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Abstract 

Objective: This research aimed to determine the effectiveness of compassion-

based therapy on oppositional defiant behavior and self-control in children with 

substance-dependent parents. Method: The research method employed a semi-

experimental design with a pretest-posttest and follow-up, including a control 

group. The statistical population of the research included all students with 

substance-dependent parents in Ahvaz city in 2022-2023. Among them, 30 

people were selected through the convenience sampling method and randomly 

assigned to two experimental (n = 15) and control groups (n = 15). The 

participants in both groups completed the SNAP-IV and self-control rating scales 

during the pre-test, post-test, and follow-up assessments. The experimental group 

received eight 90-minute sessions of compassion-based therapy, with a frequency 

of one session per week. The data were analyzed using repeated measures 

analysis of variance. Results: The findings showed a significant difference 

between the experimental and control groups in terms of oppositional defiant 

behavior and self-control. Compassion-based therapy reduced oppositional 

defiant behavior and increased self-control in the experimental group, and these 

results were sustained during the follow-up phase. Conclusion: Compassion-

based therapy, utilizing techniques such as raising awareness of positive and 

negative experiences, generating positive experiences through mental imagery, 

teaching compassion, and adjusting behavior through environmental 

reinforcement, can be an effective intervention to decrease oppositional defiant 

behavior and enhance self-control in students with substance-dependent parents. 

Keywords: Self-control, Compassion-based therapy, Oppositional defiant 
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در اي و خودمهاري نافرماني مقابله رفتار شفقت بر درمان مبتني بر ثربخشي ا

 با والد وابسته به مواد   آموزان دانش
 

 3مقدن يانكاظم يچ كبر2يديهارون رش يونچ هما1زاده يقل خانيي صف ييمر

    1403/ 03/ 31تاريخ پذيري:                  04/07/1402  تاريخ دريافت:

 

 چكيده 
تعيين    هدف: از پژوهش حاضر  بر    ياثربخ هدر  مبتني  بر  درمان  و نافرماني مقابله رفتار  شفقت  اي 

به مواد   آموزاندر دانشخودمهاري   نيمه    روش:بود.    با والد وابسته  طرح   آزماي ي باروي پژوهش 
آموزان دانش   يآماري پژوهش شامل تمامجامعه  كنتر  بود. گروه با پيييري  و  آزمونپس-آزمونپيش
نفر به روي    30از اين بينچ    بود.  1401-1402  يليوالد وابسته به مواد شهر اهواز در سا  تحص  يدارا
  15كنتر  او    نفر   15ا  آزمايشدر دو گروه  به صورد تصادفي  و    شدند   تخاچان  گيري در دسترسنمونه
گرفتند.  نفر  گروه  كنندگانشركت  قرار  دو  درجه   هر  در    و خودمهاري  SNAP-IV  بنديمقياس  را 
تدميل كردندآزمونچ پسپيش پيييري  و  بر شفقت  .آزمون  مبتني  با دقيقه  90  جلسه  8در    درمان    اي 

يك رو  هفته  در  جلسه  فراواني  آزما  يبر  داده  شيگروه  شد.  تحليل  ها  اجرا  روي  با    انسيواربا 

 كنتر  و  آزمايش هايگروه بين داد  ن ان  هايافته  ها:يافته.  دشدن  ليتحل  و  ه يمدرر تجز  يريگاندازه

 بر شفقت مبتني درمان  داشت.  وجود   داريمعني  تفاود  اي و خودمهارينافرماني مقابلهرفتار    نظر از

در گروه آزمايش شد و اين نتايج در مرحله  خودمهاري  افزايش  اي ونافرماني مقابله باع  كاهش رفتار  

ماند. باقي  بهره د  گيري:نتيجه   پيييري  با  بر خودشفقتي  مبتني  آموزي  رمان  همانند  فنوني  از  گيري 
هاي م بت از طريچ تجسي ذهنيچ آموزي ابراز شفقت و  آگاهي از تجربياد م بت و منفيچ ايجاد تجربه 

به عنوان يك درمان كارآمد جهت  هاي محيبي ميكننده اصلاح رفتار از طريچ تقويت  كاهش  تواند 
 .با والد وابسته به مواد مورد استفاده قرار گيرد   آموزاندانش  خودمهاري  افزايش  اي و نافرماني مقابلهرفتار  

 چ وابستيي به مواد اينافرماني مقابله رفتار   چ درمان مبتني بر شفقتچخودمهاري ها:کليدواژه
 

 
 

  

 شناسيچ واحد دزفو چ دان ياه آزاد اسلاميچ دزفو چ ايرانكارشناسي ارشدچ گروه روان. 1
شااناساايچ واحد دزفو چ دان ااياه آزاد اساالاميچ دزفو چ ايران. پساات الدترونيك:  : اسااتاديارچ گروه رواننويساانده مساا و . 2

haroon_rashidi2003@yahoo.com 
 شناسيچ واحد دزفو چ دان ياه آزاد اسلاميچ دزفو چ ايران. استاديارچ گروه روان3
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 مقدمه

هاي  با مساائل زيادي در حوزهچ يك اختلا  عودكننده مزمن اسات و 1اختلا  مصارر مواد

پزشاديچ خانوادگيچ شاغليچ قانونيچ مالي و معنوي همراه اسات. اين اختلا   پزشاديچ روان

هاي زيادي را دهدچ بلده م اادلاد و ناراحتينه تنها زندگي فرد را تحت ال ااعاع قرار مي

كناد. فرزنادان والادين نهاا تحميال ميآبراي خاانواده و جاامعاه ايجااد كرده و باار زياادي را بر  

رواني مانند افسااردگيچ اضاابراچچ انزواي اجتماعيچ    -وابسااته به موادچ م اادلاد اجتماعي

و  زاده سوتهكنند انعمتم دلاد رفتاري و عملدرد ضعيف تحصيلي بي تري را تجربه مي

عتياد والدين در دو ساابح بر فرزندان تأثير داردد در ساابح جزئيچ يك  . ا1402همدارانچ  

در سابح  و  تأثير رواني بلندمدد بر سابوح اجتماعيچ پي ارفت شاناختي و عاطفي آنها دارد

چ انرژي مورد نياز را براي تحمل شرن اجتماعي و پنهان نيه داشتن مصرر مواد از ديد  كلي

اغلب موجب    مصاارر مواد .  2018چ  و همداران 2گائواسااازد  دييران بساايار دشااوار مي

شااود والدين ناكارآمد باشااند و به ارائۀ محيط پروري و ايمني كه كودكان نياز دارندچ مي

اناد   بياان كرده2018 . همننينچ گاائو و همدااران ا2018و همداارانچ    3قاادر نبااشاااناد اماالداا

تنها مساتقيماب بر م ادلاد رفتاري دروني و عنوان يك سايساتي كليدي نهمحيط خانوادگي به

طور غيرمسااتقيي بر م اادلاد رفتاري ازطريچ ساايسااتي  گذاردچ بهتأثير مي  انبيروني نوجوان

ثير فرد أطور منحصر به فردي تحت تهر خانواده و هر عضوي از آن به  .فردي اثرگذار است

وابساته به مواد به خاطر م ادلاتي از جمله عدن ارضااء نيازهاي رشاديچ اختلا  دلبساتييچ  

م ادلاد اقتصااديچ م ادلاد حقوقيچ ناراحتي عاطفي و گاهي اوقاد خ اونت عليه اوچ 

هااي ديير هاا بيش از خاانوادهگيرناد و خبر مصااارر مواد در كودكاان اين خاانوادهقرار مي

اند مصارر مواد توساط والدين با كي   . مبالعاد ن اان داده2021چ  و همداران  4اسات اآباته

 -ياا بيش از انادازه درگيرشااادن والادين در امور فرزنادانچ كيفيات ضاااعيف رابباۀ والادين 

والادين در  فقادان همااهنيي  م اااخ  و روشااان در خاانوادهچ  فرزنادانچ فقادان قوانين 

كارگيري قوانين و كنتر  و نظارد ضاااعيف بر فعاليت فرزندان و خبر ايجاد م ااادلاد  به

 
1. Substance use disorder 
2. Guo 

3  . Malka 
4. Abate 
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اساااعيادي و   پاذيري شاااغلي فرزنادان همبساااتيي باالايي داردرفتااريچ تحصااايلي و انببااق

زننده بوده و تواند آسايباختلالاد مصارر مواد در والدين مي . همننين  1395  همدارانچ

بر عملدرد مااليچ تحصااايليچ اجتمااعيچ شااانااختيچ سااالامتي و هيجااني تاأثير بياذارد. اين  

ها به نوبه خود ممدن اسااات بر توانايي والدين براي مراقبت از فرزندان و عملدرد آسااايب

 نظارد سرپرستچ  . اعتياد1402و همدارانچ    زاده سوتهنعمتا  تحصايلي آنها تأثير بيذارد

