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  چكيده
هاي مـذهبي درونـي و بيرونـي          ريرسد تمايز بين سوگي      به نظر مي   :هدف

در فهم رابطه مذهب و شخصيت اسـكيزوتايپي و بـه تبـع آن اسـكيزوفرنيا          

هاي مذهبي بـا   پژوهش حاضر به منظور بررسي رابطه سوگيري     . مفيد باشد 

 نفـر بـه     210اي بـه حجـم        نمونـه : روش .صفات اسكيزوتايپي انجـام شـد     

ــه ــصادفي طبقـ ــاب   روش تـ ــشجويان انتخـ ــان دانـ ــدند اي از ميـ ــا شـ و بـ

ســنج مـذهبي مــورد    شخـصيت اســكيزوتايپي و نگـرش  هــاي  نامـه  پرسـش 

ها بـا اسـتفاده از روش رگرسـيون چنـد متغيـري               داده. آزمون قرار گرفتند  

 هر سه مؤلفـه صـفات اسـكيزوتايپي بـا           :ها  يافته. گام به گام تحليل شدند    

 از ميـان سـه  . )>01/0p(داشـتند  دار  سوگيري مذهبي بيروني رابطـه معنـي      

بـين   مؤلفه صفت اسكيزوتايپي، مؤلفـه تجـارب ادراكـي غيرمعمـول پـيش           

چنـين، افـراد بـا صـفات      هـم . بـود مناسبي براي سـوگيري مـذهبي بيرونـي     

در مقايــسه بــا افــراد بــا صــفات اســكيزوتايپي پــايين در اســكيزوتايپي بــالا

جـا    از آن:گيـري  نتيجه. داشتندسوگيري مذهبي بيروني نمرات بالاتري    

اي نــدارد،   مــذهبي درونــي بـا صــفات اســكيزوتايپي رابطــه كـه ســوگيري 

تربــودن افــراد بــا صــفات  تــوان نتيجــه گرفــت كــه بــا وجــود مــذهبي  مــي

هـاي    چنـين، يافتـه     هـم . تـر اسـت     اسكيزوتايپي بالا، مذهب آنها رشدنايافته    

هـاي   پژوهش حاضر، با اين ديدگاه كه سوگيري مـذهبي درونـي بـا جنبـه      

ي مذهبي بيرونـي بـا ضـعف روانـي رابطـه            روان و سوگير   مختلف سلامت 

   . استسو  همدارد،

  روان؛ مذهب؛ سوگيري  اسكيزوتايپي؛ سلامت :كليدواژه

 ] 13/3/1387: ؛ پذيرش مقاله26/11/1386: دريافت مقاله[

  AbstractAbstractAbstractAbstract    

Objectives: The distinction between intrinsic and extrinsic 

religious orientation appears to be useful in understanding 

the relation between religion and schizotypal personality as 

well as schizophrenia. The present study was carried out with 

the aim of examining the relation between religious orientation 

and schizotypal traits. Method: A sample of 210 individuals 

was selected from university students using random stratified 

sampling. Schizotypal Trait Questionnaire A form (STQ A) 

and Religious Attitude Testing Questionnaire (RATQ) were 

administered to the subjects. Results: All three schizotypal 

traits had significant relationship with extrinsic religious 

orientation (p<0.01). From among the schizotypal traits, 

“unusual perceptual experiences” was a suitable predictor for 

extrinsic religious orientation. Also, subjects with high 

schizotypal traits scored higher in extrinsic religious 

orientation, than subjects with low schizotypal traits. 

Conclusion: Since intrinsic religious orientation has no 

relationship with schizotypal traits, it could be concluded that 

despite being more religious, individuals with high schizotypal 

traits have more immature religiosity. Also, these findings 

are consistent with the view that intrinsic religiosity is 

associated with aspects of psychological well-being, and 

extrinsic religiosity is associated with poorer psychological 

well-being. 
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  مقدمه

ــر از    ــويي فراگيـ ــكيزوتايپي الگـ ــصيت اسـ ــتلال شخـ اخـ
ي هـا   فردي اسـت كـه بـا تحريـف          مياني اجتماعي و    ها  كاستي

افكــار انتــساب، تفكــر ســحرآميز، ماننــد شــناختي يــا ادراكــي 
غيرمعمول، تفكر و گفتار عجيب و غريب،       ادراكي  ي  ها  تجربه
ــشه ــاعي  اندي ــايي، اضــطراب اجتم ــردازي پارانوي ــاي ،پ  رفتاره

