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با توجه به اينكه دنياي كنوني، دنياي روابط كوتـاه و مقطعـي اسـت، لـذا افـراد       :زمينه و هدف  
هاي ذاتي و اكتسابي بـشناسند،      هايي در ويژگي  ها يا شباهت   خود را با تفاوت    جاي آنكه بيشتر به 

 يدر اين تحقيق برآن شديم تـا بـه مقايـسه          . شناسندهاي ظاهري و آشكار مي    خود را با ويژگي   
     .تصوير بدن بيماران پوستي و افراد سالم بپردازيم

 نفر مـورد  150( ساله 64 تا 18راد  نفر از اف300 مورد ـ شاهدي،  يدر اين مطالعه :روش اجرا
ميزان رضايت پاسـخگويان از اعـضاي ظـاهري         . شهر اصفهان انتخاب شدند   )  نفر شاهد  150و  

هاي مختلـف و شـرايط متفـاوت بـا          بدنشان و احساسات افراد در رابطه با ظاهرشان در موقعيت         
 از روش تحليـل     هـا براي تحليـل داده   . ساخته سنجيده شد   نامه محقق  سشرگيري از يك پ   بهره

    .ها استفاده شد ميانگينيكوواريانس و مقايسه
تـري بـه     تصوير بدني بالاتر و نگاه مثبت      يكرده، مجرد و جوان تر، نمره     زنان تحصيل  :ها  يافته

بـين  .  تصوير بدن بالاتري نسبت به بيماران پوسـتي داشـتند          يافراد سالم نمره  . بدن خود دارند  
     . معناداري مشاهده نشديرابطه تصوير بدن يجنسيت و نمره

شود كـه   لذا پيشنهاد مي  . هاي پوستي نقش مؤثري در تصوير بدني داشتند       بيماري :گيري  نتيجه
گـذارد بـر تـصوير بـدن        هاي ديگري كه به نحوي بر ظاهر افراد اثر مي         تأثير هر يك از بيماري    

  .تر مورد بررسي قرار گيردصورت عميقطور جداگانه و بهافراد به
  
 هاي پوستي، افراد سالمتصوير ذهني بدن، بيماري :ها واژهكليد

  
  10/07/1395: پذيرش مقاله          30/05/1395: دريافت مقاله

  
  213-219 ):4 (7ي  دوره، 1395 مستانزپوست و زيبايي؛ 

      
  مقدمه

پوستي چـون   هاي  علت بيماري سالانه هزاران نفر به   
ــوس، ســالك  ــسوريازيس، لوپ ــه، پ ــه  وآكن  ويتيليگــو ب

اكثر اين افراد دچار . كنند ميمتخصصان پوست مراجعه
در ايـن  . انـد اختلالي در ظاهر اعضاي بـدن خـود شـده       

كــه پوشــيده هــايي ميــان اخــتلال در صــورت و انــدام
افراد را دچار تنش روانـي      ها  نيستند، بيش از ساير اندام    

هـا  عبـارتي، اخـتلال در انـدام      بـه . 1كنـد  مي و پريشاني 
 وجب اخـتلال در خودپنداشـت و تـصوير بـدني فـرد            م

تــصوير بــدني كــه يكــي از اجــزاي خــاص . 2شــودمــي
خودپنداشت است، درك آگاهانه و ناآگاهانه از جسم در      

ارتباط با جنسيت، ظاهر، سلامتي، سن، فعاليت بـدني،         
شود  مي ها را شامل  تماميت جسمي و مواردي مانند آن     

اختي و درك و خودپنداشــت يــك فرآينــد پويــاي شــن
ثير عوامـل   أيافته از جسم فرد است كه تحت ت ـ       سازمان

. 3گيـرد  مـي  فرهنگي، اجتماعي و متغيرهاي رواني قرار     
يت با يـك برچـسب      ؤافراد با اختلال يا بدشكلي قابل ر      

شـوند، تعبيرهـاي بـدي را در مـورد           مي نامناسب روبرو 
الات ضـداجتماعي زيـادي     ؤشنوند و با س ـ    مي ظاهرشان