 شااودچمي فرزندان به رفتاري هايعادد اين  و عامل انتقا  داده كاهش  را فرزندان بر

 شااماتت فرزندان سااوي زا و كنتر  اعضاااي خانواده ساااير توسااط وي روابط اعما  و

 خود رفتارهاي مقابل در و بوده نامتعارر بي اتري برخوردار آزادي از شاود. فرزندانمي

پژوهش جديدي و ارشاادي   نتايج .  1402غازاني و همدارانچ   نيسااتند ارهبري پاسااخيو

چ چ شااهروند مساا و چ توانايي ارتباطگيريچ تصاامييمساا لهن ااان داد كه توانايي حل   1397ا

كننده بي ااتر از هاي زندگي كودكان داراي والدين غيرمصااررمهاردشااهروند جهاني و 

. كاركردهاي اجرايي در بين كودكان داراي  كننده اساااتكودكان داراي والدين مصااارر

كننده متفاود است و طبچ نتايج كننده و كودكان داراي والدين غيرمصرروالدين مصرر

كننده بي تر از كودكان  نمره ميانيين م دلاد توجه در بين كودكان داراي والدين مصرر

چ كااركردهااي  چ زبااني حركتيكنناده بود ولي عملدرد حسااا داراي والادين غيرمصااارر

حااافاظااهاجاراياي يااادگاياريچ  شاااناااخااتچ  والااديان  چ  داراي  كاودكااان  بايان  در  ناماره كاال  چ 

 .كننده بي تر از كودكان داراي والدين مصرر كننده استغيرمصرر

 در 1اينافرماني مقابله اختلا  كه رسااادمي نظر به پژوه اااي هاييافته اسااااس بر

 مخادر مواد باا مرتبط اختلا  ساااابقاه آنهاا والادين  از يدي حاداقال كاه هااييخاانواده

 در 2امريدا روانوزشاادي  . انجمن 1401اساات اهاشاامي و شاااهجوييچ   بي ااتر اندچداشااته

 در را اختلا  نوع هفت چ3رواني اختلالاد و آماري ت اخيصاي راهنماي ويرايش  پنجمين 

 اختلا  شاامل كه اسات كرده م اخ  سالو  و تدانه كنتر گرچ  اخلا  اختلالاد دساته

 
1. oppositional defiant disorder 
(ODD) 
2. American psychiatric association 
(APA)  

3. diagnostic and statistical manual 
of mental disorders fifth revised 
edition (DSM- V)  
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شاااخصااايات   اختلا  چ2متنااوچ انفجااري اختلا  چ1سااالو  اختلا  ايچناافرمااني مقاابلاه

 كنتر  گرچاختلالاد اخلا  و 5دزدي بيمارگون چ4بيمارگون افروزيآتش  چ3ضاداجتماعي

 اختلا   .1399  طاري و همدارانچ قاعلياسات اآ 6نام اخ  و م اخ  سالو  و تدانه

 و كودكي دوره در اساات كه نوع هفت اين  اختلالاد ترين رايج از ايمقابله نافرماني

 فعاليبيش  و توجهيكي اختلا  و اختلا  ساالو  دو بر افزون و كرده بروز نوجواني

همدارانچ   و  7اتوناكساي اسات روانسالامت هايكلنيك مراجعه به مهي هايعلت از يدي

اي  هاي روانيچ اختلا  نافرماني مقابله . پنجمين راهنماي ت اخيصاي و آماري اختلا 2019

جويااناه معرفي اي ياا كيناهپاذيري خلچچ رفتاار راال اااي/مقاابلاهرا اليويي از عصاااياان/تحرياك

ماه دوان داشااته    6هاي اختلا  مذكورچ بايد حداقل هر هفته يدبار به مدد كند و ملا مي

درصاد گزاري  3 شايوع برآورد ميانيين  و درصاد 11 تا 1 بين  آن باشاد و ميزان شايوع

پزشاادي  روان باشااد اانجمن از دختران مي ترشاااي  در پسااران از بلوغ پيش  شااده اساات و

خصاااوماات الاياوي اخاتالا  ايان  در  .2022آمارياداااچ   رفاتااارهاااي  از   و آمايازبااارزي 

 كود  متناساب تحولي با سابح كه دارد وجود مراج  قدرد برابر در جويانهمخالفت

كند اتوناكساي و مي ايجاد نيز اختلا  تماعي كود اج و تحصايلي عملدرد در و نيسات

 نسابت را تريزندگي پايين  كيفيت آنان كه شاودمي سابب  . اين فرايند2019همدارانچ  

 وهاشامي   . پژوهش 1399  طاري و همدارانچ  قاعلياآ نمايند تجريه آموزاندانش  ديير به

  ن ان داد كه بين كودكان با و بدون والد وابسته به مواد در ميزان اختلا   1401ا  شاهجويي

اي تفاود معنادار وجود دارد و كودكان با والد وابسته به موادچ نمراد بالايي نافرماني مقابله

اختلا    تاأثير منفي اعتيااد و باه توجاه اي باه دسااات آوردناد. باادر اختلا  ناافرمااني مقاابلاه

 سااويي از و آموزاندانش  و تحصاايلي عاطفي اجتماعيچ زندگي در ايمقابله نافرماني

 اين  براي كاهش  مناسااب هايدرمان كارگيريبه عدن و توجهيصااورد بي در ديير

 و اضاابراچ افسااردگيچ همنون اختلالاد دييري بروز كه آموزاندانش  در اختلا 

 
1. conduct disorder (CD)   
2. intermittent explosive disorder 
3. antisocial personality disorder  
4. Pyromania  
5. Kleptomania  

6. specified and un specified 
disruptive, impulsive- control, and 
conduct disorder  
7. Tonacci  
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 مبتلا  آموزانبر دانش  مناساب هايمداخله انجان داشاتد خواهدپي در سالو  را اختلا 

 دارد. ضرورد اختلا  اين  به

 نقش  گيري آنشاادل در والدين  خصااو  به خانواده كه مسااائلي از ديير يدي

 اسات آن از حاكي اسات. شاواهد فرزندان در  1خودمهارگري مسا له كنندچمي ايفا اسااساي

چ  2خودمهارگري اسااات اوينبرگفقدان   موادچ به گرايش  اصااالي هايپايه از يدي كه

كاه   ياافتناد دساااات اين نتيجاه باه پژوه اااي در  2019ا  3ايراتزوكي و  . واتس 2013

 ساا  در خودمهارگري شاود. مفهونمي مواد مصارر افزايش  باع  پايين  خودمهارگري

 در شااخ  يك كه اساات معني اين  به و يافت گسااتري  4اشاانايدر توسااط 1974

  5 . برترمز1399پور و همدارانچ  اسات اساعدي پايدار يا پذيرانعبار خودچ رقدرموقعيت

 در سارشات افراد ظرفيت را آن و دانساته توانايي يك عنوان به را   خودمهارگري2012ا

 افراد كند.مي تعريف غالب آنها حالت به پاساخ در تمايلاد دادن تغيير يا گرفتن  ناديده

 براي يابند. دست بلندمدتي هدر به بخواهند كه گيرندمي كاررا به خودمهارگري وقتي

 يا بيدار ماندن كردنچخرج پو  قمارچ داروچ الدلچ غذاچ لذد از بايد افراد اين منظور

 قولي از فرار گفتنچهاي دروغوسوسه مهار راه از را كار اين  كنند. ر ي پوشي خوابيدن

در  دهناد.مي انجاان نااياافتييچكاان علات تجرباه باه سااااختن خود آران نيز و انادداده كاه

 از بايد بزندچ به انتخاچ دساات بايد فرد كه و دوگانه زاتنش  هايمواقعيت از بسااياري

ن اانير  خودمهارگري در  . نق 1401چ  شااهجويي وهاشامي  اساتفاده كند ا خودمهارگري

 مورد در كافي تأمل عدن و آن اسات پيامد و رفتار ندانساتن  مرتب در ناتواني شاناختي

 ميسااار را بيني رفتارپيش  امدان آنيچ اسااااس خ ااانودي بر انجان عمل و رفتار پيامد

 مواد الدلچ به اعتياد مانند مختلف با م ادلاد خود مهارگري پايين  سابوح ساازد.نمي

 . نتايج پژوهش 2020و همدارانچ   6اژيا دارد راببه م ااابه هايمعضاال و مخدرچ دزديچ

 منفي مخدر مواد به گرايش  با خودمهارگري راببه داد ن اان  1400پور و همداران اقدن

  ن اان داد كه بين كودكان با و 1401ا  شااهجويي وهاشامي  معنادار بود. همننين پژوهش   و
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بادون والاد وابساااتاه باه مواد در خودمهاارگري تفااود معناادار وجود دارد و كودكاان باا والاد  

كاربردهاي   نتايج وابساااته به موادچ نمراد پاييني در خودمهارگري به دسااات آوردند. اين 

 و آموزي با توانمي اسااسچ اين  دارد. بر مواد مخدر به گرايش  شاناسايآسايب در مهمي

 انجان با و بهبود بخ اايده را آشاافتيي تحمل و مناساابچ خودكنترلي هايم اااوره ارائه

