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Abstract 
 
Background: Decision-making is a cognitive process with complex neural underpinnings, fundamental to all human 
behavior. This study reviewed existing research to present a comprehensive model of this process, integrating the 
functions of specific brain regions with cognitive and emotional factors to create a complete framework. 
Methods: Using a qualitative approach, we conducted a literature review across reputable databases. Neurocognitive 
factors were extracted and validated through a series of expert panel sessions with eight specialists. The final conceptual 
model was designed, and its validity was confirmed through a multi-stage consensus process. 
Results: The model provides a comprehensive framework for understanding the neurocognitive mechanisms of decision-
making. It integrates cognitive, emotional, and motivational factors—such as intention, emotion, and cognitive reserve—
to explain how choices are made and outcomes are evaluated. The model emphasizes the key roles of the prefrontal 
cortex and the limbic system, and demonstrates how external stimuli influence this process. 
Conclusion: This validated model offers an integrated framework for the decision-making process, highlighting the 
interplay between key brain regions and cognitive and emotional factors. The model has important applications in 
education, psychotherapy, and designing interventions to improve decision-making skills. 
 
Keywords: Review study, Decision making, Neuroscience, Neurocognitive mechanisms of decision making 
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ليسم  و بت   يا د  مجله   مروری   همقال                                  ايران متابو

گاه علوم غدد   نشریه                  گاه علوم پزشکی تهران  پژوهش  44تا  29  صفحات، 1405سال ،  1 ، شمارۀ 26دورۀ                            و متابوليسم دانش

  

 1405سال  ، 1 ، شمارۀ 26دورۀ  مجله ديابت و متابوليسم ايران

 

  یهانشیب  یمدل مفهوم  کی  یۀبر مطالعات و ارا  یمرور ؛ یریگمیتصم  یشناختعصب یها همبسته

 ی ریگمیدر تصم   یشناخت یعصب
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 چکیده 
  ی ها رفتار انسان از انتخاب   ی ربنا ی و ز   شود ی متعدد مغز م   ی ها است که شامل مناطق و شبکه   ده ی چ ی پ   ی عصب   ی ها سازکِار با    ی شناخت   ند ی فرآ   ک ی   ی ر ی گ م ی تصم   مقدمه: 

  دهد ی موجود ارائه م   ی ها مطالعات، و پژوهش   م، ی براساس مفاه   ی ر ی گ م ی کارکرد تصم   ی جامع برا   ی مدل   ی مرور   ۀ مطالع   ن ی است. ا   ی زندگ   ده ی چ ی پ   مات ی ساده تا تصم 
 . کند ی م   کپارچه ی را    جان ی قصد، اراده و ه   ل، ی مانند م   ی و عوامل عاطف   ی شناخت   ی که نقش مناطق مغز، عملکردها 

معتبر پرداخته شد. سپس عوامل    ی ا داده   ی ها گاه ی موجود در پا   ات ی ادب   افته ی رساختار ی غ   ی ابتدا به بررس   ، ی ف ی ک   ی کرد ی مطالعه، با استفاده از رو   ن ی در ا   ها: روش 
  ی هوم مدل مف  ک ی  ت، ی قرار گرفت. در نها  ی متخصص مورد بحث و اعتبارسنج  ۸جلسه پانل خبرگان متشکل از  ن ی شده در چند استخراج   ی شناخت  - ی عصب 
 . شد   د یی با کسب اجماع خبرگان، اعتبار آن تأ   ی ا چندمرحله   ی ند ی فرآ   ی و در ط   ی طراح 
مانند    ی زش ی و انگ   ی عاطف   ، ی مدل عوامل شناخت   ن ی است. ا   ی ر ی گ م ی تصم   ی شناخت   ی عصب   ی ها سازِکار درک    ی جامع برا   ی شده چارچوب   ارائه   ی مدل مفهوم   ها: یافته 

  ک ی مب ی ل   ستم ی و س   ی شان ی پ ش ی نقش قشر پ   ن، ی دست دهد. همچن به   ج ی نتا   ی اب ی انتخاب و ارز   ۀ از نحو   ی ق ی تا درک دق   کند؛ ی را ادغام م   ی شناخت   ۀ ر ی و ذخ   جان ی قصد، ه 
 نشان دهد.   ز ی را ن   ی ر ی گ م ی بر تصم   ی خارج   ی ها محرک   ر ی شد تأث   ی سع   ت ی . در نها د ی نما ی را برجسته م 

  ی را در تعامل با عوامل شناخت  ک ی مب ی ل  ستم ی و س  ی شان ی پ ش ی مغز مانند قشر پ  ی د ی از نقش مناطق کل  کپارچه ی  ی دست آمده، چارچوب به   یی مدل نها  گیری: نتیجه 
  ی است، کاربردها   ر برخوردا   ی مدل که از اعتبار خبرگ   ن ی . ا کند ی م   ن یی تب   ی ر ی گ م ی تصم   ند ی ( در فرآ ی و تصادف   کپارچه ی   جان ی )مانند ه   ی جان ی ( و ه ی شناخت   ره ی )مانند ذخ 

 دارد.   ی ر ی گ م ی تصم   ت ی تقو   ی مداخلات برا   ی و طراح   ی درمان روان   ، ی آموزش   ی ها طه ی در ح   ی مهم 
 

 ر ی گ م ی تصم   ی شناخت عصب   ی سازِکارها   ، ی عصب شناخت   ، ی ر ی گ م ی تصم   ، ی مرور   ۀ مطالع   : کلیدی   واژگان 
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 ...بر یمرور ؛یریگم یتصم یشناخت عصب  یهاهمبسته    همکاران   وجوان  ییرضا

 

 1405سال  ، 1 ، شمارۀ 26دورۀ  مجله ديابت و متابوليسم ايران

 مقدمه 

 یار ی بس   ی ربنا ی است که ز   ی اساس   ی شناخت   ند ی فرآ   ک ی   ی ر ی گ م ی تصم    
انتخاب   ی ها از جنبه  از  انسان   ماتی ساده گرفته تا تصم   ی ها رفتار 

است که   ی و چند بعد  ا ی پو   ند ی فرآ   ک ی   ن ی است. ا   ی زندگ   ۀ دی چ ی پ 
شناخت  مختلف  عوامل  ادغام  انگ   ی عاطف   ، ی شامل  است.    ی زش ی و 

و شامل   ده ی چ ی پ  ی ر ی گ م ی تصم   یی ربنا ی ز   ی عصب   ی ها سازِکار  هستند 
 یها برا سازِکار   ن ی . درک ا شوند ی متعدد مغز م   ی ها مناطق و شبکه 

 یر ی گ م ی که با اختلال در تصم   ی اختلالات   ی ثر برا ؤ مداخلات م   جاد ی ا 
 .است   ی ات ی و اضطراب، ح   ی شوند، مانند افسردگ   ی مشخص م 
ته  ر ی اخ   مطالعات  و  اراده  قصد،  مهم  فرآ   ج یی نقش  در   ندی را 

برنامه    ی ر ی گم ی تصم  از قصد   یهدف   ا ی برجسته کرده است. منظور 
 ی. اراده، از سو [ 1]در ذهن دارد  ی ر ی گم ی ام تصم گ است که فرد هن 

 ج،یی. ته [ 2] انجام آن قصد است    ی تعهد برا   ا ی نشان دهنده عزم    گر، ی د 
  ش ی تواند با افزا   ی م   ن ی با احساسات دارد، همچن  ی ک ی که ارتباط نزد 

 . [ 3] بگذارد    ر ی تأث   ی ر ی گم ی تصم   ند ی و تمرکز بر فرآ   زه ی انگ 
  ۀ برنام   ۀ که قصد نشان دهند ی حال در .  قصد و اراده مهم است   ن ی ب   ز ی تما    
کند تا واقعاً آن برنامه  ی است که فرد را وادار م   ی ز ی است، اراده چ   ه ی اول 

کند   دنبال  افراد [ 2] را  دارا   ی .  بهتر    ی قو   ۀ اراد   ی که  اغلب  هستند 
عمل مورد نظر    ر ی توانند در برابر وسوسه مقاومت کنند و به مس ی م 

 . [ 4] ی  پرت حواس   ا ی ها  در مواجهه با چالش   ی باشند، حت   بند ی خود پا 
 راتیی و جبران تغ  ی سازگار  ی مغز برا  یی که به توانا  ی شناخت  ۀ ر ی ذخ 
 زی ن   ی ر ی گ م ی تواند در تصم ی مربوط به سن اشاره دارد، م   ی ها ب ی آس   ا ی 

بالاتر ممکن است بهتر    ی شناخت   ره ی افراد با ذخ . [ 5] نقش داشته باشد  
شبکه  و  مناطق  درگ  ی ها بتوانند  را  مغز  از   ر ی مختلف  تا  کنند 

 یدر مواجهه با زوال شناخت   ی کنند، حت   ت ی ثر حما ؤ م   ی ر ی گم ی تصم 
 .مرتبط با سن 

 یطور قابل توجه توانند به ی م   ز ی ن   ی عاطف   ی ها و محرک   احساسات    
تواند ی م   جان ی بگذارند. احساسات مثبت مانند ه   ر ی تأث   ی ر ی گ م ی بر تصم 

مانند   ی که احساسات منف ی حال دهد، در   ش ی و تمرکز را افزا   زه ی انگ 
شود   زتر ی گر   سک ی ر   ی ر ی گ م ی تواند منجر به تصم ی اضطراب م   ا ی ترس  

 یشناخت   ی ندها ی با فرآ   ی عوامل عاطف   ن ی تعامل ا   ی چگونگ . درک  . [ 3] 
 .است   ی ر ی گ م ی در تصم   ق ی مهم تحق  ۀ حوز   ک ی 
 یشناخت   - ی عصب   ی ها ی بر همبستگ   ر ی اخ   مطالعات از سوی دیگر     

داشته   ی ر ی گم ی تصم  نقش   تأکید  شبکه   ی ات ی ح   ی ها و  و   یها مناطق 
نشان داده   قات ی عنوان مثال، تحق اند. به مغز را برجسته کرده   ی مجزا 

  یبطن   ی شان ی پ   ی و قشر جلو  ( OFC)  1یمدار   ی شان ی است که قشر پ 
 

1 Orbitofrontal cortex 
2 Ventrolateral prefrontal 

ارز   ب ی ترتبه  (VLPFC) 2ی  جانب  ا   ی اب ی در  و  در    حتمال ارزش 
دارند    ی ر ی گ م ی تصم   ی ندها ی فرآ    ی برا   ژه ی و به   OFC.  [ 6] نقش 
  ی اب ی در ارز  VLPFC که ی حال بر پاداش مهم است، در   ی مبتن   ی ر ی گ م ی تصم 

  ی قشر کمربند   ن، ی احتمال به دست آوردن پاداش نقش دارد. علاوه بر ا 
خطا،    ص ی در نظارت بر تعارض و تشخ  ی د ی نقش کل  ( ACC)  3ی قدام 

