
 

 

 

Summer (June) 2023, Volume 4, Issue 4, 69-83 
 

Effectiveness of Acceptance and Commitment Therapy (ACT) on 

Emotional Processing, Irrational Beliefs and Rumination in 

Patients with Generalized Anxiety Disorder 
 

Fatemeh. Kahaki
1
, Nourmohammad. Bakhshani*

2
 & Mohammadali. Fardin

3 
 
1. PhD Student, Psychology, Department of Psychology, Zahedan Branch, Islamic Azad University, Zahedan, Iran 
2. *Corresponding Author: Professor, Department of Clinical Psychology, Children and Adolescent Health 
Research Center, Zahedan University of Medical Sciences, Zahedan, Iran  
3. Assistant Professor, Department of Psychology, Zahedan Branch, Islamic Azad University, Zahedan, Iran 

 

ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Aim: The aim of this research was determine the 
effectiveness of compassion focused training on life expectancy, health 
promoting lifestyle and health hardiness in patients with type 2 diabetes. 
Methods: This study was semi-experimental with pretest and posttest 
design with a control group. The research population was type 2 diabetes 
patients had files in Diabetes Association of Zahedan city in the spring of 
2021 year. After reviewing the inclusion criteria, number of 30 people were 
selected by purposive sampling method and randomly replaced into two 
equal groups. The experimental group was trained 8 sessions of 70 minutes 
with the compassion focused training method and the control group was 
placed on a waiting list for training. The research instruments were the life 
expectancy questionnaire (Snyder et al., 1991), health promoting lifestyles 
profile II (Walker et al., 1995) and revised health hardiness inventory 
(Gebhardt et al., 2001). Data were analyzed by tests of chi-square and 
multivariate analysis of covariance in SPSS-19 software. Results: The 
findings showed that the experimental and control groups did not 
significantly different in terms of gender, age, education and marital status 
(P>0.05). Also, the compassion focused training method led to increase the 
life expectancy (F=403.86, P<0.001), health promoting lifestyle (F=93.90, 
P<0.001) and health hardiness (F=89.20, P<0.001) in patients with type 2 
diabetes (P<0.001). Conclusion: The results indicated the effectiveness of 
compassion focused training on life expectancy, health promoting lifestyle 
and health hardiness in patients with type 2 diabetes. Therefore, for 
improving the psychological traits can be used from compassion focused 
training along with other training methods. 
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 69-83 های صفحه ،(10 )پیاپی 4شماره  ،4 دوره ،1402 (تیر) تابستان
 

 یزندگ سبک ،یبه زندگ دیبر شفقت بر ام یآموزش مبتن یاثربخش

 نوع دو یابتید مارانیسلامت در ب یارتقاءدهنده سلامت و سرسخت
 

 3محمدعلی فردینو  2*نورمحمد بخشانی، 1فاطمه کهکی
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 چکیده مقاله اطلاعات

  پژوهشی مقاله: نوع

 69-83 صفحات:

هدف این پژوهش تعیین اثربخشی آموزش مبتنی بر شفقت بر امید به زندگی، زمینه و هدف: 
روش  زندگی ارتقاءدهنده سلامت و سرسختی سلامت در بیماران دیابتی نوع دو بود. سبک

آزمون با گروه کنترل بود. جامعه  آزمون و پس آزمایشی با طرح پیش این مطالعه نیمهپژوهش: 
پژوهش مبتلایان به دیابت نوع دو دارای پرونده در انجمن دیابت شهر زاهدان در فصل بهار 

گیری  نفر با روش نمونه ۳0بودند. پس از بررسی معیارهای ورود به مطالعه، تعداد  ۱400سال 
ان نمونه انتخاب و با روش تصادفی در دو گروه مساوی جایگزین شدند. گروه عنو هدفمند به
ای با روش آموزش مبتنی بر شفقت آموزش دید و گروه کنترل در  دقیقه 70جلسه  8آزمایش 

لیست انتظار برای آموزش ماند. ابزارهای پژوهش پرسشنامه امید به زندگی )اسنایدر و 
زندگی ارتقاءدهنده سلامت )والکر و همکاران،  ل سبک(، نسخه دوم پروفای۱99۱همکاران، 

ها  ( بودند. داده۲00۱( و سیاهه تجدیدنظرشده سرسختی سلامت )گیبهارت و همکاران، ۱995
 تحلیل شدند. SPSS-19افزار  های خی دو و تحلیل کوواریانس چندمتغیری در نرم با آزمون

ترل از نظر جنسیت، سن، تحصیلات و های آزمایش و کن نتایج نشان داد که گروهها: یافته
(. همچنین، روش آموزش مبتنی بر شفقت باعث P>05/0تأهل تفاوت معناداری نداشتند )

زندگی ارتقاءدهنده سلامت  (، سبک>F ،00۱/0P=86/40۳افزایش امید به زندگی )
(90/9۳=F ،00۱/0P<( و سرسختی سلامت )۲0/89=F ،00۱/0P< در بیماران دیابتی نوع )

دهنده اثربخشی آموزش مبتنی بر شفقت بر امید به زندگی،  نتایج نشان گیری:نتیجه د. دو ش
زندگی ارتقاءدهنده سلامت و سرسختی سلامت در بیماران دیابتی نوع دو بود بود.  سبک

توان از روش آموزش مبتنی بر شفقت در کنار  های روانشناختی می بنابراین، برای بهبود ویژگی
 آموزشی بهره برد.های  سایر روش

 مسئول نویسنده اطلاعات

 nmbs14@yahoo.com      ایمیل:

 مقاله سابقه

 ۲8/06/۱40۱      مقاله: دریافت تاریخ

 ۱۳/۱۱/۱40۱       مقاله: اصلاح تاریخ

 ۲۳/۱۱/۱40۱     نهایی: پذیرش تاریخ

 05/04/۱40۲              انتشار: تاریخ

 واژگان کلیدی
به  دیبر شفقت، ام یآموزش مبتن

ارتقاءدهنده  یزندگ سبک ،یزندگ
 ابتیسلامت، د یسلامت، سرسخت

 .نوع دو
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 و همکاران کهکی                                                                                                                                         7۱

  

 

         Jayps.iranmehr.ac.ir                            4شماره  /4 دوره /1402 تابستان )تیر(                    جوان و نوجوان شناختی روان مطالعات  

