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  زنان   ارتباطي در باورهاي و  پريشاني تحمل بر شفقت بر مبتني  درمان اثربخشي

 *   وابسته به مواد همسر داراي

   3يديهارون رش يونچ هما2مقدن يانكاظم  يچ كبر1يديانسارا ام

 21/05/1401تاريخ پذيري:   09/06/1400تاريخ دريافت: 
 

 چكيده  

 باورهاي  و  پري اني  تحمل  بر  شفقت  بر  مبتني  هدر از پژوهش حاضر تعيين اثربخ ي درمان  هدف:

-آزمونپيشطر   آزماي ي باروي پژوهش نيمه   روش:بود. وابسته به مواد  همسر داراي زنان ارتباطي 

وابسته به مواد    همسر  دارايزنان   تمامي  پژوهش شامل آماريجامعه   كنتر  بود. گروه با   آزمونسپ

گيري  نفر به روي نمونه  30از اين بين    بود.  1400در سا     دزفو ترک اعتياد شهر    مراكزكننده به  مراجعه 

قرار    نفر   15كنتر  او    نفر  15ا   در دو گروه آزمايشبه صورد تصادفي  و    شدند  تخاچان  در دسترس

پري اني هاي  هر دو گروه پرس نامه   كنندگانشركت  گرفتند. -را در پيش  باورهاي ارتباطي و    تحمل 

پل گيلبرد و راسل كولتس   درمان مبتني بر شفقت طب  پروتکل  .آزمون تکميل كردندآزمون و پس

اجرا  شيگروه آزما يبر رو هفته   در جلسه فراواني دو اي بادقيقه  90 جلسه 8در    1397اترجمه اثباتيچ 

داده كوواريانسها  شد.  تحليل  روي  تحليل   ها:يافته .  دشدن  ليتحل  و   ه يتجز  رندمتغيري  با  نتايج 

داري وجود داشت و شفقت درماني  ن ان داد كه بين دو گروه تفاود معني  كوواريانس رندمتغيري

. ارتباطي زنان داراي همسر وابسته به مواد گرددتوانست باع  افزايش تحمل پري اني و بهبود باورهاي 

استفاده از روي    با  توانندمي   اعتياد  يحوزه  متخصصين  آمدهچ  دست  به  نتايج توجه به  با    گيري:نتيجه

 شوند. تحمل پري اني و باورهاي ارتباطي  با مرتب، هايافزايش توانمندي باع   شفقت درماني 

 درمان مبتني بر شفقتچ تحمل پري انيچ باورهاي ارتباطي ها:کليد واژه
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 . شناسيچ واحد دزفو چ دان ياه آزاد اسلاميچ دزفو چ ايرانكارشناس ارشد روان .1
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 مقدمه

مختلفچ جوام  ب اري  هايكه در طي زمان  اسات کي از بزرگترين معضالاتييپديده اعتياد 

1ارگينساونخود نموده  و م اکلاد را درگير م اکلاد و پيامدها
به  و    2018و همکارانچ   

گردد اخليلي پور يم يبزهکاري اجتماع آمدن وجودهباع  ب ياجتماع  بيآسااعنوان يك 

اما بعدها براي گيرد  . مصارر مواد مخدر در ابتدا با هدر لذد انجان مي1400رالياساريچ 

 . ساومصارر مواد 2021چ  2الوگانتهان و هو  دهدفرار از اساترس و احسااسااد منفي رخ مي

هاي اجتماعي و اقتصاادي مخدر امروزه از طري  اثراد مخرچ خود بر سالامت افرادچ هزينه

كند  مصارر مواد نه تنها بر سالامت رواني و فردي شاخ  گزافي را به جوام  تحميل مي

اد زيان باري داردچ بلکه با پيامدهاي منفي بالاي اجتماعي همراه بوده و به خانواده معتاد اثر

و اراميو جاامعاه آساااياب وارد مي وابساااتيي باه مواد در پنجمين  2016چ  3كناد ااوزير   . 

با عنوان اختلا  اعتيادي و مرتب، با موادچ   4هاي روانيراهنماي آماري و ت اخيصاي اختلا 

هاي انجان  . بر اساااس پژوهش2013چ ۵پزشااکي آمريکامن روانتعريف شااده اساات اانج

هاي روان هاي افراد معتاد به خصو  زنان داراي همسر معتادچ از لحاظ مؤلفهشدهچ خانواده

پورچ خانکهچ فلاحيچ فرهوديان ناختيچ هيجاني و جساماني شاراي، مالوبي ندارند ارحيميشا

هاي جدي مواجه بوده و در هراس و  با آسايب   . زنان داراي همساران معتادچ2012و فرضايچ  

 . اين زنان به دليل نق اي كه به  1398پورچ باغساتاني و ساعادتيچ  برند اتقيناامني به سار مي

ها  هايي هسااتند. آنكنندچ تحت محدوديتكننده از همساار معتاد خود ايفا ميعنوان مراقبت

خاطر اعتياد لي و ساارزنش بهممکن اساات كه با عدن حمايت خانواده اصااليچ انتظاراد ما

 . همننين به دليل اعتياد شااوهرچ ارتباط زوجين 2010چ  ۶همساارشااان مواجه شااوند اسااينگ

ها احتران متقابلي وجود نداشاته باشاد و تمايلي گيرد. ممکن اسات بين آنتحت تأثير قرار مي

شاااناد  هااي يکاديير نيز ناداشاااتاه بااهاا و نياازباه گوي دادن يکاديير و توجاه باه خواساااتاه
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هاا باه اين افراد دهناد كاه مقادار زياادي وقات دادگااههاا ن اااان مي . ياافتاه2007چ  1اپيرسااارائي

درصاد از افرادي كه درخواسات  81ها در ايران ن اان داده شاود. بررساياختصاا  داده مي

 . به همين ساببچ  1388شاان بوده اسات امحمدخانيچ اند به دليل اعتياد همسارانطلاق داده

هااي مختلفي بر روي دلايال شاااروع و راهبردهااي پي اااييري و درماان اعتيااد بر پژوهش

  ماك 1399هااي درگير اعتيااد انجاان گرفتاه اسااات ازارعاانچ لايفي و ميرمهاديچ  خاانواده

 . يکي از اين اقاداماادچ شااانااساااايي عوامال و  2014چ  2كاانالچ ممتووياك و رينااردساااون