كنند و با رفتارهـاي      مي لت بدشكلي برخورد   ع يدرباره
ي از بيماراني كـه     يدرصد بالا . 4شوند مي اجتنابي مواجه 

كننــد از  مــيبــه پزشــكان متخــصص پوســت مراجعــه
و علائمي شكايت دارند كه يـا خـود ناخواسـته           ها  نشانه

  يپژوهشيمقاله
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اند يا در ذهن خود تصوير نادرسـتي        ها را ايجاد كرده   آن
خـود دارنـد يـا اينكـه از         ي  هااز سلامت و زيبايي اندام    
برند كه ريـشه در      مي رنجهايي  خارش، دردها و سوزش   

عبــارتي ديگــر، بــه .هــا داردشــناحتي آنوضــعيت روان
هـا موجـب اخـتلال    عملكرد اندام اختلال در  بدشكلي و 

 .شودبدني فرد مي تصوير خودپنداشت و در
 ،دنياي كنوني، دنياي روابط كوتاه و مقطعـي اسـت         

هـا يـا    آنكه خـود را بـه سـبب تفـاوت          بيش از لذا افراد   
ــباهت ــيش ــايي در ويژگ ــسابي  ه ــسابي و اكت ــاي انت ه

يـت  ؤرهـاي ظـاهري و قابـل    بشناسد، خود را با ويژگـي     
 هويت فردي   يدهندهشناسند و ظاهر هر فرد نشان     مي

بـه عبـارتي منبـع      . رودشـمار مـي   و شخصي هر فرد به    
 و تعيـين    گيري ارتبـاط و تفـسير      شكل ياصلي و اوليه  

چيزي ظواهر خواهد بود و از ميـان ظـواهر،           معناي هر 
تـرين قرارگـاهي    و در دسترس    مستقيم يبدن به منزله  

 يهـاي شـيوه   توانـد حامـل و نمايـشگر تفـاوت         مـي  كه
يابد هاي هويت باشد، اهميت اساسي مي     زندگي و شكل  

تصوير بدني  . 5شود مي و جسم به يك اصل هويتي بدل      
 بدني اسـت، عبـارت اسـت از         يندارهكه به نوعي خودپ   

هـاي خـود   نگرش ذهني كه هر فرد از ظـاهر و توانـايي      
امروزه افراد به نسبت گذشته به وضعيت ظـاهر و           .دارد

  .6و5دهندزيبايي خود توجه بيشتري نشان مي
بــا توجــه بــه شــرايط حــاكم بــر فــضاي فرهنگــي  

هـاي  چنين شيوع انـواعي از بيمـاري      آمده و هم  وجودبه
ثير زيـادي   أي كه خواه نـاخواه بـر ظـاهر افـراد ت ـ           پوست

 در اين مطالعه چگونگي تـصوير بـدن         ،گذارد مي جايبه
 هاي پوستي دست به گريباننـد     با بيماري كه   افرادي   در
  . مقايسه شد،افراد سالم با

  
  اجرا روش

 300كـه در آن      شاهدي اسـت  ـ   اين پژوهش مورد  
 نفـر   150 و    نفر مورد  150( ساله   64 تا   18نفر از افراد    

گيـري  بـراي نمونـه   . شهر اصفهان انتخاب شدند   ) شاهد
اي اسـتفاده  اي چندمرحلـه افراد سـالم، از روش خوشـه     

 مـورد   يي اول، جامعـه   صورت كه در مرحلـه     بدين ؛شد
 سپس از درون     و ي اصلي تقسيم  مطالعه به چند منطقه   

طور تصادفي، مناطق كوچكتر انتخاب     مناطق بزرگتر به  
ــ. شــدند ــر اي ن اســاس در تحقيــق حاضــر، برحــسب ب

هـاي  اطلاعات شهرداري اصفهان بـا توجـه بـه ويژگـي          
 شهري و امكانات رفاهي، تلاش شـد        ياقتصادي منطقه 

