
مقدمه 

�ختلالاL شخصيتى �ست كه  ���نو ���ختلاT شخصيت مر�o يكى 
ــديد �� عو�طف، خو��نگا�#، ���بط  �يم � ش� o��ــم �صلي 9$ ناپايد علاي
ــت (1). بيما��$ مبتلا به �ختلاT شخصيت  �س oتكانش گر � oبين فر�
��ند � ممكن �ست با علايم سايكو� � ��مر�o، �� مر� نوِ��� � سايكو� قر
 #�ــاl) همر ــم، �ختلاT �� تصوير Sهنى �� بد$ خو� � هذيا$ �نتس (توه
ــوند كه �ين علايم �� پاسخ به �ستر:، ناتو�نى جسمى، خو�كشى يا  ش

�فتا�هاo 9سيب به خو� �� مي �هد (2، 1). 
ــخصيت مر�o، خو��نى  ــخيصى �ختلاT ش يكى �� معيا�هاo تش

 ��ــوند# با �ستفا�#  ــت كه به صو�L تكر�� ش �س )self- mutilation(
ــاعد �  ــتر: بيما� مانند س ــا� برند# مثل تيغ، �� نو�حي قابل �س �جس
ــا$ مى �هد80% بيما��$ بسترo با  �خير نش Lطلاعا�با�� �� مي �هد. 
ــابقه خو��نى ���ند (3). مشخص  تشخيص �ختلاT شخصيت مر�o س
شد# �ست بيما��نى كه �فتا�هاo 9سيب به خو� بيشتر� نشا$ مى �هند 
�� �مينه �جتماعى � ���بط بين فر�o مشكلاL بيشتر� ���ند � �قتى 
ــى (startle response) � عصبانى بو�$ ��  ــوء ظن، گو3 به �نگ س
ــيب به  ــد، �فتا�هاo 9س ــخصيت مر�o همر�# باش بيما��$ با �ختلاT ش
خو� بيشتر �ست (4)؛ �ين �فر�� جو�نترند، پر علامت تر هستند � �فكا� � 
ــى �� 9$ ها جدo تر � تهديد به خو�كشى بيشتر �ست  �قد�� به خو�كش
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چكيد�
 yــخصيتى شايع �� بخش ها+ ���نپزشكي كه علت شناسي نامشخص ����، مطر ــخصيت مر�L به عنو�� يك �ختلاn ش �مينه � هد�: �ختلاn ش
ــى  �جبا�L � �قد�ما� تكر��+ بر�+  ــت. �� �ين �ختلاn همر�هي �ختلالا� خلقى، مصرS مو�� � �ختلالا� �ضطر�بي ��جمله �ختلاn �سو�س �س

خو�كشي �يد4 مي شو�. هدS �ين مطالعه بر�سي �ختلاn �سو�سى  �جبا�L � �فتا�ها+ خو��ني �� بيما��� با �ختلاn شخصيت مر�L �ست.
ــخصيت مر�L به  ــخيص ��ليه �ختلاn ش ــى با كليه بيما��نى كه با تش ــد. �� �ين بر�س ��� بر�ســى: �ين مطالعه �� نو_ توصيفى تحليلى مى باش
 ،Lشخصيت مر� nــخيص �ختلا ــا� DSM-IV �نجا: شد � بعد �� تأييد تش ــين (_) ��جا_ مى شدند مصاحبه بالينى بر�س ــتا� �ما: حس بيما�س
ــى  �جبا�L �نجا: شد. �طلاعا� مربوu به سن، جنس،  ــا� DSM-IV  (SCID) بر�L �ختلاn �سو�س ــاختا� يافته بر�س مصاحبه بالينى نيمه س

تحصيلا�، شغل، �ضعيت تأهل، �قد�: به خو�كشي � خو��ني  ��طريق يك فر: جمع ���L گر�يد.
يافته ها: مجـموعاً 205 بيما� با معيا�ها+ �ختلاn شخصيت مـر�+ مـو�� ���يابي قـر�� گرفتند كه شامـل 128مـو�� (62/4%) �� � 77 مـو�� 
(37/6%) مر� بو�ند. فر���ني �ختلاn �سو�سى  �جبا�L ��بيما��� با �ختلاn شخصيت مر�L بيشتر �� جمعيت عمومى بو�4 �ست (%45/29 �� 
مقابل 2 تا 3 %). بين بيما��� �ختلاn شخصيت مر�L���� L �ختلاn �سو�سى �جبا�L � بد�� �ختلاn �سو�سى �جبا�L ��نظر سن، جنس، سابقه 
�قد�: به خو��نى � �قد�: به خو�كشى تفا�� معنى ���L �جو� ��شت � بين بيما��� �ختلاn شخصيت مـر�L كه سابقه خـو��نى ��شتند نسبت 