ها زمينه بروز م اااکل را كاهش داد. به نظر آن توان با دساااتکاريمتغيرهايي اسااات كه مي

 و باورهاي ارتباطي است. رسد از جمله اين عوامل توانايي تحمل پري انيمي

شاناختي اسات كه در همه افراد به ميزان مختلفي  چ در واق  ويژگي روان3تحمل پري ااني

شااناختي ويا جسااماني روانوجود دارد و به ميزاني كه يك شااخ  توانايي تحمل حالاد 

كند. افراد با تحمل پري ااني كي با انجان برخي رفتارهاي مخرچ به  منفي را داردچ اشااره مي

خود بر مي از هيجاانااد منفي  اكيوقچ دنباا  تساااکين دردهااي هيجااني و دوري  آيناد 

ر و  افکا . افرادي كه تحمل پري اااني ضااعيفي دارندچ از 2010چ  4ريکارديچ تيمسانو و ميتنل

 ن ياچ دهنديرا ن اان م  يتجرب اجتناچ   اتريو به احتما  ب  كنندياجتناچ م ياحسااسااد منف

ييچ لوينوچ اوبرين االها  يقمارباز  مساتعد ساو  مصارر الکلچ   اتريب يرانيبا د  ساهيمقا افراد در

   2019 چ۶وكسيليپس از ساانحه او اساترس اختلا   چياختلالاد اضااراب چ  2018چ ۵و آرمور

. بااورهااي ارتبااطي نيزچ بااور ياا هساااتناد   2018و همکاارانچ   7نياارو مصااارر موادساااو و 

ها نسااابات به رواب، زناشاااويي خود دارند و آن را به عنوان ذهنيتي تعريف شاااده كه زوج

اند. باورهاي ارتباطي غل، اثربخ اي ارتباط بين زوجين را تضاعيف كرده و  واقعيت پذيرفته

گردد يح پيان فرساتاده شاده يا به عبارتي رمزگ اايي درسات آن ميباع  عدن درک صاح

نااكاارآمادچ آن دساااتاه از تفکراد   منظور از بااورهااي ارتبااطي غل، ياا   .2006چ  8انيکال
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غيرمناقي و باورها اسات كه در اثر اساتفاده بيش از حدچ منجر به م اکل در رواب، زوجين 

.  1رها شاامل پنج مولفه به اين شار  اسات:  اين باو   .1982چ  1شاود اآيدلساون و اپ اتاينمي

. باور  3. باور به عدن تغييرپذيري همسر  2كننده است   كردنچ تخريبباور به اينکه مخالفت

هاي جنسااايتي اآيدلساااون و  . باور به تفاود5گرايي جنساااي و  . باور كما 4خواني   ذهن

سااااز مسااار معتادچ زمينهرساااد باورهاي ارتباطي زنان داراي هبه نظر مي   .1982اپ اااتاينچ  

د. با توجه دهميشود و اختلا  عملکردي خانواده را افزايش ها ميهاي رواني در آنآسيب

به اهميت متغيرهاي مورد اشاارهچ شاناساايي عواملي كه بتواند موجب دساتکاري مالوچ و 

 د.باشاي ضروري و حائز اهميت براي متخصصان بهداشت روان ميها شودچ مسئلهبهبود آن

سااز بهبود اين موارد باشادچ تواند زمينهمي رسادهايي كه به نظر مييکي از مفاهيي و ساازه

توسا، پل گيلبرد بنا نهاده شاده اسات و يکي   2ورزي اسات. درمان مبتني بر شافقتشافقت

باشاد كه ساعي بر افزايش بهزيساتي روانيچ  هاي رفتاري موج ساون مياز جديدترين درمان

يي و بهبود كيفيت زندگي افراد دارد و همننين با هدر كاهش دردچ افزايش سااازي يافت

 .  2015چ 4  لويز و يوتلي2013چ 3نف و بريتوسارنجچ نيراني و افساردگي ايجاد شاده اسات  

آموزند تا احسااسااد دردناک خود را قبو  كرده درمانيچ افراد مي  افزون بر آن در شافقت

توانند در گان او چ تجربه خويش را ب ااناسااند و در ها را سااركوچ نکنند. بنابراين ميو آن

شاناختي لازن را ورزي انعاار پذيري روانقبا  آن احسااس شافقت داشاته باشاند. شافقت

هااي زنادگي فراهي كرده و گاامي باه ساااوي زنادگي معناادار و  روشااادن باا راالشبراي روباه

كند  ت به افراد كمك مي . به كارگيري درمان مبتني بر شافق2009چ ۵بان ااط باشاد اگيلبرد

 ك ي ورزيگريچ پايين آورند. شافقتپري ااني ذهني خود را از طري  كاهش خود سارزنش

  ي ک ي ولوژيزيف و شناختيروان  يميخودتنظ هايپاسخ  كه  است  فرات خيصي آوريتاچ ريمتغ

تاااكنون   .  2020  همکااارانچ  و  ۶جونز-ينليفا  كناادمي  جيترو  را  اساااترس  بااه  سااااازگااار

ورزي بر متغيرهاي مختلف صااورد هاي مختلفي در خصااو  اثرگذاري شاافقتپژوهش
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مر   اضاراچ و ابهان ورزي بر متغيرهايي رون تحملپذيرفته و ن ان داده شده كه شفقت

 چ تحمل پري ااني اگودينگچ اساتدمون 1399رشايديچ  مقدن و هارونابهارونديچ كاظميان

  موساااويچ  2019و همکاارانچ    3  هربرد2019  و همکاارانچ  2  كريير2020چ  1و كريکس

چ زيخاك ااورشاااند ي وحصااار  يشااجاع   1400چ  زاده عبداللهو   اسااديچ  خواجوندخوشاالي

آوري و  چ ن ااط ذهنيچ تاچ1398  شاجاعيچ  1398عاملچ   و كرباساي دهقاني    نواچچ1399

پرخاشااايريچ  چ 1398شاااهري و كيخساااروانيچ گيريانچ پولادي ريشااافقت به خود اگله

   چ كنتر  1398خودتنظيمي هيجاني و انييزي تحصااايلي اشااااكرميچ لايفي و موساااويچ 

چ هيالچ 2018و همکاارانچ    4شااانااختي منفي اگنزالسشااادد علائي روان كااهش و عااطفي

  چ افساردگيچ 2021چ برركچ مرداني ولداني و خرويچ  2020چ ۵اسانافرچ اساسنسار و ماساودا

 چ كاهش عواطف منفي و بهبود 2019زاده و ساااجاديانچ هيجان ااديب   تنظيي  و اضااااراچ

  مؤثر بوده اساات  لذاچ به نظر 1399كيفيت زندگي اصااادقيچ سااوداني و غلامزاده جفرهچ 

رسااد بتواند اثرگذاري مالوبي در كاهش پري اااني و بهبود باورهاي ارتباطي نيز داشااته  مي

 باشد. 