 مقدمه

توان  هایی اشاره دارد که نمی های مزمن به بیماری بیماری

با استفاده از واکسیناسیون پیشگیری کررد  ها  آن از بیشتر

وجرود نردارد   هرا   آن و هیچ درمان مشخص و قطعی بررای 

(. برر اسراآ آمرار    ۲0۲۲)میشرا، والر، چیونر  و میشررا،   

 46۳حردود   ۲0۱9دیابرت در سرال   المللی  فدراسیون بین

میلیون نفر در جهان مبتلا به دیابت بودند و تخمرین زده  

 700بره بریش از    ۲045ترا سرال   ها  آن شود که تعداد می

 ۳/۱0میلیون نفر برسد و در ایرران میرزان شریوع دیابرت     

طوری که اکثر افراد از بیماری خود اطرلاع   درصد است؛ به

علیپرور، آقاخرانی و خلخرالی،    ندارند )همتی مسلک پاک، 

(. بیماری دیابت یرک بیمراری مرزمن و پیشررونده     ۱۳99

است که برا نراتوانی بردن در متابولیسرو گلروکز شرناخته       

توانرد منجرر بره     شود و در صورت عدم کنترل آن مری  می

هررای چشررمی، آسرری، عصرربی، بیمرراری قلبرری و  بیمرراری

ن، های بهداشتی پرهزینه شرود )کیروپیلا، اریکسرو    مراقبت

(. دیابررت نرروع دو نرروعی ۲0۱9هانکاسررالو، رینررا و لینرری، 

وساز بدن است که با برا  برودن گلروکز     اختلال در سوخت

خون در شرایط مقاومت در مقابل انسولین و کمبود نسبی 

شود )پاواسرکار، ایگلری، ویرت،     انسولین تشخیص داده می

 (.۲0۱8انگل و راجپاثاک، 

نوع دو کاهش امید به  یکی از مشکلات مبتلایان به دیابت

است )ترونیس، بیرومرت، هیردیمان، وانردر لیر ،       ۱زندگی

و امینی، نجفی، ثمری، خداویسری و   ۲0۲۱برینکز و هایر، 

(. ایررن سررازه یررک نیررروی انگیزشرری پویررا  ۱۳99تاپرراک، 

هرای روزانره و    باشد که به افراد توانایی پیگیری فعالیت می

د )لوانتیسی، نیگری ده را میها  آن انگیزه کافی برای انجام

(. امید به زندگی فرایندی است که طی ۲0۲۲و پیسکوپو، 

هایی را جهرت   های خود را تعیین، استراتژی آن افراد هدف

اتخررا ، انگیررزه  زم را برررای اجرررای  هررا  آن رسرریدن برره

را هرا   آن های در خود ایجاد و در طول مسیر زنردگی  هدف

لرردربلوم، نماینررد )فردریررک، هامراسررمیت و گی حفررم مرری

(. امید به زندگی یک منبر  روانشرناختی ورروری    ۲0۱9

هرایی   برای بیماران مبتلا به دیابت اسرت کره بایرد ترلاش    

برای افزایش آن صورت گیرد. چون عدم آن باعث افزایش 

                                                   

1. Life Expectancy 

شود )پارکر،  اوطراب و افسردگی و افت کیفیت زندگی می

عنوان یک  (. سازه مذکور به۲0۲0بوکنال، جاگر و ویلکی، 

هرا   ای در سازگاری با مشکلات و حرل چرالش   منب  مقابله

شرود کره افرراد ورمن داشرتن       کند و سب، مری  عمل می

احسرراآ موفقیررت، اهررداف خررود را تعیررین نماینررد،      

راهکارهایی برای رسیدن به اهداف شناسایی یا خلق کنند 

و خود را ملزم به اجرای راهکارها در جهرت دسرتیابی بره    

انگیررزه کررافی داشررته باشررند  اهررداف ببیننررد و برررای آن

(. افراد با داشتن امیرد بره   ۲0۱8)جیان ، لیو، ژو و وان ، 

پردازنرد و بره آینرده     زندگی به ایجاد رابطه با دیگران مری 

تری دارند و حتی در زمانی کره   بینانه تر و خوش نگاه مثبت

تواننرد برر    در شرایط نامناسبی وجود داشرته باشرند، مری   

کز نمایند و بره تعامرل مثبرت و    موارد مثبت موقعیت تمر

سازنده با دیگران بپردازند )لی، مک کلین، بهر و میتینگر، 

۲0۲0.) 

یکی دیگر از مشکلات مبتلایران بره دیابرت نروع دو افرت      

اسررررت  ۲زنرررردگی ارتقاءدهنررررده سررررلامت   سرررربک

(. ۲0۲0پیوتیاماداثی، کوترات، راوثرر و بیروی،     )کا نگادان،

باشرد کره    ه زندگی میزندگی فعالیت معمول و روزان سبک

ای  گذارند و شامل مجموعره  بر روی سلامت افراد تاثیر می

هرای رفتراری    هرا و شریوه   ها، سرلیقه  ها، ارزش از طرز تلقی

سرازد )لیرو،    است که شیوه زندگی افرراد را مشرخص مری   

(. در واقرر ، ۲0۱9ژنرر ، ویررو و وانرر ،  ژانرر ، ژیررو، مررا و،

 است که اکثر های سالو و ناسالو زندگی همان عادت سبک

گرفته و معمو ً در  در دوران کودکی و نوجوانی شکلها  آن

شروند )کلری، ملنیرک و هویینر ،      سایر دوران حفم مری 

زنرردگی ارتقاءدهنررده سررلامت برره معنررای  (. سرربک۲0۲0

بخشرریدن برره پتانسرریل انسرران و حفررم تعررادل و   تحقررق

دار در محیط است که شامل شرش بعرد    گیری هدف جهت

ساآ مسئولیت در برابرر سرلامت خرود و    رشد معنوی، اح

فرردی در جهرت ارتقرای بعرد      جامعه، حفرم روابرط برین   

اجتماعی سلامتی، مدیریت استرآ در جهت پیشگیری از 

های جسمی و روانی، انجام فعالیت بدنی و رعایرت   بیماری

رژیو غذایی سالو برای حفم سرلامتی در زنردگی روزانره    

                                                   

2. Health Promoting Lifestyle 
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، کرین و همکراران،   باشد )ژیو، لیو، ژنر ، ژانر ، لرین    می

۲0۲۱.) 

یکی دیگر از مشکلات مبتلایان به دیابت نروع دو کراهش   

پرور،   اسرت )اعرزازی بجنروردی، قردم     ۱سرسختی سرلامت 

(. سرسررختی یررک ۱۳99زاده،  مرررادی شررکی، و غ رربان

عنوان یک منب  مقابله در  باشد که به ویژگی شخصیتی می

نگیرز  ا زا و چرالش  مواجهه با شرایط یا رویدادهای اسرترآ 

و  ۳، کنترررل۲کنررد و دارای سرره بخررش تعهررد  عمررل مرری

 5(. پرو ک ۲0۲0است )برارتون و هرومیش،    4طلبی مبارزه

( ۱979) 6( بررر اسرراآ مفهرروم سرسررختی کوباسررا۱99۳)

مفهوم سرسختی سلامت را بیان کرد کره ایرن مفهروم در    

مقایسه با سرسختی ارتباط بیشتری با سرلامت و بیمراری   

(. افرراد دارای  ۲00۱و ف و پا ول، دارد )گیبهاردت، وندر د

سرسررختی سررلامت وررمن ارزیررابی مثبررت رویرردادها از   

هرا   ای سازگار جهرت مقابلره برا بیمراری     راهبردهای مقابله

خروبی بررسری و از    کنند، جوان، مسراله را بره   استفاده می

برنرد و تمایرل زیرادی بره      حداکثر مناب  موجود بهره مری 

عنروان عراملی    مت بهزای سلا ارزیابی مجدد عوامل استرآ

ایرن،   -سودمند جهرت رشرد و یرادگیری دارنرد )جیونر      

(. سرسختی سرلامت افرراد   ۲007سون،  -یی و کی -سون

سازد ترا از طریرق تعهرد،     ویژه بیماران مزمن را قادر می به

طرور   طلبی با مشکلات ناشی از بیماری بره  کنترل و مبارزه

زگار شروند  سرا هرا   آن تری به مقابله برخیزند یرا برا   مناس،

 (.۲0۱9)ژیو، سیو، لیو، ژان ، وان ، دین  و همکاران، 

هرای روانشرناختی    های بسیاری برای بهبرود ویژگری   روش

تروان بره آمروزش مبتنری برر       وجود دارد که از جمله مری 

اشاره کرد )گرودین، کرلارک، کرولتز و  ویجروی،     7شفقت

دنبررال یررادگیری  (. آمرروزش مبتنرری بررر شررفقت برره۲0۱9

و راهبردهای کلیدی مثل استد ل برای شرفقت،   راهکارها

های مشفقانه است که باعرث   رفتارهای مهربانانه و احساآ

افزایش تحمل پریشانی و بهبود بهزیسرتی روانشرناختی و   

(. ۲0۲0گوویرا،   -شود )ترینرداد، فریررا و پیترو    همدلی می

                                                   