 .   [ 7] د  کن ی م   فا ی هستند، ا   ی ر ی گ م ی تصم   ی ضرور   ی ا که اجز 
مروری بر مفاهیم، مطالعات و   هدف ما   ،ی مرور   ۀ مطالع   ن ی ا   در    

برای مدل جامع    ک ی ارائه    های این حوزه و گردآوری آنها و پژوهش 
مناطق مختلف   ی ها ست که نقش بر مبنای آنها  ی ر ی گ م ی تصم   کارکرد 

قصد، اراده   میل،   از جمله   ی و عوامل عاطف   ی شناخت   ی مغز، عملکردها 
از  کند ی م   کپارچه ی را    جان ی و ه  ما  مطالعات   ر ی اخ   ی ها افته ی . مدل 
ضا   ی عصب   ی ربرداری تصو  مطالعات  م   عه ی و  درک   کند ی استفاده  تا 
تصم   ی عصب   ی ها سازِکار از    ی ق ی دق  در  دهد.   ی ر ی گ م ی نهفته  ارائه 

شده مدل    م ی مفاه   ن ی همچن  برا   طراحی  درمان   ص ی تشخ   ی را  و 
شود، مورد   ی مشخص م   ی ر ی گ م ی که با اختلال در تصم   ی اختلالات 

 داد. م ی بحث قرار خواه 
 

 ها روش 
 اتیادب   یبررس 
ما    ، ی ر ی گ م ی مؤثر بر تصم   ی شناخت   - ی کشف عوامل عصب   ی برا       
 می مرور محدود و بدون ساختار در منابع انجام شد. هدف ما ترس   ک ی 

 قیدر تحق   ی د ی کل   ی ها و شکاف   ن ی مضام   یی متون موجود و شناسا 
  ، ی داده علم   گاه ی پا   ن یبدون ساختار در چند   ی جستجو   ک ی بود. ما  
 م،ی انجام داد  Google Scholar ، و PubMed ،PsycINFO از جمله 

. کلمات  2۰24و    1۹۹۰  ی ها سال   ن یبا تمرکز بر مقالات منتشر شده ب 
استفاده در جستجو شامل »عوامل عصب   ی د ی کل    «، ی شناخت   ی مورد 

»فرا   «، ی ر ی گم ی »تصم  و  مغز«  معادل   «و ی شناخت   ی ندها ی »عملکرد 
مرجع مقالات مرتبط را  ی ها فهرست  ن یآنها بود. ما همچن  ی س ی انگل 
اضاف   یی ناسا ش   ی برا  گنجاندن   ی ارها ی مع .  م ی کرد   ی بررس   ی منابع 

،  2۰24- 1۹۹۰  ن ی منتشر شده ب  ی مقالات اصل   مقالات عبارت بودند از 
بر   انسان   ی ر ی گم ی تصم   ی شناخت - ی عصب   ی ها سازِکار تمرکز  و   در 

انگل  زبان  به  مع ی فارس   ا ی   ی س ی مقالات  ن   ی ارها ی .  شامل   ز ی حذف 
و   ها، ساختارهای نامه به سردبیر مقالات کنفرانس   ، ی وان ی مقالات ح 

 .پرداختند ی نادر م   ی خاص به اختلالات عصب   ر طوبود که به   ی مقالات 
 
 

3 Anterior cingulate cortex 
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 1405سال  ، 1 ، شمارۀ 26دورۀ  مجله ديابت و متابوليسم ايران

 ...بر یمرور ؛یریگم یتصم یشناخت عصب  یهاهمبسته    همکاران   وجوان  ییرضا

 

 هاو سنتز داده   استخراج 
  ک ی  ۀ که اجاز  م، ی را اعمال نکرد  ق ی حذف دق  ا ی ورود  ی ارها ی مع  ما    
اکتشاف   کرد ی رو  و  م   ی گسترده  مقالات ی را  بر  ما  عوض،  در    ی داد. 

  ی شناخت   ی عصب   ی ها سازِکار را در مورد    یی ها نش ی که ب   م ی متمرکز شد 
. پس از کردند ی در انسان ارائه م   ی ر ی گ م ی تصم   ی ندها ی نهفته در فرآ 

 یبررس   ی مقاله و کتاب را برا   5۰ها،  ده ی ن و چک ی عناو   ه ی اول  ی غربالگر 
 . م ی تر انتخاب کرد ق یدق 
  یی طور مستقل ارتباط هر مقاله را با تمرکز بر شناسا مرورگر به   دو    

پردازش پاداش،  ، یی اجرا   ی مانند عملکردها  ی شناخت  ی عوامل عصب 
 بی مقاله در ترک   2۰  ت ی کردند. در نها   ی اب ی و حافظه ارز   ی جان ی ه   م ی تنظ 
 . گنجانده شد   یی نها 
 

 جلسات پانل خبرگان   ل ی تشک
از بررس   ی ها افته ی   ل ی تکم   ی برا     از   ی ا مجموعه   ات، ی ادب   ی حاصل 

تشک  را  متخصص  پنل  ا م ی داد   ل ی جلسات  از    ن ی .  متشکل    ۸پانل 
بود که   ی و علوم شناخت   ی متخصص در علوم اعصاب، روانشناس 

انتخاب شدند.   نه یزم   ن یو مشارکت در ا   ی قات ی تحق   ۀ براساس تجرب 
شد. در  ل ی به فاصله دو هفته تشک  ی اقه ی دق  ۹۰پانل در چهار جلسه 

 ۀارائه شد. در جلس   ات ی حاصل از مرور ادب  ی ها افته ی اول،    ۀ جلس 
استخراج  ی د یدوم، درباره ارتباط عوامل مختلف بحث و عوامل کل 

 می عوامل ترس   ن ی مدل براساس ا   ه یاول   س ی نو ش ی سوم، پ  ۀ شد. در جلس 
مدل پس از   یی نها   ۀ چهارم، نسخ   ۀ نقد قرار گرفت. در جلس   رد و مو 

 . د ی رس   یی اعمال اصلاحات، به اجماع نها 
 یاستخراج شده را بررس  ی ها پانل داده  ی طول جلسات، اعضا  در    

مختلف بر    ی شناخت   ی عوامل عصب   ر ی کردند و در مورد ارتباط و تأث 
اساس تخصص خود را بر   یی ها نش ی بحث کردند. آنها ب   ی ر ی گم ی تصم 

شکاف  و  کردند  ادب  ی ها ارائه  در  را  کردند.    یی شناسا   ات ی بالقوه 
به بحث  گروه ها  اهم   رفت ی م   ش ی پ   ی صورت  حائز  نکات   تی و 

 . شد   ی بردار  ادداشت ی 
 

 یمدل مفهوم   ۀ توسع
و جلسات پنل   ات ی ادب   ی آمده از بررس دست به   ی ها نش ی اساس ب بر    

-ی نشان دادن عوامل عصب   ی برا   ی مدل مفهوم   ک ی متخصص، ما  
طور مکرر از مدل به   ن ی . ا م ی کرد   جاد ی ا   ی ر ی گ م ی مؤثر بر تصم   ی شناخت 
مدل   ن ی دور بازخورد از پانل متخصص اصلاح شد. ا   ن ی چند   ق ی طر 
و   کند ی متخصصان را ادغام م   ت و نظرا   ات ی از ادب   ی د یکل   ی ها افته ی 

آنها بر   ر ی مختلف و تأث   ی شناخت   - ی عصب   ی ندها ی فرآ   ن یبر تعامل ب 

 
1 Desire 

 . کند ی م   د ی تأک   ی ر ی گم ی تصم 
 

 یمدل مفهوم   ی سنج اعتبار 
خبرگان    پانل  اعضای  از  مفهومی،  مدل  کمی  اعتبارسنجی   برای 

اساس سه شاخصِ  خواسته شد تا مدل نهایی را در سه دور متوالی بر 
بر روی    « تناسب با ادبیات موضوع » و    « انسجام درونی » ،  « وضوح » 

به   5بسیار ضعیف تا    به معنای   1ای ) نقطه   5یک مقیاس لیکرت  
( ارزیابی کنند. فرآیند اعتبارسنجی تا زمانی ادامه یافت معنای عالی 

 ضریب ( برسد و 5)از  4که میانگین امتیاز هر شاخص به بالاتر از 
  که   یابد   کاهش   % 25نظرات برای هر شاخص به کمتر از  تغییرات  

 .قبول است   قابل   اجماع   به   دهندۀ رسیدن نشان 
 

 ها یافته 
سرفصل     در  منابع  مرور  از  شده  گردآوری  زیر  محتوای  های 

 بندی شد.طبقه 
 

 تمایل )میل( و تصمیم گیری
تمایل   ۀ رابط     تصمیم   1بین  است،  و  چندوجهی  و  پیچیده  گیری 

دیدگاه همان  و  مطالعات  که  نشان طور  شده  ارائه  مختلف  های 
ها، ترجیحات و اهداف تواند با شکل دادن به انگیزه دهد. میل می می 

های او را گیری تأثیر بگذارد که به نوبه خود انتخاب فرد بر تصمیم 
تواند بر میل نیز گیری می کند. برعکس، فرآیند تصمیم هدایت می 

های خود را براساس  تأثیر بگذارد، زیرا افراد ممکن است خواسته 
 نتایج تصمیمات خود تنظیم کنند.  

در به     ابتدایی  مدارس  معلمان  مشارکت  زمینه  در  مثال،  عنوان 
 ۀگیری، پژوهشی نشان داد که تمایل معلمان به مشارکت رابط تصمیم 

گیری دارد. مثبتی با سطوح انگیزه و مشارکت واقعی آنها در تصمیم 
تواند افراد را به سمتی سوق دهد که دهد که تمایل می این نشان می 

 .  [۸]گیری هستند  دنبال مشارکت در فرآیندهای تصمیم به 
که مربوط به میل به دستیابی    2در قلمرو شناختی، نیاز به بسته بودن   

و تصمیم  دقیق  دانش  سبک به  و  تفکر  با  است،  سریع  های گیری 
گیرند شوند و تصمیم می گیری مرتبط است. افراد نزدیک می تصمیم 

 [۹ ]  . 
دهد بین رهبری محترمانه و تصمیمات بازنشستگی نشان می   ۀ رابط    

تواند بر تمایل فرد به بازنشستگی تأثیر که چگونه رفتار رهبری می 
مانند رضایت شغلی، سلامت ذهنی و  عواملی  واسطه  با  بگذارد، 
تعارض بین کار به زندگی خصوصی. عواملی مانند رهبری و به نوبه 

2 Need for closure 
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 .  [ 1۰]   توانند بر تصمیمات مهم زندگی تأثیر بگذارند خود می 
هایی مانند حفظ و ارتقاء خود گیری کودکان، ارزش در زمینه تصمیم 

تواند تحت دهد میل می با ارضاء با تاخیر مرتبط هستند، که نشان می 
تواند تصمیماتی را که افراد های اساسی قرار گیرد و می تأثیر انگیزه 

 گیرند شکل دهد.  می 
  ۀ ، یک تمایل مرتبط با ویژگی به تجرب 1مشخص شد که بلاتکلیفی

تصمیم  در  طول  مشکلات  در  چشم  حرکت  الگوهای  با  گیری، 
می تصمیم  نشان  که  است،  مرتبط  می گیری  میل  بر دهد  تواند 

 . [ 11]  گیری تأثیر بگذارد فرآیندهای شناختی درگیر در تصمیم 
تواند گیری پویا است و می بین تمایل و تصمیم   ۀ طور کلی، رابط به    

ویژگی  جمله  از  مختلفی  عوامل  تأثیر  انگیزه تحت  فردی،  ها، های 
 گیری قرار گیرد.تصمیم   ۀ رهبری و زمین 

به ارضاء آنی می     اولویت میل  افراد برای  بر  با تأثیرگذاری  تواند 
طور قابل توجهی بر  های فوری بر منافع بلندمدت، به دادن به پاداش 

به تصمیم  پدیده  این  بگذارد.  تأثیر  موقتگیری  تخفیف    2عنوان 
خیر در أ شود، جایی که ارزش پاداش آینده با افزایش ت شناخته می 

 .  [ 12] یابد  دریافت آن کاهش می 
بیوتیک، بیماران ممکن است مزایای فوری استفاده از آنتی   ۀ در زمین    

شوند، ها را بر خطراتی که اغلب دور یا انتزاعی تلقی می بیوتیک آنتی 
آنتی  مقاومت  دهند  مانند  اولویت  به [ 13] بیوتیکی،  تمایل  این   .