درمان قيقاتي مختلف از اثربخ اي دهد اگرره شاواهد تحميمرور پي اينه پژوهش ن اان 

  چاست  هشدهاي مختلف بررسي نمونهدر  مختلف    شناختيمتغيرهاي روانبر شفقت  مبتني بر

زنان داراي  .اسات  هشادانجان  معتاد  زنان همساران هايها كمتر در نمونهگونه پژوهشاين اما

مساااائال ماالي و   داري و تربيات فرزنادانچ نااگزير هساااتنادهمسااار معتااد علاوه بر امور خااناه

مصارر  هاي ساو همننين در معرض انواع آسايب .سارپرساتي خانواده را نيز بر عهده بييرند

پاشايدگي كانون هاي عاطفيچ طلاق و از هيباشاند و شاواهد تلخ از گساساتييمواد نيز مي

ي جايياه زنان داراي همساار يآيد. از سااوخانواده از عوارض سااو  اين مقوله به شاامار مي

هايي كه در برابر همسرچ فرزندان و جامعه دارندچ معتادچ با توجه به مسائل فردي آنان و نقش

حا  با توجه به  .باشااداز اهميت خاصااي برخوردار اساات و توجه به اين گروه ضااروري مي

 
1. Gooding, Stedmon & Crix 

2. Krieger 

3. Herbert 

4. Gonsalez-Hernandez 

5. Hill, Schaefer, Spencer & Masuda 
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 ياا   پي اااييري  نقش  تواننادمي  كاه  عواملي  پيرامون  تحقي   ضااارورد اعتياادچ  باالاي شااايوع

 اثربخش  راهبردهاي  تدوين  دليل همين  به و  اساات  ضااروري  باشااند  داشااته  كنندهمحافظت

 گرنچ ادر نظر گرفتاه شاااود   بااياد  مواد  مصااارر ساااو   مخرچ اثراد  از  پي اااييري  براي

شاناختي م اکلاد روانهمننين با توجه به   .  2019  چ1پيساارساکا اوساتاوساکي و  بوبروساکيچ

 پي در حاضاار پژوهشافراد معتادچ و با توجه به كمبود پژوهش در اين زمينهچ همسااران در 

درمان مبتني بر شافقت بر تحمل پري ااني و باورهاي  آيا كه بود پرساش اين  به پاساخيويي

 دارد؟ معتاد اثر همسر داراي زنان  ارتباطي

 روش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

 آماريجامعهبا گروه كنتر  بود.  آزمونپس–آزمونآزماي اي با طر  پيشنيمهاين ماالعه 

ترک اعتياد شاااهر    مراكزكننده به مراجعهمعتاد  همسااار  دارايزنان  تمامي پژوهش شاااامل

آزماي اي حداقل حجي نمونه براي هر يك از  هايپژوهشدر بودند.   1400در ساا   دزفو 

  چ. بنابراينچ از اين جامعه  1391چ  2و گا   گا چ بور انفر پي نهاد شده است   15ها گروهزير

و با در نظر  دردسترسگيري  نفر براي هر گروه  به روي نمونه  15انفر 30 اي به حجينمونه

 كنتر هااي ورود باه مااالعاه انتخااچ و باه تصاااادر در دو گروه آزماايش و  گرفتن ملاک

م ااترکچ  زندگي از سااا  دو حداقل گذشااتن  پژوهش به ورود ملاک .جاييزين شاادند

 دريافت عدن و پژوهش در شاركت براي داشاتن تحصايلاد بالاتر از ديسليچ رضاايتمندي

 در منظي م ااااركت عدن خروج از پژوهشچ ملاکو   مداخله پژوهش با همزمان درمان

 ها بود. پرسا انامه تکميل منز  و عدن تکاليف انجان عدن جلساهچ دو از بيش غيبت جلساادچ

پژوهش شاامل رازداري و حفب حريي خصاوصاي اشاخا  در اين ماالعهچ اصاو  اخلاقي  

اس  اسپيافزار اسها با اساتفاده از تحليل كوواريانس رند متغيري در نرنداده  رعايت شاد.

 تحليل شدند.

 

 
1  . Greń, Bobrowski,Ostaszewski, & 

Pisarska 

2. Gall, Borg & Gall 
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 ابزار 

 تدوين شاد    2005ا 2سايمونز و گاهر پرسا انامه توسا،: اين  1پرسا انامه تحمل پري ااني -1

هاي اين پرسا انامه عبارتسات باشاد. خرده مقياسخرده مقياس مي 4ساؤا  و   15كه داراي 

جذچ شاادن به وساايله هيجاناد منفيچ برآورد ذهني پري اااني   تحمل پري اااني هيجانيچ از:

چ جذچ شادن به  5و   1چ 3ها براي تساکين پري ااني. تحمل پري ااني با ساؤالاد وتنظيي تلاي

چ 10چ 9چ 7چ  6چ برآورد ذهني پري ااني با ساؤالاد  15و   4چ 2ؤالاد  وسايله هيجاناد منفي با سا

شاوند.  گيري مياندازه  14و   13چ 8و تنظيي تلاي براي تساکين پري ااني با ساؤالاد   12و  11

  تا كاملا 1اي ليکرد از كاملا  مواف  اساؤالاد اين پرسا انامه بر اسااس مقياس پنج درجه

شاااود.  گذاري ميبه صاااورد معکوس نمره 6رد شاااوند. عباگذاري مي  نمره5مخالف ا

دهنده تحمل پري ااني بالاسات احسايني مهرچ خضاري مقدن و  نمراد بالا در اين مقياس ن اان