 و كرد پي اييري اعتياد به گرايش افراد از ايچنافرماني مقابله كاهش  جهت در اقداماتي

 نمود.  انتخاچ را افراد شرايط با متناسب و مؤثر درمان توانمي حتي

م ااادلاد   باا مواجهاه براي متنوعي درمااني هاايروي متمااديچ ساااالياان طو  در

 زمينهچ بخ اي اين  در اسات. شاده گرفته كار به آموزاندانش  هيجاني و شاناختي رفتاريچ

اند.  شاده متمركز خانوادگيچ بر مداخلاد ديير بخ اي و فردي مداخلاد بر هادرمان از

توانايي   در كه و انييزشاي اسات شاناختي هيجانيچ عناصار از ايشاامل مجموعه شافقت

 درمان دارند.دخالت   مراقبت و ملاطفت همراه به تغيير و رشاد براي هاييفرصات ايجاد

 برانييختيي و و هيجان شاافقت تجربه در مؤثر فرايندهاي بين  خودشاافقتي بر مبتني

 به اندچارتباط در اجتماعي با رفتارهاي كه آنهايي به خصاو  سايساتي نوروفيزيولوژيچ

  . 2019و همدارانچ   1اپالمر است شده التيان پيوند برقرار و اشتياق بعد دو واسبه

كاهش عواطف منفي و بهبود   هاي گذشاااته برايشااافقت در پژوهش  بر مبتني درمان

زناادگي و  احساااااس چ كاااهش  1399و همدااارانچ    صااااادقيا  كيفياات  افزايش  تنهااايي 

  باورهاي  و هيجاني نارساايي  چ بهبود1400فر و همدارانچتوحيديا  پذيري شاناختيانعبار

  تحمل پري ااني و باورهاي ارتباطي  چ بهبود  1400شايديچ  بلوكي و هارونفراشاناختي اشاش 

و  كااهش     چ1401ااميادياان و همداارانچ   خودكاارآمادي اجتمااعي  افزايش  خودانتقاادي 

اخدري و   شاادهفدري و اسااترس ادرا كاهش ن ااخوار چ  1401چ  پورگلو  ورمرزياريا

اطااهري و شااانااختي و تقويات معنااداري زنادگي  بهزيساااتي روان چ بهبود  1401همداارانچ  

شاافقت به خود  افزايش  ن ااخوار فدري و   كاهش   كيفيت خواچچ چ بهبود  1401همدارانچ  

خودانتقاادي و كااهش  هااي مقاابلاه باا اساااترسچ  ساااباك چ بهبود  1401و همداارانچ    فروغيا

وهااي خودتعيين مؤلفاهبهبود     چ1401چ  كااظميو    مهرا اپا   تنظيي هيجاانافزايش    گري 
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 نژادرمياخ كيفيت زندگي چ افزايش  1401ارشايدي و همدارانچ    افدار خودك اي  كاهش 

و  قواميپذيري شاااناختي و كاهش احسااااس تنهايي اافزايش انعبار چ  1401چ  و همداران

 چ افزايش  2019 همداارانچ و  1كااهش اضااابراچ و افساااردگي الائو چ  1402  همداارانچ

  و 2021و همدارانچ   3 چ افزايش صاميميت انايساميت2019و همدارانچ   2آوري اباكرتاچ

  به كار رفته و اثربخ اي آن مورد 2023و همدارانچ    4بهبود شارن از بدريختي بدني اليندي

 تاييد قرار گرفته است.  

 روند بر آن تاثيراد گساترده اي ومقابله نافرماني نامبلوچ پيامدهاي به توجه با حا 

 تباهي به را فرد آينده زندگي تواندكه مي اين  و كودكان اجتماعي و فردي زندگي

 اساات ضااروري باشاادچ داشااته دنبا  به ناپذيرياجتماعي جبران هايآساايب و بد اااند

اختلا    اين  پي اروي از تا گيرد صاورد درگير آموزاندانش  درمان مقتضاي براي اقداماد

 فرايند اين  بر گردد. علاوه جلوگيري آينده در ديير باليني هاياختلا  به آن تبديل و

 گروه اين  كه اساتد ررا ناپذيرامري اجتناچ نوجوانان و كودكان روانسالامت به توجه

 و بوردازند شااغلي و اجتماعي نقش  ايفاي به بايسااتنزديكچ مي آينده در جامعه از

اجتمااعيچ   كااركرد نتوانناد آنهاا شاااودمي ساااباب آناان شااانااختيپاذيري روانآساااياب

 ضارورد از فرايند ن اان اين  كه دهند بروز خود از را مناساب تحصايلي و شاناختيروان

گيري  توجه به خانواده نقش مهمي در شاادل دارد. از سااوي دييرچ حاضاار پژوهش  انجان

اگر والدين در دان موادمخدر گرفتار شاوندچ فرزندان آنها هي    .دارد  آموزاندانش شاخصايت  

روانيچ  -هاي روحيشوند و م دلاتي همنون كسالت و بيماريپذير مياز هر لحاظ آسيب

اضابراچچ افساردگي و نااميدي بي اترچ يأس و سارخوردگيچ اساتعداد ابتلا به بزهداري در 

كنادد از همين روچ كودكاان و نوجوانااني كاه والادين وابساااتاه باه مواد دارنادچ از آنهاا بروز مي

توان باا  د اماا مي2012چ  و همدااران  5آيناد اهاايزهاا باه حسااااچ ميپاذيرترين گروهآساااياب

شاناختي از ميزان آسايب وارده به كودكان و نوجوانان جلوگيري  هاي رواناساتفاده از درمان

تواند اين باورهاي مرسااون و اشااتباه را در افراد وابسااته به مي  شاافقتكرد و درمان مبتني بر 
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بين باشااند كه اعتياد والدين يك بيماري اجتماعي  شااان كنار بيذارد و واق مواد و فرزندان

اساات كه ممدن اساات گريبان هر شااخ  در معرت خبر را بييردد بنابراينچ ت ااخي   

داراي والدين وابسااته به مواد و درمان به موق  آنها در   آموزاندانش م اادلاد و اختلالاد  

تواند از عواقب وخيمي همنون درگيرشادن نوجوانان  اين دوران اهميت بساياري دارد و مي

شاناختي م ل افساردگي و همننين بروز مساائل اجتماعي م ل هاي رواندر آينده به بيماري

 . با توجه به توضايحاد ذكرشادهچ 2015چ  و همداران  1اعتياد و بزهداري پي اييري كند الي

شاناختي كودكان و نوجوانان  در حيبۀ بساياري از اختلالاد روان  شافقتآموزي مبتني بر  

 مبروحه به موضاوعاد توجه با بنابراين كاربرد دارد و نتايج مفيدي به همراه داشاته اساتد  

 م ادلاد بهبود بر خودشافقت مبتني بر درمان تاثير در مورد يافته انجان هايپژوهش  و

پژوه ااي م ااابهچ هدر از اين   انجان عدن دليلبه  ديير سااوي از و رفتاريچ و رواني

و   اينافرماني مقابلهبر   بر شااافقات مبتني پژوهش پاساااخ به اين ساااوا  بود كه آيا درمان

 آموزان با والد وابسته به مواد اثربخش است؟خودمهارگري دانش 

 روش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

باا گروه  و پيييري    آزمونپس –آزمونآزمااي اااي باا طرح پيش نيماه  روي پژوهش حااضااار

آموزان داراي والد وابساته به مواد شاهر  دانش   تمامي پژوهش شاامل آماريجامعهكنتر  بود. 

  نان ي چ ساابح اطم4/0با در نظر گرفتن اندازه اثر  .بود 1401-1402در سااا  تحصاايلي    اهواز

تعداد نمونه با دفعه ساانجشچ  سااه  و كنتر  و  ي اا يچ با دو گروه آزما9/0 يچ توان آمار05/0

اي باه نموناه  چبناابراينچ از اين جاامعاه  دبادسااات آماد نفر 30 چ G-powerاساااتفااده از نرن افزار

و باا در نظر گرفتن    دردساااترسگيري  نفر براي هر گروه  باه روي نموناه 15انفر    30  حجي

  كنتر  در دو گروه آزمايش و   يتصاااادف  صاااورد  هاي ورود به مبالعه انتخاچ و بهملا 

در فرن والدين  ميانيين  از تربالا ورود به پژوهش كساب نمره  يهالا م .جاييزين شادند

تمايل چ  نداشتن اختلالاد شناختي حادچ  نداشتن نق  عضوچ  SNAP-IV  بنديمقياس درجه

از پژوهش  هاي خروجملا  سااا چ و  12تا    10منه سااني  پژوهش و داشااركت در    جهت
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ها و غيبت بيش از يك نامهامتناع از تدميل كردن پرساش شاامل انصارار از ادامه همداريچ  

در اين مباالعاهچ اصاااو  اخلاقي پژوهش شااااامال رازداري و حفی حريي   جلسااااه بودناد.

مدرر  يري گبا اندازه انس يوار  لي تحلها با اساتفاده از  داده خصاوصاي اشاخا  رعايت شاد.