می  خشنودی  فوری  دادن  نامناسب اولویت  مصرف  به  تواند 
 بیوتیک کمک کند.  آنتی 
می     آنی  ارضاء  به  میل  شخصی،  مالی  امور  به در  منجر  تواند 

تصمیماتی شود که ممکن است لذت فوری را به همراه داشته باشد، 
تواند پیامدهای منفی درازمدت داشته باشد، مانند خرج کردن  اما می 

پس  یا  حد  از  درج بیش  آینده.  اهداف  برای  کافی  نکردن   ۀانداز 
گیری با پیامدهای فوری، ترجیح دادن حوصلگی هنگام تصمیم بی 

تواند منجر های بزرگتر که می های فوری به انتظار برای پاداش لذت 
بی  الگوی  کوتاه به  در  برنامه حوصلگی  اما  شود،  برای مدت  ریزی 

 .  [ 14] شود  عمل صبورانه در آینده را منتج نمی 
تواند افراد را به تصمیماتی طور خلاصه، میل به ارضاء آنی می به    

پاداش  که  دهد  اولویت سوق  بلندمدت  منافع  بر  را  فوری  های 
طور بالقوه منجر به نتایج غیربهینه یا حتی رفتارهای دهند، که به می 

 شود.آمیز می مخاطره 
 
 
 

1 Indecisiveness 
2 Temporal discounting 
3 Intention recognition 

 گیریقصد و تصمیم 
هایی برای هدایت های ذهنی هستند که شامل برنامه مقاصد، حالت    

افراد   اقداماتی خاص    هستند رفتار  انجام  به  را  که درآن فرد خود 
. مقاصد نیز مانند دیگر حالات مختلف روانی [ 15] کند  متعهد می 

. در این دیدگاه محتوای یک  است شامل دو جزء محتوا و نگرش  
قصد، تصمیم برای اقدام به عمل است و نگرش، متضمن تعهد به 

 . [ 2] اجرای این عمل است  

جنبه     از  جهت یکی  قصد،  مهم  است. های  آینده  به  دهی 
از  بدین  سری  یک  دارند،  را  کاری  قصد  افراد  وقتی  که  صورت 

 . [ 16] دهند  اقدامات را برای رسیدن به هدف خود در آینده انجام می 
شود(،  )که شناسایی هدف نیز نامیده می 3طور کلی تشخیص قصدبه    

و درک مقاصد یک عامل دیگر با مشاهده اعمال  فرایند آگاه شدن 
 .  [ 17] ثیر آن بر محیط است  أ آنها و ت

گیری منطقی و فیلسوفانی مانند براتمن نقش قصد را در تصمیم    
اند که مقاصد اند و نشان داده های آینده بررسی کرده هدایت کنش 

 .  [ 1۸] ثیرگذاری بر رفتار دارند  أ دهی و ت نقش مهمی در شکل 
بر     را  انسان  رفتار  عامیانه  حالت روانشناسی  از اساس  روانی  های 

باورها امیال 4جمله  می 5،  بررسی  این  [ 1۹] کند  ، قصدها  براساس   .
رویکرد امیال چیزی است که فرد را به سمت تصمیم و عمل سوق  

دهد و قصدها آن چیزی است که اعمال او را در جهت دستیابی می 
مورد  می نظر هدایت می   به اهداف  این را  به کند.  عنوان یک توان 

زنجیره علّی درنظر گرفت که در آن امیال منجر به قصدها و قصدها 
به  اعمال اجرا شده، منجر  اقدامات و  به تصمیم و عمل و  منجر 

کند که عبارتی دیگر بیان می شود. به دستیابی به نتیجه مطلوب می 
دست افکار ما نقش مهمی در تعیین تصمیم و رفتار و نتایجی که به 

 .  [ 2۰] کند  وریم ایفا می آ می 
های ذهنی مانند امیال و  که مقاصد ممکن است با سایر حالت حالی در   

توان آنها را متمایز  باورها محتوای یکسانی داشته باشند، اما در نگرش می 
کرد. برای مثال تحسین ایده کمک به فقرا با قصد کمک به فقرا متفاوت  

. یکی از  [ 21] گیرد  است در مورد اول لزوما عمل کمک صورت نمی 
های زیادی  های مقاصد و امیال این است که مقاصد محدودیت تفاوت 

صورت که مقاصد، عامل را به  کند بدین را بر محتویات خود تحمیل می 
تواند انجام  تواند یا معتقد است که می سوی اقدامات احتمالی که فرد می 

. همچنین مقاصد متضمن تعهدی از طرف  [ 22] کند  دهد، هدایت می 
اند  عامل به یک اقدام خاص است. به این معنی که آنها تصمیم گرفته 

که یک رشته اعمال خاص را انجام دهند که از این نظر با امیال که تمایل  

4 Beliefs 
5 Desires 
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انجام کار است متفاوت است   شود که مقاصد  . استدلال می [ 15] به 
منحصربه فرد هستند از این جهت که که شامل سطح معینی از تعهد یا  

ها یافت  مانند باورها یا خواسته  قاطعیت هستند که در سایر حالات ذهنی 
که مقاصد ممکن است مبتنی بر باورها و خواسته  حالی . در [ 23] شود  نمی 

عنوان مثال ه ب  باشند یا با آنها همراه باشند، اما قابل تقلیل به آنها نیستند. 
کسی که برای انجام عمل خاصی در حال مشورت است، هنوز خود 
را متعهد به انجام آن نکرده است و در نتیجه قصد آن را ندارد. در 
اصل، مقاصد متضمن تعهد عمیق به اجرای یک سری از اقدامات 
در جهت رسیدن به عمل و رفتار هستند و این قطعیت آنهارا از 

 .  [ 24] کند  رف متمایز می تمایلات و باورهای ص 
مقاصد دارای شرایط رضایت و موفقیت هستند. به این معنی که    
توانند موفق یا ناموفق باشند. قصد موفق، قصدی است که منجر می 

که قصد ناموفق قصدی است حالی به انجام عمل موردنظر شود، در 
که در آن رفتار فرد منجر به هدف نگردد. محتوای قصد، عوامل 

ای در موفقیت کننده خارج از کنترل، میزان آگاهی فرد، نقش تعیین 
 .  [ 21] یا عدم موفقیت قصد دارد  

تفاوت وجود دارد هرچند این دو   2و عمد   1بین دو اصطلاح قصد   
تری است که به توانایی  به هم نزدیک هستند. عمد اصطلاح کلی 

ها و حالات امور اشاره دارد. قصد ذهن برای بازنمایی اشیا، ویژگی 
از عمد   نشان   است شکل خاصی  آن  محتوای  های راه   ۀ دهند زیرا 

تواند به اشکال دیگری نیز ممکن عمل است. با این حال عمد می 
شوند شامل قصد نمی   ظاهر شود مانند باورها یا ادراکات که لزوماً

 [25 ] . 
قصدها کارکردهای روانی مختلفی در ذهن عامل دارند. بعضی از    

می نظریه  بنا  آن  کارکرد  براساس  را  قصد  مفهوم  قصد،  کنند. های 
به تصمیم  دادن  پایان  و  شروع، حفظ  مسئول  اعمال قصدها  و  ها 

 دارد.   3هستند. از این دیدگاه مفهوم قصد ارتباط تنگاتنگی با انگیزه

کنند رفتار کنند و سعی می آنها همچنین به هدایت رفتار کمک می 
عامل را در طول زمان هماهنگ کنند. کارکرد دیگر مقاصد، هماهنگ 
کردن رفتار خود با دیگران، چه از طریق ایجاد قصدهای مشترک یا  
مختلف  اشکال  امر  این  که  است  دیگران  مقاصد  به  واکنش  در 

 . [ 21] سازد همکاری را ممکن می 
به     مقاصد  درک  در  مشکلات  از  نحوبرخی  در  ابهامات   ۀدلیل 

نظریه  دلیل  همین  به  است،  آن  از  برای   استفاده  اغلب  پردازان 
را  مقاصد  از  مختلفی  انواع  است،  موردنظر  آنچه  کردن  مشخص 

ها یا تعهداتی هستند نگر تصمیم . مقاصد آینده [ 26] کنند  تعیین می 
 

1 Intention 
2 Intentionality 
3 Motivation 

انجام  آینده  در  خاص  عمل  یک  انجام  برای  فرد  یک  توسط  که 
نگر است. جایی که فرد  آینده   ۀ شود. این مقاصد شامل یک جنب می 

خود را در زمان معینی در آینده انجام   ۀ تصمیم گرفته است، برنام 
دهد. در مقابل مقاصد آنی، تصمیم به انجام یک عمل در زمان حال  

کند تا کند و به او کمک می است. مقاصد فوری فرد را راهنمایی می 
طور کلی ارتباط تنگاتنگی یک برنامه یا مسیر عمل را اجرا کندو به 

 با احساس عاملیت فرد یا احساس کنترل او بر اعمالش دارد.
رفتارهای انسان با قصد  ۀ توجه به این نکته ضروری است که هم    

تواند یک تصمیم عنوان مثال، بالابردن دست می شود. به هدایت نمی 
الی ؤدهد فرد س عمدی برای علامت دادن به معلم باشدکه نشان می 

تواند یک رفلکس بدنی غیرارادی باشد. در مورد رفتار دارد، یا می 
که کند، درحالی عمدی، فرد فعالانه عمل را همراه با قصد انتخاب می 

دهد در رفتار غیرعمدی، عمل بدون کنترل و قصد آگاهانه رخ می 
نمی [ 23]  هدایت  قصد  با  انسان  رفتار  از  شکلی  هر  مانند .  شود 

های بدنی مانند عطسه یا سایر فرایندهای کنترل نشده مانند رفلکس 
ذهنی از قبل طراحی شده   ۀ هضم غذا، که بدون پیروی از یک برنام 