ها    ضرايب آلفاي كرونباخ را براي خرده مقياس2005ا   . سيمونز و گاهر1400پوراحسانچ  

هاا انادچ آنكرده  گزاري  82/0و براي كال مقيااس    70/0و    82/0چ  72/0چ  70/0باه ترتياب  

اند كه اين پرس نامه داراي روايي هميرايي و ملاكي مالوبي است.  همننين گزاري كرده

  0/ 67پايايي به روي آلفاي كرونباخ   گزاري كردند كه 1389شامسچ عزيزي و ميرزايي ا

تحملچ  هايمقياس و براي خرده 81/0روي بازآزمايي براي كل مقياس   و ضريب پايايي به

 پرساا اانامه اساات. همبسااتيي    73/0  و  69/0  چ77/0 چ71/0زيابي و تنظيي به ترتيب جذچچ ار

  - 27/0و    -33/0به ترتيب   دارمهيجان مدار ولهئمساا ايهاي مقابلهبا شاايوه  پري ااانيتحمل  

 بدست آمد.  75/0پرس نامه  . در پژوهش حاضرچ آلفاي كرونباخودب

   1982پرسا انامه توسا، آيدلساون و اپ اتاين ا: اين 3پرسا انامه باورهاي ارتباطي -2

  با روي ترجمه و ترجمه مجدد به فارساي 1380سااخته شاده و توسا، مظاهري و پواعتماد ا

 6ساؤا  اسات كه در طيف ليکرد به صاورد  40برگردانده شاده اسات. اين آزمون داراي 

 ارزيابي  آنشاااود. هدر  اكاملا درسااات  پاساااخ داده مي 5اكاملا غل،  تا  0ايي از گزينه

باور به مخرچ بودن    مختلف  ابعاد از زناشاااويي  راباه در  غيرمناقي  ارتباطي  باورهاي  ميزان

 
1. Distress Tolerance Scale 

2. Simons & Gaher 

3. Relationship Beliefs Inventory 
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گرايي جنساي و باور در يچ باور به عدن تغيير پذيري همسارچ كما خوانذهنچ توق  مخالفت

  پايايي اين پرساا اانامه را با  1982اي جنساايتي اساات. آيدلسااون و اپ ااتاينهاتفاودمورد 

اند.  گزاري كرده  81/0تا   72/0ها را در دامنه كرونباخ براي خرده مقياسه از آلفاياسااتفاد

چ 1اجونزاين پرسااا ااانااماه باا بااورهااي غيرمناقي جونز  كالنمرهدرياافتناد كاه    هاا همننينآن

 به دست آمد.79/0كرونباخ برابر با در پژوهش حاضرچ آلفاي. دارد  همبستيي م بت 1968

 روش اجرا

بر روي پل گيلبرد و  مبتني   ايدقيقه 90 جلساه 8 به صاورد  شافقت درمانيدر اين ماالعهچ  

همننين   شااد. انجان هفته  در جلسااه با فراواني دو و   1397راساال كولتس اترجمه اثباتيچ 

هااي تحقي چ قبال از شاااروع ماداخلاه اپيش آزمون  و بعاد از اتماان جلسااااد اجراي آزمون

به صاورد خلاصاه  بتني بر شافقت تکل مراحل درمان موپرشاد.  آموزشاي اپس آزمون  اجرا  

 .ارائه شده است 1در جدو  
 ( 13۹7شفقت درماني )پل گيلبرت و راسل کولتس،  شرح مختصر جلسات  :  1جدول  

 محتوا  جلساد

رعايت برقراري ارتباط اوليهچ معارفه و برقراري راباه حسنهچ معرفي ساختار جلسادچ تاكيد بر رازداريچ   او  
قوانين گروهيچ اجتناچ از قضاود و سرزنش و يا تمسخر دييرانچ آشنايي با رويکرد شفقت درماني و 

 ماهيت شفقت. 
گريچ تفاود شرن و احساس گناه و تحقيرچ  خلاصه جلسه قبلچ تعريف شرنچ درک مفهون خودسرزنش  دون 

 ارائه تکليف خانيي.
ر مقابل تقصيرجويي خود انتقادگرانهچ توجه آگاهي و ريتي  خلاصه جلسه قبلچ مقايسه مسئوليت پذيري د  سون 

 تنفس تسکين دهندهچ ارائه تکليف خانيي. 
معرفي   رهارن  منفيچ  آيند  خود  افکار  شناسايي  قضاودچ  بدون  پذيري  همدليچ  تعريف  قبلچ  جلسه  خلاصه 

 تصويرسازي م فقانه.
 ورزيچ تکنيك صندلي خاليچ گرفتن بازخورد. خلاصه جلسه قبلچ ايجاد مکاني امنچ پروري خود شفقت   پنجي 
 خلاصه جلسه قبلچ معرفي مفهون شفقت ورزي به دييرانچ شفقت ورزي از سوي دييران. ش ي
شناسايي راهبردهاي ايمني بخش و رفتار هاي سلاه پذيرانه و راباه آن با خود انتقادگريچ به رالش ك يدن  هفتي 

 يف خانيي. خود از طري  گفتيوي سقراطيچ ارائه تکل 
خلاصه جلسه قبلچ نوشتن نامه م فقانهچ تصويرسازي م فقانهچ تمرين شفقت به خود و شفقت به دييرانچ   ه تي 

 گرفتن بازخورد و اتمان جلسه.

 
1.  Jones 
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 هايافته

بود.   ساااا   36تا    24نفر از زنان داراي همسااار معتاد در دامنه ساااني    30گروه نمونه شاااامل 

   30/ 40±12/3  و گروه كنتر  ا93/30±12/3گروه آزمايش اميانيين و انحرار معيار سن  

كنندگان داراي تحصاايلاد دان ااياهي و سااايرين  شااركت  7/86بود. از لحاظ تحصاايلاد 

سااا  از زمان  3كنندگان داراي فرزند و حداقل  درصااد  ديسلي بودند. كليه شااركت  3/13ا

اساتاندارد متغيرهاي پژوهش در جدو  شاان گذشاته بود. همننين ميانيين و انحرار ازدواج

 ارائه شده است. 2
 هاي توصيفي متغيرهاي پژوهش به تفكيک دو گروه آزمايش و کنترل : يافته 2جدول 