نشين و فقيرنـشين    نشين، متوسط ي مرفه تا سه منطقه  
ترتيب سه منطقه انتخاب    بدين. از يكديگر متمايز شوند   

ورت ص ـبـه هايي  شدند، سپس از درون هر منطقه محله      
ــه  ــصادفي انتخــاب و در مرحل ــه  ت ــر محل ــر از ه ي آخ

 افـراد   ينمونـه .  انتخاب شدند  يصورت تصادفي منازل  به
طور تصادفي از بـين     هاي پوستي نيز به   مبتلا به بيماري  

مراجعين به چند درمانگاه و مطب خصوصي تخصـصي         
پوست شهر اصفهان و مركز تحقيقات پوسـت و سـالك           

 مراكـز    واقـع در مجتمـع     دانشگاه علوم پزشكي اصفهان   
 انتخـاب   )عليهـا االلهسلام( طاهره ي صديقه تحقيقاتي درماني و 

  .شدند
ــش    ــژوهش پرس ــن پ ــق در اي ــزار تحقي ــهاب ي نام

نامـه و قبـل از      بعد از طراحي پرسش   . ساخته بود محقق
نامــه توســط چنــدين اجــراي نهــايي آن ابتــدا پرســش

عد متخصص در اين زمينه، مورد ارزيابي قرار گرفت و ب         
آزمــون . از اصــلاحات بــراي پــيش آزمــون آمــاده شــد

 مـورد مطالعـه     ي نفر از افـراد جامعـه      30مقدماتي بين   
كـار رفتـه جهـت سـنجش پايـايي          روش بـه  . انجام شد 
. هاسـت  روش هماهنگي دروني بـين گويـه       ،نامهپرسش

ميزان رضايت  .  بود 8/0برابر   Chronbachضريب آلفاي   
شـان بـا اسـتفاده از       پاسخگويان از اعضاي ظاهري بدن    

الاتي در پـنج سـطح از خيلـي زيـاد تـا خيلـي كـم            ؤس
چنين احساسات افراد در رابطه     هم. سنجيده شده است  

مختلف و شرايط متفـاوت     هاي  با ظاهرشان در موقعيت   
سـاخت در پـنج سـطح از        اي محقـق  نامهنيز در پرسش  

 تـصوير  يهرگز تا هميشه سنجيده شـد و نهايتـاً نمـره       
  .دست آمدهبدن افراد ب

هاي آماري با استفاده از     براي توصيف و تحليل داده    
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ــسخه ــرم19 ينــــــــــ ــزار نــــــــــ   افــــــــــ
IBM SPSS Statistics (IBM Corp., Armonk, NY, 

USA)ي از روش تحليــــل كوواريــــانس و مقايــــسه 
 تصوير بدن بين افراد سالم و       يبراي مقايسه ها  ميانگين

 جـداول  در قالـب هـا  يافته. بيماران پوستي استفاده شد 
  .فراواني نمايش داده شدند

  هايافته
 پاسـخگو   300شـده از مجمـوع      انجـام ي  هدر مطالع 

از )  نفر 120% (40از پاسخگويان زن و     )  نفر %180 (60
. ل بودنـد  ه ـأمت% 7/44. مجرد% 3/55ها مرد بودند و     آن

 سال با انحـراف معيـار       6/27ميانگين سني پاسخگويان    
  .  بود3/8

 تصوير بـدن افـراد سـالم بيـشتر از           يميانگين نمره 
 تصوير بدن در افراد با بيماري پوسـتي         يميانگين نمره 

بود و افراد سالم احساس بهتري نسبت بـه بـدن خـود             
  .)1جدول (دارند 

هـا، ابـتلا بـه     باتوجه به نتايج حاصل از تحليـل داده       
داري ثير معنـي أپسوريازيس يا ويتيليگو و تجرد افراد ت ـ  

 تصوير بدن دارد كه اثر ابتلا به پـسوريازيس          يدر نمره 
يعنـي درصـورت وجـود      . باشـد ا ويتيليگـو منفـي مـي      ي

 تـصوير   ينمـره  از  مقـدار  898/0بيماري پـسوريازيس،    
يابـد و درصـورت وجـود بيمـاري ويتيليگـو،           كاهش مي 