 .  [ 26] افتد  اتفاق می 
نقش مهمی در    4پیشانی قدامیاند که قشر پیش مطالعات نشان داده    

 . [ 27] کند  کجا( ایفا می   )چه،   حفظ و بازیابی محتوای قصد 
 

 گیری هیجان و تصمیم 
گیری یک فرآیند کاملا عقلانی  برای مدت زمان طولانی، تصمیم    

کند که  بیان می   5مطلوبیت   ۀ شد. بر این اساس، نظری در نظر گرفته می 
کنند که بیشترین سود ای اتخاذ می افراد تصمیمات خود را به گونه 

بر نقش هیجانات در   را داشته باشد. حال آنکه، پژوهشگران اخیراً
کند خود بیان می   ۀ در مطالع   Simon.  [ 2۸] کید دارند  أ گیری ت تصمیم 

نظری  یک  داشتن  برای  نقش   ۀ که  باید  انسانی،  عقلانیت  از  کامل 
گیری در نظر بگیریم  برانگیختگی ناشی از هیجانات را در تصمیم 

نظریه [ 2۹]  زمان،  با گذشت  این  بر  پذیرفته . علاوه  که پردازان  اند 
های خود هیجانات را نسبت به ظرفیت گیرندگان در انتخاب تصمیم 

 . [ 3۰] دهند شناختی اولویت می 
پدیده     و هیجانات  داشته  پویا  ماهیتی  که  اپیزودیکی هستند  های 

. هیجانات در مواجهه فرد با  [ 31] کنند  ای از زمان را اشغال می بازه 
یک موقعیت یا شی و با توجه به نیازها یا اهداف فرد بروز کرده و  

عنوان یک عامل واسطه . آنها به [ 2۸] دنبال دارند تغییر در رفتار را به 
هدایت افراد   از تجربیات گذشته فرد، همانند یک منبع اطلاعاتی در 

4 Anterior prefrontal cortex 
5 Utility theory 
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کنند. در بسیاری از موارد به سمت انتخاب یک گزینه بهینه عمل می 
که هیجانات حالی شود، در هیجانات مثبت منجر به نتایج مطلوب می 

شواهد،  براساس  دارد.  همراه  به  را  نامطلوب  پیامدهای  منفی 
های افراد توانند بر انتخاب هیجاناتی مانند ترس، طمع و پشیمانی می 

از هیجان ترس،  ثیر بگذارند. به أت عنوان مثال، برانگیختگی ناشی 
رخطر اجتناب  های پ  گذاری ممکن است باعث شود افراد از سرمایه 

تواند افراد را به سمت ریسک بیش از حد  کنند. حرص و طمع می 
تواند افراد را  بالا سوق دهد و پشیمانی می   ۀ به امید دستیابی به بازد

هایی هدایت کند که احتمال پشیمانی آینده  گیری به سمت تصمیم 
است که    دادهرساند. علاوه بر این، تحقیقات نشان را به حداقل می 

افرا با خطر،  مواجهه  نشان  هنگام  از خود  پیشگیرانه  رفتارهای  د 
 . [ 32] دهند می 
به زندگی روزمره، می    نگاهی  برد که  با  این مسئله پی  به  توان 

در    Keltnerو  Lernerگذارند. هیجانات بر تصمیمات ما تأثیر می 
اند که حالات روانشناختی  های خود به این نتیجه رسیده پژوهش 

گیری را تسهیل کند  تواند فرآیند تصمیم شاد یا غمگین بودن می 
این موضوع اشاره کرده [ 33] به    . همچنین نتایج پژوهشی دیگر 

حالت  که  روان است  مختلف  یا  های  خوشایند  بعد  در  شناختی 
تواند به فرد در انتخاب تصمیم کارآمد کمک کند  ناخوشایند می 

داماسیو [ 2۸] سوماتیک  نشانگر  فرضیه  براساس  در  1.  هیجانات   ،
دهی رفتار فرد نقش دارند. هرگونه تغییر در  گیری و شکل تصمیم 

عنوان یک محرک، تغییرات فیزیولوژیکی را به  محیط خارجی، به 
پاسخ همراه دارد که بر  این  های فیزیولوژیکی، تغییر رفتار  اساس 

می  تصمیم رخ  حین  در  محرک دهد.  به گیری،  که  عنوان  هایی 
می  نامیده  فیزیولوژیکی  را  نشانگرهای  خاصی  هیجانات  شوند، 

به برمی  که  گذشته  انگیزانند  تجارب  با  ناخواسته  یا  عمدی  طور 
هایی  گیرندگان مرتبط است و تصمیم را به سمت واکنش تصمیم 

 دهد که قابل قبول یا غیرقابل قبول هستند.  سوق می 
لیمبیک     قدیمی   2سیستم  تنظیم  که  است،  مغز  قسمت  ترین 

آمیگدال  شامل  بخش  این  دارد.  عهده  به  را  اولیه  ،  3هیجانات 
بان مسیرهایی  است. تالاموس دروازه   5و هیپوتالاموس   4تالاموس 

است که در آن پاسخ به هیجانات اساسی با عبور سریع از سیستم  
تعیین می  یعنی هیجان  لیمبیک  عملی  ناگهانی به هر  پاسخ  شود. 

که هیجانات ثانویه  حالی شود. در اولیه توسط مسیر سریع تعیین می 
می  تنظیم  مغز  قشر  در  آهسته  مسیر  این  [ 34] شوند توسط  در   .
لوب  به  تالاموس  از  اطلاعات  برای  صورت  فرونتال  های 

 
1 Domasio’s somatic marker hypothesis 
2.limbic system 
3 Amygdala 
4 Thalamus 

به آمیگدال می وتجزیه  برانگیختگی  تحلیل و سپس  باعث  رود و 
می  پاسخ هیجاناتی  که  اطلاعات  شود  پرتو  در  را  رفتاری  های 

توان  کند. بنابراین، می آوری شده از تجربیات گذشته ایجاد می جمع 
تحت    ۀگیرند بیان کرد که تصمیمات اتخاذ شده توسط یک تصمیم 

ایجاد   آنها  گذشته  تجربیات  براساس  که  است  هیجاناتی  تأثیر 
 . [ 2۸] شود می 

  6گیری را به دو دسته هیجانات یکپارچه هیجانات مربوط به تصمیم 
تصادفی  می   7و  مواردی    . [35]  کنند تقسیم  یکپارچه،  هیجانات 

با تصمیم  عنوان  طور مستقیم مرتبط هستند. به گیری به هستند که 
هیجان   یک  تصمیم؛  یک  اتخاذ  با  همراه  اضطراب  مثال 

می اجتناب  که  است  تصمیم ناپذیر  بر  سطح  تواند  دو  در  گیری 
خودآگاه و ناخودآگاه اثرگذار باشد. در مقابل، هیجانات تصادفی  

تصمیم به  فرایند  با  مستقیم  می طور  و  نیستند  مرتبط  توانند  گیری 
ناشی از موقعیت فرد باشند مانند بروز هیجان شادی در فرد تحت  
شواهدی   محیط.  موسیقی  صدای  همچون  محیطی  عوامل  تاثیر 

دهد این دسته از هیجانات نیز به صورت  وجود دارد که نشان می 
 . [ 36] گیری نقش دارند بالقوه در انتخاب و تصمیم 

های قوی، فراگیر،  گفت، هیجانات محرک با توجه به مقدمه پیش   
پیش  تصمیم قابل  برای  سودمند  یا  و  مضر  گاهی  گیری  بینی، 

تواند به  گیری می ها بر تصمیم شوند. تأثیرات هیجان محسوب می 
طریق   از  هیجانات  اگرچه  باشد.  تصادفی  یا  یکپارچه  شکل 

تصمیم   ی سازِکارها بر  قابل گیری متعدد  شواهد  دارند،  نقش    ها 
می  نشان  اثر توجهی  که  در  دهد  تغییرات  طریق  از  آنها  گذاری 

می  اهداف ضمنی رخ  محتوای  و  فکر  فکر، عمق    دهد. محتوای 
تصمیم   یا  قضاوت  یک  نهایت  در  هیجان خاص  یک  آیا  اینکه 

بهبود می  به تعامل بین  بخشد یا تنزل می خاص را  دهد، بستگی 
ایجاد شده توسط هر هیجان و  های شناختی و انگیزشی  سازِکار
های پیش فرضی دارد که هر قضاوت یا تصمیم خاصی را  سازِکار

 . [ 2۸] کند هدایت می 
آنجا    به   از  افراد  گزینه که  انتخاب  حال  در  مستمر  و  طور  ها 

ها، هیجانات  ق پژوهش بگیری هستند و با توجه به اینکه طتصمیم 
روابط،   کیفیت  جمله؛  از  زندگی  مختلف  ابعاد  بر  علی  تأثیرات 

خواب   انتخاب [ 37] الگوهای  سیاسی،  ،  اقتصادی،  ،  [3۸] های 
جسمی روانی[ 3۹] سلامت  بهزیستی  [ 4۰] ،  اجرای    [ 41] و  دارد. 
بر    ۀ مطالعه در زمین  برانگیختگی ناشی از هیجانات  بررسی نقش 

 است. بنایی آن دارای اهمیت های زیر سازکِارگیری و  تصمیم 

5 Hypothalamus 
6 Integral emotion 
7 Incidental Emotions 
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 گیری پیشانی و تصمیم قشر پیش 
حیاتی از مغز است که در مجموعه    ۀ یک ناحی   پیشانی پیش قشر  

گیری، نقش دارد.  وسیعی از عملکردهای اجرایی، از جمله تصمیم 
1PFC    که در قسمت جلویی مغز قرار دارد به چندین زیرمنطقه

می  به تقسیم  کدام  هر  که  فرآیند  شود  در  فردی  به  منحصر  طور 
جلوی  تصمیم  قشر  شامل  فرعی  مناطق  این  دارند.  نقش  گیری 

( و  OFC(، قشر اوربیتوفرونتال ) DLPFC)  2پیشانی پشتی جانبی 
 ( قدامی  کمربندی  فرآیند    PFC.  هستند (  ACCقشر  دو  هر  در 

کند  گیری ساده و پیچیده درگیر است. این به افراد کمک می تصمیم 
تا با ادغام اطلاعات حسی، تجربیات گذشته و اهداف آینده تصمیم  

نقش  [ 42] بگیرند    .PFC   را می در تصمیم به چندین  گیری  توان 
 عملکرد کلیدی تقسیم کرد. 

های مختلف را با در نظر گرفتن  گزینه   PFC  ها:ارزیابی گزینه  -

می  ارزیابی  آنها  بالقوه  یکپارچه نتایج  شامل  این  سازی  کند. 
اطلاعات از مناطق مختلف مغز، از جمله قشر حسی و سیستم  

 کند. لیمبیک است که احساسات را پردازش می 

بینی پیامدهای اقدامات مختلف  به پیش   PFC  پیش بینی نتایج:  -

گیری آگاهانه  بینی برای تصمیم کند. این توانایی پیش کمک می 
،  DLPFCکه با اهداف بلندمدت همسو هستند، حیاتی است. 