 گروه متغيرها
 آزمونپس  پيش آزمون

 استانداردانحرار   ميانيين انحرار استاندارد ميانيين

تخريب كنندگي 
 مخالفت 

 6/ 67 21/ 79 7/ 80 30/ 80 آزمايش
 6/ 26 27/ 60 8/ 37 28/ 40 كنتر  

 ذهن خواني
 7/ 32 18/ 60 8/ 03 26/ 93 آزمايش
 6/ 28 26/ 73 8/ 13 28/ 06 كنتر  

 عدن تغيير همسر
 6/ 47 19/ 86 6/ 97 29/ 80 آزمايش
 8/ 12 28/ 93 9/ 12 29/ 93 كنتر  

 كماليرايي جنسي
 6/ 03 18/ 46 8/ 13 32/ 60 آزمايش
 9/ 89 28/ 86 10/ 83 30/ 26 كنتر  

 هاي جنسيتي تفاود 
 7/ 54 19/ 60 8/ 24 30/ 60 آزمايش
 8/ 46 29/ 53 8/ 78 30/ 62 كنتر  

نمره كل باورهاي  
 ارتباطي

 18/ 12 98/ 26 17/ 97 150/ 73 آزمايش
 15/ 63 141/ 66 18/ 81 146/ 93 كنتر  

تحمل پري اني 
 هيجاني 

 2/ 05 12/ 73 3/ 13 8/ 13 آزمايش
 2/ 66 9/ 66 2/ 85 9/ 86 كنتر  

جذچ شدن به  
 هيجاناد منفي

 0/ 94 3/ 80 2/ 65 9/ 26 آزمايش
 2/ 47 10/ 00 2/ 66 10/ 60 كنتر  

برآورد ذهني 
 پري اني

 4/ 82 23/ 66 6/ 85 18/ 00 آزمايش
 4/ 47 18/ 86 4/ 52 19/ 20 كنتر  

تلاي براي تسکين 
 پري اني

 1/ 09 13/ 93 2/ 75 10/ 20 آزمايش
 2/ 54 9/ 73 2/ 88 8/ 80 كنتر  

تحمل  نمره كل  
 پري اني

 6/ 24 54/ 13 9/ 90 45/ 60 آزمايش

 7/ 46 48/ 26 5/ 61 48/ 46 كنتر  
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 در پژوهش متغيرهاي پژوهش در گروه بين دو كه دهدمي ن اان 2جدو   مندرجاد

 گروه ميانيين آزمونچپس مرحله در اما وجود ندارد آزمون تفاود معناداريپيش مرحلا

اصالي از  تجزيه نتايج براي اسات. داشاته محساوساي تغييراد متغيرهاي پژوهش در آزمايش

ها فرضشاااد. قبال از اجراي تحليال كوواريانسچ پيش كوواريانس اساااتفاادهتحليال آزمون

بودن كووارياانسچ نرماا هااي آزمون تحليالمورد بررساااي قرار گرفتناد. يکي از مفروضاااه

از آن بود كاه نمراد اساااميرنف حااكي  -هااسااات. نتاايج آزمون كولموگرور  توزي  داده

همننين هيچ  .هااي تحمال پري ااااني و بااورهااي ارتبااطي داراي توزي  نرماا  بودناد  مقيااس

هاي تحمل پري اااني و باورهاي ارتباطي در آزمون لوين معنادار نبودندچ لذا كدان از مقياس

  ها برقرار بود. بررساي هميني رگرسايونچ از ديير پيشتوان گفت كه هميني واريانسمي

هاا در بررساااي  هااي تحليال كووارياانس اسااات. باا توجاه باه اينکاه هيچ كادان از مقيااسفرض

توان نتيجه گرفت كه فرض هميني رگرسايون برقرار هميني رگرسايون معنادار نبودندچ مي

بر  كنتر  و هاي آزمايشگروه مقايساه جهت آزمونپيش اثر كنتر  از پس ادامه اسات. در

  و  پري ااني  تحمل بر شافقت بر مبتني  اثربخ اي درمان تعيين رد آزمونچپس هاينمره طب 

 شاده اساتفاده كوواريانس رندمتغيري تحليل از معتاد  همسار  داراي  زنان  ارتباطي باورهاي

 .است آمده 3 جدو  در آزمونپس مرحله نتايج است.
 هاي ارتباطي گروه   باورهاي   و   پريشاني   تحمل  آزمون پس  چندمتغيره  کوواريانس  : بررسي 3جدول  

 کنترل و  آزمايش 

 Fآماره   ارزي  متغير 
درجه آزادي 

 فرضيه

درجه  

 آزادي خاا
 ضريب اتا  معناداري

 0/ 63 0/ 001 35 2 21/ 74 0/ 61 اثر پيلاي

 0/ 63 0/ 001 35 2 21/ 74 0/ 45 لامبداي ويکلز

 0/ 63 0/ 001 35 2 21/ 74 1/ 43 اثر هتلينگ 

 0/ 63 0/ 001 35 2 21/ 74 1/ 43 بزرگترين ري ه روي

عنوان  به ويکلز لامبداي آزمون گردد نتايجمي م ااهده 3 جدو  در كه همان طوري 

  متغيرهاي  از يکي در حداقل كنتر  و آزمايش نمره بين كه داد ن ااان آزمون ترينرايج

 مربوط تغييراد درصاد 63و  داشات وجود آزمونپس مرحله در معناداري تفاود وابساته
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 بررساااي نتاايج هااتفااود اين دقي  بررساااي در اداماه براي  .بود عضاااويات گروهي باه

 است. شده ارائه 4 جدو  در وابسته آزمون متغيرهايپس هاينمره در كوواريانس
 بر روي نمرات باورهاي ارتباطي و تحمل پريشاني دو گروه   : نتايج نتايج تحليل کوواريانس 4جدول  