ــره  ا296/0 ــدار نم ــي يز مق ــاهش م ــصوير ك ــد ت . ياب
هل، درصورتي كه فـرد   أچنين، در رابطه با وضعيت ت     هم

 بــه ميــزان نمــره تــصوير افــزوده 158/0مجــرد باشــد 
معنـاداري   ثيرأديگر متغيرهاي مورد مطالعه ت ـ    . شودمي

  ).2جدول ( تصوير بدن ندارند يبرروي نمره

  بحث
ير بـدن   تصويو مقايسهاين پژوهش با هدف بررسي  

 اين. بين افراد عادي و بيماران پوستي انجام شده است        
 در مـؤثري  نقـش  پوستيهاي  بيماري داد نشان مطالعه
 افــراد معتقدنــد، همكــاران و Cash .دارد بــدني تــصوير
 و شـدن اجتمـاعي  ينتيجـه  را بـدني  تصوير يوارهطرح
 ايوارهطـرح  چنـين  و داننـد فردي مـي  ميانهاي  تجربه
، چنـين هـم  .7اسـت  كننـده خود ارزيابي جزء يك شامل
 شـان بـراي  حـد  چـه  تـا  اينكه ظاهرشـان  براساس افراد

در ايـن تحقيـق   . 8دارنـد  يكديگر تفاوت با دارد، اهميت
دموگرافيك و  هاي   معناداري بين برخي ويژگي    يرابطه

تصوير بدن در بين افراد بيمـار پوسـتي و سـالم وجـود              
 بـراي  محققـين  خيمطابق با نتايج اين تحقيق بر. دارد

 و گرفتـه  درنظر رفتاري ـ  شناختي سيماي بدني تصوير
 خـصوصيات  و تـصوير بـدني   بـين  كـه  انـد كـرده  عنوان

ها  اين يافته.7وجود دارد ارتباط فرد بدن واقعي فيزيكي
 خـواني نيـز هـم   ها  آمده از ساير مطالعه   دستبا نتايج به  

  .9-13داشت
صوير بـدن    ت ينتايج اين تحقيق با وجودي كه نمره      

 يزنان تـا حـدودي از مـردان كمتـر بـود ولـي رابطـه               
 تصوير بدن افراد سالم     يمعناداري بين جنسيت و نمره    

و بيماران پوستي وجود نداشت و بـرخلاف نتـايج ايـن            
دارد كه بـين    تحقيق چاوشيان در كتاب خود اذعان مي      

 مديريت بدن تفاوت معناداري     يزنان و مردان در مقوله    
زنان بيشتر از مردان به آرايـش صـورت يـا           . وجود دارد 

چگونگي تصوير  . 14دهنداصلاح سر و صورت اهميت مي     
نفـس آنـان و     بدن در نزد افراد، برروي ميزان اعتمادبـه       

  .سلامت رواني و اجتماعي آنان بسيار مؤثر است

  تأهل وضعيت و جنسيت تفكيك به سالم افراد و پوستي بيماران بدن تصوير معيار انحراف و ميانگين: 1 جدول
 معيار انحراف  ميانگين  جنسيت معيار انحراف  ميانگين تأهل وضعيت معيار انحراف  ميانگين  گروه

 59/0 89/2 زن 67/0 68/2 متاهل  66/0  16/3 بيمار 72/0 01/3  ردم 61/0 12/3  مجرد
 45/0 14/3 زن 46/0 12/3 متاهل  48/0  96/2 شاهد 52/0 20/3  مرد 37/0 20/3  مجرد
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ــه   ــن زمين ــاتيدر اي ــه   مطالع ــداف و جامع ــا اه  ب
لـي  سـازمان م  . هاي متفاوتي انجـام شـده اسـت       آماري

دختـران جـوان و تـصوير       «جوانان در پژوهشي بـا نـام        
 نشان داد كه زنان جـوان داشـتن انـدام           »ذهني از بدن  