يـب و غيرعـادي و ظرفيــت انـدك بــراي برقـراري روابــط     عج
انجمــن روانپزشــكي (شــود  مــينزديــك و صــميمانه مــشخص 

ــا ــكيزوتايپي در  ). 2000، 1آمريكــ ــصيت اســ ــتلال شخــ اخــ
 ،شـود  مـي ديده بيشتر   ااسكيزوفرنيمبتلا به   خويشاوندان بيماران   

اخــتلال شخــصيت اســكيزوتايپي برخــي مــوارد  در چنــين هــم
). 1998،  3 و استراب  2داوالفر(وفرنيا است   علامت شروع اسكيز  

 بـر روي يـك      ااسـكيزوفرني  و   4بنابراين، صـفات اسـكيزوتايپي    
ي هـا   بـر طبـق مفروضـه     بـه بيـان ديگـر       . گيرند  قرار مي پيوستار  

ــدگي  ــوي تني ــيب -الگ ــذيري آس ــكيزوتايپي و    5پ ــفات اس ص
دهنـده درجـات متفـاوتي از آسـيب هـستند              نـشان  ااسكيزوفرني

 ).1998اسـتراب،    و والفـراد نقل از     به ،1992،  6استراب و اودز  (
ــناختي شــواهد  ــت ژنتيكــي و ش ــا حال ــرتبط ب ــاي  م ــرزي ه م

نـشانگر  نيز  ) اختلال شخصيت اسكيزوتايپي  مانند   (پريشي  روان
 و افـراد    پـريش   شناسي مرضـي بيمـاران روان      نشانهآن است كه    

 و  7لافلنـد (گيـرد     در طول يك پيوستار قرار مي      پريش  غيرروان
ــ ــلازاده،   1997، 8امزويلي ــوي و م ــودرزي، تق ــدزاده، گ ؛ محم
ــي،  1386 ــدزاده و كريم ــولاً ). 1388؛ محم ــكيزوتايپي معم  اس

 و 9روسي(شده نوعي آمادگي براي اسكيزوفرنيا در نظر گرفته     
آمادگي براي اسـكيزوفرنيا    شود    مي فرض    و )2002،  10دانلوزو

 و 11روزا(داشــــته باشــــد در جمعيــــت توزيــــع پيوســــتاري 
  ). 2000ان،همكار

 روان  سـلامت هاي اخير در زمينـه رابطـه مـذهب و             در سال 
يكـي از   در ايـن زمينـه،      . هاي فراواني انجام شده است       شپژوه
. سـت  ا اسـكيزوفرنيا و  پژوهش، رابطه مـذهب     هاي مورد     حوزه
بر اين باورند كه مذهب از يـك        ) 2007( و همكاران    12بوراس
 مثبـت، در درمـان      يا  هي مقابل ـ هـا   نمـودن مهـارت    با فـراهم  سو  

ممكن دليل كه اين به ، سوييثير مثبت دارد و از أاسكيزوفرنيا ت
اثر منفـي در  تواند  ميد، وي پزشكي شها است جايگزين درمان 

مبـتلا بـه    در بيش از يك سـوم بيمـاران         . داشته باشد آن  درمان  
اگرچــه  و هــذيان مــذهبي گــزارش شــده اســت ،اســكيزوفرنيا

ي مـذهبي   هـا    بـه هـذيان    ي الزاماً مذهبتوان گفت باورهاي      نمي
ــي ــشان داده  م ــد، شــواهد ن ــد  انجام ــه ان ــذهبي و ك ــاي م باوره

ــذيان ــا ه ــديگر  ي مــذهبي ه ــا يك ــد  ب  و 13مهــر(رابطــه دارن
در تبيين رابطـه مـذهب و       ) 1997 (15ولف). 2004،  14هوگيلت

ــه    ــتلا ب ــاور اســت كــه بيمــاران مب ــن ب ــر اي باورهــاي مــذهبي ب
بــا  ،مــذهبيرفتــار و باورهــاي آوردن بــه  روياســكيزوفرنيا بــا 

مقابله ي هذياني خود    ها  و يا ترس  فرساينده  ي حسي   ها  محرك
مذهب در اين بيماران دفاعي اسـت در برابـر           بنابراين   ؛كنند مي

ايـن بخـش از نظريـه     نيز از  يي پژوهش ها  يافته. فروپاشي رواني 
ايـن  افـزون بـر     ). 1997،  16جكـسون (كننـد     حمايـت مـي   ولف  