به �نها كه �ين �فتا� �� ند�شتند �� نظر سـابقه مصرS مو�� ��قد�: به خو�كشى تفا�� معنى ���L �جو� ند�شت.
نتيجه گير�: توجه به همر�هي �ختلاn �سو�سى �جبا�L �� بيما��� با �ختلاn شخصيت مر�L به �يژ4 �� بيما��ني كه �فتا�ها+ تكر��+ صدمه به 
ــتر+ به كنترn �ين �فتا�ها ـ با �ستفا�4 �� ����هايي كه بر ��+ �فتا�ها+ تكر��  ــايكوپاتولوژ+ بيما�+ كمك بيش خو� �� ���ند ضمن ��t بهتر س

شوند4 مؤثر �ست (مانند مها� كنند4 ها+ جذz سر�تونين) ـ مي نمايد.
�%ژگا# كليد�: �ختلاn شخصيت مر�L، �ختلاn �سو�سى �جبا�L، خو� �ني

$صو6 مقاله: 1384/4/27                                            پذيرD مقاله :  1384/12/17
نويسند? مسئو6: تهر�� ، خيابا� شهيد مدني (نظا& \با� سابق)،بيما�ستا� �ما& حسين(h)، مجموعه �$�نپزشكي $علو& �فتا�#، كدپستي 16179  

y.semnani@sbmu.ac.ir

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jf
m

.ir
 o

n 
20

25
-1

2-
14

 ]
 

                               1 / 5

http://sjfm.ir/article-1-135-en.html


26

مجله پزشكي قانوني / '>�B 12 ، شما�B 1 ، بها� 1385

 �� oفسر�گى بيشتر� oسيو$ � هذيا$ � ���# ها�� ���# هاo �پرسوناليز
 #�تجربه مى كنند (6، 5) �� �فر�� مبتلا به �ختلاT شخصيت مر�o همر
ــر�گى  �فس Tختلا�ــتهايى عصبى �  با �فتا� خو��نى، پرخو�� يا بى �ش

عمد# بيشتر �يد# مي شو� (7).
 ،Tست يك مد�ــد#  �� مو�� �فتا� خو��نى چندين مدT مطرp ش
ــنها� مى كند �ين �فتا�،  ــت كه پيش �س Affect- Regulation Tمد
يك �قد�� جبر�نى بر�o تسكين عصبانيت، �ضطر�l يا نا��حتى هيجانى 
�ست. ��مدT �يگرo عنو�$ شد# كه �كثر بيما��$ قبل �� 9سيب به خو� 
ــاند$ به خو� �ين  ــايند تنش ���ند � با 9سيب �س ــا: ناخوش يك �حس
ــبيه 9$ مدلى  ــا: �� كاهش مى �هند يا برطر` مى كنند � �ين ش �حس

� مى �هد (8،9).� :��ست كه �� �سو
ــت  ــد خو��نى نيز يك �ختلاT �� كنترT تكانه �س به نظر مي �س
ــتم  ــابهى �� سيس ــا�o تغيير�L مش ــى �جب ــد �ختلاT �سو�س � مانن
ــت علايم  ــذ� بيما��$ مر�o با خو��نى ممكن �س ــر�تونرژيك ���� ل س
�� خو� بر�� �هند كه �� نظر تكر��o بو�$، بى شباهت  oجبا���سو�سى 

به خو��نى نيست (7).
ــاختا� يافته، مشخص  ــتفا�# �� مصاحبه هاo س �� مطالعه �o با �س
شد �حتماT �جو� سه تشخيص يا بيشتر �� محو� يك بيما��$ مبتلا به 
�ختلاT شخصيت مر�o �� مقايسه با ساير �ختلالاL شخصيت �� بر�بر 
 $�ــيو� تما� عمـر �ختلاT �سـو�سى �جبـا�o �� بيما� ــتر �ست. ش بيش
ــخصيتى،  ــايـر �ختلالاL ش ــخصيت مر�o، 25/4% � �� س �ختلاT ش

8/6% بو� (10).
ــا:  ــاختا� يافته بر�س �� مصاحبه بالينى س oــر ــه �يگ �� مطالع
ــخيصى  ــلالاL محو� يك � «مصاحبه تش �خت o�ــر DSM-III-TR ب
ــاختا� يافته  ــد# �ختلاT مر�o» كه يك مصاحبه نيمه س تجديد نظر ش
ــتفا�# شد. شيو�  ــخيص �ختلاT شخصيت مر�o مى باشد �س بر�o تش
 � %15/6 oشخصيت مر� Tختلا� $��ختلاT �سو�سى �جبا�o �� بيما�

�� ساير �ختلالاL شخصيت 6/4 % بو� (11).
 $�ــى علايم �سو�سى �جبا�o �� بيما� �� تحقيق �يگرo، به بر�س
 Tختلا� $�ــه بيما� ــد. �� �ين مطالع ــخصيت مر�o پر��ختن �ختلاT ش
شخصيت مر�o به �� گر�# خو��$ (self-mutilated) � غيرخو��$ 
 Lبا هم تفا� l�ــر�گى � �ضطر ــيم شدند. �ين �� گر�# �� نظر �فس تقس
ــى �جبا�o با هم  ــتند �لى �� نظر ميز�$ علايم �سو�س معنى ���o ند�ش
 Yale-Brown تست ��ــى  ــتند. �� �ين بر�س �ش� o��تفا�L معنى �

بر�o بر�سى �سو�: ها � �جبا�ها �ستفا�# شد# �ست (8).
ــخصيت  �ختلاT ش $�ــه بين بيما� ــه �يگر �� مقايس �� �� مطالع
 oجبا���ني �ختلاT �سو�سى ��ــخصيت، فر ــاير �ختلالاL ش مر�o � س
ــد# �ست  ــتر گز��3 ش ــخصيت مر�o بيش �� بيما��$ �چا� �ختلاT ش

.(12 ،13)
�ضطر�بى  Lختلالا��ني ���� حالي  كه مطالعاL �يگر تفا�تي �� فر
 Lختلالا�ــاير  ــه با س ــخصيت مر�o �� مقايس �� بيما��$ با �ختلاT ش
 oمصاحبه ها �� Lين مطالعا��ند (20-14). همه  #��شخصيت گز��3 ند

ساختا� نيافته �ستفا�# كر�# بو�ند.
ــخص  ــا� ضد � نقيض، هد` �ين مطالعه مش ــا توجه به يافته ه ب
 Tختلا�ــت كه 9يا �ختلاT �سو�سى �جبا�o �� بيما��$ با  كر�$ �ين �س
�$ تر ��ــخصيت مر�o كه خو��نى ���ند �� 9نها كه خو��ني ند��ند فر ش

�ست؟

��1 بر�سى 

 Lني كه به صو��ــه به صو�L توصيفى تحليلى بر ��� بيما� مطالع
ــخصيت مر��  ــخيص ��ليه �ختلاT ش پي �� پي (sequential) با تش
ــتا$ �ما� حسين(�) مر�جعه نمو�# بو�ند،  به بخش ���نپزشكي بيما�س
ــد. �ين بيما��$ مجد��ً توسط يك محقق مو�� مصاحبه باليني  �نجا� ش
 ��ــاDSM-IVo قر��گرفتند � پس  ــا: معيا�ه ــاختا� نيافته بر�س س
تأييد تشخيص �ختلاT شخصيت مر�o، «مصاحبه بالينى ساختا� يافته 
 $�ــريفي � همكا� ــط �كتر ش بر مبنا�DSM –IV» 1ـ كه �خير�ً توس
ترجمه � ���يي � پايايي $9 �� �ير�$ مو�� تأييد قر�� گرفته �ست (نتايج 
ــت) ـ بر�o تشخيص �ختلاT �سو�سى  ــا� نيافته �س �� حاT حاضر �نتش
�نجا� شد. �طلاعاL �يگر شامل سن، جنس، تحصيلاL، شغل،  ،oجبا��
ــابقه مصر` مـو��، سابقه �قد�� به خـو�كشى، سابقه  �ضعيت تأهل، س

��طريق فرمى جمع o��9 مى شد. :�خـو��نى، نو� �لگوo �سو
ــخه 11/5 �  ــز�� 9ما�SPSS o نس �� نر� �ف oــا� ــت 9ناليز 9م جه
�ستفا�# شد# �ست.              T- test � Chi-square 9ما�� oتست ها

يافته ها

مجموعاً 243 بيما� با تشخيص ��ليه �ختلاT شخصيت مر�� مو�� 
 �� yفو Tختلا�ــخيص  ���يابي قر�� گرفتند كه 205 بيما� معيا�ها� تش
�ين تعد�� 105 نفر (%51/2) �$  ��� بو�ند. ��� DSM-IV ــر مبنا� ب
�100 نفر (48/8 %) مر� بو�ند (P value=0/72). سن خانم ها 3/17 
± 22/5 ساT � 9قايا$ 2/88 ± 22/45 ساT (P value =0/91) بو�. 