1. Health Hardiness 

2. Commitment 

3. Control 

4. Challenging 

5. Pollock 

6. Kobasa 

7. Compassion Focused Training 

کنرد کره    آموزش مبتنی بر شفقت بر این نکته تاکیرد مری  

بخش بیرونی باید  صاویر و رفتارهای تسکینافکار، عوامل، ت

درونی شوند ترا فکرر و  هرن آرام شرود )هرالی، دالبیئرر،       

(. هسته اصلی این شیوه آموزشری  ۲0۲۲کاریلس و وایتد، 

مراقبه مبتنی بر شفقت است که از طریق تعادل بین سره  

سیستو شامل سیستو تهدید و حفاظت از خرود، سیسرتو   

یابرد   تمراعی تحقرق مری   ها و سیسرتو حمایرت اج   هیجان

) ثرن، اسلو ن، زیمرمن، بلیرو،، سیلبرسراک و وریرتمن،    

(. این سازه دارای سه بخش مهربانی و درک صحیح ۲0۲0

نسرربت برره خررود و دیگررران برردون داشررتن دیرردگاه       

هرا و   افترادن تجربره   خودانتقادگری و ق اوتی، باور به اتفاق

عرادل  ها و درک مت رویدادهای منفی در زندگی همه انسان

 نمرایی  های خود بدون برزر   ها و احساآ و مناس، تجربه

(. بنررابراین، آمرروزش ۲0۲۱اسررت )تررا و، هرری و ژو، هررا  آن

هرای مهربرانی برا خرود در      مبتنی بر شفقت شامل مولفره 

کردن خود، اشتراکات انسانی در مقابل انرزوا   مقابل ق اوت

باشرد   آگاهی در مقابرل همانندسرازی افراطری مری     و  هن

عبدالله، اسلو ن، بلیو،، هیکری، ورتمرن و    -، شفیلد) ثرن

شود  (. آموزش مبتنی بر شفقت باعث می۲0۲۱همکاران، 

هرای برین فررد را برا در نظرر       که افراد بهتر بتوانند تعارض

های خود و دیگران حرل نماینرد و    گرفتن نیازها و خواسته

هرای دردنراک و    هرا و هیجران   جای اجتناب از احسراآ  به

دوسرتانه و   هرای انسران   برا ادراک هرا   آن ده بره کننر  ناراحت

شروند )کرارلس،    های اشتراک انسانی نزدیرک مری   احساآ

 (.۲0۲۱میلر، شونراک، بیرد و هالی، 

با اینکره پژوهشری دربراره اثربخشری آمروزش مبتنری برر        

زندگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی     شفقت بر سبک

هرا   ژوهشترین پر  سلامت یافت نشد، اما درادامه نتایج مهو

درباره اثربخشی آموزش مبتنری برر شرفقت برر امیرد بره       

زنردگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی      زندگی، سبک

شرروند. بررای مثررال نترایج پررژوهش    سرلامت گررزارش مری  

( نشرران داد کرره ۲0۲۱آمفررری، شررربلوم و سویتکوسررکی )

خودشررفقتی و امیررد رابطرره مثبررت و معنررادار داشررتند.   

پناهی، دهناشری  طران و    سیدجعفری، برجعلی، شرافتی،

( ومن پژوهشی به ایرن نتیجره رسریدند    ۱۳99عبودیت )

آوری و  که درمان متمرکز بر شرفقت باعرث افرزایش تراب    

امید به زنردگی در مبتلایران بره دیابرت نروع دو شرد. در       
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( گررزارش ۱۳99پژوهشرری دیگررر رجررایی و سدرپوشرران ) 

آگراهی باعرث    کردند که شفقت درمرانی مبتنری برر  هرن    

ش بهزیستی روانشناختی و امید بره زنردگی در زنران    افزای

دارای تجربررره بیمررراری مولتیپرررل اسرررکلروزیس شرررد.  

( ۱۳98سیدجعفری، جدی، موسوی جشرنی و حسرینی )  

ومن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که درمران متمرکرز   

بر شفقت باعث افزایش امید به زندگی سالمندان شرد. در  

( گزارش کردنرد  ۲0۱6پژوهشی دیگر یان ، ژان  و کیو )

که شفقت به خود بر امید و روایت از زندگی بزرگسرا ن  

اثر معنادار مثبت داشت. همچنین، نتایج پرژوهش گردیک   

( نشرررران داد کرررره خودشررررفقتی و رفتارهررررای ۲0۱8)

زندگی ارتقاءدهنده سلامت ارتباط مثبرت و معنرادار    سبک

اقردم   مجد، قمرری و فتحری   داشتند. اسدی بیجا یه، امیری

( ومن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که آموزش ۱400)

آوری  شفقت به خود باعث افزایش روایت از زندگی و تاب

زنان سالمند شرد. در پژوهشری دیگرر کراظمی، احردی و      

( گزارش کردند که درمان مبتنی بر شرفقت  ۱۳99نجات )

باعررث کرراهش احسرراآ تنهررایی و قنررد خررون و افررزایش 

ان مبتلا به دیابت نروع دو  رفتارهای خودمراقبتی در بیمار

( ومن پژوهشی به ایرن  ۲0۱7شد. مانتیلو و کاراکاسیدو )

نتیجه رسیدند که مداخله کوتاه خودشفقتی باعث افزایش 

شفقت به خود، عاطفه مثبت و روایت از زندگی و کاهش 

عاطفه منفی دانشجویان شد. افزون بر آن، نترایج پرژوهش   

( نشان ۱۳97اکرمی )قطور، پوریحیی، داورنیا، سلیمی و ش

آوری  داد که درمان متمرکز بر شفقت باعث افرزایش تراب  

 در زنان مبتلا به مالتیپل اسکلروزیس شد.

دیابت نوع دو یک اختلال متابولیک مزمن جدی است که 

تاثیر قابل توجهی بر سلامت، کیفیرت و امیرد بره زنردگی     

بیماران و همچنین سیستو بهداشتی درمانی جوام  دارد. 