 ها مولفه  متغير 
ميانيين  

 مجذوراد
 مجذور اتا  معناداري Fآماره  

توان  

 آماري

باورهاي 

 ارتباطي 

 1 0/ 72 0/ 001 61/ 54 407/ 24 ت لف بودن مخا   يبي تخر 

 1 0/ 77 0/ 001 81/ 05 389/ 69 ذهن خواني 

 1 0/ 71 0/ 001 57/ 39 531/ 25 عدن تغيير همسر  

 1 0/ 85 0/ 001 136/ 91 978/ 79 گرايي جنسيكما   

 1 0/ 80 0/ 001 94/ 94 748/ 16 هاي جنسيتي تفاود  

تحمل  

 پري اني

 1 0/ 45 0/ 001 20/ 27 79/ 13 تحمل پري اني

 1 0/ 75 0/ 001 75/ 12 174/ 30 يمنف   جانادي جذچ شدن به ه 

 1 0/ 53 0/ 001 27/ 51 177/ 85 برآورد ذهني  

 1 0/ 57 0/ 001 31/ 94 56/ 46 تلاي براي تسکين  

باورهاي ارتباطي و تحمل پري ااني  گرددچ در مي م ااهده 4جدو   در كه همان طوري

تفااود معنااداري وجود دارد. باه طوري كاه گروه آزماايش   بين دو گروه آزماايش و كنتر 

هاي تحمل  نمراد كمتر و در تمامي مولفه  هاي باورهاي ارتباطي غيرمناقيدر تمامي مؤلفه

درمان دييرچ   پري اني نمراد بي تري را نسبت به گروه كنتر  كسب كرده بودند. به عبارد

باع  شاااد كه گروهي كه از اين روي بهره برده بودند باورهاي ارتباطي بر شااافقت    يمبتن

 آزمون اثربخش بوده است. بهتري را كسب كنند و بر افزايش تحمل پري اني در پس

 گيريبحث و نتيجه

اثربخ اااي درمان مبتني بر شااافقت بر تحمل پري ااااني و   هدر از پژوهش حاضااار تعيين

بين هاا ن اااان داد  ياافتاهنتاايج حااصااال از  بااورهااي ارتبااطي زناان داراي همسااار معتااد بود.  

داري  تفااود معني  هااي آنتحمال پري ااااني و مؤلفاهاز لحااظ   گواهآزمااي اااي و  هاايگروه

تحمل پري اااني و ه ميانيين با توجه بچ درمان مبتني بر شاافقت به عبارد ديير  .وجود دارد

دار اين افزايش معنيموجب   چگروه آزماي اي نسابت به ميانيين گروه گواههاي آن درمؤلفه

هاي گودينگ و همکاران ها با نتايج پژوهشاين يافته اسات. همتغير در گروه آزماي اي شاد
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  چ موساااوي و همکااران 2019 چ هربرد و همکااران ا2019 چ كريير و همکااران ا2020ا

  همساو 1398و همکاران ا   و نواچ1399ا  زيخاك اورشااند  ي وحصاار يشاجاع چ  1400ا

 ورزي خودشافقت اندكهن اان داده  خود  پژوهش  نتايج در اين پژوه ايران اسات. رنان كه

 توانايي   ايجاد  بيني ودرونيچ خوي انييزه  شاااناختيچبهزيساااتي روان  با  قوي ارتباط  دليل  به

 به و  كاساااته شاااناختي راهاي روانتواند آسااايبورزيچ مياجتناچافراد به جاي  به  مواجهه

افرادي  توان گفات در تبيين اين ياافتاه مي  .گردد  منجر شااانااختي افرادهااي روانبهبود مؤلفاه

كنندچ  كه از شافقت به خود بالاتري برخوردارند با ساختييري كمتري خود را قضااود مي

تر و مبتني بر عملکرد  شاااان دقي هاايواكنشپاذيرناد و  تر ميوقااي  منفي زنادگي را آساااان

تواناد افزايش اميادواري را ساااباب شاااود. اين تحولاد مي  كاههاا خواهاد بود  واقعي آن

بر اين باورند كه شافقت به خود موجب بهبود احسااس مراقبت فرد نسابت به  نيز  كارشاناساان

ود مي شاود هاي خكفايتي و شاکساتخودچ آگاهي يافتنچ نيري بدون داوري نسابت به بي

ميکاييلي و رهبريچ ا  آور از تجارچ معمو  ب اااري اساااتكه تجارچ رنجد  پذيرو فرد مي

   2013ا  3و ديمينور   2015ا 2 . دانسااون2006چ 1هايزچ لوماچ بوندچ ماسااودا و ليلايز  1399

افزايش  به منجر  تواندفکري مي ن اااخوار  كاهش با ورزيخودشااافقت اندكهبيان كرده نيز

 ورزيچ نياازمناد آگااهيخودشااافقات  كاه  ررا  هيجااني شاااود  شااانااختي  آوري وتنظييتااچ

 از  افراد ديير  آن  اسااااس بر  و   2001چ  4بنات وگلمناخود اسااات    ازهيجاانااد  ه ااايااراناه

 احسااااس و فهي مهربانيچ با  كنندچ بلکهكننده اجتناچ نميو ناراحت  احسااااسااااد دردناک

 ها به مقابله برو به شاايوه سااازگارانه با آن  شااوندمي ها نزديكبه آن انسااانيچ اشااتراكاد

 به افراد  و شااوندمي  تبديل  تريم بت احساااسااي  حالت  به  منفي هيجاناد    بنابرايندنخيزمي

  راچ به شاااراي، يا خود تغيير  مؤثر براي كارهاي انتخااچ و شاااراي، تردقي  فرصااات درک

  هيجاناد  مديريت  افراد و  تحمل قدرد  فرايند  اين  كه  دهندو مناساب مي صاورد اثربخش

  كند ومي كمك خود  تساکين  ساازي نظانبه فعا   خود شافقت  همننين.  دهدافزايش مي را
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 اين  .  2012چ 1ترچا شااودمنجر مي گيري در افرادترس وكناره احساااس كاهش  به  بنابراين

 داراي همسر معتاد شود.  زنان هاي اضارابيبه كاهش حساسيت  منجر  تواندشراي، مي

باورهاي از لحاظ  گواهآزماي ااي و   هايبين گروههاي پژوهش ن ااان داد همننين يافته

باع  شااد  بر شاافقت    يدرمان مبتن  .داري وجود داردتفاود معني هاي آنارتباطي و مؤلفه

كه گروه آزماي اي باورهاي ارتباطي بهتري را نسابت به گروه كنتر  كساب كنند. اين يافته 

 چ  1399 چ صاااالح آباادي و نااعمي ا1399هااي بهاارونادي و همکااران اا باا نتاايج پژوهشها

رابرتز پوز2019ا  2تروباتچ پرو و    و گنزالس هرناانادز و 2018ا  3 چ كولينزچ گيليياان و 