ــي �جبا��  �ختلاT �سو�س SCID 94 بيما� (45/9 %) بر مبنا�
�شتند. �� جد�T 1 �يژگي ها� �ين بيما��$ �� مقايسه با بيما��ني كه �

�يه شد# �ست. ���ختلاT �سو�: ند�شتند 
ــد# �ست بيما��ني كه علايم  ــخص ش هما$ طو� كه �� جد�T مش
��ند �� سن كمتر� به بيما�ستا$ ��جا� شد# �ند، بيشتر مجر� � :��سو
بو�# � سابقه �قد�� به خو�كشي � مصر` مو�� مخد� نيز �� 9نها بيشتر 
ــن بيما��$ �فتا�ها� خو��ني نيز  ــو�. نكته مهم �ينكه �� �ي �يد# مي ش
ــا� خو��ني (154 نفر)  ــو� ����. �قتي بيما��ني كه �فتا�ه ــتر �ج بيش
ــدند  ــه ش ــتند (51 نفر)، مقايس ــتند با بيما��ني كه خو��ني ند�ش �ش�
ــخص گر�يد كه �ين �فتا� �� مر�ها، جو�نترها، بيكا�ها  (جد�T 2)، مش
ــابقه �قد�� به خو�كشي � سوء مصر`  ــتر �يد# مي شو� هرچند س بيش

1- Structure Clinical Interview for DSM-IV

�فتا�ها9 خو�?ني � �سو
N گونه �� ...
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مو�� �� هر �� گر�# با هم تفا�L معني ���� ند��ند.
                                                                             

بحث 

 �  Zimmerman (10)  Lــا مطالع ــد  مانن ــه  مطالع ــن  �ي  ��
ــاختا�  ــه �� مصاحبه نيمه س ــد �ين مطالع ــه مانن Zanarini (11) ك
 oجبا��ــى  ــد كه همر�هي �ختلاT �سو�س ــا$ ���# ش يافته كر�# �ند نش
ــت عمومى  ــتر �� جمعي ــخصيت مر�o بيش ــا �ختلاT ش ــا��$ ب �� بيم
Lبر 2 تا 3%) مى  باشد (21)؛ �� حالي كه �� مطالعا�(45/29% �� بر

 ،(17)  Frances  ،(16)  Dahl  ،(15)  Coid  ،(14)  Alnaes
ــي ��  Herpertz � (19) Gardner ،(18) Oldham (20) تفا�ت
 Lختلالا��ني �سو�: �� بيما��$ با �ختلاT شخصيت مر�� با ساير ��فر
شخصيت �يد# نشد كه مهمترين علت 9$ توجه بيشتر محققين فوy به 
���يابي تفا�L ها با ساير �ختلالاL شخصيت بو�# �� حاليكه �ين تحقيق 
ــت، �� سويي �يگر  ــخصيت نپر��خته �س ــاير �ختلالاL ش به ���يابي س
ــتفا�# �� مصاحبه ها� ساختا� نيافته �نجا� گرفته �ند  مطالعاL فوy با �س

� �� تحقيق ما �� مصاحبه نيمه ساختا� يافته SCID كمك گرفته شد# 
�ضطر�بي توجه شد#  Lختلالا��ست؛ به علا�# �� �غلب �ين تحقيقاL به 
�� حاليكه هد` �ين تحقيق تنها �ختلاT �سو�سي �جبا�� بو�# �ست.

ــخصيت مر�o كه  ــد بيما��$ با �ختلاT ش �ين مطالعه �يد# ش ��
ــتند نسبت به 9نها كه �ين �فتا� �� ند�شتند  �قد�� مكر� به خو��نى ��ش
ــتند كه  �ش� Lبا هم تفا� oجبا��ــى  �� نظر همر�هي با  �ختلاT �سو�س
 ،(19) Gardner ،(8) Mc Kay Lــابه نتايج مطالعا نتايج حاصل مش
Dulit � (5) Soloff (7) مى باشد. �ما �� نظر سابقه �قد�� به خو�كشى 
ــت كه شايد علت 9$ عد�  � مصر` مو�� تفا�L معنى ���o �جو� ند�ش
�يه گز��3 �قيق �� مو�� سابقه خو�كشي � سوء �� �� $�همكا�� بيما�

�� �لايل عمد# 9$ باشد.  ��مصر` مو
ــه طو�يكه  ــل �نجا� 9$ بو� ب ــن تحقيق مح �ي oــا �� محد��يت ه
ــخصيت مر�o كه به بيما�ستا$ �ما� حسين مر�جعه  �ختلاT ش $�بيما�
 ���ــگر� شديد، �قد�� به خو�كشى، عو مى كر�ند، �كثر�ً بدليل پرخاش
ــى �� سوء مصر` مو�� يا �قد�� به خو��نى به �ين مركز ��جا� مى- ناش