سازی سناریوهای آینده و ارزیابی نتایج بالقوه  ویژه، در شبیه به 
 آنها نقش دارد. 

کند تا  های عاطفی را تنظیم می پاسخ   PFC  تنظیم هیجانات: -

های  اطمینان حاصل کند که تصمیمات صرفاً براساس واکنش 
نیستند.   فوری  سیستم  OFCعاطفی  به  خود  اتصالات  با   ،

های عاطفی با تفکر منطقی،  لیمبیک، با ایجاد تعادل در تکانه 
 کند. نقشی کلیدی در این فرآیند ایفا می 

برای تعارض بین    ACC  نظارت بر تعارض و تشخیص خطا:  -

گیری  کند و خطاها را در تصمیم های مختلف نظارت می گزینه 
دهد تا رفتار خود را  دهد. این به افراد اجازه می تشخیص می 

 .  تنظیم کنند و در آینده تصمیمات تطبیقی بیشتری بگیرند 

گیری توسط ارتباطات گسترده آن با  در تصمیم   PFCمشارکت    
شود. از قشر حسی که اطلاعاتی در  سایر مناطق مغز پشتیبانی می 
دهد و سیستم لیمبیک که احساسات  مورد محیط بیرونی ارائه می 

می  پردازش  می را  دریافت  ورودی  با    PFCکند.  کند،  همچنین 
های پایه و تالاموس که در کنترل حرکتی و اجرای تصمیمات  عقده 

  . [43]نقش دارند، ارتباط دارد  

 
1 Prefrontal cortex 

 

های  اند که زیرمنطقه مطالعات تصویربرداری عملکردی نشان داده   
شوند.  گیری فعال می در طول مراحل مختلف تصمیم   PFCمختلف  

مثال،  به  برنامه   DLPFCعنوان  و  ارزیابی  مراحل  طول  ریزی  در 
در فعال  است،  پاداش   OFCکه  حالی تر  ارزیابی  طول  و  در  ها 

 . [ 44] تر است ها فعال مجازات 
 

 گیری سیستم لیمبیک و تصمیم 
علوم    ۀ نظر در بین محققین و پژوهشگران حوزاز دیرباز اتفاق   

هیجانات   شامل  آمیگدال  عملکرد  که  دارد  وجود  اعصاب 
به ترس می احساسات( علی ) شود.  الخصوص فرایندهای مربوط 

پژوهش  نوین در  انسان های  در  در  تر  آمیگدال  مشارکت  ها، 
پیچیده  قضاوت فرایندهای  اجتماعی،  تعاملات  مثل  های  تر، 

شناختی؛   ۀ ها و فرایندهای پیچیداجتماعی، تصورات قالبی، کلیشه 
 . [ 45] گیری اثبات شده است مانند تصمیم 

پیچیده تصمیم    فرایند  ک گیری  است  چندین ه  ای  هماهنگی  به 
به  دارد.  نیاز  عصبی  که عنوان سیستم  است  این  بر  باور  مثال، 

گیری مناطقی از مغز را که درگیر هیجان )مانند آمیگدال، قشر تصمیم 
( و حافظه )مانند هیپوکامپ، قشر خلفی  3شکمی میانی پیش پیشانی 

ها تحقیق نشان داده کند. دهه جانبی پیش پیشانی( است، درگیر می 
دادن یک محرک با ارزش هیجانی نقش است که آمیگدال در ارتباط 

یافته است که نشان دارد. این عقیده در کارهای جدیدتر گسترش 
به می  آمیگدال  ویژه دهد  تصمیم طور  برای  به ای   ۀوسیل گیری 
پاسخ راه  محرک انداختن  به  از جمله های خودمختار  هیجانی  های 

پاداش و مجازات مهم است. بیماران مبتلا به آسیب آمیگدال فاقد 
 . [ 45] های خودمختار به پاداش و تنبیه هستند این پاسخ 

، متفاوت از  4ثیر اصول نمایشگری أ دلیل تتواند به ابراز هیجان می   
با   که  است  شده  تجربه  هیجان  این  و  باشد  شده  تجربه  هیجان 

دارد. تصمیم  ارتباط  واقعی  همانند   گیری  منفی  هیجانات  اگرچه 
می  حسرت  و  به پشیمانی  تصمیم تواند  پیامد  به عنوان  نظر  گیری 

دهد که یک گزینه انتخاب نشده،  ا درواقع زمانی رخ می بیاید، امّ 
نتایج بهتری نسبت به گزینه انتخاب شده داشته باشد. این یعنی  

به  پشیمانی  اینکه  بر  تصمیم علاوه  پیامد  شمار  عنوان  به  گیری 
می می  به آید،  تصمیم تواند  مقدمه  پشیمانی  عنوان  قالب  در  گیری 
توجه  بینی پیش  که  است  هیجانی  پشیمانی  شود.  تلقی  نیز  شده 

گیری را به خود جلب کرده  تصمیم   ۀ بسیاری از پژوهشگران حوز
تواند هم مقدمه و هم پیامدی برای  است، چرا که این هیجان می 

2 Dorsolateral prefrontal cortex 
3 Ventromedial prefrontal cortex 
4 Influence of display rules 
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 . [ 46] گیری باشد تصمیم 
قشر جلوی مغز از سه ناحیه اصلی شامل قشر اوربیتوفرونتال،    

پیشانی پشتی جانبی تشکیل شده  قشر کمربندی قدامی و قشر پیش 
با ساختارهای زیر قشری، مانند   با یکدیگر و همچنین  است که 

ای، تالاموس و مخچه برای تأثیرگذاری بر فرایند  های قاعده عقده 
گیری تعامل دارند. اوربیتوفرونتال دارای ارتباطات بسیاری  تصمیم 

تصمیم  در  که  بوده  لیمبیک  سیستم  و  با  پاداش  بر  مبتنی  گیری 
احساسی حیاتی است. قشر اوربیتوفرونتال با هر دو بخش اینسولا  
قدامی و سیستم لیمبیک )هیپوکامپ، آمیگدال( ارتباط دارد که برای  

 . [ 42] گیری حیاتی است فرایند تصمیم 
به تعامل بین سه ناحیه پیش فرایند تصمیم    پیشانی که در  گیری 

بالا توضیح داده شد با ساختارهای زیر قشری که شامل سیستم  
عقده  قاعده لیمبیک،  هستند  های  پونز  و  مخچه  تالاموس،  ای، 
گیری رسمی  تصمیم   ۀبرخلاف حافظه و زبان، شبک   بستگی دارد. 

است  نشده  تعریف  همکاران   Vassena  . [47]هنوز  های  نقش   و 
گیری تعیین  را در فرایند تصمیم   ACCو    OFC  ،DLPFCخاص  

است.  این مدل،    کرده  و    OFCطبق  با آمیگدال  ارتباط  از طریق 
با یک تصمیم    رابطه   سیستم لیمبیک، ارزش یک نتیجه پاداش را در 

می  رمزگذاری  به    DLPFCسپس    کند. خاص  را  اطلاعات  این 
کند تا بر اساس ارزیابی  پایین پردازش و استفاده می   به   شکلی از بالا 

OFC   خاص برای آن نتیجه پاداش    ۀاز ارزش پاداش، یک برنام
کند.  نهایت،    ایجاد  موفقیت    ACCدر  احتمال  ارزیابی  برای 

قبل از اجرای پاسخ رفتاری    DLPFCهای تولید شده توسط  برنامه 
دهد  این مدل منطقی برای مشاهدات قبلی ارائه می   کند. عمل می 

پ  ضایعات  با  بیماران  از    ره که  فراتر  که  گسترده    OFCفرونتال 
بدتر عمل    IGT1گیری مانند  یابد، در وظایف تصمیم گسترش می 

حلقه   [ 4۸] کنند.می  اجزای  که  است  کرده  پیشنهاد  های  گریبیل 
نئوکورتیکال عقده  قشر  برای عادتی شدن اعمال  قاعده   -های  ای 

ها  آموخته شده ضروری هستند، و فعالیت غیرطبیعی در این حلقه 
در طیفی از اختلالات بالینی مرتبط با عمل اجباری دخیل است،  

اجباری و رفتارهای اعتیاد    -طور که در اختلالات وسواسی همان 
می  به اتفاق  فعالیت  افتد.  بلندمدت    PFCطورکلی،  پیامدهای  با 

درحالی  است،  پیامدهای  همراه  با  کورتیکال  ساب  فعالیت  که 
  شان، همکارانو    Zhengو   Rosenbloom  تری همراه است.فوری 

پایین که بر جسم مخطط  عنوان کنترلی از بالابه قشر جلوی مغز را به 
  هسته اکومبنس   کنند.گذارد، توصیف می و قشر لیمبیک تأثیر می 

فعال شده با دوپامین است که در داخل جسم مخطط    ۀیک منطق 
 

1 Iowa gambling task 
2 Ventral tegmental area 

های  مسئول واسطه پاداش فوری است و در اعتیاد نقش دارد. هسته 
ورودی  شکمی  اکومبنس  تگمنتال  ناحیه  از  را  دوپامین  های 

2(VTA در ساق )کند، و اختلال در فعالیت این  مغز دریافت می   ۀ
گیری تکانشی کمک  عصبی ممکن است به تصمیم   ۀ دهند   انتقال 

کند. قشر جلوی مغز همچنین دارای ارتباطات بازدارنده با آمیگدال  
)یعنی   است  لیمبیک  به هست OFCو سیستم  اتصال مهاری  با    ۀ ، 

مرکزی آمیگدال(، و به خطر افتادن این مسیر در اختلالات خلقی  
ناهنجاری  است. بدون  دخیل  آشکار  ساختاری  نهایت،    های  در 

های بازدارنده بین قشر جلوی مغز و نواحی زیر قشری  بینی پیش 
ها،  )استریاتوم و سیستم لیمبیک( تعادلی بین خودکنترلی و انگیزه 

نگرش  یا  می احساسات  ایجاد  تصمیم   کند.ها  در  گیری  اختلال 
تنها نواحی قشری، بلکه  ممکن است ناشی از ضایعاتی باشد که نه 

های زیر قشری و ماده سفید را نیز درگیر  ک، هسته سیستم لیمبی
آسیب یک عنوان به   . [ 42،4۹] کند می  آمیگدال راست  مثال  به  طرفه 

گیری و رفتار اجتماعی در مردان  منجر به نقص بیشتر در تصمیم 
رسد آسیب آمیگدال چپ برای زنان  نظر می که به شود درحالی می 
ایم که آمیگدال بخشی از یک  تر است. ما فرض کرده بخش   زیان 

واسطه  های هیجانی به پیامدهای بی سیستم عادتی است که پاسخ 
 . [ 45] اندازد را راه می 

تواند به سیستم لیمبیک مرتبط باشد، حافظه  قسمت دیگری که می 
به  طور کلی فرایندهای مربوط به حافظه و هیپوکامپ  هیجانی و 

از  می  با حافظه ناشی  شود. در شرایط انتخاب، تصمیمات اغلب 
که  طوری تجربیات قبلی و ارزش مرتبط با آنها هدایت می شوند به 