 دهد. در ها را مورد تأييد قرار ميهاي پژوه ااي آن  همسااو اساات و يافته2018همکاران ا

زناان داراي  تاا شاااودمي  موجاب شااافقات باه خود آموزي  كاه گفات  وانتمي ياافتاه  اين  تبيين

 بييرند ياد را  حسي مهربانانه تجارچ  و رفتار استدلا چ  توجهچ رون  هاييمهارد همسر معتاد

بااور    باه  هااآن  .كنناد  تري را انتخااچبينااناهخوي  و ساااباك تبيين   2009گيلبردچ  ا اين 

 خود براي مقاابلاه باا   توانناد باه توانااييمي و  نااپاايادارنادرسااانادكاه حوادث نااخوشااااينادچ  مي

  شاافقت به موزي . آ2012چ  4فوريد و ساالييمنازا اعتماد داشااته باشااند م ااکلاد اسااترس

غيرمناقي و  ي  خود از طري  اصااالا  نظاان شااانااختي فرد و همننين ايجااد تغيير در بااورهاا

رفتارهاي   كنددهندچ تلاي ميهاي هيجاني رات ااکيل ميواكنش  ناسااازگارانه كه زيربناي

درنهاايت  ها كناد كهتر را جاييزين آنيافتاهناخواساااتاه را كاهش داده و رفتاارهاي ساااازي

شاااود. مي زناان داراي همسااار معتاادمنجر باه بهبود افزايش اميادواري و بااورهااي مناقي در 

شااناختي بالاتري ساالامت روان گيرندچ ازخود قرار مي افرادي كه تحت آموزي شاافقت به

  در كنندهمه افراد تجربه مي درد و رنج راكه برند شاوند و به اين نکته پي ميبرخوردار مي

افکار و هيجاناد   رحمانه خودچ احساااس انزوا و همانندسااازي افراطي باساارزنش بي نتيجه

 از  هاساااتفااد كنناد كاهمي اظهاار   2017ا ۵گرمر و  نف رابااه  اين در  كناد.اساااتمرار پيادا نمي

 تريهيجاني م بت حالت به را منفي هايهيجان هاچآن فهي و مهرباني  انساااانيچ اشاااتراكاد
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ديدگاه زنان داري   آنچ  هايتمرين انجان  و به خود شاافقت  آموزي طي در.  كنندمي  تبديل

 اين زنان در نتيجه و كرده پيدا تغيير غيرقضااوتي به قضااوتي از  خود به نسابت  همسار معتاد

زنان    به اين ترتيب  .كنندمي  را بهتر تحمل هارنج  و م کلاد  و شده ترمهربان خودبه   نسبت

بيش    هايارزيابي از  برداشاااتن  دسااات و آوررنج  هايتجربه با پذيري داراي همسااار معتاد

به  توجه  با و  كنندمي  حركت به خود مهرباني  به ساوي  نادرسات منفي و  هايتجربه از  ازحدچ

 با هاآن دارد.  وجود  هاانساان  همه در  شاکسات و درد  كه  برندپي مي  انسااني  م اتركاد  حس

 برقرار   ارتباط  شاااانهمساااران  و خود  با و كنند  زندگي  حا   در زمان  توانندمي آگاهيذهن

 ديدگاه  داشاااتن كه  رساااندمي نتيجه اين به  رون  نمايند  پرهيز  درباره خود انتقاد از  و  كنند

  و  م اافقانه كلماد شااوندچمي قادر  هاآن.  شااودمي افسااردگي ساابب و منفي خود انتقادي

 و  بهتر  ارتبااطي  خود  باا  آميزمحبات  و  گرن  لحني  باا  و  كنناد  جااري  زباان  بر  مهرورزاناه را

تحمل    تواند سااببمي به خود شاافقت آموزي  فرآيند به طوركلي  .كنند  تر برقرارصااميمي

 و در نتيجه   زنان داراي همسار معتاد شاود در  باورهاي ارتباطي غيرمناقي  كاهش پري ااني و

  سازد. كيفيت زندگي را فراهي بهبود زمينه

  هايي محدوديت  با هاساااير پژوهش همانند  پژوهش  اين  لازنچ  هايكنتر  اعما  عليرغي

زناان داراي همسااار معتااد   ن كاه جاامعاه آمااري اين پژوهشل اي. باه دليااسااات  بوده  همراه

همننين به علت احتياط شااود.  ها به ساااير افراد بايد بودندچ درتعميي يافته شااهرسااتان دزفو 

شايوع بيماري كرونا متأسافانه امکان مرحله پيييري براي پژوه اير مقدور نبود. با توجه به 

درمان امه برن مراكز ترک اعتياددر  و متخصاصاانشاود م ااوران  ميپي انهاد   نتايج پژوهش

براي بالابردن ساااح تحمل پري اااني و   هاي درماني خودرا در رأس روي  مبتني بر شاافقت

روي   و  ترگسااترده  هايجامعه با  پژوهش انجان همننينچقرار دهند.   بهبود باورهاي ارتباطي

پژوهش    هاييافته  با آن  نتايج  مقايسااه  و سااوادبي و سااوادكي سااني زنان  مختلف هايگروه

به   شافقت  آموزي  اجراي  جهت  مناساب  ريزيبرنامه گيري وتصاميي امکان  واندتمي حاضار

 فراهي سازد. را هاآن مسئولان و  مختلف هايگروه براي خود
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 بر  مبتني  درمان   . اثربخ اي1399هارون رشايديچ همايون ا  بهارونديچ بهناز  كاظميان مقدنچ كبري و
 .13-26 چ 1ا6 پيريچ روان ناسيسالمندان.  مر  اضاراچ ابهان و تحمل توانايي بر شفقت

آوري   . بررسي اثربخ ي آموزي تاچ1398حسين و سعادتيچ نادره اپورچ شيوا  باغستانيچ محمدتقي
.  بر كاهش اسااترس ادراک شااده و م ااکلاد ارتباطي زنان داراي همساار معتاد در حا  ترک 

 .71-88 چ 51ا13چ فصلنامه اعتياد پژوهي
 بر  مبتني  آموزي  اثربخ اي .  1400ا  ساميه  پوراحساانچ   نوشايروان و  مقدنچ  خضاري  نجمه   مهرچ  حسايني