 اس تحليل شدند.اسپيافزار اسدر نرن

 ابزار

  طراحي  2004و همداران ا  2توساط تانجي پرسا انامه : اين 1رسا انامۀ خودمهارگريپ -1

تا    1هاي  اگويه  3كنندهخودمهارگري من  مقياس خرده و دو گويه 13داراي   شاده اسات و

در هينددان از   13تا  11هاي    اسات و گويه10تا   7هاي  اگويه  4اوليه خودمهارگري و  6

اي ليدرد از درجه 5گيرند. اين پرسا انامه بر اسااس مقياس  اين دو خرده مقياس قرار نمي

بالاتر  نمراد دارد كه قرار 65 تا 13 دامنه در باشااد و  مي5  تا بساايار زياد ا1اصاالا ا

 همسااني بررساي به  2011ا و همداران  5ريدر اسات. بي اتر خودمهارگري دهندهن اان

 خرده مقياس دو هر كه داشات آن از حدايت نتايج پرداختند. خرده مقياس دو دروني

   نيز2004ا همداران و تانجي  .86/0هساتند ا مناسابي و م اابه دروني همسااني داراي

اوليه   خودمهارگري و كنندهدو مؤلفه خودمهارگري من  هر براي كرونباخ ضاريب آلفاي

 اين  كرونباخ آلفاي ميزان  1394ا آورند. شاايرازي و جانفزا به دساات  85/0و    83/0را  

 محاسابه براي نيز حاضار پژوهش  در دادند. گزاري  68/0 كلي صاورد به را پرسا انامه

 آمد.  دستبه 80/0 آن كه مقدار شد استفاده كرونباخ آلفاي از پرس نامه اين  پايايي

ويرايش جديد اين مقياسچ براي ارزيابي و ت خي   :  IV-SNAP6بنديمقياس درجه  -2

رود. اين مقيااس ابتادا اي باه كاار ميو اختلا  ناافرمااني مقاابلاه  فعااليبيش توجاه/    اختلا  نق 

 آماري و  ت اخيصاي  راهنماي بر اسااس   1981و همداران ا  7توساط ساوانساون  1198در ساا  

  هاي ملا نسااخه رهارن  . همزمان با تجديد نظر در  طراحي شااده اساات رواني  اختلالاد

  2001مقياس مذكور نيز بازنويساي و در ساا   رواني  اختلالاد آماري و  ت اخيصاي  راهنماي

 
1. self-control scale  
2. tangney 
3. inhibitory self-control 
4. initiatory self-control 

5. Ridder 
6. SWAN ratings scales 
7. Swanson 
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 گويه 10  كه گويه اساات 30 . اين مقياس داراي2001  چمنت اار شااد اسااوانسااون و همداران

مربوط باه   گوياه  10فعاالي/تداان ااايري و  مربوط باه بيش   گوياه  10توجاهچ  مربوط باه نق 

  0ا ايدرجه 2 تا 0مقياس   اسااس بر موارد از يك هر و اي اساتاختلا  نافرماني مقابله

 از ياك هر نمره و شاااودمي گاذاريهمي ااااه  نمره  2 و اوقااد گااهي  1 هرگزچ

 مورد در شاود.محاسابه مي آن به مربوط هايآيتي نمراد ميانيين  بر اسااس هازيرمقياس

 10 در آمده دسات به نمره ميانيين  كه در صاورتي ايچمقابله نافرماني اختلا  مقياس زير

 اين  براي ت اخي  لازن هايملا  داراي فرد باشادچ بي اتر يا و 1 آنچ مربوط به آيتي

 را بندي والدين و معلماندرجه مقياس  2001و همداران ا ساااوانساااون اسااات. اختلا 

 بر را مقياس اين    فرن والدين 1390آقايي و همداران ا نيز ايران در اند.نموده هنجاريابي

ضاريب  نتايج ن اان داد كرده اسات. هنجاريابي اصافهانساا  شاهر   12تا  7 كودكان روي

بود. نتايج تحليل عاملي   63/0تا    38/0هاي پرساا اانامه با نمره كل آن بين  همبسااتيي سااؤا 

ياك مقيااس رنادبعادي اساااات انق  توجاهچ   مقيااساين  اروايي سااااازه  ن ااااان داد  

همننين  نمايد.  واريانس را تبيين مي  37/0كه    ايفعالي/تدان ااايري و نافرماني مقابلهبيش 

و   82/0  فعالي/تدان اايريچ بيش 83/0  چ خرده مقياس نق  توجه89/0ضااريب پايايي كل 

 كانرزبندي  اساات. ضااريب همبسااتيي اين آزمون با مقياس درجه  80/0اي  نافرماني مقابله

ناافرمااني و باا مقيااس درجاه  76/0فعاالي/تداان ااايري  چ بيش 72/0ه  توجا نق     براي بنادي 

در پژوهش حاضاار پايايي پرساا اانامه از طريچ آلفاي . گزاري شااده اساات  72/0اي  مقابله

 بدست آمده است.  88/0كرونباخ 

 روش اجرا

 و  ايدقيقه 90 جلساه 8  به صاورد   2009چ  1اگيلبرد  بر شافقت  يدرمان مبتن در اين مبالعهچ  

همننين ابزار پژوهشچ قبل از شاروع مداخله اپيش   شاد.  انجان  هفته  در  جلساه با فراواني يك

دوماههچ   يابعد از دورهشاد و  آزمون  و بعد از اتمان جلسااد آموزشاي اپس آزمون  اجرا  

به صاورد خلاصاه در مبتني بر شافقت   تدل مراحل درمانوپر. اجرا شاد زي ن  ييري پ ۀمرحل

 .ارائه شده است 1جدو  

 
1. Gilbert 
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 ( 2009،  لبرت ي بر شفقت )گ   ي مبتن شرح مختصر جلسات درمان  :  1جدول  

 تدليف  محتوا  اهدار  ه جلس 

  اصو    با   آشنايي  او  
 كلي درمان 

  يددييرچ   گروه با   اعضاي   و   درمانير   آشنايي   آزمونچ پيش   اجراي 
  با   آشنايي   آنچ   كلي   و ساخت   جلساد   ت ديل   هدر   درباره   گفتيو 

  ميزان   و بررسي   ارزيابي   برشفقتد   متمركز   درمان   اصو  كلي 
سازي  مفهون   خودشفقتي اعضاءچ   و   خودمهاري   ايچ نافرماني مقابله 

 . خودشفقتي   آموزي 

نافرماني    موارد   ثبت 
  در   و خودمهاري   اي مقابله 

  هاي و رالش   ها فعاليت 
 روزانه 

-مؤلفه   شناخت  دون 
 هاي خودشفقتي 

  در   شفقت   هر مؤلفه   بررسي   شفقتچ   هاي مؤلفه   معرفي   و   شناسايي 
  افراد   با خصوصياد   آشنايي   آنچ   هاي ويژگي   شناسايي   و   اعضا 

 . اعضا   خودشفقتي   مروري بر   و   شفقت   داراي 

هاي  مؤلفه   ثبت 
در    خودشفقتي 

 روزانه   هاي فعاليت 
و    آموزي  سون 

پروري  
خودشفقتي  
 اعضاء 

  مهرباني   و   احساس گرمي   پروري   قبلچ   جلسه   تداليف   بر   مروري 
  ايجاد   و   گيري شدل   خودچ   با   همدردي   آموزي   خودچ   به   نسبت 

  افزايش   افراد براي   مسائل   با   ارتباط   در   تر متنوع   و   بي تر   احساساد 
 . خود   سلامتي   به   توجه   و   مراقبت 

هاي  مؤلفه   ثبت 
در    خودشفقتي 

 روزانه   هاي فعاليت 

و    خودشناسي  رهارن 
شناسايي عوامل  
 خود انتقادي 

  بررسي   و   خودشناسي   به   ها آزمودني   ترغيب   قبلچ   جلسه   تمرين   مرور 
  شفقتچ شناسايي   فرد داراي شفقت يا بدون   عنوان   به   خود   شخصيت 

  خودشفقتيچ   آميزچ ارزي شفقت   ذهن   هاي پروري تمرين   كاربرد   و 
 و دييران   خود   به   نسبت   همدردي   و   همدلي 

و    روزانه   اشتباهاد   ثبت 
 آن   عوامل   شناسايي 

و    اصلاح  پنجي 
 شفقت   گستري 

  ذهن   پروري   هاي كاربرد تمرين   و   قبلچ آشنايي   جلسۀ   تمرين   مرور 
تحمل    و   رو پيش   تغييراد   پذيري   مسائلد   پذيري   آموزي   م فچچ 
  زندگي   روند   بودن   متغير   به   توجه   با   برانييز   رالش   و   سخت   شرايط 

 .مختلف   هاي رالش   با   افراد   شدن   مواجه   و 

بدون    پذيري   و   بخ ش 
  هاي فعاليت   در   قضاود 
 موارد   اين   ثبت   و   روزانه 

  آموزي  ش ي 
و    ها سبك 
ابراز    هاي روي 

 شفقت 

  ورزچ شفقت   تصاوير   ايجاد   عملي   تمرين   قبلچ   جلسۀ   تمرين   مرور 
  اين   كارگيري به   شفقت و   ابراز   هاي روي   و   ها سبك   آموزي 

  و   ارزشمند   احساساد   رشد   روزمرهچ آموزي   زندگي   در   ها روي 
 متعالي. 

