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Abstract
Introduction: Divorce-seeking couples suffer damage in terms of mental health and psychological 
well-being, which require therapeutic interventions. The present study was conducted with the aim of 
investigating the effectiveness of compassion-based therapy on the mental health and psychological 
well-being of a couple of applicants.
Methods: The statistical population consisted of couples applying for divorce who were referred 
to counseling centers in Birjand city in 1401-1402. From the mentioned society, 30 couples were 
selected using the available sampling method and randomly replaced in two experimental (15 people) 
and control (15 people) groups. The treatment based on compassion was implemented in 8 sessions 
of 150 minutes and once a week in the experimental group and the control group did not receive any 
intervention. The mental health questionnaires of Najarian and Davoudi (2010) and the psychological 
well-being of Rief (1989) were used for them. Data were analyzed using SPSS version 24 software 
and the covariance analysis method.
Results: The results showed that the treatment based on compassion in the post-test stage had a 
significant effect on increasing mental health and psychological well-being in couples applying for 
divorce (P<0.05).
Conclusions: According to the results of this research, this type of treatment was used to reduce 
marital problems and increase the mental health and psychological well-being of couples.
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چکیده
مقدمــه: زوجیــن متقاضــی طــلاق از نظــر ســلامت روانــی و بهزيســتی روانشــناختی دچــار آســیب مــی شــوند کــه نیــاز بــه مداخــلات 
ــا هــدف بررســی اثربخشــی درمــان مبتنــی بــر شــفقت بــر ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی  درمانــی دارنــد. پژوهــش حاضــر ب

زوجیــن متقاضــی طــلاق انجــام گرفــت.
روش کار: پژوهــش حاضــر نیمــه آزمايشــی از نــوع پیــش آزمــون – پــس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــود. جامعــه آمــاری متشــکل از 
زوجیــن متقاضــی طــلاق مراجعــه کننــده بــه مراکــز مشــاوره شــهر بیرجنــد در ســال 1401-1402 بودنــد. از جامعه ياد شــده تعــداد 30 زوج 
بــا اســتفاده از روش نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب گرديدنــد و بــه طــور تصادفــی در دو گــروه آزمايــش )15نفــر( و کنتــرل )15نفــر( 
جايگزيــن شــدند. درمــان مبتنــی بــر شــفقت در 8 جلســه 150 دقیقــه ای و هفتــه ای يــک بــار در گــروه آزمايــش اجــرا شــد و گــروه کنترل 
هیــچ گونــه مداخلــه ای را دريافــت نکردنــد. از پرسشــنامه هــای ســلامت روان نجاريــان و داودی )1380( و بهزيســتی روانشــناختی ريــف 

)1989( در مــورد آن هــا اســتفاده شــد. داده هــا بــا اســتفاده از نــرم افــزار SPSS نســخه 24 و روش تحلیــل کوواريانــس تحلیــل گرديــد.
یافتــه هــا: نتايــج نشــان داد درمــان مبتنــی بــر شــفقت در مرحلــه پــس آزمــون اثربخشــی معنــی داری بــر افزايــش ســلامت روان و 

 .)P>0/05( بهزيســتی روانشــناختی در زوجیــن متقاضــی طــلاق دارد
نتیجــه گیــری: بــا توجــه بــه نتايــج ايــن پژوهــش، از ايــن نــوع درمــان بــرای کاهــش مشــکلات زناشــويی و افزايــش ســلامت روان و 

بهزيســتی روانشــناختی زوجیــن اســتفاده کرد.
کلیدواژه ها: درمان مبتنی بر شفقت، سلامت روان، بهزيستی روانشناختی.

مقدمه
ــه  ــان جامع ــن بنی ــاع و اساســی تري ــن هســته اجتم ــواده، اولی خان
اســت کــه نقــش مهمــی در بهداشــت روانــی فرزنــدان و اعضــای 
جامعــه دارد. بــا ايــن حــال امــروزه خانــواده هــا در هــر جامعــه ای 
دچــار آســیب هــای متعــددی مــی شــوند کــه يکــی از آنهــا طــلاق 
ــت.  ــده اس ــران نگران کنن ــلاق در اي ــار ط ــش آم ــت ]1[. افزاي اس
طبــق آمــاری کــه در ســال 1399 توســط ســازمان ثبــت  احــوال 
کشــور منتشــر شــده اســت، تعــداد ازدواج هــای ثبــت  شــده در ايــن 

ســال 556 هــزار و ۷31 عــدد بــوده اســت کــه نســبت به ســال 98 
حــدود 4.4 درصــد رشــد کــرده اســت؛ امــا تعــداد طلاق هــای ثبــت 
 شــده در ايــن ســال هــم رشــد قابــل توجهــی داشــته و بــا وجــود 
ــال 99،  ــده در س ــلاق ثبت ش ــدد ط ــزار و 193 ع ــداد 183 ه تع
میــزان رشــد طــلاق در ايــران حــدود 3.6 درصــد نســبت بــه ســال 
98 بــوده اســت. در حقیقــت، بــه ازای هــر 3 ازدواجــی کــه در ســال 
99 ثبت شــده اســت، يــک طــلاق هــم بــه ثبــت رســیده و نســبت 
ازدواج بــه طــلاق در کشــور 3 بــه 1 اســت ]2[. در روســیه بــه ازای 
هــر 1000 نفــر آمــار طــلاق 4.۷ اســت و حــدود يــک ســوم ازدواج 
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ــار  ــود. آم ــه می ش ــت مواج ــا شکس ــال اول ب ــی ها در 5 س روس
ــر 2.5 طــلاق اســت و  ــر 1000 نف ــه ازای ه ــکا ب طــلاق در آمري
بــرای اســپانیا بــه ازای هــر 1000 نفــر 2.1 طــلاق ثبــت می شــود. 
در بیــن مــردم ترکیــه از هــر 1000 نفــر 1.6 طــلاق ثبــت می شــود 
و هنــد بــه ازای هــر 1000 نفــر فقــط 1 عــدد درخواســت طــلاق 
ــت  ــلاق ثب ــر 2.3 ط ــر 1000 نف ــه ازای ه ــم ب ــران ه دارد. در اي
ــی کــه در کشــور  ــت و ازدواج هاي ــه جمعی می شــود کــه نســبت ب