احتمال انتخاب مجدد تجارب مثبت بیشتر از تجربیات منفی است.  
های  ها و هم در گونه نقش حافظه در هدایت انتخاب، هم در انسان 

گیری مبتنی  غیر انسانی به خوبی ثابت شده است. اگرچه تصمیم 
سیستم  مسلماً  را درگیر می بر حافظه  گوناگونی  مغزی  کند،  های 

عمدتاً پژوهش  نقش    ها  روی  افزایشی  » بر  و  تدریجی  یادگیری 
که توسط جسم مخطط و سایر مدارهای مبتنی بر   « پاسخ  - محرک 

شود،  ل، قشر پیش پیشانی میانی( پشتیبانی می عنوان مثا پاداش )به 
در هدایت انتخاب، متمرکز شده است. بر خلاف جسم مخطط،  
هیپوکامپ از یادگیری از طریق کسب سریع اطلاعات پس از یک  

های مبتنی بر هیپوکامپ  کند. بازنمایی ، پشتیبانی می 3مواجهه ساده 
انعطاف  شدت  می به  و  هستند  اطلاعات  پذیر  دریافت  با  توانند 

جدید، تغییر کرده )اصلاح شده( و به روزرسانی شوند. ماهیت  
کمک  انعطاف  حافظه  کار  به  تنها  نه  هیپوکامپ  محاسبات  پذیر 

کند  کند بلکه از بازنمایی جدید تجربیات آینده نیز پشتیبانی می می 

3 Single exposure. 
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  . [5۰]( 1)شکل  

 
 

 [ 40]ی قشر ریز  و یقشر مناطق نیب های نیبشیپ شینما ،یریگم یتصم ۀشبک -1 شکل

 گیریشناختی و تصمیم ۀ  ذخیر 
ۀ های اخیر به کرات در حوزشناختی« در سال   ۀ اصطلاح »ذخیر    

 . رود کار می اختلالات شناختی و دمانس به 

عملکرد    ۀ ذخیر    و  تحصیلات  سطح  با  مستقیمی  ارتباط  شناختی 
های تحصیل بیشتر باشد و فرد دارای شغلی شغلی دارد. هرچه سال 

شناختی بالاتر است.   ۀ های اجتماعی بیشتر باشد، ذخیر با درگیری 
  را EQ  و چه IQ  چه  البته نقش عوامل ژنتیکی و بالاتر بودن هوش 

نمی  فعالیت نیز  در  شرکت  گرفت.  نادیده  داوطلبانه توان  های 
های ظرفیت نیز در ارتقای اجتماعی مثل امور خیریه و انجام مهارت 

 . [ 51]   ثرند ؤ شناختی م ذخیره 

بهینه ۀ  ذخیر     توانایی  استخدام شناختی  طریق  از  عملکرد  سازی 
شبکه  می افتراقی  همچنین  است.  مغزی  کنند های  منعکس   ۀتواند 
از   باشد راهبرد استفاده  کاربرد اصلی .  های شناختی جایگزین  ترین 

ذخیره   ۀ شود. اید آسیب مغزی مطرح می   ۀ شناختی در حوز  ۀ ذخیر 
نظر شود که به در برابر آسیب مغزی از مشاهدات مکرری ناشی می 

شناسی مغز و تظاهرات آسیب   ۀ مستقیمی بین درج   ۀ رسد رابط می 
باشد  داشته  آسیب وجود  داده   . بالینی  نشان  مطالعه  که چندین  اند 

حساسیت افتراقی به سطح زوال عقل با متغیرهایی مانند تحصیلات، 
های اوقات فراغت مرتبط است و مشارکت در فعالیت  IQ سواد، 

های فردی در کند که تفاوت شناختی بیان می   ۀ مفهوم ذخیر .  [ 52] 
متفاوتی در برابر آسیب   ۀ پردازش وظایف ممکن است ذخیر   ۀ نحو 

از کارکردهای اصلی ذخیره شناختی   . [ 53]   شناسی مغز ایجاد کند 
توان به سازگاری فرآیندهای شناختی اشاره کرد که حساسیت  می 

از   . [ 54] دهد  شناسی را توضیح می متفاوت به پیری مغز و آسیب 
شناختی باعث کاهش کیفیت ۀ سوی دیگر، برآوردهای پایین ذخیر 

زندگی، افزایش اضطراب و افسردگی و افزایش خطر وابستگی به  
 .[ 55] شود  مواد مخدر و مصرف بیش از حد دارو می 

آوری شده در های جمع تحلیل اولیه داده و در یک مطالعه تجزیه    
مشاهده شد سال،    ۸1تا    6۰کننده  شرکت   32ای متشکل از  نمونه 

ذخیر  بین  سبک ۀ  همبستگی  تصمیم شناختی،  و های  گیری 
دارد.   پذیری ریسک  می به   وجود  سبک نظر  گیری های تصمیم رسد 

طور خاص با اجزای تفکر واگرا شناختی و به   ۀ عملکردی با ذخیر 
سبک  مقابل،  در  باشد.  تصمیم مرتبط  غیرکارکردی  و های  گیری 

ریسک مؤلفه  مؤلفه   پذیری های  ذخیر با  خالق  شناختی   ۀ های 
ترین مطالعه انجام شده در این حوزه در تازه   . همبستگی منفی دارند 
سال   به  مربوط  ذخیر   2۰24که  افزایش  ۀ  است،  موجب  شناختی 

شواهد در دسترس برای تصمیم گیری در خصوص یک فعالیت 
که در نحوی به .  زبانی در بیماران دارای بیماری هانتگیتون شده است 

فعالیت  چشم برخی  تفاوت  سالم  افراد  و  افراد  این  بین  گیری ها 
 .[ 56]   مشاهده نشده است 

 

 گیریارزیابی نتایج و تصمیم 

تصمیم     پیچیده  سناریوهای  مانند در  شناختی  فرآیندهای  گیری، 
گیری نقش مهمی در ارزیابی نتایج ادراک، حافظه، استدلال و تصمیم 
های پویا بر یکدیگر  اند و به روش دارند. این فرآیندها به هم پیوسته 

هایی که دائماً در حال تغییر هستند ویژه در محیط گذارند، به تأثیر می 
 و نیاز به انطباق با اطلاعات جدید دارند.
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 ادراک و توجه

کنند  گیری اساسی هستند، زیرا تعیین می ادراک و توجه در تصمیم       
گیرد. در سناریوهای  که چه اطلاعاتی مورد توجه و پردازش قرار می 

های مرتبط در محیط و تخصیص  گیری پویا، توانایی درک نشانه تصمیم 
کارآمد توجه بسیار مهم است. این شامل فیلتر کردن اطلاعات نامربوط  

 . [ 57] گیری مهم است  و تمرکز بر آنچه که برای تصمیم 
 

 حافظه

گیری مدت، برای تصمیم حافظه، هم حافظه فعال و هم حافظه بلند    
سازی و دستکاری موقت کاری امکان ذخیره   ۀ ضروری است. حافظ 
سازد تا اطلاعات جدید کند و افراد را قادر می اطلاعات را فراهم می 

کنند  یکپارچه  است  شده  شناخته  قبلًا  آنچه  با    ۀ حافظ   . [ 57]   را 
می بلند  فراهم  را  قبلی  دانش  و  تجربیات  از  مخزنی  که مدت  کند 
گیری آگاهانه استفاده کرد. این شامل توان از آنها برای تصمیم می 

تواند فرآیندهای یادآوری نتایج گذشته تصمیمات مشابه است که می 
 .  [ 5۸]   گیری فعلی را هدایت کند تصمیم 

 

 استدلال و حل مسئله

دهد اطلاعات را پردازش کنند، الگوها استدلال به افراد امکان می    
های پیچیده، گیری گیری کنند. در تصمیم را شناسایی کنند و نتیجه 

های مختلف، در استدلال شامل ارزیابی جوانب مثبت و منفی گزینه 
اساس اطلاعات موجود است. بینی بر نظر گرفتن نتایج بالقوه و پیش 

سازد های حل مسئله نیز حیاتی هستند، زیرا افراد را قادر می مهارت 
هایی را برای دستیابی به نتایج دلخواه راهبرد تا از موانع عبور کرده و  

 . [ 5۹] توسعه دهند  
 

 گیری و بازخوردتصمیم 

گیری به خودی خود یک فرآیند شناختی پیچیده است که تصمیم    
اساس ارزیابی نتایج بالقوه های متعدد بر شامل انتخاب از بین گزینه 

ها ثابت نیستند، بلکه گیری های پویا، تصمیم شود. در محیط آنها می 
اساس اطلاعات جدید و بازخورد از محیط تنظیم شوند. توانند بر می 

متغیر   شرایط  با  سازگاری  و  یادگیری  برای  بازخورد  حلقه  این 
تصمیم  فرآیند  است.  سپس ضروری  و  بازخورد،  دریافت  گیری، 

تصمیم گیری   ۀ اساس آن بازخورد، مشخص تنظیم تصمیمات آینده بر 
 . [ 57] پویا است  

 

 مدل سازی شناختی

این مدل     تعامل  چگونگی  درک  برای  چارچوبی  شناختی  سازی 

 
1 Heuristics 
2 Biases 

های کند. مدل گیری پیچیده فراهم می فرآیندها در سناریوهای تصمیم 
گیری درک، یادآوری، استدلال و تصمیم   ۀ سازی نحو شناختی با شبیه 

بینی های زندگی واقعی پیش توانند رفتار را در موقعیت ها می انسان 
ها ماهیت چندوجهی شناخت انسان از جمله تأثیر کنند. این مدل 

گیرند. توسعه و گیری را در نظر می انگیزه و احساسات بر تصمیم 
آزمایش این مدل ها در برابر عملکرد انسانی برای اصلاح درک ما 

 . [ 57] از فرآیندهای شناختی اساسی بسیار مهم است  
 

 های بیرونیفرآیندهای شناختی و محرک 

گیری فرآیندهای شناختی مانند ادراک، توجه و حافظه در تصمیم    
افراد اجازه می  به  بیرونی را دهند تا محرک اساسی هستند و  های 
پاسخ دهند   به آنها  این فرآیندها شناسایی و  [ 57] تفسیر کرده و   .

کند، که در پذیر می بندی اطلاعات مرتبط از محیط را امکان اولویت 
گیری پیچیده که در آن عوامل متعددی باید در سناریوهای تصمیم 

 نظر گرفته شوند، بسیار مهم است. 
 