ي هـا   ند بين نمره بـالا در مقيـاس نگـرش         ا  هدنشان دا ها    پژوهش
 18شخـصيت اسـكيزوتايپي   نامـه     پرسـش  و   17سمسيحي فرانـسي  

)STA (    21 و نيـل   20، جـوزف  19وايـت . رابطه منفي وجـود دارد 
ي مـسيحي  هـا  دريافتند بين نمره بالا در مقياس نگـرش    ) 1995(

ــسي .  و صــفات اســكيزوتايپي رابطــه مثبــت وجــود دارد سفران
نامـه    پرسـش هـاي     نمـره نيـز بـين     ) 1997 ( و جـوزف   22ديدوكا

 در 23اشـتغال ذهنـي مـذهبي   مقيـاس  شخصيت اسـكيزوتايپي و     
  1  .ندا ه گزارش كرددار معنيمردان رابطه 
 صـفات اسـكيزوتايپي بـه     ورسـد رابطـه مـذهب        ميبه نظر   

نظـر    بـه . داشـته باشـد   بـستگي   مذهب  درباره  ديدگاه نظري فرد    
بنـاب، لواسـاني و جليلـي،        نقـل از غبـاري      ، به 1968( 24آلپورت
مـذهب  : سـخن گفـت   توان از مـذهب      ميدر دو سطح     )1386

ــديافته ــدن 25رش ــذهب رش ــدن . 26يافتها و م ــذهب رش يافته از ام
ــشي ــل 27خوداندي ــد  حاص ــازمان    وهش ــام س ــك نظ ــه و  ي يافت

كـه    آورد، در حـالي     مي پديد مي  پارچه را در شخصيت آد     يك
مـراه اسـت، بـه      افته هر چند با رضايت فـردي ه       يمذهب رشدنا 

بـر ايـن اسـاس دو نـوع         . انجامـد   شخـصيت نمـي   پارچگي    يك
 كـه شـامل     28ي درونـي  سـوگير : ي مذهبي وجـود دارد    سوگير
انگيزشـي در  مهـم  عامـل   يـك   كـردن مـذهب بـه منزلـه          تجربه

 در زندگي درونـي شـده و عملـي         زندگي فردي است و كاملاً    

_______________________________________ 
1- American Psychiatry Association 2- Wolfradt 

3- Struabe   4- schizotypal traits 

5- stress vulnerability model  6- Odes 

7- Loughland    8- Williams 

9- Rossi     10- Daneluzzo 

11- Rosa    12- Borras 

13- Mohr    14- Huguelet 

15- Wulff    16- Jackson 

17- Francis Scale of Attitude toward Christianity 

18- Schizotypal Trait Questionnaire A form 

19- White    20- Joseph 

21- Neil    22- Diduca 

23- Religious Preoccupation Scale 

24- Alport   25- mature religion 

26- immature religion  27- self thinking 

28- intrinsic orientation 
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ت و  اس نايافتهمذهب رشد برابر با    كه   1ي بيروني سوگيراست و   
هـا   برخـي هـدف  دستيابي بـه  براي استفاده از مذهب    صورت    به

ي سـوگير فـرد بـا     . تعريف شـده اسـت    حمايت اجتماعي   مانند  
به دروني تمايل دارد به مذهب خدمت كند، نه آنكه از مذهب 

ي سوگيركه فرد با     در صورتي . هاي ديگر بهره گيرد     نفع هدف 
كـسب  ، قـام ماهـدافي ماننـد   بيروني از مذهب براي رسيدن بـه        

حتـي   بالابردن اعتماد بـه نفـس و       ،در جامعه و خانواده   پذيرش  
در بيـشتر افـراد، درجـات       . كنـد  مـي توجيه اعمال خود استفاده     

خــورد  متفــاوتي از ســوگيري درونــي و بيرونــي بــه چــشم مــي 
  ). 1386،  و همكارانبناب غباري(

ــا ســوگير، رابطــه مثبــت پژوهــشيي هــا يافتــه  ي درونــي ب
 از آن جمله    ؛اند   را نشان داده   روان  سلامتاگون  گوني  ها  مؤلفه
، )2000، 3 و دي 2مـالتبي (افـسردگي   علايـم   كاهش  توان به     مي

زاده طباطبــايي،  مختــاري، الهيــاري، رســول(كــاهش تنيــدگي 
ــطراب و  )1380 ــاهش اضــ ــزايش ، كــ ــزتافــ ــس عــ  4نفــ