ــل توجــه اســت ]3[. ثبــت می شــود قاب
طــلاق همــواره يکــی از چالــش برانگیزتريــن مســائل پیــش روی 
جوامــع بشــری بــوده اســت؛ چــرا کــه بــر تعــادل روانــی زوجیــن 
تاثیــر مــی گــذارد.  در دهــه هــای اخیــر شــیوع طــلاق در جهــان 
ــا دامنــه ای از پیامدهــای منفــی  افزايــش يافتــه اســت. طــلاق ب
ــا  ــواده ه ــادن ســطح ســلامت روان در خان ــه خطــر افت موجــب ب
ــه  ــی ب ــب روان کاوی، ســلامت روان ــدگاه مکت می شــود ]4[. از دي
ــا خواســته هــا و فشــارهای  ــا خــود و ب ــرد ب ــای ســازگاری ف معن
جامعــه اســت.  از نظــر يونــگ، فراينــدی که مـــوجب يـــکپارچگی 
ــق خــود  ــا تحق ــن ي ــت يافت ــی شــود فردي ــخصیت انســان م شـ
اســـت. در ديــگاه آلفــرد آدلــر، از ويژگیهای ســلامت روان شــناختی 
ــت اهــداف  ــه بررســی ماهی ــا ب ــرد ســالم مرتب ــن اســت کــه ف اي
و ادراکات خــودش مــی پــردازد و اشــتباههايش را برطــرف                                         
مــی کنــد ]5[. ســلامت روان، مجموعــه ای از ويژگیهايــی اســت 
کــه در برابــر حــوادث فشــارزای زندگــی بــه عنــوان ســپری محافظ 
ــا  ــن موقعیته ــراد، در اي ــه اف ــد ک ــی کن ــرده و کمــک م ــل ک عم
کارکــرد بهتــری داشــته باشــند. همچنیــن، حالتــی از توانمنــدی و 
بهزيســتی اســت کــه بــه فــرد توانايــی لازم بــرای مقابلــه بــا تنش 
هــای روزمــره زندگــی را مــی دهــد. ســلامت روان زمینــه رشــد 
مهارتهــای فکــری و ارتباطــی را فراهــم ســاخته  و ســبب رشــد و 
ارتقــاء عاطفــی، انعطــاف پذيــری و عــزت نفــس افــراد می گــردد 
ــامل  ــه ش ــد ک ــی دارن ــلامت روان ويژگیهاي ــراد دارای س ]6[. اف
ــط  ــراری رواب ــت.. برق ــتن اس ــتن خويش ــت داش ــرش و دوس پذي
ــود  ــرد از خ ــه ف ــرد ک ــی گی ــر صــورت م ــی بهت ــا ديگــران وقت ب
پنــداره و عــزت نفــس مثبتــی برخــوردار باشــد. مقابلــه بــا نیازهــا 
و انتظــارات زندگــی و مديريــت چالــش هــا و الزامــات آن بخشــی 
از ســلامت روانــی اســت. امــروزه اهمیــت ســلامت روان و تاثیــر 
شــگرف آن بــر ابعــاد ديگــر ســلامت جســمی، اجتماعــی و معنــوی 
انکارناپذيــر اســت. بــدون ســلامت روان، دســتیابی بــه ابعــاد ديگــر 

ــر نیســت ]۷[. ســلامت امــکان پذي

ــه  يکــی از موضوعــات روانشــناختی بســیار مهــم کــه احتمــالا ب
ــردد، بهزيســتی  ــی گ ــل م ــن مخت ــود طــلاق در زوجی ــل وج دلی
روانشــناختی زوجیــن اســت. بهزيســتی روانشــناختی يعنــی تــلاش 
بــرای کمــال در جهــت تحقــق توانايــی هــای بالقــوه واقعــی فــرد. 
ــتعلاء  ــرای اس ــلاش ب ــای ت ــه معن ــتی ب ــدگاه بهزيس ــن دي در اي
ــرد  ــای ف ــی ه ــتعدادها و تواناي ــق اس ــه در تحق ــت ک ــاء اس وارتق
متجلــی مــی شــود ]8[. دو ديــدگاه روانشــناختی وســیع از لحــاظ 
ــا بهزيســتی روانشــناختی را کاوش  تاريخــی بــکار گرفتــه شــده ت
وبررســی کنــد. ديــدگاه لذتــی، بهزيســتی را باشــادی برابــر 
مي دانــد واغلــب بــه عنــوان تــوازن میــان عاطفــه مثبــت ومنفــی 
ــناختی را  ــتی روانش ــاس بهزيس ــدگاه اس ــن دي ــد. اي ــل مي کن عم
فزونــی عاطفــه مثبــت نســبت بــه  عاطفــه منفــی تعريــف مي کنــد 
وبــر تجربــه  هیجانــی خــود تأکیــد دارنــد. براســاس ايــن ديــدگاه 
ــرده  ــف ک ــی تعري ــه منف ــل عاطف بهزيســتی روانشــناختی را حداق
انــد. از ســوی ديگــر چشــم انــداز اخلاقــی ارســطويی، چگونگــی 
ــان  ــی ش ــود حقیق ــا خ ــاط ب ــراد را در ارتب ــی اف ــلامت زندگ س
ــر  ــناختی را ب ــتی روانش ــدگاه، بهزيس ــن دي ــد. اي ــی مي کن ارزياب
ــت از  ــزگاری ورضاي ــت، پرهی ــون فضیل ــاي چ ــاس ملاک ه اس
زندگــی و تصــورات مختلــف از شــرايط آرمانــی کــه در فرهنگهــا 
ودوره هــاي مختلــف مــورد نظــر انســان بــوده اســت،تعريف کــرده 
ــول در  ــد و تح ــناختی، رش ــتی روانش ــرد بهزيس ــت ]9[. رويک اس
برابــر چالــش هــای وجــودی زندگــی را بررســی مــی نمايــد و بــر 
ــی  ــد دارد. بهزيســتی روان شــناختی را م توســعه ی انســانی تأکی
تــوان خوشــبختی، شــادی و داشــتن احساســات مثبــت در زندگــی 
ــای  ــی ه ــت تواناي ــلاش اس ــرد در ت ــه در آن ف ــود ک ــف نم تعري
بالقــوه خــود را شــکوفا کنــد ]10[.  بهزيســتی روانشــناختی دارای 
6 مؤلفــه پذيــرش خــود، روابــط مثبــت بــا ديگــران، خودمختــاری، 
تســلط بــر محیــط، زندگــی هدفمنــد و رشــد فــردی مــی باشــد. 
پذيــرش خود:تــلاش بــرای کســب احســاس خــوب دربــاره خــود، 
در حالــی کــه از محدويــت هــای خــود آگاه هســتند. تعامــل مثبــت 
بــا ديگــران: ظرفیــت کافــی بــرای برقــراری روابــط بــا کیفیــت بــا 
ديگــران. هدفمنــدی در زندگــی: بــاور بــه اينکــه زندگــی هدفمند و 
معنــی دار اســت. خودمختــاری: يــک حــس نیرومنــدی از فرديــت، 
ــد. تســلط  ــتقلال و آزادی شــخصی را ايجــاد و گســترش دادن اس
بــر محیــط: توانايــی و ظرفیــت فــرد بــرای مديريــت مؤثــر زندگی. 
رشــد شــخصی: احســاس رشــد مــداوم و توســعه بــه عنــوان يــک 