  در   شفقت   كارگيري به 
 روزانه   هاي فعاليت 

ابراز    فنون  هفتي 
 شفقت 

  براي   آميز شفقت   هاي نامه   نوشتن   آموزي   قبلچ   جلسۀ   تمرين   مرور 
  روزانۀ   روي ثبت و يادداشت   آموزي   دييرانچ   و   خود 
 موقعيت.   آن   در   فرد   عملدرد   و   شفقت   بر   مبتني   واقعي   هاي موقعيت 

-شفقت   هاي نامه   نوشتن 
 اطرافيان   و   خود   آميز براي 

و    ارزيابي  ه تي 
 كاربرد 

  شده   هاي ارائه مهارد   تمرين   و   مرور   هاد مهارد   تمرين   و   آموزي 
  به   بتوانند   تا   ها به آزمودني   كمك   براي   گذشته   جلساد   در 
.  كنند   مقابله   خود   زندگي   شرايط متفاود   با   مختلف   هاي روي 
  هماهنيي جهت   آزمونچ اجراي پس   گيريچ نتيجه   و   بندي جم  

 . آينده   ماه   دو   در   پيييري   جلسه   برگزاري 

يادداشت    و   ثبت 
در    خودشفقتي 

 روزانه   هاي رالش 
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 هايافته

 گروه بود. در  7/11و مياانيين ساااني گروه كنتر     8/11مياانيين ساااني گروه آزماايش   

درصااد  در پايه شاا ااي م ااغو  به   54نفر ا 8درصااد  در پايه پنجي و   46ا نفر 7 آزمايشچ

درصااد  پايه  46نفر ا 7درصااد  پايه پنجي و   54ا نفر 8 كنتر چ گروه تحصاايل بودند. در

  - آزمونمراحل پيش  پژوهش در  متغيرهاي  توصايفي  هايشااخ  2شا اي بودند. در جدو  

 آزمون و پيييري به تفديك گروه آزمايش و گواه گزاري شده است. پس 
 هاي آزمايش و گواه متغيرهاي پژوهش به تفكيک گروه  توصيفي  هاي : شاخص 2جدول  

 

 متغيرها 

 

 مرحله 

 گواه  درمان مبتني بر شفقت 

 انحرار معيار  ميانيين  معيار انحرار   ميانيين 

 3/ 26 14/ 60 2/ 65 14/ 73 آزمون پيش  اي نافرماني مقابله 

 3/ 67 13/ 93 2/ 72 8/ 40 آزمون پس 

 3/ 58 13/ 60 2/ 38 6/ 53 پيييري  

 8/ 40 27/ 46 8/ 55 27/ 46 آزمون پيش  خودمهارگري 

 8/ 10 27/ 53 9/ 01 31/ 26 آزمون پس 

 8/ 12 27/ 52 9/ 78 33/ 80 پيييري  

 ادنمر آزمون مياانيين پيش  مرحلاه در شاااودچمي م ااااهاده 2جادو    در رناانناه

 تفااود ماداخلاه از قبال گروهچ دو هر خودمهاارگري درو    ايهااي ناافرمااني مقاابلاهمقيااس

نمراد  مياانيين  آزماايشچ گروه در ماداخلاه انجاان از پس  نادارنادد اماا هي باا رناداني

اسااات و اين نتاايج در مرحلاه  خودمهاارگري كااهش ياافتاهو    ايناافرمااني مقاابلاه هاايمقيااس

 مدرر يري گبا اندازه انس يوار  لي تحل تحليل نتايج از آزمون پيييري باقي مانده اسات. براي

 همين  ها مورد بررسااي قرار گرفتند. درفرتشااد. قبل از اجراي اين تحليلچ پيش  اسااتفاده

از آزمون  آزمونچپس  مرحله در گروه دو واريانس  هميونيبررساااي   براي ابتدا راساااتا

شااد. آزمون لوين محاساابه شااده در مورد نافرماني  اسااتفاده لوين  هايهميوني واريانس 

] [F 1و28ا=436/0P=  09/1<05/0]  ايمااقاااباالااه خااودمااهااارگااري    =0P/ 138<05/0و 

ها تأييد  دار نبودچ بنابراين مفروضااه هميوني واريانس به لحاظ آماري معني [چF 1و28ا=46/1

يعني هميوني ضاارايب رگرساايون از طريچ   واريانس شااد. همننين مفروضااه مهي تحليل
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آزمون آن انجان شاد  آزمون هر متغير وابساته بر پس مساتقل و پيش بررساي اثر تعاملي متغير  

 ايدر متغيرهااي ناافرمااني مقاابلاه 05/0در سااابح    Fكاه نتاايج حااكي از معناادار نبودن ميزان  

[05/0>089/0P=  08/2 F[ و خودمهارگري ]149/0<05/0P=  67/1 Fبود. نتايج ]  آزمون

و براي   =234P  >05/0و   F 07/1و =Box's M 46/16ا  ايباكس براي نافرماني مقابله ان

 مفروضاااۀ ن اااان دادچ   =136P  >05/0و    F 86/1و    =23/21Box's Mا خودمهاارگري

 تفاود كرد م اخ  t آزمون طرفي نتايج از اسات. شاده رعايت هاكواريانس  همسااني

انافرماني   وابساااته متغيرهاي در گواه گروه و آزمايش  هايگروه آزمونپيش  هاينمره

آزمون  نتاايج كاه اسااات حاالي در اين  اسااات. نبوده خودمهاارگري  معناادارو    ايمقاابلاه

اي  متغيرهاي نافرماني مقابله در هاداده كرويت كه پي افرت بود آن بيانير مورلي كرويت

او     =873/0Machly’s چ=113/0Pا    =901/0Machly’s چ=143/0Pخااودمااهااارگااري 

از  وابساته نرما  متغيرهاي توزي  فرتپيش  بررساي اسات. علاوه بر اينچ جهت شاده رعايت

وجود  متغيرها در نرما  توزي  آزمون اين  نتايج شاد. مبابچ اساتفاده ويلك-آزمون شااپيرو

باشد. براي معناداري اثر گروه بر  دار نميمعني  05/0 سبح در آمده دستبه Z كه ررا دارد

ناتاااياج پاژوهاش  ا آزماون ماتاغايارهاااي  ويالاداز F 1و28ا=001/0P<  698/0پايالاي  لامابااداي   چ 

 دو بين  ن اااان دادناد  چF 1و28ا=001/0P< 26/3 چ و هتليناگ اF 1و28ا=001/0P= 142/0ا

 تفااود متغيرهاااز   يدي در كيدساااات آزمونچگواه در مرحلاه پس  و آزماايش  گروه

گيري واريانس با اندازه آزمون تحليل هايفرتكه پيش  جاييآن از دارد. وجود معناداري

  اي نافرماني مقابلهشفقت بر استد جهت بررسي اثربخ ي درمان مبتني بر  شده محقچ مدرر

گيري اندازه با  واريانس تحليلاز روي با والد وابساته به مواد   آموزانخودمهارگري دانش و 

 آمده است. 4و  3آزمون استفاده شد كه نتايج آن در جدو  مدرر بر روي نمراد پس 
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 براي  گروهي بين  و  درون  تاثيرات  بررسي  براي  گيري مكرر با اندازه  واريانس : تحليل 3جدول  

 متغيرهاي پژوهش 

 تغييراد   منب   متغير وابسته 
ميانيين  

 مجذوراد 

درجه  

 آزادي 

مجموع  

 مجذوراد 
 اندازه اثر  داري سبح معني  Fآماره  

 

 اي نافرماني مقابله 

 0/ 766 0/ 001 91/ 48 147/ 10 2 294/ 20 زمان 

 0/ 316 0/ 001 12/ 95 328/ 71 1 328/ 71 گروه بندي 

 0/ 663 0/ 001 55/ 06 88/ 54 2 177/ 08 تعامل 

    1/ 60 56 90/ 04 خبا  

 

 خودمهارگري 

 0/ 692 0/ 001 63/ 05 457/ 21 2 914/ 42 زمان 

 0/ 219 0/ 001 7/ 85 143/ 01 1 143/ 01 گروه بندي 

 0/ 685 0/ 001 60/ 87 441/ 41 2 882/ 41 تعامل 

    7/ 25 56 406/ 08 خبا  

محاسابه   F ضارايب براسااس داد ن اان گيري مدرربا اندازه واريانس  آزمون تحليل نتايج

و ناافرمااني مقاابلاهنمره   بر معنااداري  تاأثير مرحلاۀ ارزياابي ياا زماان عاامال شاااادهچ اي 

 از درصاد 77 زمان عامل دهداثر ن اان مي اندازۀ   .p  >001/0اسات ا خودمهارگري داشاته

را تبيين    درصاااد از وارياانس خودمهاارگري  69اي و  وارياانس ناافرمااني مقاابلاه در تفااود

بندي ادرمان مبتني بر  گروه عامل تأثير شادهچمحاسابه   F ضاريب همننين براسااسكند.  مي

 اثر اندازۀ  .p  >001/0ا  معنادار اسااات  اي و خودمهارگريبر نافرماني مقابله نيز  شااافقت 

درصاد   22اي و نمره نافرماني مقابله واريانس  ازدرصاد   32بندي گروه عامل دهدمي ن اان

 اثر اسااات كاه  بياانير آن نتاايجكناد. علاوه بر اينچ  را تبيين مي  خودمهاارگري وارياانس  از

معنادار اسااات    اي و خودمهارگرينمره نافرماني مقابله بر زمان عامل و بنديگروه متقاابل

در  درمان مبتني بر شافقت ا دريافتي درمان نوع شاودمي گرفته بنابراين نتيجه  .p  >001/0ا

 داشاته معنادار اي و خودمهارگري تأثيرنافرماني مقابله  بر نمره ارزيابي نيز مختلف مراحل

در  درصاااد از تفاود 66زمان  و بنديتعامل گروه اثر دهدمي ن اااان اندازۀ اثر اسااات.