خــداپناهي و خاكــسار  (5، ســازگاري)1381احــسان،  مــيبهرا(
آزمـوده، شـهيدي،    (  7مي و شـادكا   6، سرسختي )1384بلداجي،  
، 9چا و گورس ـ8باكر(پارانويايي علايم و كاهش   ) 1386دانش،  
. اشـاره كـرد   ) 1386بنـاب و همكـاران،       نقل از غباري    به ،1982
ــژوهشديگــر  ــا پ ــا ســوگير، رابطــه ه ــذهبي ب ــا مؤلفــهي م ي ه

يـك بررسـي    در  ) 2002 (10 ساراوغلو ؛ندا  هشخصيتي را سنجيد  
 رابطــه 11رنجــوري ناروي بيرونــي و گيرميــان ســو ،فراتحليلــي
ها رابطه معكوس ميـان    در اين زمينه بيشتر پژوهش    . مثبت يافت 

ــپر روان ــذهبي را نـــشان داده يـ ــار مـ ــد  شي و رفتـ ــ(انـ ، 12زهيلـ
در زمينه تمـايز  ، ولي  )2004 و جكسون،    14، آرگيل 13سفرانسي

ــا روان    ــا ب ــاط آنه ــي و ارتب ــي و بيرون ــوگيري درون ــشي  س پري
  .ژوهشي كمتري وجود داردهاي پ يافته

ــارنر  ــالتبي، گ ــويس15م ــتفاده از  ) 2000( و دي 16، ل ــا اس ب
شخصيت نامه  پرسش و 17ي مذهبي آلپورتها يسوگيرمقياس  

ــاط ، )STA(اســكيزوتايپي  ــا صــفات   يســوگيرارتب ــذهبي ب م
نتـايج نـشان داد     . اسكيزوتايپي را در دانشجويان بررسي كردند     

و  رابطـه منفـي      وتايپيدرونـي و صـفات اسـكيز       يميان سوگير 
رابطــه مثبــت بيرونــي و صــفات اســكيزوتايپي  يميــان ســوگير
  .وجود دارد

با توجه به موارد ياد شده، هدف از پژوهش حاضر بررسي           
انتظـار  . اسـت ذهبي بـا صـفات اسـكيزوتايپي         م  يرابطه سوگير 

 يسـوگير گـر    عنـوان تعـديل    صـفات اسـكيزوتايپي بـه     رود    مي
 با در نظر گرفتن ادبيات پژوهـشي       چنين   هم ؛نمايدبيروني عمل   

مـذهبي افـراد بـا صـفات        باورهاي  مربوط به اسكيزوفرنيا، نمره     
  .اسكيزوتايپي بالا بيشتر از گروه كنترل باشد

 

  روش

 همـه  .يـابي اسـت   زمينـه  پـژوهش از نـوع همبـستگي و   اين  
دانشجويان دختر و پسر دانشگاه علامه طباطبـايي كـه در سـال             

 ،ه روزانه مشغول به تحصيل بودنـد       در دور  1386-87تحصيلي  
بـا اسـتفاده از     . دادنـد   اين پژوهش را تشكيل مـي     جامعه آماري   
شناسـي و علـوم       روان(اي شش دانشكده       طبقه -روش تصادفي 

ــات و    ــوم اجتمــاعي، ادبي ــديريت و حــسابداري، عل ــي، م تربيت
از هـر  و ) هاي خـارجي، اقتـصاد، حقـوق و علـوم سياسـي           زبان

پـس از   . برداري انتخاب شـدند     ي نمونه دو كلاس برا  دانشكده  
.  نفـر رسـيد    210نامه ناقص، حجم نمونـه بـه           پرسش 37حذف  
 مرد با ميانگين    113متشكل از   ،  يتها به تفكيك جنس     آزمودني

 زن بـا ميـانگين      97 و   85/2و انحـراف معيـار      سال   44/22سني  
  1  . بودند12/3و انحراف معيار سال  48/22سني 

كــه پژوهــشگران خــود را بــه  ندر هــر كــلاس، پــس از ايــ
، از آنهـا خواسـتند هـر دو مقيـاس را        كردنددانشجويان معرفي   

هـا محـدوديت زمـاني        نامـه   در تكميـل پرسـش    . تكميل نماينـد  
ــم   ــت، ه ــود نداش ــين  وج ــه ني  چن ــد ك ــي داده ش ــي ترتيب از م