ــخص ]11[. ش
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زوجیــن متقاضــی طلاق مســتعد اختلال در بهزيســتی روانشــناختی 
ــناختی  ــی، روانش ــای طب ــتند ]12[. روش ه ــلامت روان هس و س
ــناختی  ــتی روانش ــای بهزيس ــرای ارتق ــیاری ب ــکی بس و روانپزش
ــی از                                                                                                 ــود دارد. يک ــلاق وج ــی ط ــن متقاض ــلامت روان زوجی و س
روش هــای درمانــی نويــن جهــت ارتقا بهزيســتی روانی و ســلامت 
روان درمــان مبتنــی بــر شــفقت اســت ]13[. مفهــوم شــفقت بــه 
خــود از جملــه مفاهیمــی اســت کــه در اثــر تعامــلات بیــن افــکار 
فلســفه شــرقی خصوصــا بودايیســم و روانشناســی غربــی بــه وجود 
ــای  ــی از روش ه ــفقت، يک ــر ش ــی ب ــان مبتن ــت.  درم ــده اس آم
درمانــی برگرفتــه از مــوج ســوم روان درمانــی اســت کــه بــر بهبــود 
ــفقت  ــر اســت ]14[. ش ــناختی مؤث ــای جســمی و روان ش ويژگیه
عبــارت اســت از »حساســیت نســبت بــه حضــور رنــج در خــود و 
ديگــران و تــلاش متعهدانــه بــرای التیــام بخشــیدن يــا پیشــگیری 
از آن«. ايــن تعريــف بــه دو بعــد اصلــی شــفقت اشــاره مــی کنــد: 
بعــد اشــتیاق کــه بــه گشــودگی نســبت بــه رنــج ودرگیــر شــدن به 
آن اشــاره دارد و بعــد التیــام بخشــی کــه بــه پــرورش خردمنــدی 
و مهــارت هايــی اشــاره دارد کــه جهــت کاهــش يــا پیشــگیری از 
رنــج و دلايــل آن ضــروری مــی باشــد ]15[. درمــان متمرکــز بــر 
شــفقت مراجعــان را بــه تمرکــز بــر روی، درک و احســاس شــفقت 
بــه خــود در طــول فراينــد هــای تفکــر منفــی، بــا تمرکــز قــوی بر 
پــرورش شــفقت در خــود تشــويق مــی کنــد. درمــان متمرکــز بــر 
ــه ايــن موضــوع اشــاره مــی کنــد کــه افــکار، عوامــل،  شــفقت ب
تصاويــر و رفتارهــای تســکین بخــش بیرونــی بايــد درونــی شــود و 
در ايــن صــورت ذهــن انســان همــان گونــه که بــه عوامــل بیرونی 
واکنــش نشــان مــی دهــد، در مواجهــه بــا درونیــات نیــز آرام شــود 

 .]16[
درمــان مبتنــی بــر شــفقت در کنتــرل و درمــان بســیاری از 
اختــلالات روان شــناختی کاربــرد داشــته اســت و نتايــج رضايــت 
بخشــی نیــز در ايــن زمینــه حاصــل شــده اســت. کوتــرا و 
همــکاران، در پژوهــش خــود نشــان دادنــد کــه درمــان مبتنــی بــر 
شــفقت موجــب افزايــش ســلامت روانــی افــراد شــده اســت ]1۷[. 
همچنیــن کای و همــکاران، در مطالعــه خــود دريافتنــد کــه میــزان 
ــراد تحــت  ــر شــفقت در اف ــی ب ــان مبتن ــا درم ــی ب ســلامت روان
ــود  ــش خ ــز در در پژوه ــات، نی ــت ]18[. بی ــش ياف ــی افزاي بررس
نشــان داد کــه درمــان مبتنــی بــر شــفقت جهــت افزايش ســلامت 
ــاف و  ــی، کجب ــه مناســبی اســت ]19[. امان ــان مداخل ــی جوان روان
ماردپــور ]20[ و مــاق، کوئینــلان، ويــکاری، اســچیلدر و کاری ]21[ 

در مطالعــه خــود نشــان دادنــد کــه شــفقت درمانــی بــر ســلامت 
ــر دارد. روان تاثی

ــه   ــد ک ــان دادن ــود نش ــش خ ــکاران، در پژوه ــان و هم رحمانی
درمــان مبتنــی بــر شــفقت موجــب افزايش بهزيســتی روانشــناختی 
زنــان در معــرض طــلاق شــده بــود ]22[. طاهــری و همــکاران، در 
مطالعــه خــود نشــان دادنــد درمــان متمرکــز بــر شــفقت بــه شــکل 
معنــاداری منجــر بــه بهبــود بهزيســتی روان شــناختی زندگــی شــد 
ــرورز  ــائیرت، اسش ــک، دروس ــجیزکرمن، الفريین ]23[. سومرز-اس
]24[ و بوهلمیجیــر و بائــر، لیکنــز و پیتــر ]25[ در پژوهــش خــود 
دريافتنــد کــه درمــان مبتنــی بر شــفقت موجــب افزايش بهزيســتی 

روانشــناختی شــده اســت.
زوجیــن در معــرض طــلاق در رضايــت زناشــويی و ارتباطــات دچار 
ــتی  ــر بهزيس ــد ب ــی توان ــکلات م ــن مش ــوند اي ــی ش ــکل م مش
ــش  ــا افزاي ــد ب ــوء نه ــر س ــان اث ــلامت روان آن ــناختی و س روانش
تعارضــات زناشــويی در ايــران و شــیوع زياد آســیبهای روانشــناختی 
ــايی  ــر، شناس ــا يکديگ ــن ب ــاط زوجی ــت ارتب ــن اهمی ــم چنی و ه
ــر، کارآمــد جهــت بهــره وری هــر چــه بیشــتر در  مداخــلات مؤث
ــن  ــد. بنابراي ــی رس ــر م ــه نظ ــروری ب ــن ض ــن زوجی ــط بی رواب
ــی  ــان مبتن ــی درم ــی اثربخش ــدف بررس ــا ه ــر ب ــش حاض پژوه
ــن  ــر ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی زوجی ــر شــفقت ب ب

متقاضــی طــلاق انجــام شــد.