اخررتلال متررابولیکی در نتیجرره عرردم کررارایی ترشررح  ایررن

دهرد.   رخ مری هرا   آن انسولین، عملکرد انسولین یرا هرر دو  

مبتلایان به دیابت با دو مساله عمده مواجره هسرتند کره    

دادن  گررفتن و ادامره   یکی مسا ل خودمراقبتی مثرل رژیرو  

رژیو و دیگری مسا ل هیجرانی و روانشرناختی مررتبط برا     

اده الماسی، حرا  علیرزاده و تراجری،    سلامت است )غفارز

(. مبتلایان به دیابت نوع دو دارای مشکلات فراوانی ۱400

ویررژه در زمینرره کرراهش و افررت امیررد برره زنرردگی،     برره

زندگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی سرلامت      سبک

 هستند. در نتیجه، باید به دنبال راهکارهایی بررای بهبرود  

تروان بره    تما ً موثر مری های اح بود که از میان روشها  آن

ها حاکی  روش آموزش مبتنی بر شفقت اشاره کرد. بررسی

از آن بود که پژوهشی درباره اثربخشی آموزش مبتنری برر   

زندگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی     شفقت بر سبک

های اندکی دربراره اثربخشری    سلامت یافت نشد و پژوهش

رتقاءدهنده زندگی ا آن بر متغیرهای امید به زندگی، سبک

سلامت و سرسختی سلامت انجرام شرده اسرت. بنرابراین،     

وروری است تا اثربخشی روش آموزش مبتنی بر شرفقت  

بر متغیرهای مذکور مورد بررسی قرار گیررد و نترایج ایرن    

تواند به متخصصان و درمانگران سلامت کمرک   مطالعه می

هررایی برررای بهبررود  شررایانی در طراحرری و اجرررای برنامرره

ای مرتبط با سلامت در بیمراران دیرابتی نروع دو    ه ویژگی

شرده، هردف ایرن پرژوهش      کند. با توجه به مطال، مطرح

تعیین اثربخشی آموزش مبتنری برر شرفقت برر امیرد بره       

زنردگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی      زندگی، سبک

 سلامت در بیماران دیابتی نوع دو بود.

 پژوهش روش
آزمون  آزمون و پس پیشآزمایشی با طرح  این مطالعه نیمه

با گروه کنترل بود. جامعه پژوهش مبتلایان به دیابت نروع  

دو دارای پرونده در انجمن دیابت شرهر زاهردان در فصرل    

بودند. بررای اطمینران از حجرو نمونره و      ۱400بهار سال 

نفر در  ۱5های احتمالی، حجو نمونه برای هر گروه  ریزش

هرای ورود بره    نظر گرفته شد کره پرس از بررسری مرلاک    

گیرری هدفمنرد انتخراب شردند. برا       مطالعه با روش نمونه

هرای   توجه به وجود دو گروه آزمایش و کنترل تعداد نمونه

ورود بره مطالعره    یهرا  اریر مع نفر بودنرد.  ۳0این پژوهش 

نوع دو بر اساآ پرونرده در انجمرن    ابتیشامل ابتلاء به د

 یالر  ۲۱سن  پلو،ید لاتیشهر زاهدان، حداقل تحص ابتید

عردم   ،یزشر یمصراحبه انگ  افرت یسال، عدم سرابقه در  40

مثل وداورطراب و   یپزشک روان یو مصرف داروها ادیاعت

 ایر  یآموزشر  یها روش ریعدم استفاده از سا ،یودافسردگ

خردمات   افرت یطورهمزمران و عردم سرابقه در    بره  یدرمان

 یارهایمع ن،یدر سه ماه گذشته بودند. همچن یروانشناخت

 برت یغ ،یخرو  از مطالعه شامل انصراف از ادامره همکرار  
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از سره جلسره و عردم     شرتر یب ریاز دو جلسره، ترأخ   شتریب

 کنندگان بودند. شرکت نییپا یهمکار ای یهمکار

 ابزار پژوهش

امیرد بره    پرسشرنامه  :1. پرسشنامه امید بهه زنهدگی  1

توسررط اسررنایدر، هررریس، اندرسرریون، هررالیران،  زنرردگی 

گویرره  ۱۲( بررا ۱99۱) ۲سرریگمون و همکررارانایروینرر ، 

 ۱۱و  6، 5، ۳هرای   گویه شامل گویه 4طراحی شد. تعداد 

گرذاری لحرا     های انحرافی هسرتند و در نمرره   جزء گویه

هرا برا اسرتفاده از مقیراآ پرنج       گردند و سرایر گویره   نمی

(، ۱هرای کراملاً مخرالفو )نمرره      ای لیکرت با گزینره  درجه

( 4(، موافقو )نمرره  ۳ندارم )نمره (، نظری ۲مخالفو )نمره 

 7، 5، ۳هرای   گذاری و گویره  ( نمره5و کاملاً موافقو )نمره 

شوند. نمره ابزار برا   گذاری می صورت معکوآ نمره به ۱۱و 

شود، لذا حداقل نمره در  ها محاسبه می مجموع نمره گویه

اسررت و نمررره بررا تر    40و حررداکثر نمررره در آن   8آن 

باشرد. اسرنایدر و    ه زنردگی بیشرتر مری   دهنده امید ب  نشان

( روایی واگرای ابزار را با سیاهه افسردگی ۱99۱همکاران )

هرای آلفرای کرونبراخ     و پایایی آن را برا روش  -44/0 ۳بک

گرزارش کردنرد. در    74/0ای  و بازآزمایی یک هفتره  70/0

( پایایی ابرزار  ۱400بزرگی ) کثیر و دشت ایران، حیدری آل

گزارش کردند. در پژوهش  88/0رونباخ را با روش آلفای ک

محاسربه   9۱/0با روش آلفای کرونباخ حاور مقدار پایایی 

 شد.

زنهدگی ارتقاءدهنهده    . نسخه دوم پروفایل سهبک 2

زنردگی ارتقاءدهنرده    نسخه دوم پروفایل سربک  :4سلامت

 5۲( برا  ۱995) 5سلامت توسط والکر، سچریسرت و پنردر  

ه از مقیراآ چهرار   هرا برا اسرتفاد    گویه طراحی شد. گویره 

(، گاهی )نمره ۱های هرگز )نمره  ای لیکرت با گزینه درجه

گرذاری   ( نمرره 4( و همیشه )نمره ۳(، اکثر اوقات )نمره ۲

هرا محاسربه    شوند. نمره ابرزار برا مجمروع نمرره گویره      می

و حداکثر نمرره در آن   5۲شود، لذا حداقل نمره در آن  می

زنرردگی  بکدهنررده سرر اسررت و نمررره بررا تر نشرران  ۲08

                                                   

1. Life Expectancy Questionnaire 

2 . Snyder, Harris, Anderson, Holleran, Irving, 

Sigmon & et al 

3. Beck 

4. Health Promoting Lifestyles Profile II 

5. Walker, Sechrist & Pender 

باشرد. والکرر و    ترر مری   ارتقاءدهنده سلامت بهتر و مطلوب

( روایرری محترروایی ابررزار را بررا نظررر     ۱995همکرراران )

متخصصان و روایی سازه ابرزار را برا روش تحلیرل عراملی     

گرزارش   94/0تایید و پایایی آن را با روش آلفای کرونباخ 

ی ( پایرای ۱۳98بزرگی ) کردند. در ایران، نجارنص، و دشت

گرزارش کردنرد. در    9۱/0ابزار را با روش آلفرای کرونبراخ   

 90/0با روش آلفای کرونبراخ  پژوهش حاور مقدار پایایی 

 محاسبه شد.