شخصيت اسكيزوتايپي و سپس    نامه    پرسش نخست   ها  آزمودني
ــش ــ پرس ــرشه نام ــنج نگ ــذهبيس ــي18 م ــر و ن ــست  ،م ديگ نخ
شخصيت اسكيزوتايپي  نامه    پرسش مذهبي و سپس     سنج  نگرش

وسيله اثرات ناشي از ترتيـب تكميـل          تا بدين  ،را تكميل نمايند  
به منظور رعايت اخـلاق پـژوهش و        .  كنترل شود  ها  هنام  پرسش

و هـم  )  از اجراپيش(شفاهي صورت  به، هم   ها  حقوق آزمودني 
) هنامــ ت پرســشذكرشــده در بخــش نخــس(كتبــي صــورت  بــه

، هـا  هنام پرسشاطلاعات درخواستي در اين   «خاطرنشان گرديد   
جهـت اطمينـان خـاطر      . منظور اهداف پژوهـشي اسـت       به صرفاً

 نيازي به ذكر نام و نام خانوادگي و      ،شما، به جز تعيين جنسيت    
  .»ديگر مشخصات خصوصي نيست

  :كار برده شد  ابزارهاي زير به،ها براي گردآوري داده

_______________________________________ 
1- extrinsic orientation  2- Maltby  

3- Day    4- self esteem 

5- adjustment   6- hardiness 

7- happiness   8- Baker 

9- Gorsuch   10- Saroglou 

11- neurosis   12-  Hills 

13- Francis   14- Argyle 

15- Garner   16- Lewis 

17- Alport's Religious Orientation Scale 

18- Religious Attitude Testing Questionnaire 



  

 

 

  

  سوگيري مذهبي در افراد با صفات اسكيزوتايپي بالا
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 ايـن مقيـاس     ):STA(شخصيت اسـكيزوتايپي    نامه    سشپر -1
به منظور سنجش الگوهاي شخصيتي اسكيزوتايپي ساخته شده        

 مـاده   37. سـنجد  مـي ي مثبت اسـكيزوتايپي را      ها  نشانه و عمدتاً 
سـه  ، شـود  مـي داده پاسـخ  خيـر  / صورت بلـي   كه به اين مقياس   

 /دپارانوييــســوءظن ، 1عامــل تجــارب ادراكــي غيرمعمــول   
ضـريب  . سـنجد   را مـي  3 و تفكر سـحرآميز    2تماعياضطراب اج 

ــايي  ــايي بازآزم ــج ( 4پاي ، ضــريب )1991، 5جكــسون و كلاري
) 2001،  8، كلاريج و فريمن   7راولينگز (6پايايي همساني دروني  

ه نام ـ  پرسـش  رنجـوري   روان  بـا مقيـاس    STA 9اعتبار همزمان و  
راولينگــز و (در فرهنــگ اصــلي ) EPQ (10شخــصيتي آيزنــك

 گـزارش شـده     61/0 و   85/0،  64/0ترتيب     به )2001 همكاران،
سنجي اين مقياس  خصوصيات روانبررسي هنجاريابي و   . است

انجـام گرفتـه   ) 1386(برجعلـي  در ايران، توسـط محمـدزاده و       
تجـارب  (ي آن   هـا   مقيـاس و عامـل    كـل    اعتبار همزمـان     :است

اضـطراب اجتمـاعي و     / ادراكي غيرمعمول، سوءظن پارانوييـد    
 ة فـرم تجديدنظرشـد    رنجـوري   با مقياس روان  ) تفكر سحرآميز 

، 50/0، 73/0ترتيب   به)EPQ-R(ه شخصيتي آيزنك نام پرسش
ــاملي و افتراقـــي و 69/0 و 55/0 ــار عـ ــوب  اعتبـ ــز مطلـ آن نيـ
)001/0p<  ،08/336=F ( ضريب پايايي بازآزمـايي    . بوده است

STA  ــز ــله نيـ ــار در فاصـ ــچهـ ــراي هفتـ ــاس و ه بـ ــل مقيـ كـ
ظن سـوء رب ادراكـي غيرمعمـول،      تجـا (آن  ي  هـا   مقياس خرده

ترتيــب   بــه) اضــطراب اجتمــاعي و تفكــر ســحرآميز/دپارانوييــ
  .گزارش شده است 59/0 و 75/0، 65/0، 86/0
وسـيله   هايـن مقيـاس ب ـ     :سنج مـذهبي    نامه نگرش    پرسش -2 
 ماده دارد و بر 30ساخته شده، ) 1386(بناب و همكاران    غباري