روش کار
ــس  ــون – پ ــش آزم ــوع پی ــبه آزمايشــی از ن پژوهــش حاضــر ش
ــود. جامعــه آمــاری متشــکل از کلیــه  ــا گــروه کنتــرل ب آزمــون ب
ــال 1402-1401  ــد در س ــهر بیرجن ــلاق ش ــی ط ــن متقاض زوجی
ــان محصــل در دبیرســتان  ــه 6 مرکــز مشــاوره )زندانی ــود کــه ب ب
دانــش زنــدان مرکــزی بیرجنــد، خانــواده موفــق، دانشــگاه 
ــوم و دبیرســتان  ــان و دبیرســتان شــهید بهشــتی، بحرالعل فرهنگی
شــهید فهمیــده( مراجعــه کردنــد. از بیــن زوجینــی کــه نمــره بالاتر 
از 10 از پرسشــنامه هــای ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی 
ازدواج کســب کردنــد؛ تعــداد 30 زوج بــه عنــوان نمونــه در 
دســترس انتخــاب شــدند و بــه صــورت تصادفــی در دو گــروه 15 
نفــره  آزمايــش و گــروه کنتــرل جايگزين شــدند. تعــداد نمونه لازم 
براســاس مطالعــات مشــابه، ماننــد پژوهــش فاريابــی و همــکاران 
]26[، بــا در نظــر گرفتــن انــدازه اثــر 0/40، ســطح اطمینــان 0/95، 
تــوان آزمــون 0/80 و میــزان ريــزش 10 درصــد، بــرای هــر گــروه 
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15 نفــر محاســبه شــد.  
آزمودنــی هــا بــه پرسشــنامه ی ســلامت روان نجاريــان و داودی 
ــد.  ــخ دادن ــف )1989( پاس ــاختی ري ــتی رواننش )1380( و بهزيس
درمــان مبتنــی بــر شــفقت در 8 جلســه 150 دقیقــه ای و هفتــه ای 
يکبــار در گــروه آزمايــش اجــرا شــد و گــروه کنتــرل هیــچ گونــه 

مداخلــه ای را دريافــت نکردنــد.
ــخصی،  ــت ش ــلام رضاي ــامل اع ــه ش ــه مطالع ــای ورود ب معیاره
ــدم  ــخصیت و ع ــلالات ش ــده و اخت ــی عم ــلال روان ــدم اخت ع
ــه  ــرکت در هرگون ــدم ش ــدر و ع ــواد مخ ــکل و م ــه ال ــاد ب اعتی
جلســات روان درمانــی بــه طــور همزمــان يــا عــدم ســابقه 
ــاری  ــه خوداظه ــه ب ــا توج ــل ب ــان مقاب ــی در درم شــرکت آزمودن
خــود آزمودنی هــا بــود. معیارهــای خــروج از مطالعــه شــامل عــدم 
ــش از دو جلســه،  ــت بی ــرای شــرکت در جلســات و غیب ــل ب تماي
اســتفاده از درمــان روانشــناختی يــا دارويــی ديگــر در طــول مطالعه 
بــود. ملاحظــات اخلاقــی ايــن پژوهــش شــامل مــوارد ذيــل بــود: 
الــف( کلیــه ی شــرکت کننــدگان  در پژوهــش بــا اختیــار و تمايــل 
ــه  ــول رازداری و محرمان ــاره اص ــد. ب( درب ــرکت کردن ــود ش خ
ــد  ــان داده ش ــان اطمین ــه آن ــدگان ب ــرکت کنن ــت ش ــودن هوي ب
ــد  ــی خواهــد مان ــه باق ــه صــورت محرمان ــه اطلاعــات ب کــه کلی
ج( در پايــان از شــرکت کننــدگان در پژوهــش تقديــر و تشــکر بــه 
عمــل آمــد. د( شــرکت کننــدگان در صــورت تمايــل هــر زمانی که 
مــی خواســتند از ادامــه مشــارکت مــی توانســتند انصــراف دهنــد. 

ــود از: ــارت ب ابزارهــای پژوهــش عب
ــوالی ســلامت روان  ــنامه 25 س ــنامه ســلامت روان، پرسش پرسش
ــه  ــوالی اســت ک ــده نســخه ســلامت روان 90 س ــاه ش ــرم کوت ف
توســط نجاريــان و داودی در ســال 1380 تدويــن و اعتباريابی شــد. 
ايــن پرسشــنامه شــامل هشــت بعــد بــه اضافــه مــاده هــای اضافی 
اســت )آيتــم هــای بعــد خصومــت در ايــن مقیــاس وجــود نــدارد(. 
نمــره گــذاری ايــن پرسشــنامه بــر روی يــک مقیــاس لیکرتــی پنج 
درجــه ای از )0( هیــچ تــا )4( بــه شــدت انجــام مــی شــود. نمــره 
ــل  ــده در آن عام ــه دســت آم ــل از جمــع ارزش هــای ب هــر عام
ــتگی  ــان و داودی همبس ــی نجاري ــود. در بررس ــی ش ــل م حاص
ــرم 90 ســوالی در حــد 0/90 و  ــا ف ــی 25 ســوالی ب ســلامت روان

دامنــه ضرايــب همبســتگی ايــن در مقیــاس از0/80 تــا 0/90 بــه 
دســت آمــد ]2۷[. در مطالعــه مقصــودی، میــزان پايايــی بــا روش 
ــق  ــز از طري ــی آن نی ــد. رواي ــزارش ش ــاخ 0/82 گ ــای کرونب آلف
همبســتگی ايــن پرسشــنامه بــا مقیــاس اضطــراب عمومــی  0/29، 
ــاس  ــا مقی ــک0/69 و ب ــردگی ب ــنامه افس ــاه پرسش ــرم کوت ــا ف ب
کمــال گرايــی  اهــواز0/99 و بــا مقیــاس ســر ســختی0/56 - بــه 