سیاهه  :6سلامت. سیاهه تجدیدنظرشده سرسختی 3

تجدیدنظرشررده سرسررختی سررلامت توسررط گیبهررارت و  

هرا برا    گویره طراحری شرد. گویره     ۲4( با ۲00۱همکاران )

های کاملاً  ای لیکرت با گزینه یاآ پنج درجهاستفاده از مق

(، نظرری نردارم )نمرره    ۲(، مخالفو )نمره ۱مخالفو )نمره 

گرذاری   ( نمره5( و کاملاً موافقو )نمره 4(، موافقو )نمره ۳

صرورت   بره  ۲۲الری   ۱۲های  گویه شامل گویه ۱۱و تعداد 

شوند. نمره ابزار برا مجمروع نمرره     گذاری می معکوآ نمره

و  ۲4شرود، لرذا حرداقل نمرره در آن      محاسبه میها  گویه

دهنرده   است و نمره با تر نشران  ۱۲0حداکثر نمره در آن 

باشرد. گیبهرارت و همکراران     سرسختی سلامت بیشتر می

( روایی ابزار را برا منبر  کنتررل درونری و بیرونری      ۲00۱)

سلامت تایید و پایرایی آن را برا روش آلفرای کرونبراخ در     

 79/0و در جمعیررت عمررومی  78/0جمعیررت دانشررجویی 

بزرگرری و شمشرریرگران  گررزارش کردنررد. در ایررران، دشررت

 8۱/0( پایررایی ابررزار را بررا روش آلفررای کرونبرراخ  ۱۳97)

برا روش  گزارش کردند. در پژوهش حاورر مقردار پایرایی    

 محاسبه شد. 86/0آلفای کرونباخ 

در پرژوهش حاورر بررای     :. آموزش مبتنی بر شفقت4

از پکرریج کرراظمی و مداخلرره آمرروزش مبتنرری بررر شررفقت 

( ۲0۱0) 7( که بر اساآ نظریره گیلبررت  ۱۳99همکاران )

هرا و محتواهرای آن    هدف استفاده شد و ،ساخته شده بود

 ارا ه شد. ۱ها در جدول  تفکیک جلسه به

                                                   

6. Revised Health Hardiness Inventory 

7. Gilbert 
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 ها تفکیک جلسه مبتنی بر شفقت بهها و محتواهای آموزش  هدف .1جدول 

 محتواها ها هدف ها جلسه

برقررراری ارتبرراط و معرفرری    اول

 آموزش مبتنی بر شفقت

پرذیری ناشری از    برقراری ارتباط و آشنایی افراد با یکدیگر، تعریرف اسرترآ و آسری،   

 دیابت و اثرات آن بر افراد و معرفی آموزش مبتنی بر شفقت

 داشتن نگرش همد نه به امور زندگی و تمرین مهارت همدلی اهمیتآموزش  آموزش همدلی دوم

 تر درباره مسا ل و مشکلات دیگران برای کمک به آنها ایجاد احساسات بیشتر و متنوع آموزش همدردی سوم

 ها برای تسری  تغییرها خاطر داشتن اشتباه ها و بخشیدن خود به پذیرش اشتباه آموزش بخشش چهارم

انگیز با توجه بره متغیربرودن    رو و تحمل شرایط سخت و چالش پذیرش تغییرات پیش پذیرش مسا لآموزش  پنجم

 های مختلف زندگی زندگی و مواجهه افراد با چالش

آمررروزش رشرررد احساسرررات  ششم

 ارزشمند و متعالی

ایجاد احساسات ارزشمند و متعالی و ارتقای آن برای داشتن برخورد مناسر،، مروثر و   

 دگیکارآمد در زن

 های جدید و کارآمد در خود ها و دیدگاه پذیری برای ایجاد احساآ آموزش مسئولیت پذیری آموزش مسئولیت هفتم

بندی و  ها، جم  تمرین مهارت هشتم

 تشکر

های مختلف با شرایط متفاوت  های قبل جهت مقابله به روش های جلسه تمرین مهارت

تشرکر و قردردانی از شررکت فعرال      هرا و  بندی جلسره  و متغیر زندگی، خلاصه و جم 

 های مداخله بیماران دیابتی نوع دو در جلسه

 

 روش اجرا
برا   یصورت بود که پس از هماهنگ نیمراحل پژوهش به ا

 تیر هدف، اهم انیشهر زاهدان و ب ابتیمسئو ن انجمن د

و ورررورت پررژوهش از مسررئو ن آن اجررازه پررژوهش و    

هررا  آن برا پژوهشرگر گرفتره شرد. پرس از آن، از      یهمکرار 

نوع دو را بره پژوهشرگر    ابتیبه د انیخواسته شد تا مبتلا

ورود بره   یارهرا یمع یاز بررسر  پرس  یریگ و نمونه یمعرف

بره حجرو نمونره مروردنظر ادامره       دنیمطالعه تا زمان رس

و بره   انیر و ورورت پرژوهش ب  تیا اهمه نمونه ی. براافتی

داده شرد و فررم    نانیاطم ینکات اخلاق تیآنان درباره رعا

. دیرسر هرا   آن یشرکت در پرژوهش بره ام را    نامه تیروا

شامل  یدر دو گروه مساو یها به روش تصادف سپس نمونه

 نیگزینفرر( جرا   ۱5و کنترل )هر گرروه   شیآزما یها گروه

بررا روش  یا قررهیدق 70جلسرره  8 شیشرردند و گررروه آزمررا

و گرروه کنتررل در    دیر بر شفقت آموزش د یآموزش مبتن

 شیآموزش ماند. مداخله در گروه آزمرا  یانتظار برا ستیل

مردرک   یسرلامت دارا  یمتخصرص روانشناسر   کیتوسط 

 یهرا  کیر نیاز کل یکر یبر شرفقت در   یمبتن وزشدوره آم

ام انجر  یصورت گروهر  شهر زاهدان به یخدمات روانشناخت

شد. هر دو گروه چند روز قبل از شروع مداخلره در گرروه   

 شیو چند روز پس از اتمام مداخله در گروه آزمرا  شیآزما

ارتقاءدهنده سلامت و  یزندگ سبک ،یبه زندگ دیاز نظر ام

شدند.  یابیاستانداردشده ارز یابزارهاسلامت با  یسرسخت

 لیرردو و تحل یخرر یهررا هررا بررا آزمررون  داده ت،یرردر نها

در سرطح   SPSS-19افزار  در نرم یریچندمتغ انسیکووار

 شدند. لیتحل 05/0 یمعنادار

 ها یافته
درصررد بررود و  ۱00نرررخ مشررارکت در پررژوهش حاوررر  

هرای   گرروه   نفرری انجرام شرد.    ۱5ها برای دو گروه  تحلیل

آزمایش و کنترل از نظر جنسیت، سن، تحصیلات و تأهرل  

   (.P>05/0تفاوت معناداری نداشتند )

  

 یابیپژوهش در مراحل ارز یرهایمتغ اریو انحراف مع نیانگی. م2جدول 

 کنترل آزمایش مرحله متغیر

 میانگین انحراف معیار  میانگین انحراف معیار   

 87/۱9  05/4 ۲7/۲0  ۲5/4 آزمون پیش امید به زندگی
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 76  ...سلامت در یارتقاءدهنده سلامت و سرسخت یزندگ سبک ،یبه زندگ دیبر شفقت بر ام یآموزش مبتن یاثربخش 

 

 

 66/۱9  7۲/۳ ۱۳/۲5  07/4 آزمون پس

 7۳/۱0۳  ۳8/9 87/۱05  ۳۳/9 آزمون پیش زندگی ارتقاءدهنده سلامت سبک

 5۳/۱0۳  97/8 ۲0/۱۲۱  ۱0/7 آزمون پس

 9۳/۳7  96/4 80/۳8  54/4 آزمون پیش سرسختی سلامت

 60/۳7  79/4 67/45  ۳۲/4 آزمون پس

 

میررانگین امیررد برره زنرردگی،      ،۲جرردول طبررق نتررایج  

زندگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی سرلامت      سبک

گررروه آزمررایش در مقایسرره بررا گررروه کنترررل در مرحلرره  

آزمون افرزایش بیشرتری    آزمون نسبت به مرحله پیش پس

 داشت.