بودن نزد ديگران مهـم     دليل مطلوب مناسب را بيشتر به   
ــهمــي ــستند و ب ــصاوير  دان ــان، ت دليــل واكــنش اطرافي
و نگاه سـايرين، خـود را ملـزم بـه     ها شده در رسانه ارائه

ــه ش ــ ــدام ب ــسندند اي كــه ديگــران مــييوهتغييــر ان پ
سطح تحصيلات، سـن و پايگـاه اجتمـاعي         . دانستندمي

تفاوت معنـاداري در نگـرش زنـان نـسبت بـه اهميـت              
ها بـراي تغييـر خـود ايجـاد         تناسب اندام و كوشش آن    

 ي در مطالعـه   1388چنين، شرقي ثـاني     هم. 15كردنمي
  اجتماعي، يها، طبقه كند كه طبق يافته   خود تأييد مي  

با منزلت  هاي  تأهل، تصور شخص از تصوير ذهني گروه      
اجتماعي از بدن، تـصور شـخص از نگـرش مـردان بـه              

بـودن نـزد    تناسب اندام زنان، تمايـل فـرد بـه مطلـوب          
شده در ديگران، رضايت فرد از بدنش و بين تصاوير ارائه

داخل و خارج بـا گـرايش بـه تناسـب انـدام             هاي  رسانه
 .16رابطه وجود دارد

داراي ضـايعات   بيمـاران  معتقدنـد  محققـين  برخي
 خـود  بـا  درونـي  سـتيز  از درماندگي ناشي پوستي دچار

 هـاي واكنش بر درماندگي اطلاع از و درك اين. 7هستند
 رفتاري اثرات ايجاد و باعث دارد نفوذ هيجاني و رفتاري

ــه. 11شــود مــيمنفــي شــناختيروان و  يطبــق نظري
گانه بين فرد، رفتـار و      ارتباط سه يادگيري اجتماعي در    

 يعني به همـان انـدازه       ؛محيط عليت متقابل وجود دارد    
و ) مـادي ميـدان رفتـار     هـاي   جنبه(كه محيط فيزيكي    

حضور واقعي يا خيالي ديگران يـا مـشاركت         (اجتماعي  
بـر رفتـار فـرد اثرگـذار اسـت،          ) آنان در زمان يادگيري   

ايـن امـر    . اي دارد محيط اجتمـاعي نيـز اهميـت ويـژه        
ثر ؤمعناست كه اقتضاي محـيط در رفتـار فـرد م ـ          بدين
ه و  ه ـالبدابه بيان ديگر، رفتـاري كـه ظـاهراً فـي          . است

زنـد، درواقـع    فكري از فـردي سـر مـي    يبدون پشتوانه 
طـور  شمار محيطي است كه بـه ثيرات بيأاغلب در پي ت  

  بيماري نوع و دموگرافيك متغيرهاي برحسب پوستي بيماران و سالم افراد در بدن تصوير كوواريانس تحليل: 2 لجدو
  %95سطح اطمينان 

  B  
انحراف استاندارد 

  T  ميانگين
سطح 
  سطح بالا  سطح پايين  معناداري

  087/0  -183/0  485/0  -700/0  068/0  -048/0  آكنه
  -574/0  -223/1  000/0  -453/5  165/0  -989/0  پسوريازيس

  -175/0  -937/0  179/0  -349/1  282/0  -381/0  سالك
  -003/0  -589/0  047/0  -992/1  149/0  -296/0  ويتيليگو

  430/0  -227/0  543/0  610/0  167/0  102/0  ساير بيماري ها
 0 0 0 0  0   *0  سالم

  189/0  -399/0  481/0  -705/0  149/0  -105/0  زيرديپلم
  147/0  -351/0  419/0  -810/0  126/0  -102/0  ديپلم
  028/0  -461/0  083/0  -742/1  124/0  -216/0  ديپلم و ليسانسفوق
  0  0  0  0  0   *0  ليسانس به بالافوق
  053/0  -189/0  268/0  -109/1  061/0  -068/0  مرد
  0  0  0  0  0   *0  زن