 13. شـود  مـي داده   پاسـخ ي ليكـرت    ا  هگزين ـ اساس مقياس پـنج   
 .سـنجد  را مـي  ال مذهب درونـي     ؤ س 17ال مذهب بيروني و     ؤس

 ــ ــاي بـ ــريب آلفـ ــون    هضـ ــل آزمـ ــراي كـ ــده بـ ــت آمـ و دسـ
 ، 78/0 ترتيـب   بـه مـذهب بيرونـي و درونـي        هـاي     مقيـاس   خرده
ي مـذهب   ها  مؤلفهضريب همبستگي   . بوده است  70/0 و   78/0

 و  87/0 ترتيـب   بهمذهبي  باورهاي  دروني و بيروني با نمره كل       
  .)جا همان ( گزارش شده است79/0

با استفاده  گام   به روش رگرسيون چندمتغيري گام   به   ها  داده
SPSS 15افزار  از نرم

   .تحليل شدند 11
  
  ها يافته

هـــاي   ميـــان نمـــره كـــل و نمـــره همبـــستگي1جـــدول 
مــذهبي و صــفات  هــاي دو متغيــر باورهــاي    مقيــاس خــرده

  يد سـوگير ن ـده نـشان مـي  نتايج . دهد مياسكيزوتايپي را نشان   
  

   همبستگي ميان متغيرها-1جدول  

  صفات نامه  پرسش

  اسكيزوتايپي
  نمره كل

  سوگيري مذهبي

  بيروني

  سوگيري مذهبي

  دروني

  00/0  35/0**  09/0  نمره كل
  تجارب ادراكي 

  غيرمعمول
*15/0  **40/0  05/0  

  / دپارانوييسوءظن 
  اضطراب اجتماعي

00/0  **31/0  07/0-  

  -12/0  14/0**  -09/0  ميزتفكر سحرآ

*p< 05/0 ; **p< 01/0  

  
نامـه صـفات اسـكيزوتايپي و         با نمره كل پرسش   مذهبي بيروني   
همبـستگي نمـره    . دارد دار  معنـي رابطـه   مقياس آن     هر سه خرده  

ــرده   ــا خ ــذهبي ب ــاي م ــل باوره ــاس  ك ــي  «مقي ــارب ادارك تج
  . دار است نيز معني» غيرمعمول
 در تبيين بين پيشي  ها   از متغير  يكتشخيص سهم هر    براي  

. متغيــر مــلاك از تحليــل رگرســيون چنــدمتغيره اســتفاده شــد 
تجـارب  (مقيـاس صـفات اسـكيزوتايپي       منظور سـه خـرده      بدين

اضـطراب اجتمـاعي،    /  پارانوييـد  ول، سـوءظن  م ـادراكي غيرمع 
بين و سوگيري مـذهبي بيرونـي،       عنوان پيش   به) تفكر سحرآميز 

 ند كهنشان دادنتايج . دندعنوان متغير ملاك در نظر گرفته ش       به
بينــي ســوگيري  تــوان پــيشتنهــا تجــارب ادراكــي غيرمعمــول 

 ــ ــذهبي بيرونــــ ، )001/0p< ،1=df ،08/40=F( را دارد يمــــ
 16توانـد     مـي  t 33/6 و نـسبت     40/0با ضريب بتا    كه    صورتي  به

 يعني سوگيري مذهبي بيرونـي را    ،درصد تغييرات متغير ملاك   
  1  .بيني نمايد پيش

اين امر كه آيا در باورها و سـوگيري مـذهبي    ي  بررسبراي  
افراد با صفات اسكيزوتايپي بالا و افراد با صفات ميان دو گروه 

ميـــان از تفـــاوت وجـــود دارد يـــا نـــه، اســـكيزوتايپي پـــايين 
مـلاك  . ي انتخـاب شـدند     نفـر  36دو گـروه     هـا،   كننده شركت

اطلاعــات بــود كـه نمــره آنهـا بــر پايـه    آن انتخـاب ايــن افـراد   
محمــدزاده و  (شخــصيت اســكيزوتايپينامــه  پرســشاري هنجــ

يــك انحــراف اسـتاندارد از ميــانگين بيــشتر  ) 1386همكـاران،  
   )عنوان گروه كنترل به(كمتر يا و ) عنوان گروه اسكيزوتايپي به(

_______________________________________ 
1- unusual perceptual experiences 

2- paranoid suspiciousness/social anxiety 

3- magical thinking 

4- retest    5- Claridge 

6- internal consistency  7- Rawlings 

8- Freeman  9- concurrent validity 

10- Eysenck Personality Questionnaire 

11- Statistical Package for the Social Sciences 

 