ی تحلیرل کوواریرانس چنردمتغیر    هرای  فرض بررسی پیش

-Kolmogorov نداد کرره بررر اسرراآ آزمررو    نشرران 

Smirnov امید بره زنردگی،   بودن متغیرهای  فرض نرمال

 زندگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی سرلامت     سبک

آزمرون و   در مراحرل پریش  هرای آزمرایش و کنتررل     گروه

 Box'sبر اساآ آزمرون   .(P>05/0) رد نشد آزمون پس

M   9۱۳/0هرای کوواریررانس )  مرراتریس برابررریفررض=, 

P5۱/0=, F9۳/8=Box's M)،  برررر اسررراآ آزمرررون

Levene  امیرد بره   های متغیرهرای   واریانس برابریفرض

زنردگی ارتقاءدهنرده    ، سبک(P۲7/0=F ,=759/0)زندگی 

 سرسررختی سررلامت و  (P5۳/۱=F ,=۲4۱/0) سررلامت

(576/0=, P56/0=F)   و بر اساآ تعامل اثر متقابل گرروه

متغیرهرای   آزمون فرض همگنی شری، رگرسریون   و پیش

زنرردگی  ، سرربک(P47/0=F ,=4۲۱/0) امیررد برره زنرردگی

سرسرختی  و  (P8۳/0=F ,=670/0) ارتقاءدهنده سرلامت 

 بنررابراین،ییررد شرردند. أت (P66/0=F ,=۳44/0) سررلامت

  .مجاز بود یاستفاده از تحلیل کوواریانس چندمتغیر
 

 پژوهش یرهایبر شفقت بر متغ یآموزش مبتن یاثربخش نییتع یبرا یریچندمتغ یها آزمون جی. نتا3جدول 

 توان آزمون اندازه اثر معناداری Fآماره  مقدار ها آزمون

 00/۱ 5۳/0 >00۱/0 ۱4/۱4 06/۱ اثر پیلایی

 00/۱ 8۲/0 >00۱/0 85/54 0۲/0 لامبدای ویلکز

 00/۱ 9۳/0 >00۱/0 ۲6/۱56 04/۲6 اثر هتلینگ

 00/۱ 96/0 >00۱/0 59/۳۲8 94/۲5 ترین ریشه روی بزرگ

 

، روش آمروزش مبتنری برر شرفقت     ۳طبق نترایج جردول   

امیرد بره   حداقل باعث تغییر معنرادار یکری از متغیرهرای    

زنردگی ارتقاءدهنرده سرلامت و سرسرختی      زندگی، سبک

 (.P<00۱/0)شد  سلامت

 

 بر شفقت  یآموزش مبتن یاثربخش نییتع یبرا یریچندمتغ انسیکووار لیتحل جی. نتا4جدول 

 پژوهش یرهایاز متغ کیبر هر 

مجموع  منب  متغیرها

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

اندازه  معناداری Fآماره 

 اثر

توان 

 آزمون

 00/۱ 97/0 >00۱/0 47/۱۳99 7۲/484 ۱ 7۲/484 آزمون پیش امید به زندگی

 00/۱ 95/0 >00۱/0 86/40۳ 88/۱۳9 ۱ 88/۱۳9 گروه

     ۳5/0 ۲5 75/8 خطا

 00/۱ 9۳/0 >00۱/0 98/۱95 ۲6/۲۳79 ۱ ۲6/۲۳79 آزمون پیشزندگی ارتقاءدهنهده   سبک
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 00/۱ 8۳/0 >00۱/0 90/9۳ 98/۱۱۳9 ۱ 98/۱۱۳9 گروه سلامت

     ۱4/۱۲ ۲5 50/۳0۳ خطا

 00/۱ 85/0 >00۱/0 74/۲۱8 87/586 ۱ 87/586 آزمون پیش سرسختی سلامت

 00/۱ 8۲/0 >00۱/0 ۲0/89 ۳۱/۲۳9 ۱ ۳۱/۲۳9 گروه

     68/۲ ۲5 00/67 خطا

 

باعرث   آمروزش مبتنری برر شرفقت      ،4طبق نتایج جردول  

امیررد برره زنرردگی   افررزایش معنررادار هررر سرره متغیررر    

(86/40۳=F ،00۱/0P<) زنرردگی ارتقاءدهنرررده   ، سرربک

و سرسررختی سررلامت  ( >F ،00۱/0P=90/9۳)سررلامت 

(۲0/89=F ،00۱/0P<)    شرد در بیماران دیرابتی نروع دو 

درصرد تفراوت در امیرد بره      95با توجه به انردازه اثرر    که

زنردگی ارتقاءدهنرده    درصد تفراوت در سربک   8۳زندگی، 

تفاوت در سرسختی سلامت ناشری از  درصد  8۲سلامت و 

 بود. روش آموزش مبتنی بر شفقت

 گیری نتیجه و بحث
 شتریهستند و ب یمشکلات فراوان یدارا ابتیبه د انیمبتلا

 ن،ی. بنرابرا باشند ینوع دو م ابتیمبتلا به د یابتید مارانیب

برر   یآمروزش مبتنر   یاثربخشر  نیری پژوهش تع نیهدف ا

ارتقاءدهنرده   یزنردگ  سربک  ،یبره زنردگ   دیر شفقت برر ام 

نروع دو   یابتیر د مراران یسرلامت در ب  یسلامت و سرسخت

بر  یپژوهش نشان داد که آموزش مبتن نیا یها افتهی بود.