دســت آمــد ]28[.
ــتی روان  ــنامه بهزيس ــناختی، پرسش ــتی روانش ــنامه بهزيس پرسش
شــناختی ريــف: ايــن پرسشــنامه توســط ريــف در ســال 1989 بــا 
هــدف ارزيابــی و بررســی بهزيســتی روان شــناختی طراحــی شــد. 
ايــن پرسشــنامه شــامل 18 ســؤال اســت کــه از 6 بعــد مختلــف 
)اســتقلال ، تســلط بــر محیــط، رشــد شــخصی، ارتبــاط مثبــت بــا 
ــده  ــود( تشــکیل ش ــرش خ ــی، پذي ــدی در زندگ ــران، هدفمن ديگ
ــرت 6  ــف لیک ــورت طی ــه ص ــنامه ب ــذاری پرسش ــره گ ــت. نم اس
درجــه¬ای از بــه صــورت کامــلا مخالــف= 1، تــا حــدودی مخالفــم 
ــم و  ــم=4، تاحــدودی موافق ــم =3، کمــی موافق =2، کمــی مخالف
کامــلا موافــق=6 مــی باشــد. البتــه ايــن شــیوه نمــره گــذاری در 
مــورد ســؤالات شــماره 1، 3، 4، 5، 9 10، 13، 1۷ معکــوس و 
ــم                                                                                    ــک خت ــه ي ــروع و ب ــاز 6 ش ــی از امتی ــالا يعن ــه ب ــلاف روي خ
مــی شــود. حــد پائیــن ايــن ابــزار 18 و حــد بالايــی ايــن 
ــا روش  ــی ب ــب پاياي ــزارش شــده اســت. ضري پرسشــنامه 108 گ
ــزارش  ــی آن 0/93 گ ــب بازآزماي ــاخ  0/86 و ضري ــای کرونب آلف
شــد ]29[. در مطالعــه علــی اکبــری و همــکاران، ضريــب پايايــی 
کل پرسشــنامه بــا روش آلفــای کرونبــاخ 0/82 و بــرای هــر بعــد 
بــه ترتیــب 0/۷1، 0/۷۷، 0/۷8، 0/۷۷، 0/۷0 و 0/۷8 گــزارش شــد. 
ــت از  ــاس رضاي ــا مقی ــاس بهزيســتی روانشــناختی ب ــی  مقی رواي
ــه شــادکامی آکســفورد و پرسشــنامه عــزت  زندگــی، پرســش نام
نفــس روزنبــرگ بــه ترتیــب 0/4۷، 0/58 و 0/46 بــه دســت آمــد 

.]30[
جلســات درمــان مبتنــی بــر شــفقت شــامل 8 جلســه 150           
دقیقــه ای بــود ]25[. محتــوای جلســات درمــان مبتنــی بــر شــفقت 

ــت.  ــده اس ــه ش ــدول 1 ارائ در ج
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جدول 1: محتوای جلسات درمان مبتنی بر شفقت

محتواعنوانجلسه

برقراری ارتباط و بررسی دلايل اول
شکست و پیروزی در تصمیمات

معارفه و برقراری ارتباط با شرکت کنندگان و بیان هدف درمان )مشکلات زوجین  و بالا بردن سلامت روان 
و بهزيستی روانشناختی  آنها در برابر اين مشکلات و بیماريها و ايجاد رضايت از زندگی و مفهوم سازی درمان 

متمرکز بر شفقت به خود
مقايسه دلايل شکست و پیروزی در 5 نمونه از تصمیماتی که تاکنون گرفته اند.  

نگرش همدلانهدوم
و هدف گذاری 

در اين جلسه، درمان برای درک و فهم اين که افراد احساس کنند که امور را با نگرش همدلانه دنبال کنند. 
اهمیت هدف گزاری، تعريف هدف و انواع آن، در نهايت به آن ها تکلیف خانگی ارائه شد.

احساس گرمی و مهربانی نسبت به سوم
خود  و همدردی و هدف گذاری

 آزمودنیها با آموزش اين که همه افراد دارای نواقص هستند و در بروز مشکلات خود را مقصر ندانستن، تقويت 
شدند تا بدون اينکه از رنج خود و ديگران روی برگردانند يا از آن اجتناب کنند به آن توجه کنند. همدردی کردن 

به آنها درمان داده شد. جهت گیری اهداف،عوامل مؤثر در تعیین اهداف، شیوه صحیح هدف گذاری. در آخر 
تکالیف خانگی ارائه شد.

 پذيرش اشتباهات و بخشیدنچهارم
تمرين جلسه قبل مرور شد. درمان درباره پذيرش اشتباهات و بخشیدن برای ايجاد تغییرات. ارزش خود-شفقتی 
و همدلی و همدردی نسبت به خود و ديگران به آنها ياد آوری شد. و چگونگی مواظبت در اجرای اهداف روزانه 

در طی روز، در آخر به آنها تکلیف خانگی ارائه شد.

پرورش ذهن مشفقانه، استعاره ی پنجم
ذهن، بردباری و ارزشیابی

 تمرين جلسه قبل مرور شد. تمرين های قبلی و جديد پرورش ذهن مشفقانه از جمله بخشش و پذيرش بدون 
قضاوت، درمان استعارة ذهن آنفلوانزا و درمان بردباری انجام شد. درمان برای پذيرش تغییرات پیش رو و توانايی 
تحمل شرايط سخت و چالش برانگیز زندگی در مراکزو اهمیت و مفهوم ارزشیابی، سنجش و ارزيابی اعمال انجام  

شده در هنگام خواب.