 نقش آگاهی و فرآیندهای ناخودآگاه

های توان توسط محرک برخی از فرآیندهای کنترل شناختی را می    
گیری فرآیندهای تصمیم   ۀ دهد هم ناخودآگاه فعال کرد، که نشان می 

می  نشان  این  نیستند.  آگاهانه  اطلاعات کاملًا  پردازش  که  دهد 
طور بالقوه گیری تأثیر بگذارد و به تواند بر نتایج تصمیم ناخودآگاه می 

سوگیری  بزند برخی  دور  را  اکتشافی  یا  شناختی  های مدل .  های 
های متنوعی هستند ، مدل ارزیابی نتایج  بسته به نحوۀ  گیری تصمیم 
های مختلف در برخی منابع خصوصاً برای ارتقای دانش که با نام 

ها گیری از این مدل سازی مفاهیم مرتبط با تصمیم عمومی و مردمی 
 . [ 6۰] شود استفاده می 

 

 گیری انتخاب گزینه در تصمیم 
با   ی شناخت   ی ندها ی فرآ     تصمیم گزینه   انتخاب   مرتبط  در  ، گیری ها 
 هانه ی گز   ی اب ی ارز   ۀ که نحو   بوده   ی عوامل مختلف   شامل   هستند و   ده ی چ ی پ 

 نی به درک ا   های متعددی پژوهش .  دهند ی ها را شکل م و انتخاب 
را  ندها ی فرآ   ن ی مختلف ا   ی ها اند و جنبه کرده   ی ار ی موضوع کمک بس 

ساخته  روشن  ما  بر  به اند.  برای  جدیدتر  مطالعات  خاص،  طور 
محیط  بین  ارتباط  تصمیم پیچیدگی  و های  واقعی  دنیای  در  گیری 

های مدل   ۀ فرآیندهای شناختی زیربنایی تأکید دارند و لزوم توسع 
 . [ 61] سازندر کنند، خاطرنشان می تری که این شکاف را پ جامع 

زم   Kahnemanو     Tverskyنوآورانه   کار     و    1میانبرها  ۀ ن ی در 
  3نان ی عدم اطم   ط ی در شرا   ی نشان داد که افراد اغلب وقت   2هاسوگیری 

3 Uncertainty 
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( میانبرها) «  2رانگشتیس   ن ی قوان »   ا ی   1میانبرهای ذهنیبه    رند، ی گ ی قرار م 
 یر ی گ م ی تصم   ند ی فرآ   توانند ی م   میانبرها   ن یکه ا ی . درحال کنند ی اعتماد م 
ساده  به  را  منجر  است  ممکن  کنند،  سیستماتیکسوگیری تر   های 
  یدی کل   م ی . مفاه گیرد فاصله می   3عقلایید که از رفتار  ن شو   ی شناخت 
  6لنگراندازی و    5بودن  دسترس در    ، 4بازنمایانندگی   میانبرهای:   شامل 
ب   هایی سوگیری   ن یهمچن   . هستند  نسبت ی مانند  ای ه نرخ   توجهی 
. ها هستندنیز، از مفاهیم کلیدی در سوگیری   ۸نمونه   ی ها و اندازه   7پایه 
به چالش  را   ی ر ی گ م ی انسان در تصم  ۹تیآنها مفهوم عقلان  قات ی تحق 

 . [ 62] کشید  

و    1۰Bettmanکنندهانتخاب مصرف   ی سازندۀ ندها ی فرا چارچوب     
ترج   کند می   شنهاد پی   ، همکاران فرآ   ، حات ی که  طول  در   ندی اغلب 

و یا از قبل   باشند   11داری پا   نکه ی تا ا   شوند، ی ساخته م   ی ر ی گم ی تصم 
 می تصم   های راهبرد نقش    شان، در مطالعه   آنها   . 12وجود داشته باشند
  15تکلیف   ی دگ ی چ ی ( و پ 14ی ژگ ی و   ا ی   13نه ی بر گز   ی )مانند پردازش مبتن 

افزا را    حات ی به ساخت ترج   ی ده در شکل  با   شی برجسته کردند. 
استفاده   میانبرها از    ی ساز افراد ممکن است با ساده   ، 16ی تلاش شناخت 
 .[ 63]   گذارد ی م   ر ی آنها تأث   یی نها   نه ی کنند که بر گز 

Rangel   کردند   کپارچه ی مختلف را    ی ها رشته دست آمده از  ه ب   ج ی نتا
چارچوب  بر  ی ر ی گ م ی تصم   نوروبیولوژی مطالعه    ی برا   ی تا   مبتنی 

 یعصب   ی ها ، پردازش آنها   ی ا مرحله   چند ارائه دهند. مدل    17ارزش
  ند ی فرآ   ، 1۸یر ی گ م ی تصم   ی ها نه ی گز   ش ی نما مانند:    ی د ی کل 

عمل  ، 1۹یگذار ارزش  ارز   2۰انتخاب  مشخص  را    21جه ی نت   ی اب ی و 
قشر    . کند ی م  مانند  مغز  ا   ی شان ی پ پیش مناطق خاص  مراحل   ن ی در 

را روشن   ی ر ی گم ی تصم   ی عصب   های پایه   ، چارچوب   ن ی هستند. ا   ل ی دخ 
 . [ 64]   کند ی م 

Rangel    کردند  ی را معرف   22لی بر دل   ی مفهوم انتخاب مبتن و همکاران 
برا  افراد  آن  در  که    ی زمان   ژه ی و به   ، 23ماتشانی تصم   ه یتوج   ی که 

  27هایی برهان   ا ی   26لی دلا   ، دارند 25متضاد   ا ی   24نامطمئن    حات ی ترج 
طور قابل به   توانند ی م   م ی تر در لحظه تصم برجسته   ل ی . دلا سازند می 

  حات ی ترج  یی گذاشته و به تنها  ر ی تأث  ی ر ی گم ی تصم  ند ی بر فرآ  ی توجه 
نشان داده است   2۰21در سال    ی ا روز شده به   ۀ را شکل دهند. مطالع 

 
1 Mental shortcuts 
2 Rules of thumb 
3 Rational behavior 
4 Representativeness 
5 Availability 
6 Anchoring 
7 Insensitivity to base rates  
8 Sample Sizes 
9 Rationality 
10 Framework of constructive consumer choice processes 
11 Stable 
12 Pre-existing 
13 Alternative-based processing 
14 Attribute-based processing 
15 Task complexity 

مثبت در   ی ها ی ژگ ی و   ی اب ی ارز   ۀ به نحو   ی بستگ   ی ر ی گ م ی تصم   ج ی که نتا 
ۀ ن ی امر نقش زم   ن ی دارد و ا   م ی رد تصم   در   ی منف   ی ها ی ژگ ی انتخاب و و 

 دأییت  حات ی ترج  ی ر ی گ را در شکل  ل ی دلا  ی و برجستگ  ی ر ی گم ی تصم 
 . [ 65]   کند ی م 
رفته،     هم  کل   ن یچند   مطالعات   ن ی ا   روی  درک   ی د یموضوع  در 

 د:کنن ی م   ان ی ب   ی ر ی گم ی تصم  ی ندها ی انتخاب و فرآ 

نظر 2۸محدود  ت ی عقلان ✓ برخلاف    ، 2۹عقلانیانتخاب    یۀ : 
محدود انسان  که   ای ی شناخت   های سوگیری و    ها ت یها  دارند 

س به  انتخاب   ها قضاوت بر    ک ی ستمات ی طور  تأث  ی ها و    ر ی آنها 
 .[ 62]   گذارد ی م 

ترج  ✓ ترج حات ی ساخت  در   ، حات ی :    ند ی فرآ   طی   اغلب 
تأث  ، ی ر ی گم ی تصم  زم   ر ی تحت  اطلاعات   ی ا نه ی عوامل  مانند 

صورت به ی،  و تلاش شناخت   ی ر ی گ م ی تصم   ی ها راهبرد موجود،  
 . [ 63]   شوند ی ساخته م   ا ی پو 

مغز ی عصب   ی ها سازِکار  ✓ مناطق  عصب ی  :  محاسبات  ی  و 
مختلف ندها ی فرآ   زیربنای   مشخصی،  از )  ی ر ی گ م ی تصم   ی 
ارز   بازنمایی  تا  اجرا   ها نه ی گز   ی اب ی مسئله  رااقدامات  ی و   ) 

 . [ 64]   کنند ی م   ی بان ی پشت 

 لی دلا   ، غیرقطعی هستند   حات ی ترج   ی که : در موارد ل ی نقش دلا  ✓
 یطور قدرتمند به   توانند ی م   سازند، می که افراد    هایی برهان   ا ی 

آنها   حات ی ترج   ی ده و شکل   مات ی تصم ها،  انتخاب گزینه بر  
   بگذارند.   ر ی تأث 

 

 ترسیم مدل مفهومی
های پایه از   ی تر به درک جامع   رگذار، ی تأث ی  ها دگاه ید   ی سازکپارچه ی   با 

محاسبات   ی عصب   ، ی شناخت روان  انتخاب انسان   ی و  در  و ها  ها 
ا م ی رس ی م   هایشان ی ر ی گم ی تصم   توسعۀ  ی برا   ، کپارچه ی دانش    ن ی . 
برنامه   ی نظر   ی ها مدل  افزا   ی کاربرد   ی ها و   تی ف ی ک   ش ی درجهت 
با لحاظ نمودن   است.   ضروری   ار ی بس   پیامدهای آن و    ی ر ی گم ی تصم 

گیری و برقراری ارتباطات منطقی  همۀ مفاهیم فوق در نظام تصمیم 
مفاهیم،  این  برای   میان  زیر  مفهومی  مدل  عملکردها  و  ساختارها 

16 Cognitive Effort 
17 Value-based decision-making 
18 Representation of decision options 
19 Valuation process 
20 Action selection 
21 Outcome evaluation 
22 Reason-based choice 
23 Justify decisions 
24 Uncertain 
25 Conflicting 
26 Reasons 
27 Arguments 
28 Bounded rationality 
29 Rational choice theory 
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 . ( 2)شکل    گیری ترسیم شد تصمیم 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 های مهاری است(چین، فعالیت های تحریکی و خطوط نقطهگیری )خطوط پُررنگ، فعالیت مدل مفهومی تصمیم  –2شکل 
تواند تبدیل به قصد گردد. در صورت تداوم محرک یا حضور محرک بعدی، این عزم تبدیل به تهییج برای اتخاذ یک رفتار  براساس این مدل مفهومی، میل با حضور یک محرک می 

های مختلف رفتاری را از ذخایر پیشین خود در مناطق مختلف مغزی فراخوانده و سپس براساس  که محرک همچنان در محیط بروز رفتار موجود باشد، فرد گزینه صورتی گردد. در می 
های موجود انتخاب و براساس آن رفتار بروز  ها پرداخته و در نهایت یک گزینه را از میان گزینه نظام ارزشگذاری و ارزیابی که پیش از آن در وی نهادینه شده است، به ارزیابی گزینه 

گیری از آن استفاده  عنوان یک تجربه یادگیری جدید به گنجینه شناختی فرد اضافه شده و در مراحل بعدی تصمیم پیامدهای آن رفتار نیز به خواهد نمود. پس از بروز رفتار، ارزیابی  
گیری  رفت مراحل دیگر تصمیم های محیطی، از پیش تواند با مهار اثر تحریکی محرک خواهد شد. در این میان، نقش مهاری قشر مغز خصوصاً در نواحی پیشانی و پیش پیشانی، می 

 جلوگیری نماید. 
 