 تحات  نوجوان  دختران در  خودانتقاادي و  پري ااااني   تحمال  اجتمااعيچ   خودكاارآمادي  بر  شااافقات
 .33-48 چ 2ا7 م بتچ روان ناسي نامه پژوهش. بهزيستي سازمان سرپرستي

  يروان ااناساا  ليموادمخدر براساااس تحل  اد يشااناخت اعت .  1400خليلي پور رالياسااريچ ساايد عباس ا
   چ 16ا4  چارياقاانون    يالملل نيفصااالنااماه ب  .رانيدر ا  فرييك نياثبااد نواق  قوان جهات  باه  ييجناا

464-447. 
  . اثربخ ااي آموزي خودشاافابخ ااي بر1399زارعانچ فهيمه  لايفيچ زهره و ميرمهديچ ساايدرضااا ا

فصاالنامه اعتيادپژوهيچ  شااناختيچ تحمل پري اااني و سااردرد همسااران معتادان.  هاي روانساارمايه
 .193-212 چ 55ا14

 بر  متمركز  درماني  گروه   . اثربخ اااي1398شاااکوفه ا  موساااويچ  زهره و  لايفيچ  محمود   شااااكرميچ 
  مقا   پساار  آموزاندانش  تحصاايلي  وانييزي  هيجاني  خودتنظيمي  پرخاشاايريچ   ميزان  بر  شاافقت
 . 77-87  چ2ا7 چمجازي و آموزشياهي يادگيري در پژوهش. ابتدايي

  ي  ان يبر تحمل پر  ي درمانشفقت  ياثر بخ  .  1399ه افاطم  زچ ي خاك ورشاند و  بايفر  چ يحصار  يشجاع
فقهچ حقوق    چياسلام  يدر علون انسان  يرشته ا  نيب  قاديتحق  يالملل  نيكنيره ب  نيسوم  .زنان متاهل
 .تهران چيو روان ناس

اثربخ اااي درماان مبتني بر شااافقات بر تحمال پري ااااني و هوي اخلاقي   .  1398ا  شاااجااعيچ فااطماه
 .دومين كنفرانس بين المللي روان ناسيچ علون تربيتي و علون انساني. پرستاران

 تنظيي  و  آشاافتيي  تحمل  راباه    بررسااي1389شاامسچ جما   عزيزيچ عليرضااا و ميرزاييچ آزاده ا
 .13-18 چ 1ا11چ مجله پژوه ي حکييسييار.  به دان جويان وابستيي ميزان با هيجاني

اثربخ اي آموزي متمركز بر شافقت   .  1399ا  مريي  چغلامزاده جفره  و  منصاور  چساوداني   رضاا  چصاادقي
فصااالنااماه   .خود بر كااهش عواطف منفي و بهبود كيفيات زنادگي در افراد وابساااتاه باه مواد 

 .131-150چ  57ا14 چادپژوهياعتي
خود بر اميادواري و   تااثيرآموزي شااافقات باه .  1399ا  محمادعلي  چ نااعميو   اعظي  چصاااالح آباادي

  چ اسات نايي   افراد   روان اناساي  فصالنامه.  باورهاي غيرمناقي مادران كودكان مبتلا به ناتواني يادگيري
 .157-178 چ 10ا39
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  تربيتي  علون  در  كيفي  و  كمي  تحقي   هاي  روي .  1391ا  جويس  گا چ و  والتر  بور چ  مرديت   گا چ
  خسارو  خيرچ  باقريچ  ييلاقچ منيجه شاهني  كيامنشچ عليرضاا    }ترجمه:   چ او   جلدا  شاناسايروان  و

حميدرضاا  خسارويچ زهره و   محمود  عريضايچ   ابوالقاساميچ   سارشاتچ محمدجعفر  محمد  پاک
  .1996اتاريخ انت ار اثر اصليچ  .سمت انت اراد: تهران نصرچ احمدرضا{

  درماني  روان   . اثربخ اي1398مولود ا  كيخساروانيچ  علي و  شاهرچ  ري  پولادي  صاديقه    گيريانچ گله
  فلج به  مبتلا  كودكان  داراي  مادران  در  خود   به  شااافقت  و  آوري  تاچ  ذهنيچ  ن ااااط  بر  نير  م بت
 .193-213 چ 35ا9 است ناييچ افراد  روان ناسي. مغزي

}ترجمه: مهرنوي اثباتي{. تهران:    .درمان متمركز بر شاافقت.    1397راساال ا  چكولتس و  پل  چلبرديگ
  .2016 انت اراد ابن سينا. اتاريخ انت ار اثر اصليچ

  آموزاندانش  اجتماعي  -رواني  توانمندسازي  هايبرنامه  تدوين  و  طراحي .  1388ا  شهران  محمدخانيچ 
 .ايران در متحد ملل سازمان مواد  و جرن با مقابله تهران: دفتر. مواد  سو مصرر خار  معرض  در

تهران:    .چ راپ ن اادهمقياس باورهاي ارتباطي   .1380ا  پوراعتمادچ حميدرضااا   و  مظاهريچ محمدعلي
 .شهيد به تي پژوه کده خانوادهچ دان ياه

  .1400اچ حسان  زادهعبداللهچ جوان اير و  اساديچ افساانه   خوشالي خواجوندموساويچ سايدمرتضاي   
 در  پري ااني  تحمل  بر  تعهد  و  پذيري  بر  مبتني  درمان  و  شافقت  بر  متمركز  درمان  اثربخ اي  مقايساه
 .453-469 چ 99ا20روان ناختيچ علون سيستميك. اريتماتوز لوپوس به مبتلا زنان

 . اثربخ اااي ياك برنااماه مبتني بر ذهن آگااهي بر 1399ميکااييليچ نيلوفر و رهبري غاازانيچ نسااارين ا
 چ  59ا15  يچ پژوه  اد ياعتعلمي    فصالنامه  ي و باورهاي فراشاناختي در افراد وابساته به مواد.كاراهما 

172-157. 
  شفقت  بر  مبتني  درماني  گروه  اثربخ ي .  1398افسانه ا  عاملچ  اكرن و كرباسي  دهقانيچ  مژگان   نواچچ
  روان  سالامت.  كن اي  فزون  /توجه  نارساايي  اختلا   با  كودكان  مادران  در  ساانحه  از  پس  رشاد  بر

 .239-250 چ 1ا6 چ كودک روانا كودک
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