را تبيين    خودمهارگري در واريانس  تفاود درصاد از 69اي و  نمره نافرماني مقابله واريانس 

اي  نمره نافرماني مقابلهبا توجه به ميانيين  درمان مبتني بر شااافقت   چبه عبارد ديير  كند.مي

ناافرمااني  كااهش معناادار  موجاب    چنسااابات باه گروه گواه  گروه آزماايش   و خودمهاارگري
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 نيز زمان طو  تاثير در اين  و شده استاي و بهبود خودمهارگري در گروه آزمايش  مقابله

  نيانيي م  يزوج  ۀسا يمقا  يبرا  يبنفرون  يب ي آزمون تعق   جينتا 4. در جدو  بوده اسات ماندگار

 ارائه شده است.  هگانوابسته در مراحل سه  يرهاي نمراد متغ
 مراحل  در  نمرات متغيرهاي وابسته  ميانگين  زوجي  مقايسۀ  براي  بنفروني  تعقيبي  آزمون  : نتايج 4 جدول 

 گانه سه 

 سبح معني داري  خباي استاندارد  تفاود ميانيين ها  مرحله مورد مقايسه  مرحله مبنا  متغير 

نافرماني  

 اي مقابله 

 پيش آزمون 
 0/ 001 3/ 56 - 6/ 33 پس آزمون 

 0/ 001 3/ 43 - 7/ 20 پيييري 

 0/ 001 0/ 88 1/ 87 پيييري  پس آزمون 

 خودمهارگري 
 پيش آزمون 

 0/ 001 1/ 23 3/ 81 پس آزمون 

 0/ 001 2/ 98 5/ 34 پيييري 

 0/ 001 0/ 95 2/ 54 پيييري  پس آزمون 

 باا آزمونپيش  مرحلاۀ نمراد مياانيين  بين  داد ن اااان همننين نتاايج آزمون بنفرني

 داريمعني اي و خودمهارگري تفاودنافرماني مقابله  متغيرهاي در پيييري و آزمونپس 

 معناداري  به صاورد درمان مبتني بر شافقت توانساته كه اسات معنا بدان اين  دارد. وجود

 مرحلاه باه نسااابات را اي و خودمهاارگريناافرمااني مقاابلاه پيييري و آزمونپس  نمراد

 آزمونپس  مرحلۀ نمراد ميانيين  بين  داد ن اان ديير يافتۀ تغييركنند.درار   آزمونپيش 

 كاه كرد تبيين  رنين  توانرا مي ياافتاه اين  نادارد.  وجود داريمعني تفااود پيييري و

 داريمعني تغيير درار آزمونپس  مرحلۀ در كه اي و خودمهارگرينافرماني مقابله نمراد

 بنديجم يك  در كند. حفی نيز پيييري دورۀ در را تغيير اين  توانساااته شاااده بودچ

 نمراد داري ميانيين معني تغيير موجب درمان مبتني بر شافقت توانساته كه  گفت توانمي

 نيز مرحلۀ پيييري در كه شااده آزمونپس  مرحلۀ در اي و خودمهارگرينافرماني مقابله

  است. كرده حفی را خود ثباد

 گيريبحث و نتيجه
 و  اينافرماني مقابله بر  شااافقت بر  مبتني  درمان اثربخ اااي  ن يي تعهدر از پژوهش حاضااار 

هااي پژوهش ن اااان داد كاه  بود. ياافتاهآموزان باا والاد وابساااتاه باه مواد  خودمهاارگري دانش 
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آموزان باا والاد وابساااتاه باه مواد دانش   ايكااهش ناافرمااني مقاابلاه  بر  شااافقات  بر  مبتني  درماان

  بر  شافقت بر  مبتني درمانگرره تاكنون كمتر پژوه اي به بررساي اثربخ اي  اثربخش اسات.  

اما اين نتايج به د  پرداخته اساتآموزان با والد وابساته به مواد دانش  ايكاهش نافرماني مقابله

   مبني بر اثربخ اي درمان1399همداران ا وصاادقي هاي  با نتايج پژوهش   طور غيرمساتقيي

  مبني بر اثربخ اي 1400و همداران ا  فرتوحيديد  كاهش عواطف منفي  بر  شافقت بر  مبتني

  مبني  1400ا  شايديبلوكي و هارونشاش د  تنهايياحسااسبر كاهش    شافقت بر  مبتني درمان

د  فراشااناختي   باورهاي و هيجاني نارسااايي بهبود  بر  شاافقت بر  مبتني  بر اثربخ ااي درمان

اثربخ اااي درماان   1401ا  پورگالو    ورمرزيااري بر  كااهش    بر  شااافقات  بر  مبتني  مبني 

كاهش    بر  شفقت  بر  مبتني  مبني بر اثربخ ي درمان   1401د خدري و همداران اخودانتقادي

   مبني بر اثربخ اي درمان1401فروغي و همداران اد  شادهفدري و اساترس ادرا   ن اخوار

اثربخ ااي مبني بر    1401ا  كاظميو  مهرا پ دن ااخوار فدري  كاهش  بر  شاافقت بر  مبتني

 و لائود  خودانتقاديكاهش   و هاي مقابله با اساترسسابكبهبود    بر  شافقت بر  مبتني درمان

شافقت كاهش اضابراچ و افساردگيد و  بر  مبتني   مبني بر اثربخ اي درمان2019همداران ا

شافقت بهبود شارن از بدريختي   بر  مبتني   مبني بر اثربخ اي درمان2023ليندي و همداران ا

 است.بدني همسو  

 آراميچذهن  آراميچتن  بر خودشافقتي هايتمرين  توان گفت دردر تبيين اين يافته مي

 فردچ ذهن  آرامش  در بساازايي نقش  كه شااودتأكيد مي آگاهيذهن  و خود به شاافقت

 اينده به توجه با ديير طرر داشاات. از خواهد اينافرماني مقابله و اسااترس كاهش 

 و شاودمي محساوچ ساون رفتاردرماني موج هايدرمان از يدي شافقت مبتني بر درمان

 آگاهانهذهن  هايتدنيك فراشناخت و عامل از استفاده هادرمان اين  خصوصيت م تر 

اي  كاهش نافرماني مقابله بر را تاثير راهدارهاچ بي اترين  اين  از اساتفاده باشادچ بنابراين مي

 خود دردنا  احسااسااد از كه آموزندمي افراد بر شافقتچ مبتني درمان داراسات. در

 بنابراين   .2017چ  1راسااموساان  و ندنند ااندرساان  سااركوچ را هاآن و ندرده اجتناچ

 باشند. داشته شفقت احساس به آن نسبت و ب ناسند را خود تجربه او  گان در توانندمي

 
1. Andersen & Rasmussen   
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 متعادلي رواني اندازر اي نيازمند اتخاذ كه باشاند داشاته خود به ايشافقتانه نيري ساوس 

 م اهدۀ مستلزن كه اسات آگاهي متعاد  حالت يك هوشاياريبه اسات. هوشاياريبه نان به

 كه زماني شااوند.مي برانييخته كه اساات رواني و هيجاني هايپديده و پذيري كامل

 هساتندچ كه طور همان را خود تجارچ نيساتندچ خودآگاه افدار دردنا  به نسابت افراد

 افدار اين  آوردن از ممانعت صاورد به را خود اسات نوذيرفتن ممدن  اين  و پذيرندنمي

 به درماني روي اين  در دهدد ن اان موجود با شارايط ناساازگاري نهايت در و ه اياري به

 يابد. اين مي تغيير با خودارزيابي آنان افراد ارزيابي افرادچ راببۀ تغيير خود بر تمركز جاي

 بتوانند آشافتيي شافقت بر مبتني درمان از گيريبهره با كودكان تا شاودمي سابب فرايند

 بي اتري ساازي فرديو بين  فرديدرون تعارضااد حل زمينه در و داشاته كمتري عاطفي

 با نيز فرديبين  و درون تعارضاااد و كاهش  يافتييسااازي دهند. بهبود ن ااان خود از

 همراه است. ايمقابله كاهش نافرماني

بهبود خودمهارگري    بر  شافقت بر  مبتني  درمانيافته ديير پژوهش حاضار ن اان داد كه  