 تحلیل رفتار خوردن بر مبنای مدل پیشنهادی
منظور ارزیابی کارکرد این مدل در بروز رفتار، رفتار خوردن را به    

 دهیم.  در یک انسان مورد واکاوی قرار می 
در یک انسان سالم و فاقد اختلالات روانشناختی شناخته شده مانند 
... پس از صرف یک وعده غذا،  وسواس، اضطراب، افسردگی و 

طور کامل ا این میل به کند. امّمیل به غذا خوردن در او فروکش می 
های حسی مانند بوی شود. در صورت وجود محرک خاموش نمی 

های درونی غذا، تصویر غذا و مواردی این چنین و همچنین محرک 
منظور رفع گرسنگی  مانند گرسنگی، فرد دارای عزم برای خوردن به 

استمرار  صورت  در  شد.  خواهد  خوردن  لذت  ادراک  یا  و 
های درونی مانند گرسنگی، فرد برای های حسی و یا محرک محرک 

گردد که این مسأله مقدمات بروز رفتار را در خوردن غذا تهییج می 
های ها، فرد گزینه کند. همچنان در صورت تداوم محرک هم می او فرا 

دهد، مانند مختلف برای بروز رفتار خوردن را مورد بررسی قرار می 
از   خرید  مجازی،  پلتفرم  یک  در  غذا  سفارش  به رستوران،  رفتن 

ها به سوپر مارکت، پختن غذا در منزل و .... . هر یک از این گزینه 
به  پیشین  هیجانی  تجارب  یا  و  پیشین  یادگیری  تجارب  تناسب 

گذاری شود. سپس بر مبنای نظام ارزش ها اضافه می فهرست انتخاب 
ها پرداخته و در نهایت نهادینه شده، فرد به ارزیابی هر یگ از گزینه 

عنوان مثال، براساس تجارب پیشین ثبت کند. به یکی را انتخاب می 

ارزش  نظام  در  ا شده  ممکن  آماده  غذای  فرد گذاری،  برای  ست 
مطلوب نباشد، یا غذای رستوران از سلامت کافی برخوردار نیست 

پختن غذا در  ها را انتخاب )مثلًاو... . در نهایت فرد یکی از گزینه 
دهد. پس از بروز رفتار، پیامد منزل( و رفتار متناسب را بروز می 

احساس لذت از خوردن غذایی با دستپخت خود( در   رفتار )مثلًا
های بعدی مبنای ارزشگذاری نظام شناختی فرد ثبت شده و در نوبت 

 گیرد. قرار می 
 

 بحث 

گیری یکی از کارکردهای عالی شناختی است که با درگیر تصمیم    
بخش  یکپارچه نمودن  همچنین  و  مغز  از  وسیعی  سازی های 

پیچیدگی  از  شناختی  مختلف  برخوردار کارکردهای  زیادی  های 
به  اساس  این  بر  می است.  مفهومی نظر  مدل  یک  ترسیم  که  رسد 

متناسب با مطالعات انجام شده پیشین بتواند در درک عملکردهای 
های تولید شده در این زمینه کار بردن دانش شناختی و در نهایت به 

 ثر باشد. ؤهای مداخلات م در عرصه 
طور که در این بررسی محدوده گیری، همان مدل مفهومی تصمیم    

های عصبی سازِکار ارائه شده است، یک چارچوب جامع برای درک  
دهد. این گیری ارائه می شناختی پیچیده زیربنایی فرآیندهای تصمیم 

مدل عوامل مختلف شناختی، عاطفی و انگیزشی، از جمله قصد، 
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 ۀکند تا درک دقیقی از نحوشناختی را ادغام می   ۀ هیجان، و ذخیر 
 انتخاب افراد و ارزیابی نتایج ارائه دهد.

پیشانی و سیستم گیری نقش مهم قشر پیش مدل مفهومی تصمیم    
تصمیم  در  را  می لیمبیک  برجسته  ارزیابی گیری  اهمیت  بر  و  کند 

کند. این مدل ها و نتایج در زمینه ذخیره شناختی تأکید می انتخاب 
محرک  تأثیر  بر  بر تصمیم همچنین  می ها  تأکید  نشان  گیری  و  کند 

گیری توانند بر فرآیند تصمیم دهد که چگونه عوامل خارجی می می 
 تأثیر بگذارند.

تصمیم     درک  برای  کلیدی  مفهوم  چندین  مدل  ارائه این  گیری 
، اهمیت در نظر گرفتن عوامل شناختی و عاطفی در  دهد. اولًامی 

تواند به کند. این رویکرد یکپارچه می گیری را برجسته می تصمیم 
فرآیندهای  بین  پیچیده  تعامل  تا  کند  کمک  پزشکان  و  محققان 

 گیری را بهتر درک کنند.شناختی و عاطفی در تصمیم 

تصمیم     مفهومی  مدل  ذخیر ثانیاً،  نقش  بر  در   ۀ گیری  شناختی 
کند. این مفهوم که شامل اکتشافات، تجربیات گیری تأکید می تصمیم 

تواند به افراد کمک کند تا با استفاده از دانش شود، می ها می و مهارت 
 تر و مؤثرتری بگیرند. های آگاهانه های موجود، تصمیم و توانایی 

تصمیم  مفهومی  مدل  در همچنین  نتایج  ارزیابی  اهمیت  بر  گیری 
کند. این فرآیند نه تنها شامل ارزیابی نتایج گیری تأکید می تصمیم 

فوری یک تصمیم، بلکه در نظر گرفتن پیامدهای بلندمدت و نتایج 
 بالقوه است.

تصمیم     مفهومی  مدل  نهایت،  پیش  در  قشر  حیاتی  نقش  گیری 
کند. این گیری برجسته می پیشانی و سیستم لیمبیک را در تصمیم 

کنند ها و نتایج بازی می مناطق مغز نقش مهمی در ارزیابی انتخاب 
گیری تواند منجر به اختلال در تصمیم و اختلال در عملکرد آنها می 

شود. اگرچه مدل حاضر نقش مناطق کلیدی مانند پره فرونتال و 
دهد که  کند، شواهد فزاینده نشان می را برجسته می سیستم لیمبیک  

ای از مغز است.  های گسترده گیری حاصل تعامل پویا در شبکه تصمیم 
سیستم   نفع  به  تعامل  این  تعادل  استرس،  برای مثال، تحت شرایط 

کند.  نتال تغییر می لیمبیک و به ضرر کنترل شناختی مبتنی بر پره فرو 
این، عواملی چون تفاوت  بر  شناختی،    ۀ های فردی در ذخیر علاوه 

زمین سبک  حتی  و  هیجانی  می   ۀ های  مسیرهای  فرهنگی  این  توانند 
حاضر    - عصبی  مدل  در  که  موضوعی  کنند،  تعدیل  را  شناختی 

صورت ضمنی پذیرفته شده ولی نیاز به کاوش مستقیم در مطالعات  به 
 آینده دارد. 

می  مطالعه  این  از  حاصل  شده  ترسیم  مدل  عرصه از  در  های  توان 
های آموزشی و تربیتی  عنوان مثال در محیط مختلف استفاده نمود. به 

 
1 Electroencephalography 
2 Functional magnetic resonance imaging 

محرک  مدیریت  غنی با  یا  و  مختلف  و  های  شناختی  ذخایر  سازی 
توان  پیشانی، می همچنین تقویت کارکردهای متناظر ساختارهای پیش 

ثر  ؤ عنوان افراد م تر در دانش آموزان به گیری دقیق زمینه را برای تصمیم 
در جامعه آینده فراهم نمود. همچنین توجه به این مدل در مداخلات  

گیری در رویکردهایی مانند  روانشناختی و اصلاح فرآیندهای تصمیم 
این    تواند کمک کننده باشد. خصوصاً رفتاری می   - های شناختی درمان 

که این مدل قابل ارایه به درمانجویان و از این طریق ابزار مناسبی برای  
 روان آموزش و ارتقای پاسخ به درمان خواهد بود.  

برای درک تصمیم     مفهومی  مدل حاضر چارچوبی  گیری اگرچه 
هایی روبرو است که زمینه را برای دهد، اما با محدودیت ارائه می 

کنند. اولًا، این مدل براساس سنتز کیفی  تحقیقات آینده فراهم می 
مطالعات پیشین و اجماع خبرگان توسعه یافته و فاقد اعتبارسنجی 

می  آینده  مطالعات  است.  مستقیم  به تجربی  با  کارگیری توانند 
عصبی روش  تصویربرداری  مانند  یا  (  1EEG   ،2  fMRI)  هایی 
پیش طرح  رفتاری،  مدل بینی های  بیازمایند. دوم،  را  مدل  این  های 

حاضر اگرچه به تعامل بین مناطق مغزی اشاره دارد، اما پیچیدگی 
پره  ارتباط  بر  استرس  تأثیر  )مانند  تعاملات  این  -فرونتال پویایی 

بازنمایی نمی آمیگدال( را به  از مدل طور کامل  استفاده  سازی کند. 
ها کمک  تواند به درک این پویایی های عصبی می محاسباتی و شبکه 

متمرکز    3های جهانی مغزسازِکار طور عمده بر  کند. سوم، این مدل به 
است و نقش متغیرهای فردی )مانند شخصیت، ژنتیک( و عوامل 

گیری را تعدیل توانند مسیرهای تصمیم اجتماعی را که می   - فرهنگی 
اندازه کافی در نظر نمی  به  به گیرد. پژوهش کنند،  باید  های آینده 

تعدیل  متغیرهای  این  مدل حاضر  بررسی  نهایت،  در  بپردازند.  گر 
گیری روزمره متمرکز است و کاربردپذیری آن در بیشتر بر تصمیم 

  OCD  4  گیری )مانند اعتیاد یا های بالینی با اختلالات تصمیم جمعیت 
 نیاز به بررسی بیشتر دارد.(  
 

 تعارض منافع
می     اعلام  هیچ نویسندگان  مقاله  این  در  که  تعارض دارند  گونه 

 منافعی وجود ندارد. 

 

 سپاسگزاری
مؤسسه آموزش    ی هات یاز حما   دانند ی بر خود لازم م   سندگان ینو
شناخت   ی عال  تحق   ی علوم  مرکز  متابول  قات یو  و  غدد    سم ی علوم 

پژوهش را فراهم    نیا  ی سازنه یتهران که زم ی دانشگاه علوم پزشک 

3 Universal brain mechanisms 
4 Obsessive compulsive disorder 
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  ی از تمام   ن یآورند. همچن  ی را به جا  یگزار آوردند، کمال سپاس 
پنل خبرگان حضور   سات که در جل ی و متخصصان محترم  د یاسات
ارزشمند خود ما را در استخراج عوامل    ی هادگاه یو با ارائه د   افته ی 

از    ژه، ی و. به گرددی م   ی رساندند، قدردان  ی اری مدل    ی و اعتبارسنج

که در   ینور   سارا سرکار خانم غی در یب  ی هایی و راهنما   ها ت یحما 
تشکر    مانه ی بودند، صم  یپژوهش   می ت  گر ی اری مطالعه    ن یطول انجام ا

 . شود ی م  ی قدردان  و
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