  

 

 

  

  علي محمدزاده و همكاران
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  )n=36(هاي مذهبي  و سوگيريباورها  مقايسه دو گروه با صفات اسكيزوتايپي بالا و پايين در -2 جدول

 

 t  انحراف معيار ميانگين وتايپياسكيز
  درجه 

 آزادي

  سطح 

  داري معني

 باورهاي مذهبي 91/7 86/39 بالا

 52/11 86/33 پايين 
67/2- 70 02/0  

  سوگيري مذهبي دروني 17/8 50/32 بالا

 61/11 91/28 پايين
51/1- 70 *N.S. 

 سوگيري مذهبي بيروني 09/2 36/7 بالا

 09/1 94/4  ينپاي
12/6- 70 001/0 

*non-significant 

 

 

ه نامــ آمــده از ايــن دو گــروه در پرســش دســت نتــايج بــه .باشــد
 مستقل  tطور جداگانه و به روش آزمون         به مذهبي   سنج  نگرش

 2جـدول  گونه كه   همان). 2جدول  (مورد مقايسه قرار گرفت     
مـذهبي  باورهـاي   ، تفـاوت نمـرات دو گـروه در          دهد  نشان مي 

)02/0p< ،67/2- = t( ي مــــذهبي بيرونــــيســــوگير و نيــــز 
)001/0p< ،12/6- = t( و در هــر دو مــورد ميــانگين دار معنــي 

گروه با صفات اسـكيزوتايپي بـالا بيـشتر از ميـانگين گـروه بـا                
  .استصفات اسكيزوتايپي پايين 

  

  بحث

ي مـذهبي بـا     سـوگير هدف پژوهش حاضر بررسي رابطـه       
صفات اي اين پژوهش،   ه  بر پايه يافته  . صفات اسكيزوتايپي بود  

 ولـي   ،ي نداشته ا  هي مذهبي دروني رابط   سوگيراسكيزوتايپي با   
اين يافته كه . دارد دار  معنيي  ا  هي مذهبي بيروني رابط   سوگيربا  

دهنده  نشان سو است،   هم) 2000(با پژوهش مالتبي و همكاران      
بـوده و   بـالا   رشدنايافتگي مذهبي افراد با صفات اسـكيزوتايپي        

افــراد بــودن  مكــن اســت بــا ويژگــي خرافــاتيتــا حــدي هــم م
در پـژوهش مـالتبي و همكـاران        . هماهنگ باشـد  اسكيزوتايپي  

ي مذهبي دروني رابطه منفـي  سوگيراسكيزوتايپي با   ) جا  همان(
ديـده  ي بين آنها    ا  ه ولي در پژوهش حاضر رابط     ،نشان داده بود  

  .نشد
افراد با صفات اسـكيزوتايپي بـالا       كه  نشان داد   اين بررسي   

مذهبي باورهاي در مقايسه با افراد با صفات اسكيزوتايپي پايين 
و ) 1995( وايت و همكاران     يپژوهشدارند كه با يافته     بيشتري  

در كـه     دليـل آن    بـه .  اسـت  سـو    هـم  )1997(جـوزف   ديدوكا و   
 طيـف اسـكيزوفرنيا،     هـاي   ادبيات پژوهشي مربـوط بـه اخـتلال       

 و نيز شخصيت    عنوان شكل خفيف و غيرباليني     اسكيزوتايپي به 
، 2كـامپن  ون(شـود   مي اسكيزوفرنيا در نظر گرفته  1يا  هنشان پيش

مبنـي بـر    )1997(ولـف  تبيـين  بـا  را  اين يافتـه    توان    مي،  )2006
از گيـري     بهـره منظـور     اسكيزوفرنيا به مبتلا به   بودن افراد    مذهبي
. دانـست  سـو   هـم ،  روانـي فرسـايش   دفاع در برابر    براي  مذهب  

ي صـفات اسـكيزوتايپي، تنهـا       هـا   ميان مؤلفـه  كه، از    آنويژه   هب
ي مـذهبي بيرونـي   سـوگير عامل تجارب ادراكي غيرمعمول بـا     

شـكل غيربـاليني و   داشت؛ تجـارب ادراكـي غيرمعمـول      رابطه  
تـوهم و  از جملـه   يـشي رپ مثبـت روان علايـم  خفيف بعـضي از   