گرره تاكنون كمتر پژوه اااي به بررساااي . آموزان با والد وابساااته به مواد تأثير دارددانش 

آموزان با والد وابساته به مواد بهبود خودمهارگري دانش   بر  شافقت بر  مبتني درماناثربخ اي  

همداران   وصاااادقي  هاي  با نتايج پژوهش   طور غيرمساااتقيياما اين نتايج بهد  پرداخته اسااات

و   فرتوحيديد  بهبود كيفيت زندگي  بر  شااافقت  بر  مبتني    مبني بر اثربخ اااي درمان1399ا

پاذيري  انعبااربر افزايش    شااافقات  بر  مبتني    مبني بر اثربخ اااي درماان1400همدااران ا

بهبود   بر  شااافقت بر  مبتني اثربخ اااي درمان  مبني بر  1401د اميديان و همداران اشاااناختي

 مبني بر اثربخ اي درمان   1401ا پورگلو   ورمرزياريد  تحمل پري ااني و باورهاي ارتباطي

  مبني بر  1401و همدااران ا  د طااهريخودكاارآمادي اجتمااعيافزايش    بر  شااافقات  بر  مبتني

شااانااختي و تقويات معنااداري بهزيساااتي روانبهبود   بر  شااافقات بر  مبتني اثربخ اااي درماان

بهبود    بر  شااافقات  بر  مبتني    مبني بر اثربخ اااي درماان1401د فروغي و همدااران ازنادگي

مبني بر اثربخ اااي     1401ا  كااظميو   مهرا پا   دشااافقات باه خودافزايش  كيفيات خواچ و  

 د رشايديتنظيي هيجانافزايش  و  هاي مقابله با اساترسسابكبهبود   بر  شافقت بر  مبتني درمان

هااي خود  مؤلفاهبهبود    بر  شااافقات  بر  مبتني    مبني بر اثربخ اااي درماان1401و همدااران ا
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  بر  شااافقات  بر  مبتني  مبني بر اثربخ اااي درماان   1401و همدااران ا  نژادرميخد  گريتعيين 

  شفقت   بر  مبتني   مبني بر اثربخ ي درمان1402د قوامي و همداران اكيفيت زندگيافزايش 

  مبتني    مبني بر اثربخ اي درمان2019د باكر و همداران اپذيري شاناختيافزايش انعبار بر

   مبني بر اثربخ اااي درمان2021آوريد نايساااميت و همداران اشااافقت بر افزايش تاچ بر

توان گفت كه  شاافقت بر افزايش صااميميت همسااو اساات. در تبيين اين يافته مي بر  مبتني

 و كندمي عمل م بت هيجاني تنظيي سااابك يك همانند بر شااافقت متمركز درمان

 منفي هيجاانااد رويدرد اين  در كناددمي دور فرد از منفي را هااينيري و هيجاانااد

 افراد درمانير مداخله شاد. دراين  خواهد جاييزين  م بت هيجاناد و كندمي پيدا كاهش 

 به را رفتار و راببه فدرچ احسااسچ يك به مربوط هيجاناد و افدار تا كندمي ت اويچ را

 قضااود آن در مورد و كنند ساركوچ را هاآن آن كه بدون كنندچ تجربه كامل صاورد

 از بعد را و تحقير سارزنش  اعتماديچبي گناهچ شارنچ م ل ثانويه هيجاناد و كنند ارزشاي

 خود به ورزيدن شاافقت طريچ از نمايند. فرد تجربه احساااس و فدر رفتارچ اين  تجربه

 را خودي خودچ سارزنش  از ترس بدون بتواند كه آوردمي وجود به امنيت هيجاني يك

 فدريچ ناسااازگار اليوهاي بي ااتري دقت با تا كندمي پيدا فرصاات ببيند و وضااوح به

بين تعارضاااد بالاچ خود شاافقت با كند. افراد اصاالاح و را در  رفتاري و هيجاني

چ 1نف و كنند ايارنلمي حل دييران و خود نيازهاي گرفتن  نظر در با را خود خصايشا 

 با بلده كندچنمي اجتناچ كنندهناراحت و دردنا  احسااسااد  د لذاچ فرد ديير از2013

 بنابراين  شااوددمي نزديك هاآن به انسااانيچ اشااتراكاد احساااساااد و فهي مهربانيچ

 در  فرصات فرد به و شاوندمي تبديل تريم بت احسااس حالت به منفي هايهيجان

 و اثربخش  صاورتي به شارايط يا خود تغيير براي موثر كارهاي انتخاچ و تر شارايطدقيچ

 ميان كندمي كمك هابه آن در افرادچ م افقانه نيري وجود واق  دهند. درمي مناساب

 ترس از بر احساااس اين  واساابه به و كنند احساااس و ارتباط پيوند افراد ديير و خود

 نبينند. تنها زندگي مساااائل ف اااارها و مقابل در را خود و نمايند غلبه طرد و تنهايي

 ناخوشاايندچ خصاوصااب وقاي  تجربه در دارند بالاتري به خود كه شافقت افرادي بنابراين 

 
1. Yarnell & Neff 
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 تجربهچ سااازيعادي طريچ از اجتماعي اسااتچ مقايسااه و ارزيابي متضاامن  كه تجاربي

 به خودچ هوشاياري شافقتمؤلفه به همننين  كنند.مي تجربه را منفي كمتري احسااسااد

وساواساي پي اييري  ن اخوارهاي و بدبينانه گيري افدارشادل از كه كندمي كمك فرد

 از طريچ فرد در شافقت ايجاد و تقويت با بر شافقتچ مبتني  . درمان2009كند اگيلبردچ  

 كردن برطرر رنين هي خودمهرورزي و افدار شاناساايي ورزيچشافقت هايارائه روي

حالاد هيجاني   و كندمي محافظت منفي حالاد برابر را در فرد ورزيچشااافقت موان 

  خود   اين   و  رودمي بالا نيز انييزه فرد  افزايش شافقتچ دهد. بامي افزايش  و تقويت را م بت

 شاود . اين درمان باع  مي2010چ  1شاود انف و مدييمي  به افزايش خودمهارگري  منجر

 و روانسالامت بهبود با نمايند. را تجربه بي اتري دروني آرامش  و روانآنها سالامت   تا

 را بي اتري آوريتاچ و روانيتحمل قدرد اين كودكان مسا لهچحل قدرد به دساتيابي

 عاطفيچ براي تعاد  عامل مؤثر يك شافقت بر مبتني درمان اين  بر علاوه كنند.تجربه مي

 خودچ از مراقبت احساااس و موجب شااده محسااوچ شااناختيروان و هيجاني رفتاريچ

 شااودمي خود هايشاادساات و نابسااندگي به داوري نساابت بدون نيري آگاهي يافتنچ

 را هيجاني كودكان و رواني هايمولفه تواندجهت مي اين  از  .2019همدارانچ   و اباكر

 را خود فرد احسااسااد كه اسات آن مساتلزن به خود شافقت دهدد زيرا قرار تاثير تحت

 شااود. بازگوييرفتن مي فرو درخود ررخه شاادسااتن  موجب فرايند اين  كه بازگو كند

 شاودمي باع  و داشاته پي در اين كودكان براي را رواني و هيجاني نيز تخليه احسااسااد

 نمايند.  را ادرا  بالاتري خودمهاري آنها

امدان   پرساا اانامه از اسااتفاده گفت كه توانمي حاضاار پژوهش  هايمحدوديت از

 در بافت بايد حاضاار پژوهش  هايكندچ بنابراين يافتهمي فراهي را در پاسااخ سااوگيري

 پژوهش  اين  هاياز ديير محدوديت داده شاااود. تعميي و تفساااير آن هايمحدوديت

نتايج  تعميي در كه اسات اهواز آموزان با والد وابساته به مواد شاهرروي دانش  بر آن تمركز

 شااغليچ شاارايط عدن كنتر  حاضاار هاي مبالعهمحدوديت ديير از بايد احتياط نمود.