سبک ها و روش های ابراز شفقت و ششم
خود پاداش دهی و خود تنبهی

 تمرين جلسه قبل مرور شد. تمرين ايجاد تصاوير مشفقانه به صورت علمی انجام شد. روش های ابراز شفقت 
از جمله شفقت کلامی، شفقت عملی، شفقت مقطعی و شفقت پیوسته آموزش داده شد. نحوه به کارگیری 

اين روش ها در زندگی روزمره برای همسر، فرزندان، دوستان و آشنايان توضیح داده شد. درمان برای ايجاد 
احساسات ارزشمند در خود تا برخورد مناسب و کارآمد با محیط داشته باشد. بنا میزان موفقیت و شکست برای 

خود پاداش و تنبیهی در نظر بگیرد

مسئولیت پذيری، نگرش مهربانانه هفتم
نسبت به خود و آينده نگری

 تمرين جلسه قبل مرور شد. نحوه نوشتن نامه های مشفقانه برای خود و ديگران درمان داده شد. روش درمان 
مسئولیت پذيری، مؤلفه مهم درمان، شفقت به خود است که فرد ياد می گیرد تفکر خود انتقادی نداشته باشد 

)به جای انتقاد از خود، نسبت به خود مهربان باشند(. روش ثبت و يادداشت روزانه موقعیت های واقعی مبتنی بر 
شفقت و عملکرد فرد در آن موقعیت نیز به شرکت کنندگان آموزش داده شد. اهمیت و مفهوم آينده نگری، فوايد 

آينده نگری موضوعات مهم در آينده نگری، شیوه انجام آينده نگری

جمع بندی نهايی تمام جلساتهشتم
 مهارت های ارائه شده در جلسات قبل مرور و تمرين شد تا به شرکت کنندگان کمک شود تا بتوانند به روش 

های مختلف با شرايط مختلف و متفاوت زندگی خود مقابله کنند. پس از خلاصه، جمع بندی و تمرين مهارتهای 
تعلیم داده شده به منظور کسب مهارت در برخورد با مشکلات و اجرای پس آزمون.

در ايــن تحقیــق از آمــار توصیفــی همچــون میانگیــن و انحــراف 
معیــار و از آمــار اســتنباطی شــامل تحلیــل کوواريانــس و نــرم افزار 

SPSS نســخه 24 اســتفاده شــد.

یافته ها
ــان  ــی اثربخشــی درم ــن بررس ــور تعیی ــه منظ ــا ب ــل داده ه تحلی
ــر ســلامت روان و بهزيســتی رواننشــاختی  ــفقت ب ــر ش ــی ب مبتن
ــر در دو  ــداد 30 نف ــه تع ــن مطالع ــت. در اي ــورت گرف ــن ص زوجی
ــا میانگیــن  گــروه آزمايــش )15 نفــر( و گــروه کنتــرل )15نفــر( ب

ــل از  ــتند. قب ــرکت داش ــار ۷/53 ش ــراف معی ــنی 34/06 و انح س
ــس  ــل کوواريان ــای تحلی ــرض ه ــش ف ــدا پی ــون، ابت ــام آزم انج
ــتفاده از  ــا اس ــته ب ــای وابس ــع متغیره ــودن توزي ــال ب ــامل نرم ش
ــر  ــا ب ــون شــاپیرو-ويلک )P<0/05( و همســانی واريانــس ه آزم
ــت و  ــرار گرف ــی ق ــورد بررس ــون )P<0/05( م ــون ل ــاس آزم اس
نتايــج نشــان داد کــه ايــن مفروضــه هــا برقــرار هســتد. اطلاعــات 
توصیفــی مربــوط بــه متغیرهــای پژوهــش در جــدول 2 ارائــه شــده 

اســت. 
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جدول 2: میانگین، انحراف معیار 

زمان گروهمتغیر
پس آزمونپیش آزمون

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

سلامت روان
۷5/131/30۷53/13کنترل
4/4۷ ۷4/601/40۷9/20آزمايش

بهزيستی روانشناختی
46/530/6346/54۷/56کنترل
46/800/۷۷51/۷33/93آزمايش

ــل از  ــرل قب ــش و کنت ــای آزماي ــروه ه ــدول2، گ ــج ج ــق نتاي طب
ــاوت  ــه از نظــر ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی تف مداخل
معنــی داری نداشــتند، امــا بعــد از مداخلــه هــر دو متغیــر مذکــور 

ــی داری داشــتند. ــاوت معن تف

نتايــج تحلیــل کوواريانــس بــرای تعییــن اثربخشــی درمــان مبتنــی 
بــر شــفقت ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی زوجیــن 

ــد. ــزارش ش ــدول 3 گ متقاضــی طــلاق در ج

جدول3: تحلیل کوواريانس برای بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر شفقت سلامت روان و بهزيستی روانشناختی زوجین متقاضی طلاق در دو گروه آزمايش و کنترل

مجذور اتاسطح معناداریFمیانگین مجذوراتDfمجموع مجذوراتمتغیر وابستهمنبع تغییرات

پیش آزمون
11/40111/400/۷50/390/02سلامت روان

68/28168/281/940/1۷0/06بهزيستی روان شناختی

گروهها
142/681142/689/460/0050/26سلامت روان

0/010/20  6/8۷   1241/96    241/96بهزيستی روان شناختی

خطا
---    406/992۷15/0۷سلامت روان

---950/3۷2۷35/19بهزيستی روان شناختی

مطابــق نتايــج بدســت آمــده جــدول 3، پــس از اثــر پیــش آزمــون، 
ــش  ــر افزاي ــاداری ب ــور معن ــه ط ــفقت ب ــر ش ــی ب ــان مبتن درم
ــته  ــر گذاش ــن تأثی ــناختی زوجی ــتی روانش ــلامت روان و بهزيس س
ــلامت روان  ــش س ــد افزاي ــن 26 درص ــت )P<0/05(. همچنی اس
ــان  ــن را درم ــش بهزيســتی روانشــناختی زوجی و 20 درصــد افزاي

ــر شــفقت تبییــن مــی کنــد.  مبتنــی ب

بحث
ــی  ــان مبتن ــی درم ــی اثربخش ــدف بررس ــا ه ــر ب ــش حاض پژوه
ــن  ــر ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی زوجی ــر شــفقت ب ب
ــان  ــه درم ــان داد ک ــج نش ــت. نتاي ــام گرف ــلاق انج ــی ط متقاض
ــش ســلامت روان و بهزيســتی  ــر شــفقت موجــب افزاي ــی ب مبتن
روانشــناختی زوجیــن متقاضــی طــلاق شــد. ايــن يافتــه بــا يافتــه 
هــای کوتــرا و همــکاران ]1۷[، کای و همــکاران ]18[، بیــات ]19[، 
ــکاری،  ــلان، وي ــاق، کوئین ــور ]20[، م ــاف و ماردپ ــی، کجب امان
ــری و  ــکاران ]22[، طاه ــان و هم ــچیلدر و کاری ]21[، رحمانی اس
ــائیرت،  ــک، دروس ــجیزکرمن، الفريین ــکاران ]23[، سومرز-اس هم
ــر، لیکنــز و پیتــر ]25[ همســو  اسشــرورز ]24[ و بوهلمیجیــر و بائ