  1 .استهذيان 
ي مذهبي دروني بـا صـفات       سوگير«در تبيين اين يافته كه      

گفـت بـا وجـود بيـشتر     تـوان   مي، »ي نداردا هوتايپي رابط اسكيز
 ،اسـكيزوفرنيا مبتلا به   و بيماران    اسكيزوتايپيافراد  بودن   مذهبي

ي مـذهبي اصـيل   ها  از گرايش و تر بوده  مذهب آنها رشدنايافته  
ــله دارد ــتلال  . فاص ــذهب در اخ ــاعي م ــش دف ــاي نق ــف ه  طي
آلپـورت   بـا نظـر      سـو    هـم  به نـوعي  ) 1997ولف،  (اسكيزوفرنيا  

مــورد در ) 1386بنــاب و همكــاران،  نقــل از غبــاري ، بــه1968(
ي سوگير،   بيروني يسوگير نقطه مقابل    .ي بيروني است  سوگير

  . استتر كه به مفهوم ايمان نزديك چيزي ؛دروني است
رنجـوري    رواناسـكيزوتايپي بيـشتر بـه       صفت  جا كه    از آن 

ــوط بــوده و بــا آن رابطــه     ه و محمــدزاد( دارد دار معنــيمرب
ديگـر   بـا  سـو   همنيزي پژوهش حاضر ها  ، يافته )1387برجعلي،  
ي ميـان سـوگير   مثبـت   ه   رابط ـ ،)2002،  سـاراوغلو (هـا     پژوهش

  .دست آورد رنجوري را به مذهبي بيروني و روان
ي پژوهش حاضر، با ايـن ديـدگاه كـه        ها  طور كلي، يافته   هب

 و  روان  سـلامت گوناگون  هاي    جنبهي مذهبي دروني با     سوگير
 رابطـه دارد،  لات روانپزشـكي    كمشي مذهبي بيروني با     گيرسو
افـسردگي  علايـم   كاهش  توان به     ميجمله  از آن   .  است سو  هم
 ،مختاري و همكـاران   (، كاهش تنيدگي    )2000 ،مالتبي و دي  (

_______________________________________ 
1- prodromal  2- Van Kampen 
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احــسان،  مــيبهرا(، كــاهش اضــطراب و حرمــت خــود  )1380
ــازگاري )1381 ــداجي،  (، س ــسار بل ــداپناهي و خاك ، )1384خ

و كـاهش   ) 1386 ،آزمـوده و همكـاران    ( مي شادكا سرسختي و 
نقـل از غبـاري     بـه ،1982چ، ابـاكر و گورس ـ   (پارانويايي  علايم  

  . اشاره كرد)1386بناب و همكاران، 
ــارت   ــر عبــ ــژوهش حاضــ ــدوديت پــ ــود دو محــ   :ازبــ

 با توجه به اين     .دانشجويان انجام گرفت  گيري تنها از       نمونه -1
تحصيلات بالا شـيوع كمتـري   در افراد با پريشي  كه انواع روان  

هاي   لايه توزيع صفات اسكيزوتايپي در      دارد، بنابراين، احتمالاً  
 ايـن تفـاوت احتمـالاً   . اسـت اجتمـاعي هـم متفـاوت    گوناگون  

ــشان ــا   داده كيفيــت رابطــه ن ــز ت ــژوهش حاضــر را ني شــده در پ
ايـن محـدوديت بايـد در هنگـام          و   ثر ساخته است  أحدودي مت 

. ي اجتماعي در نظـر گرفتـه شـود        ها  وهگرديگر  تعميم نتايج به    
در پژوهش حاضـر دسترسـي بـه بيمـاران مبـتلا بـه اخـتلال          -2

تكرار پژوهش حاضـر    . پذير نبود   امكانشخصيت اسكيزوتايپي   
كه تحصيلات دانـشگاهي   با قشرهاي گوناگون از جمله كساني     

بيشتري در زمينـه     اطلاعات   ،ي بيمار ها  گروهچنين    ندارند و هم  
ــا رابطــچگــونگي  ي هــا يســوگيره شخــصيت اســكيزوتايپي ب

  .مذهبي فراهم خواهد نمود
  

  سپاسگزاري

ي مختلـف   هـا   وسيله از دانشجويان محتـرم دانـشكده       بدين 
ي هـا   هنام  پرسشدانشگاه علامه طباطبايي كه با نهايت صداقت        

  .شود ميقدرداني را تكميل كردند، اين پژوهش 
  
  منابع
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