 تاثيرگذار پژوهش  نتايج بر تواندكه مي اسات كنندهافراد شاركت اقتصاادي و اجتماعي

 
1. Neff & McGehee 
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خودمهاارگري  و    ايناافرمااني مقاابلاهشااافقات بر  درماان مبتني بر   كاه آنجاايي بااشااااد. از

 كارآمد و كاربردي كي هزينهچ به نساابت روي آموزان با والد وابسااته به مواد يكدانش 

 اشاااراد و م اااوران متخصااصااان و ريزانبرنامه اين مبالعه براي نتايج بنابراين  اسااتچ

و  پژوهش  اين  نتايج اساااس بر ريزانو برنامه مساا ولان شااودمي دارد. پي اانهاد كاربردي

 هايبهبود خودمهارگري برنامهو   ايمقابلهكاهش اختلا  نافرماني  براي هاپژوهش  ساااير

 اجراي به اقدان و مجرچ متخصاا  درمانيران طريچ و از طراحي كاربردي و جام 

خباي   با گيرينمونه هايروي از آتي هايپژوهش  در گردد كهكنند. پي انهاد مي هاآن

والد وابساته به مواد آموزان با دانش  روي بر مبالعه شاود. اين  اساتفاده تصاادفي م ل كمتر

 گيرد. پي انهادهاي قرار مورد مقايساه مبالعه اين  نتايج با آن نتايج و انجان شاهرها سااير

كنار   در يا و پرساا اانامه جاي به هاداده آوريجم  مصاااحبه براي از اسااتفاده ديير

  باشدمي بلندمدد در نتايج اثربخ ي پيييري و پرس نامه

 منابع 

بر   .  1401ا  همايون  چرشيديهارون   و  كبري  چمقدنكاظميان  دسارا  چاميديان اثربخ ي درمان مبتني 

  فصلنامه اعتياد .شفقت بر تحمل پري اني و باورهاي ارتباطي در زنان داراي همسر وابسته به مواد
  .309-327چ  64ا16 چپژوهي

 خودشفقتي  بر  مبتني  درمان  اثربخ ي   .1399ا  بهنوي  نيدخواهچ  رقيه و  حقانيچ  شاديد  طاريچ  آقاعلي

  دان دده   مجله.  ايمقابله   نافرماني  اختلا   به  مبتلا   دختر  آموزاندانش   آوري تاچ  و  پرخاشيري  بر
 . 2211-2219 چ 6ا63 م هدچ پزشدي علون  دان ياه  پزشدي

و   عابديچ  اصغرد  آقاييچ ا  محمديچ  احمد   مقياس  سنجيروان   هايويژگي  بررسي   .1390الهان 

  هايپژوهش .  اصفهان  شهر  ابتدايي  دوره   آموزاندانش   در   والدين  فرنا  SNAP-IV  بندي درجه
 . 43- 58 چ 1ا1 رفتاريچ و شناختي علون

هاي مقابله  اثربخ ي درمان متمركز بر شفقت بر سبك   .1401ا  مرضيه  چكاظميو    حميده   چمهرا پ

گيري  آموزان با نيازهاي ويژه در زمان همهبا استرسچ خودانتقادي و تنظيي هيجان معلمان دانش

 . 159-182چ 16 چپويش در آموزي علون تربيتي و م اوره . كرونا
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ثربخ ي درمان مبتني   . ا1400فرچ مرييد كاظميان مقدنچ كبري و هارون رشيديچ همايون اتوحيدي 

 چشناختينمبالعاد روا .پذيري شناختي مردان سالمندبر شفقت بر احساس تنهايي و انعبار
 .1-10 چ 2ا17

هاي زندگي و كاركردهاي اجرايي كودكان  مهارد . مقايسه  1397آذر ا  چارشدي و  علي  چجديدي

فصلنامه پژوهش هاي كاربردي   .كننده مواد اعتيادآوركننده و غيرمصررداراي والدين مصرر
 .51-68 چ 2ا1چ در م اوره 

ذهن    .1401ا  خالد   چاصلانيو    خديجه  چنياشيرالي   دمعصومه  چخدري آموزي  آگاهي  اثربخ ي 

ن خوار كاهش  بر  شفقت  بر  ادرا  متمركز  استرس  و  نوجوانفدري  دختران  فصلنامه   . شده 
 . 201-223 چ 2ا16 چشناسي كاربرديروان 

اثربخ ي درمان متمركز بر شفقت     .1401ا  محمدرضا  چصيرفي  و   جواد  چخلعتبري  دپريسا  چنژادرميخ

-59چ   1ا  8  چمجله تحقيقاد سلامت در جامعه .بر كيفيت زندگي زنان مبتلا به ديابت بارداري

50 . 

اثربخ ي درمان متمركز     .1401ا  شدوفه   چدستنائيمتقي  و   آزاده   چزاده روچ فروي  د شيما  چ شيدير

مؤلفه  بر  شفقت  خودتعيين بر  افدارهاي  و  سابقه    گري  داراي  دختر  نوجوانان  در  خودك ي 

 .133-143 چ 68ا17چ شناختيهاي نوين روانفصلنامه پژوهش  .خودزني

. اثربخ ي توانمندسازي خانواده   1402ا سيف اله  چآقاجاني و  نادر  چ حاجلو  دنسرين چرهبري غازاني

مدد بر تغيير جو عاطفي خانواده و پي ييري از اعتياد در  محور كوتاه مبتني بر درمان راه حل

 . 79-100  چ  67ا17 چفصلنامه اعتيادپژوهينوجوانان داراي والدين وابسته به مواد. 

درماني مبتني . اثربخ ي شناخت  1399ا  فريبرز  چدرتاج  و   هدايا  چسلباني زاده   داسماعيل  چسعدي پور

آموزان با سبح اضبراچ امتحان بالا  آگاهي بر خودمهارگري و عملدرد تحصيلي دانشبر ذهن 

 . 183-194 چ  2ا7 چكود  فصلنامه سلامت روانو پايين. 

احسان  چ ضحيدسعيدي وبهرامي  هادي  اعليوور  چ  نقش   .  1395چ احمد  خودمهارگري و سلامت: 

 . 85-98 چ 19ا5 شناسي سلامتچروان. خودشفقت كننده تعديل

 نارسايي بر شفقت   بر مبتني درمان اثربخ ي   .1400رشيديچ همايون ابلوكيچ فرناز و هارون شش

 .  199-210 چ 3ا7 پيريچ شناسين روا سالمندان. فراشناختي باورهاي  و هيجاني

پيش    .1394ا   منور  چجانفزا  و  محمود  چشيرازي دشواري بينينقش  و  كنندگي  هيجاني  تنظيي  هاي 

 .57-69چ  33ا9 چفصلنامه اعتيادپژوهي .خودكنترلي با استعداد به اعتياد در افراد وابسته به مواد
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اثربخ ي آموزي متمركز بر شفقت     .1399ا  مريي  چغلامزاده جفره   و  منصور  چ سوداني  درضا  چصادقي

مواد به  وابسته  افراد  در  زندگي  كيفيت  بهبود  و  منفي  عواطف  كاهش  بر  فصلنامه   .خود 
 . 115-131چ  57ا14 چاعتيادپژوهي

اثربخ ي درمان متمركز    .1401ا  كيومرث  چب ليده   و  نجمه  چحميد  دسيدعلي  چمرع ي  داكبر  چطاهري

شناختي و تقويت معناداري زندگي مادران داراي كود  مبتلا  بر شفقت بر بهبود بهزيستي روان 

 . 33-20چ  1ا28  چشناسي باليني ايرانپزشدي و روان مجله روان . رشدي-به اختلا  ذهني 

اثربخ ي درمان شفقت   .  1401ا  مبلب  چناصري  و  نفيسه   چمنتظري  دسجاد  چرئيسي  داكبرعلي  چفروغي

هاي  آگاهانه بر كيفيت خواچچ ن خوار فدري و شفقت به خود افراد مبتلا به بيماري به خود ذهن

 .  137-152 چ 4ا9 چپزشدي شناختروانشناسي و  نمجله روا .عروقي -قلبي

بيني گرايش به مواد مخدر بر اساس  پيش    .1400ا  حدي   چدهنويو    ليلا   چاميريان  دالهعزد   چپورقدن

كننده به مراكز  خودكنترليچ تحمل آشفتيي و احساس تنهايي در زنان وابسته به مواد مراجعه

 .49-62 چ 51ا14 چزن و مبالعاد خانواده  .تر  اعتياد

جفره   دكبري  چمقدنكاظميان  دمريي  چقوامي مقايسه   .1402ا  مسعود  چشهبازي  و  مريي  چغلامزاده 

پذيري شناختي و احساس  اثربخ ي درمان متمركز بر شفقت و آموزي تنظيي هيجان بر انعبار

چ   67ا17  چفصلنامه اعتيادپژوهي .تنهايي در افراد وابسته به مواد خود معرر به سازمان بهزيستي

180-153 . 

سوتهنعمت علياچ  عماديان و  حسينعلي  چقنادزادگاند  پريساچ  زاده  اثربخ ي    .1402ا  سيده  مقايسه 

كاري آموزي شناختي رفتاري مبتني بر تعلل و مداخله رندبعدي انييزشي شناختي بر اهما  

  چشناسي اجتماعيهاي روانپژوهش  .آموزان داراي والد وابسته به مواد مقب  متوسبه دوندانش 
 . 77-90 چ 49ا13

و     .1401ا  رضا  چپورگل  و  زهرا  چورمرزياري خودانتقادي  بر  خود  به  شفقت  آموزي  اثربخ ي 

هاي نوين  فصلنامه ايده  .آموزان دختر مبتلا به اضبراچ امتحان خودكارآمدي اجتماعي دانش
 .1-13چ  16ا12 چشناسينروا

ايچ خودمهارگري و  مقايسه ميزان اختلا  نافرماني مقابله    .1401ا  تقي  چ شاهجويي و  زهره   چهاشمي

  چفصلنامه سلامت روان كود  .هاي دلبستيي در كودكان با و بدون والد وابسته به موادسبك
 .47-61چ  3ا9
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