اســت. ايــن محققــان نشــان دادن کــه درمــان مبتنــی بــر شــفقت 
ــن مــی شــود.   ــش ســلامت روان و بهزيســتی زوجی باعــث افزاي
در تبییــن اثربخشــی درمــان مبتنــی بــر شــفقت بــر ســلامت روان 
ــر شــفقت توجــه  ــی ب ــان مبتن ــوان گفــت در رويکــرد درم مــی ت
ــج هــا  ــا رن ــرل خــود ب ــا کنت ــرد ب ــه خــود مــی باشــد ف ــی ب اصل
بجــای ســرکوب و اجتنــاب مواجــه گرديــده و رويکــردی مشــفقانه 
و تســکین دهنــده اتخــاذ می کنــد در واقــع فــرد در هنــگام مواجــه 
شــدن بــا رنــج هــا بايــد توانايــی خودکنترلــی داشــته باشــد. خــود 
ــات  ــار، احساس ــرل رفت ــرد در کنت ــی ف ــه تواناي ــاره ب ــی اش کنترل
و غرايــز خــود علیرغــم وجــود برانگیختگــی دارد ]25[. خــود 
کنترلــی بــه معنــای انتخــاب چگونگــی ابــراز احساســات اســت بــه             
گونــه ای کــه فراينــد تفکــر تســهیل شــود. خودکنترلــی  برگرفتــه 
ــه(،  ــداف )مراقب ــرای اه ــش اج ــارطه(، پاي ــزاری )مش ــدف گ از ه
ارزشــیابی )محاســبه(، خودپــاداش دهــی و خــود تنبیهــی )معاتبه( و 
آينده نگــری )معاقبــه( مــی باشــد ]24[. از نظــر ســازمان بهداشــت 
جهانــی، ســلامت روان يکــی از محورهــای مهــم ارزيابی ســلامت 
جوامــع مختلــف بــوده و وضعیتــی از ســلامت هــر فردکــه باعــث 
تحقــق اســتعدادهای بالقــوه، کنــار آمــدن بــا تنــش هــای معمــول 
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زندگــی و انجــام کار مفیــد و احســاس ثمــر بخــش بــودن و تــوان 
مشــارکت بــا اجتمــاع تعريــف مــی شــود ]13[. ســلامت روان يکی 
ــدان  ــا فق ــه تنه ــلامت روان ن ــت. س ــلامتی اس ــم س ــاد مه از ابع
بیمــاری در فــرد اســت، بلکــه اشــاره بــه وضعیتــی دارد کــه فــرد در 
آن ضمــن لــذت بــردن از زندگــی، تفکــرات و رفتــار غیــر طبیعــی 
نداشــته و بتوانــد بــا ديگــران و محیــط مؤثــر ارتبــاط برقــرار کنــد 

.]12[
از آن جــا کــه شــفقت بــه خــود نیازمنــد آگاهــی هشــیار از هیجــان 
هــای خــود اســت. ديگــر از احساســات دردنــاک و ناراحــت کننــده 
ــا مهربانــی،  فهــم و احســاس  اجتنــاب نمــی شــود. بلکــه فــرد ب
اشــتراکات انســانی، بــه آنهــا نزديــک مــی شــود ؛ بنابرايــن هیجان 
هــای منفــی بــه حالــت احساســی مثبــت تــری تبديــل می شــوند. 
در انجــام ايــن درمــان ســعی شــد تــا بــا درمــان شــفقت بــه خــود 
ــن  ــی و جايگزي ــات منف ــرش احساس ــون پذي ــی چ ــی هاي و تواناي
نکــردن احساســات مثبــت در افــراد، خوشــبینی، ابتــکارات فــردی 
بــه  شــرکت کننــدگان در درمــان از بیــش حساســیتی آنهــا کمــک 
بــه خصــوص در روابــط بیــن فــردی آنهــا کاســته شــود. بــا کمــک 
ــر تفاســیر آنهــا از توانايــی هــای خــود در  ــرای تغیی ــه آن هــا ب ب
ارتبــاط بــا ديگــران و شــناخت بیشــتر خــود و روابطــی کــه بــا آن 
مواجــه خواهنــد شــد، ســعی شــد تــا درک درســت تری از ســلامت 
ــوان گفــت کــه دلســوزی  ــن مــی ت ــا داد. همچنی ــه آنه ــی ب روان
ــا ايجــاد برخــی ويژگیهــای مثبــت چــون  ــد ب ــه خــود مــی توان ب
ــن  ــی اي ــادل هیجان ــاری و تع ــر و بردب ــود، صب ــول خ ادراک معق
در طــول تجربــه هــای دشــوار و همچنیــن يــادآوری ايــن نکتــه 
بــه شــخص کــه ناملايمــات و بدبیــاری هــا بــرای همــگان اتفــاق                                                                                     
مــی افتــد. از اثــرات منفــی آن هــا پیشــگیری نمــوده بــه عنــوان 
يــک ســپر دفاعــی در برابــر پريشــانی هــای زندگــی قــرار بگیــرد 

 .]14[
بــه کمــک درمــان متمرکــز بــر شــفقت، فــرد نســبت بــه گذشــته 
جرئــت مندتــر شــده و مــی توانــد چرخــه معیــوب انتقــاد نســبت به 
خويــش و همچنیــن ترســیم انتظــارات ســطح بــالا از خــود را مورد 
ســؤال قــرار دهــد و بــا نگاهــی جديــد و دلســوزانه نســبت بــه خود؛ 
معیارهــای واقعــی و توقعــات قابــل دســتیابی کــه مســتلزم ســختی 
و آزار نباشــد را بازطراحــی کنــد کــه تمامــی ايــن مــوارد بــه بهبــود 

ســلامت روان کمــک مــی نمايــد.
ــش  ــر افزاي ــفقت ب ــر ش ــی ب ــان مبتن ــی درم ــن اثربخش در تبیی
ــان  ــان جري ــه درم ــت ک ــوان گف ــی ت ــناختی م ــتی روانش بهزيس
شــفقت را در ســه جهــت بــه رســمیت مــی شناســد: شــفقتی کــه 
مــا مــی توانیــم نســبت بــه ديگــری يــا ديگــران احســاس کنیــم، 

