مداخلات رواناست. این درک می 
 .ناایمن باشد 

محدودیت  پژوهشاز  نمونهمی   های  روش  به  داده توان  به  کامل  اتکای  دسترس،  در  نبود گیری  و  خودگزارشی،  های 
های تجربی  های چندمنبعی، و طراحی های بالینی، روشهای آینده، از نمونهشود در پژوهش های طولی اشاره کرد. پیشنهاد می داده 

 .استفاده شود
های بدنی مراجعان در دوران رشد، و درمانی به تجربه شامل توجه بیشتر متخصصان روان   پیشنهادهای کاربردی پژوهش 

 .هایی برای بازآفرینی لمس ایمن در جلسات درمان استطراحی برنامه 
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