 یابتیر د مراران یدر ب یبره زنردگ   دیام شیشفقت باعث افزا

و  یآمفرر  یهرا  پرژوهش  جیبا نتا جهینت نینوع دو شد که ا

(، ۱۳99و همکررراران ) یدجعفری(، سررر۲0۲۱همکررراران )

و همکرراران  یدجعفری(، سرر۱۳99و سدرپوشرران ) ییرجررا

 نیی( همسو بود. در تب۲0۱6و همکاران ) ان ی( و ۱۳98)

( ۲0۲0پژوهش  ثررن و همکراران )   یبر مبنا ها افتهی نیا

 توانرد  یبرر شرفقت مر    یگفت کره آمروزش مبتنر    توان یم

شرود   در نظر گرفته یجانیه یا راهبرد مقابله کیعنوان  به

واکرنش   لیو تعرد  ویسرازه مهرو در تنظر    کیسازه  نیو ا

 لیرراز قب دهکننرر ناراحررت یهررا تیررافررراد نسرربت برره موقع

اسررت.  یمنفرر یدادهایرررو ریشکسررت، طرررد، شرررم و سررا

 یجران یه تیر امن کیر فرد از راه شفقت به خرود   ن،یبنابرا

بردون تررآ از سررزنش خرود،      تواند یکه م کند یم جادیا

کنرد ترا برا دقرت      دایو فرصت پ ندیخودش را به وووح بب

را  یو رفترار  یجران یه ،یناسرازگار فکرر   یالگوها یشتریب

 ییمهارت و توانرا  کی. شفقت به خود دینما حدرک و اصلا

احسراآ   مرت، یملا ،یمهربران  تیر فیعنروان ک  است که بره 

در زمران   دواربودنیام یو کمک به افراد برا یارتباط درون

. شرود  یدر نظر گرفته م یزندگ یها یشدن با دشوار مواجه

بر شرفقت   یکه در آموزش مبتن ییها کیافزون بر آن تکن

مروثر   هرا  یشران یاز پر یاریبسر  کراهش در  رود یکرار مر   به

ها نشران دادنرد جنبره مهرو      که پژوهش یطور هستند؛ به

بهبرود و   یبر شفقت، کمرک بره افرراد بررا     یآموزش مبتن

مراقبررت و ارتبراط مناسر، بررا    ،یگشرودگ  رش،یرشرد پرذ  

بره   یآموزش وهیش نیآزاردهنده است و ا یدرون یها تجربه

 یبودن و واکنش عراطف  تا احساآ گرم کند یافراد کمک م

هسرتند در خودشران    ریکه در روند درمان درگ یرا هنگام

شفقت بره خرود باعرث     قیامر از طر نیارتقاء بخشند که ا

 گرر ید تیر ته حا ز اهم. نکگردد یم یبه زندگ دیام شیافزا

و  یماریب تینوع دو به سب، حساس یابتید مارانیب نکهیا

 ،یرانر نگ نیر از آن اغل، نگران هسرتند و ا  یمشکلات ناش

فررد   یرا به همراه دارد. در واق ، وقت یاوطراب و افسردگ

از  یاریداشرته باشرد در انجرام بسر     یاوطراب و افسرردگ 

به صورت منفعل و ناتوان  یاجتماع یها و ارتباط ها تیفعال

کره   شود یبر شفقت سب، م ی. آموزش مبتنکند یعمل م

 ندیناخوشرا  یدادهایر شفقت برا  در تجربره رو   یافراد دارا

کنند کره همره    انینسبت به خود شفقت داشته باشند و ب

 یهرا  احساآ جهیو در نت شوند یها مرتک، اشتباه م انسان

و  ترر  قیر دق یاهر  و پاسرخ  کنند یرا تجربه م یکمتر یمنف

 دوارتریام یو در زندگ دهند یم دادهایبه رو یتر نانهیب واق 

کره روش   رسرد  یبره نظرر مر    یمنطقر  جه،یهستند. در نت

 شیدر افرزا  یبر شفقت بتواند نقرش مروثر   یمبتنآموزش 

 نوع دو داشته باشد. یابتید مارانیدر ب یبه زندگ دیام
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پرژوهش نشران داد کره آمروزش      نیا یها افتهی ن،یهمچن

ارتقاءدهنرده   یزنردگ  سبک شیبر شفقت باعث افزا یمبتن

برا   جره ینت نیر نوع دو شد کره ا  یابتید مارانیسلامت در ب

(، ۱400و همکراران )  هیر جا یب یاسرد  یهرا  پژوهش جینتا

آ ربایجررانی و همکرراران   (،۱۳99و همکرراران ) یکرراظم

( ۲0۱7) دویو کاراکاسر  لوی(، مانت۲0۱8) کیگد (،۲0۲0)

 نیر ا نیری ( همسرو برود. در تب  ۲0۱6و همکراران )  ان ی و

( ۱۳99و همکراران )  یپرژوهش کراظم   یبر مبنرا  ها افتهی

در  یبر شفقت نقش مهم یگفت که آموزش مبتن توان یم

مررتبط   یها و انجام مهارت یریسلامت دارد و افراد با درگ

ها  آن و ندیکس، نما یستیو بهز یشادکام توانند یبا آن م

برا   شرود  یباعرث مر   یآموزشر  وهیشر  نیر . ادهنرد را ارتقاء 

و  نیگزیجرا  یو رفتارهرا  هرا  تیر ها، فعال تجربه یریکارگ به

 ابرت یمبرتلا بره د   مارانیشود که به ب جادیا یتر سازگارانه

مواجه  یزندگ یمنف یدادهایتا با رو کند ینوع دو کمک م

 رگر ید تیر . نکته حا ز اهمندیمقابله نماها  آن با یخوب و به

ماننرد شرفقت،    یبر شرفقت از فنرون   یمبتن زشآمو نکهیا

ماننرد   ییهرا  و مهرارت  گرانیبا خود و د یو مهربان یهمدل

خودمهربرران، احسرراآ  یرسررازیتصو ز،یررآم توجرره شررفقت

بخرش   آرامش یاستد ل مهربانانه، تجربه حس ز،یآم شفقت

 نیر . اکنرد  یاسرتفاده مر   زیآم و رفتار شفقت نیآفر یو شاد

شوند که افرراد روابرط خرود برا      یها سب، م فنون و مهارت

را بهترر   گرران یرا بهبود بخشند، خود و د یو زندگ گرانید

را بشناسررند، برره  گرررانیخررود و د یازهرراین نررد،یدرک نما

احترام بگذارنرد، از نقراط قروت و ورعف      یفرد یها تفاوت

تعامل مثبرت   گرانیکنند و با د دایپ یآگاه گرانیخود و د

برر   یزنده برقرار سازند. عرلاوه برر آن، آمروزش مبتنر    و سا

سرلامت   یدر حفرم و ارتقرا   یشفقت نقش مهرو و مروثر  

کره نسربت بره     رنرد یگ یادمیروش افراد  نیدر ا رایدارد. ز

 یمیاحساآ مشترک و صم گرانیخود مهربان باشند، با د

باشرند   اریخود هش یزندگ طیداشته باشند، نسبت به شرا

 درو به مسرا ل و مشرکلات بردون ق راوت پاسرخ دهنرد.       