�ختلاT شخصيت  $�شدند، لذ� نمونه حاضر نمى تو�ند نمايند# كل بيما�

جد�> 1ـ �يژگي ها� بيما�%# با %ختلا> شخصيت مر�� %� جهت همر%هي با %ختلا> �سو%سي %جبا�� 

P value df χ 2
بيما��ني كه $سو�l ند��ند

n = 111
��صد)) �تعد�

 n = 94 ند��� lبيما��ني كه $سو�
��صد)) �تعد�

0 /81 1 0 /057 55(49 /5)
56(50 /5)

45(47 /9)
49(52 /1)

جنس
�مر
��

0 /008 203 T = - 2 /7 23 ± 2 /83 21 /86 ± 3 /22
سن

(mean ±SD)

0 /92 1 0 /008 88(79 /3)
23(20 /7)

75(79 /8)
19(20 /2)

شغل
بيكا�
شاغل

0 /03 2 11 /67
71(46)

14(12 /6)
26(23 /4)

79(84)
8(8 /5)
7(7 /5)

$ضعيت تأهل
�مجر
متأهل
متا�كه

0 /038 1 4 /28 77(69 /4)
34(30 /6)

77(81 /9)
17(18 /1)

�قد�& به خو��ني
بلي 
خير

0 /048 1 3 /9 91(82)
20(18)

86(91 /5)
8(8 /5)

سابقه �قد�& به خو�كشي
بلي 
خير

0 /002 1 9 /97 55(49 /5)
56(50 /5)

67(71 /3)
27(28 /7)

�سوء مصرe مو�
بلي
خير

C
�كتر يوسف سمنانى  � همكا�
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�ختلاT شخصيت  $�مر�o باشد � تعميم نتايج �ين مطالعه به تما� بيما�
مر�o بايد با �حتياr صو�L گير�.

��محد��يت هاo �يگر �ين مطالعه Blind نبو�$ پژ�هشگر نسبت 
ــط يك نفر  ــخيصى توس ــه نتايج بو� به طو�o كه هر �� مصاحبه تش ب
ــويي �يگر نمونه ها به صو�L پي �� پي مو�� ���يابي  ــد. �� س �نجا� ش
ــا$ سا�o (matching) بر ��� نمونه ها� مو�� �  قر�� گرفتند � همس
�يه شد# �ضعيت موجو� ��شاهد صو�L نگرفت لذ� 9نچه به عنو�$ نتايج 

بيما��$ فوy �� يك بيما�ستا$ ��جاعي ��نشگاهي �ست.

نتيجه گير4

 $��ين مطالعه نشا$ ��� كه �لگوهايي �� �فتا�ها� بيما� Tهر حا ��
با �ختلاT شخصيت مر�� به صو�L �فتا�ها� تكانه �� مشابه �فتا�ها� 
طيف �ختلالاL �سو�: مي باشد كه شايد توجيه كنند# تأثير�L مثبت 
���ها� مها� كنند# جذl سر�تونين (SRI) �� كنترT �فتا�ها� خو� �

�ني �� �ين بيما��$ باشد.

جد�> 2ـ �يژگي ها� بيما�%# با %ختلا> شخصيت مر�� %� جهت %قد%2 به خو.�ني ها� مكر�

P value df χ 2
بيما��� بد$� خو��ني

n = 51
��صد))�تعد�

بيما��� با خو��ني
n = 154

��صد))�تعد�

<0 /0001 1 16 /44 7(13 /7)
44(86 /3)

70(45 /5)
84(54 /5)

جنس
�مر
��

0 /003 203 T= - 3 /66 23 /8±3 /83 22 /04±2 /63
سن

(mean±SD)

0 /001 1 11 /18 21(41 /2)
30(58 /8)

104(67 /5)
50(32 /5)

شغل
بيكا�
شاغل

0 /058 2 5 /71
31(60 /8)
7(13 /7)
13(25 /5)

119(77 /3)
15(9 /7)
20(13)

$ضعيت تأهل
�مجر
متأهل
متا�كه

 0 /62 1 0 /23 43(84 /3)
8(15 /7)

134(87)
20(13)

سابقه �قد�& به خو�كشي
بلي
خير

0 /45 1 0 /56 35(68 /6)
16(31 /4)

114(74)
40(26)

�سوء مصرe مو�
بلي
خير
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