ــان احســاس  ــه خودم ــم از ديگــران ب ــا مــی توانی شــفقتی کــه م
کنیــم و شــفقتی کــه مــا مــی توانیــم بــه ســمت خودمــان هدايــت 
کنیــم. در تمريــن شــفقت بــه خــود بــر تــن آرامــی، ذهــن آرامــی، 
شــفقت بــه خــود و ذهــن آگاهــی تاکیــد شــود کــه نقــش بســزايی 
در آرامــش ذهــن فــرد، کاهــش اســترس وافــکار خــود آينــد منفــی 
و در نتیجــه افزايــش بهزيســتی روانشــناختی خواهــد داشــت ]15[.
ــی،  ــیوه درمان ــن ش ــانی در اي ــتراک انس ــاس اش ــان احس ــا درم ب
ــن  ــه اي ــد ک ــی مــی برن ــه پ ــه نکت ــن در معــرض طــلاق ب زوجی
رويــداد ممکــن اســت کــه بــرای هــر انســانی رخ دهــد و تنهــا آنها 
نیســتند کــه از وجــود چنیــن مشــکلی در زندگــی رنــج مــی برنــد. 
بنابرايــن با درک احســاس اشــتراک انســانی احســاس گنــاه کمتری 
را تجربــه  مــی کننــد کــه ايــن خــود بــه بهبــود ســطح بهزيســتی 
روا نشــناختی منجــر مــی شــود. خودانتقــادی  بــه عنــوان شــکلی 
ــترس  ــت اس ــه ماهی ــود ک ــی ش ــی م ــی تلق ــت درون از آزار و اذي
ــه همیــن خاطــر، روانشناســان در  ــده دارد. ب زا و خودتضعیــف کنن
راســتای پیشــگیری از ايــن خودانتقــادی و شــرم بــه مفهوم ســازی 
هــای جايگزيــن بــرای معرفــی نگــرش و ارتبــاط ســالم بــا خــود 
اقــدام کردنــد. يکــی از ايــن مفاهیــم مهــم، مفهــوم خــو دشــفقتی 
ــهیل  ــال تس ــه دنب ــفقت ب ــر ش ــز ب ــان متمرک ــت ]16[. درم اس
تغییــر از طريــق توســعه »ذهــن مشــفق« اســت. درواقــع، درمــان 
مبتنــی بــر شــفقت بــر چهــار حــوزه تجــارب پیشــین، تــرس هــای 
ــش  ــج پی ــا و نتاي ــت، پیامده ــای احســاس امنی اساســی، راهکاره
بینــی نشــده متمرکــز اســت. شــفقت بــه معنــای آگاهــی از رنــج 
موجــود و اتخــاذ يــک موضــع تســکین دهنــده و مشــفقانه نســبت 
بــه خــود در زمانــی اســت که همــه چیــز نامطلــوب پیش مــی رود. 
در درمــان متمرکــز بــر شــفقت افــراد مــی آموزنــد که از احساســات 
درد نــاک خــود اجتنــاب نکــرده و آنهــا را ســرکوب نکننــد، بنابراين 
مــی تواننــد در گام نخســت، تجربــه خــود را بشناســند و نســبت بــه 

آن شــفقت داشــته باشــند ]26[.
ــه  ــه نمون ــي از جمل ــت هاي ــا محدودي ــد ب ــش مانن ــن پژوه اي
گیــري در دســترس و بررســي نکــردن برخــي متغیرهــاي مداخلــه 
گــر اشــاره کــرد، بنابرايــن در تعمیــم نتايــج بايــد جانــب احتیــاط 
ــن در  ــن پژوهــش شــامل زوجی ــه هــاي اي ــرد. نمون ــت ک را رعاي
معــرض طــلاق مراجعــه کننــده بــه مراکــز مشــاوره شــهر بیرجنــد 
بــود. بنابرايــن در تعمیــم يافتــه هــا بايــد جانــب احتیــاط رعايــت 
شــود. مشــــاوران و درمانگــران خانــواده از ايــن رويکــرد درمانــی 
در گــــروه هــــاي زوج درمــــانی و خــانواده درمــــانی و کلاس 
هــاي درمــان خانــواده جهـــت حـــل مشـــکلات زناشــويی بهــره 
ببرنــد. همچنیــن لــزوم ارائــه کارگاه هــای درمانــی بــرای کاهــش 
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تعارضــات زناشــويی جهــت پیشــگیری از مشــکلات اجتماعــی و 
ــر در  ــش حاض ــن پژوه ــود، همچنی ــی ش ــنهاد م ــی پیش خانوادگ
ــی،  ــای فرهنگ ــه تفاوته ــه ب ــا توج ــور ب ــف کش ــهرهای مختل ش

ــرد. اجتماعــی صــورت پذي

نتیجه گیری
ــر  ــی ب ــان مبتن ــی درم ــاره اثربخش ــر درب ــش حاض ــج پژوه نتاي
شــفقت بــر ســلامت روان و بهزيســتی روانشــناختی زوجیــن 
ــان  ــران و متخصص ــرای درمانگ ــد ب ــی توان ــلاق م ــی ط متقاض
ســلامت تلويحــات کاربــردی داشــته باشــد. چــون درمــان مبتنــی 
ــا  ــارض ه ــن روشــی جهــت کاهــش تع ــرای زوجی ــر شــفقت ب ب
و آشــفتگی هــای زندگــی زناشــويی و ارتقــای ســلامت روانــی و 
ــود شــرايط زندگــی اســت. شــفقت  بهزيســتی روانشــناختی و بهب
ــای  ــه ج ــود ب ــا خ ــی ب ــه مهربان ــه مولف ــق س ــی از طري درمان
ــزوا و هوشــیاری  ــه جــای ان قضــاوت خــود، اشــتراکات انســانی ب

ــود                                  ــبب بهب ــد س ــی توان ــی م ــازی افراط ــان س ــل همس در مقاب
ــود. ــناختی ش ــای روانش ويژگیه

سپاسگزاری
ــنده  ــی نويس ــرای روانشناس ــاله دکت ــه از رس ــه برگرفت ــن مقال اي
اول در دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد زاهــدان و دارای کــد اخــلاق 
IR.BUMS.REC.1402.141 از کمیتــه اخــلاق دانشــگاه آزاد 

ــندگان از  ــیله نويس ــن وس ــت. بدي ــدان اس ــد زاه ــلامی واح اس
کلیــه  شــرکت کننــدگان در ايــن پژوهــش و تمــام کســانی کــه بــه 
نحــوی مؤثــردر انجــام ايــن پژوهــش همــکاری کردنــد، تقديــر و 

ــد. ــکر می کنن تش

تضاد منافع
هیــچ گونــه تضــاد منافعــی بــرای نويســندگان ايــن مقالــه وجــود 

نــدارد .
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