تماآ برا   تیفیعنوان ک بر شفقت به یآموزش مبتن جه،ینت

رفر  مشرکلات    یو احسراآ کمرک بررا    ها ،یها و آس رنج

مثررل  یمثبررت روانشررناخت یهررا و بررا مولفرره شررده فیررتعر

با خود همرراه همرراه اسرت،     یو مهربان یشاد ،یدوست نوع

 یتوجه و مهربان شیافزا قیمذکور از طر یلذا روش آموزش

 یمرتبط با سرلامت  یرفتارها شیسب، افزا تواند یبا خود م

 مراران یارتقاءدهنرده سرلامت در ب   یزنردگ  از جمله سربک 

 نوع دو شود. یابتید

پژوهش نشان داد کره آمروزش    نیا یها افتهیبر آن،  علاوه

سرلامت در   یسرسرخت  شیبرر شرفقت باعرث افرزا     یمبتن

 جیبررا نتررا جررهینت نیررنرروع دو شررد کرره ا یابتیررد مررارانیب

 ی(، اسررد۱۳99و همکرراران ) یدجعفریسرر یهررا پررژوهش

( ۱۳97( و قطرور و همکراران )  ۱400و همکاران ) هیجا یب

پژوهش ترا و و   یبر مبنا ها افتهی نیا نییهمسو بود. در تب

برر   یگفرت کره آمروزش مبتنر     توان ی( م۲0۲۱همکاران )

 گرران یبرا خرود و د   یمهربان یریکارگ با به تواند یشفقت م

بهبرود   نره یافراد شود و زم یاجتماع تیحما شیسب، افزا

را فرراهو آورد. عرلاوه برر     یدواریو ام یشادکام ،یسازگار

 تیررموجرر، تقو توانررد یهررو مرر یآموزشرر وهیشرر نیررآن، ا

فررد   توانرد  یمثبت در فرد شود و هو م یجانیه یها حالت

. دیر محافظرت نما  یمنفر  یجران یه یهرا  را در برابر حالرت 

 شیبررر شررفقت سررب، افررزا   یآمرروزش مبتنرر  ن،یبنررابرا

 گرران یعواطف مثبرت در ارتبراط برا خرود و د     یریکارگ به

ترر   موفرق  یدر حل مسرا ل زنردگ   یافراد نیو چن شود یم

 یترر  نانره یب ثرر و خروش   مثبت کردیرو یزندگ رهستند و د

. افرزون برر آن، شرفقت    آورند یدست م به ینسبت به زندگ

 ،یمهربان تیفیعنوان ک مهو است که به یانسان یروین کی

 دواربودنیام یو کمک برا یاحساآ ارتباط درون مت،یملا

درنظرر گرفتره    یزنردگ  یهرا  یدر زمان مواجهه با دشروار 

نروع دو نسربت بره     یابتید مارانیب هک یی. از آنجاشود یم

که برا آن مواجره    یمشکلات فراوان لیبه دل ماریربیافراد غ

برخروردار   یتر نییپا یهستند از سطح مقاومت و سرسخت

بره   یشرده، منطقر   لذا با توجه به مطال، مطررح  باشند، یم

برر شرفقت بتوانرد     یکه روش آمروزش مبتنر   رسد ینظر م

 مراران یدر ب لامتسر  یسرسرخت  شیدر افرزا  ینقش موثر

 نوع دو داشته باشد. یابتید

مواجه اسرت   ییها تیمحدوددر هنگام اجرا با  یپژوهش هر

برره  ترروان یمهررو پررژوهش حاوررر مرر یهررا تیو از محرردود

هدفمنرد، عردم    یرتصرادف یغ یریگ استفاده از روش نمونه

بر شرفقت در   یروش آموزش مبتن یتداوم اثربخش یبررس

مرردت و بلندمرردت، اسررتفاده از   کوترراه یریررگیمراحررل پ

هررا و  داده یآور جمرر  یرابرر یدهرر خررودگزارش یابزارهررا
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نروع دو   یابتیر د مراران یمحدودشدن جامعه پژوهش بره ب 

شهر زاهدان اشاره کررد. برا    ابتیپرونده در انجمن د یدارا

مهرو پرژوهش    یشرنهادها یبرا  از پ  ها تیتوجه به محدود

 یریررگ نمونرره یهررا برره اسررتفاده از روش ترروان یحاوررر مرر

برر   یتنر روش آموزش مب یتداوم اثربخش یبررس ،یتصادف

 یپرژوهش و انجرام پرژوهش برر رو     یرهرا یشفقت بر متغ

مبرتلا   مارانیب یشهرها و حت رینوع دو سا یابتید مارانیب

 دزیر از جمله مبتلا به سرطان، مبتلا به ا ها یماریب ریبه سا

 سررهیمقا گرررید یپژوهشرر شررنهادیاشرراره کرررد. پ رهیررو غ

 یها روش ریبر شفقت با سا یروش آموزش مبتن یاثربخش

 ینگر آموزش مثبت ،یآگاه از جمله آموزش  هن یزشآمو

 .باشد یم رهیو تعهد و غ رشیو آموزش پذ

روش  یاثربخشر  یعنر یپرژوهش حاورر    جیتوجه به نترا  با

 ،یبره زنردگ   دیر ام شیبرر شرفقت برر افرزا     یآموزش مبتن

سرلامت در   یارتقاءدهنده سلامت و سرسخت یزندگ سبک

وران، مشررا شررود یمرر شررنهادینرروع دو، پ یابتیررد مررارانیب

 یرهرا یمتغ شیافرزا  یو درمانگران بررا  ینیروانشناسان بال

بر  یاز روش آموزش مبتن سلامتو مرتبط با  یروانشناخت

 شررود یمرر شررنهادیپ نی. همچنررنرردیشررفقت اسررتفاده نما

مشرراوره و خرردمات   یهررا کیررنیمسررئو ن مراکررز و کل 

مراجعران   یروانشناخت یها یژگیبهبود و یبرا یروانشناخت

 یزنرردگ سرربک ،یبرره زنرردگ دیرراز نظررر ام ژهیررو خررود برره

سرلامت از مشراوران و    یارتقاءدهنده سرلامت و سرسرخت  

بررر  یآمرروزش مبتنرر نره یدر زم دهیررد آمرروزش خصصران مت

مسئو ن مراکز  نکهیا گرید شنهادیشفقت استفاده کنند. پ

مشراوران،   ،یمشاوره و خدمات روانشرناخت  یها کینیو کل

م بره گذارنردن دوره   روانشناسان و درمانگران خرود را ملرز  

بر شفقت کنند تا آنران بتواننرد بره شرکل      یآموزش مبتن

 یبا استفاده از روش آموزش مبتن یتر بتر و مطلو مناس،

 یروانشناخت یها یژگیبر شفقت اقدام به مداخله و بهبود و

نروع دو   یابتیر د مراران یاز جمله ب ریپذ ،یآس یها در گروه

 .ندینما

 موازین اخلاقی
 تیشررامل اخررذ روررا یاخلاقرر نیحاوررر مرروازدر مطالعرره 

 تیر رعا یخصوص ویحر تیو رعا یرازدار نیآگاهانه، ت م

شردند.   لیر هرا تکم  شد و ابزارها بردون نرام توسرط نمونره    

روش  یاثربخشر  لیر پس از اتمام پژوهش بره دل  ن،یهمچن

 اجرا شد. زیگروه کنترل ن یمداخله، برنامه مداخله برا

 قدردانی و تشکر
که از مسرئو ن انجمرن    دانند یبر خود  زم م سندگانینو

 نوع تشکر کنند. یابتید مارانیشهر زاهدان و از ب ابتید

 مشارکت نویسندگان
دانشرگاه   یروانشناسر  یمقاله برگرفته از رساله دکترر  نیا

اول مسرئول   سرنده یواحد زاهدان است که نو یآزاد اسلام

مقالره و   هیها و نگارش اول داده ینگارش پروپوزال، گردآور

هررا و نگررارش  داده لیرردوم و سرروم مسررئول تحل سررندهینو

 مقاله بود. یینها

 منافع تعارض
اول انجام شده و  سندهینو یشخص نهیپژوهش حاور با هز

وجود  یت اد منافع گونه چیمقاله ه نیا سندگانینو نیب

 نداشت.
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