  293/0  022/0  023/0  293/2  069/0  158/0  مجرد
 0 0 0 0 0   *0  متأهل

  ه مبناگرو* 
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ناخودآگاه محتواي آن رفتـار را از پـيش تنظـيم كـرده             
 كه تصوير بدني كه فرد از خود در ذهن      معنابدين. است

آل وي، بر مبنـاي القائـات و        دارد و نيز تصوير بدن ايده     
. ثرات جامعه در ذهـن او شـكل گرفتـه اسـت           أثير و ت  أت

علـت تـأثير فـراوان از محـيط، طبـق           چنين وي بـه   هم
زنـد كـه     مبادله دست به انجـام كارهـايي مـي         ينظريه

  .دييد محيط را به همراه داشته باشأت
 مختلـف در  هـاي   طوركلي پژوهش حاضر ديـدگاه    هب

كند  مي گيري تصوير ذهني از بدن را تبيين      مورد شكل 
دهد كه تصوير ذهنـي از بـدن كـه در يـك              مي و نشان 

 طولاني و يك تعامل پيوسته با گـروه و جامعـه            يدوره
چـون  هـايي   اثرات آن برروي بيماري.شكل گرفته است  

بيرونـي زيـادي    ظاهري وهاي پوستي كه اثرات     بيماري
از آنجا كـه ايـن پـژوهش        . دارد نيز بسيار مشهود است    

 بزرگي از افراد شهر اصفهان اجرا  نسبتاًيبراساس نمونه
 قوتي براي آن محـسوب      يتواند نقطه  مي گرديده است 

هـا  تواند حاوي برخي محـدوديت     مي گردد با اين وجود   
 سـنتي  نيز باشد ازجمله عدم تناسب تصوير ذهني افراد   

تواند در پـژوهش انحـراف       مي و مدرن جامعه كه گاهي    
 ايـن پـژوهش پيـشنهاد     هاي  براساس يافته . ايجاد نمايد 

ديگري كـه بـه     هاي  يك از بيماري   ثير هر أشود كه ت  مي
گذارد بر تصوير بـدن افـراد        مي نحوي بر ظاهر افراد اثر    

تر مـورد بررسـي قـرار       صورت عميق هطور جداگانه و ب   هب
هاي پوسـتي   بر آن با توجه به اينكه بيماري      وهگيرد، علا 

ثيرگذارترين عامـل شـناخته شـدند بنـابراين جهـت           أت
ثير هـر   أپوسـتي و ت ـ   هـاي   بررسي انواع مختلف بيماري   

. صورت كيفي صورت پـذيرد    هكدام برروي تصوير بدن ب    
تواند حـاوي برخـي كاربردهـا ازجملـه          مي اين پژوهش 

شـدن   جايگزين سمتدادن مسير حركت جامعه به    سوق
ريـزي دقيـق    ن برنامـه  ومعيارهاي انساني و اخلاقي بـد     

درخصوص چگونگي احراز هويت بدن برمبناي فرهنگ        
  .بومي جامعه نيز باشد
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Background and Aim: The present world is a world of short-
sectional relationships, most people identify themselves by 
acknowledging their appearance instead of considering their 
inherited or acquired different characteristics. In this study, 
we decided to compare the body image between patients with 
skin diseases and healthy participants. 

Methods: In this case-control study, 300 (150 cases and 150 
controls) individuals aged from 18 to 64 years were selected 
in the Isfahan city. Satisfaction with body image and feelings 
of respondents regarding their apparent looks in different 
situations and different conditions were investigated using an 
a researcher-constructed questionnaire. To analyze the 
collected data, we used the analysis of covariance and 
compared the means. 

Results: Single, younger, and less educated women had body 
image scores higher and more positive look to their bodies. 
Healthy people had higher score of body image than the 
patients with skin diseases. There was no significant 
relationship between gender and body image scores. 

Conclusion: Skin diseases had an important role in body 
image. So we suggest that the effect of other diseases, that 
somehow affect the appearance of people on body image, be 
examined deeply for each disease. 
Keywords: body image, skin diseases, healthy 
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