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 مقاله پژوهشي 

   یپزشکماران روانیب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده ینیبشیپ
 يورزو خود شفقت یشناخت يریپذانعطاف، یخودآگاه ياز رو

  
  ٣ايحامدن صفر، ٢*يناليز يعل، ١لوآذريقاض رضا

 
  07/08/1397تاریخ پذیرش  22/05/1397تاریخ دریافت 

 
 يدهچک

ن يشود. ايان ميمبتلا يهاباعث تجربه شرم در خانواده يها گاهن اختلالياد شده و ايار زيبس يپزشکروان يهار اختلالياخ يهادر سال: هدف و زمينهپيش
  انجام شد. يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه ياز رو يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده ينيبشيپژوهش با هدف پ

 يمرکز آموزش يپزشکروان يهادر بخش يپزشکماران روانيب يدارا يهابود. جامعه پژوهش همه خانواده ياز نوع همبستگ يفين مطالعه توصيا: هامواد و روش
در  يريگبا روش نمونه يپزشکماران روانيب يدارا يهاوادهنفر از خان ۲۸۰ درمجموعبودند.  ۱۳۹۶ور سال يمرداد و شهر يهاه در ماهيشهر اروم يراز يو درمان

ها بودند. داده يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه، يروان يهاشرم مرتبط با اختلال يهاپژوهش شامل نگرش يدسترس انتخاب شدند. ابزارها
  ل شدند.يتحل زمانهموه يون چندگانه به شيرسون و رگرسيپ يهمبستگ يهاو با روش SPSS-19افزار به کمک نرم

 ينفرابطه م يپزشکماران روانيب يدارا يهابا تجربه شرم در خانواده يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه يرهايها نشان داد متغافتهي: هاافتهي
کردند  ينيبشيرا پ يپزشکماران روانيب يدارا يهارات تجربه شرم در خانوادهييدرصد از تغ ۲۴ يدارمعنيطور ن بهيبشيپ يرهاين متغيداشتند. همچن دارمعنيو 
)۰۱/۰<p.(  

 مارانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده ينيبشيدر پ يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يت خودآگاهياز اهم يج حاکينتا: يريگجهينتبحث و 
 يريپذانعطاف، يتوانند خودآگاهيم يپزشکماران روانيب يدارا يهاکاهش تجربه شرم در خانواده يبرا ينيمشاوران و روانشناسان بال بنابراينبود.  يپزشکروان

  ش دهند.يآنان را افزا يورزو خود شفقت يشناخت
 يورزتخود شفق، يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه، يپزشکماران روانيب، تجربه شرم: هاکليدواژه
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  مقدمه

 و صيتشخ در که است ياجتماع واحد ترينکوچک خانواده
 در). ۱دارند ( يمهم نقش يپزشکروان و يپزشک يهااختلال درمان

 وجود و شده اديز اريبس يپزشکروان يهااختلال رياخ يهاسال
). ۲زند (يم برهم به را خانواده تعادل، خانواده در آن به مبتلا شخص

 هايکنندهمصرف عنوانبه يپزشکروان يهااختلال به مبتلا مارانيب
 زا ياصل نيمراقب عنوانبه آنان يهاخانواده و سلامت خدمات بالقوه

 نيترمهم شرم تجربه. برنديم رنج شرم تجربه و خوردن برچسب
 ياجتماع يروان مشکلات ريسا يربنايز که است يمنف جانيه

                                                             
  رانيا ه،ياروم ،ياسلام آزاد دانشگاه ه،ياروم واحد ،يروانشناس گروه ،ينيبال يروانشناس ارشد کارشناس ١
  سنده مسئول)ي(نوران يا ه،ياروم ،ياسلام آزاد دانشگاه ه،ياروم واحد ،يروانشناس گروه ار،يدانش ٢
  رانيا ه،ياروم ه،ياروم يپزشک علوم دانشگاه ،يپزشکروان گروه ار،ياستاد ٣

 جزء شرم تجربه). ۳است ( يپزشکروان مارانيب يهاخانواده
 هايابيخودارز و خود در تأمل لهيوسبه که است خودآگاه يهاجانيه

 شرم تجربه ازجمله خودآگاه يهاجانيه درواقع. شوديم ختهيبرانگ
 هب ييبازخوردها ارائه قيطر از که هستند گرميخودتنظ يهاجانيه

 به توجه، رفتار تيهدا در رفتارها و هاتين، افکار مورد در خود
). ۴آيند (يم به وجود مناسب يدهپاسخ و ياخلاق ياستانداردها

، شدن خوار، شدن کوچک با که است دردناک جانيه کي شرم تجربه
 به نسبت شرم تجربه نيهمچن). ۵است ( همراه يناتوان و يارزشيب

 رزط و تفکر به نسبت يمنف احساس کي پزشکيروان يهااختلال
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 از يکي). ۶(باشد يم پزشکيروان يهااختلال به نسبت گرانيد تفکر
 يبررس يخودآگاه). ۷است ( يخودآگاه، شرم تجربه با مرتبط عوامل

 بالفعل و بالقوه يهاييتوانا و هااحساس، هاارزش، باورها انهيگراواقع
 فعن به که ايگونهبه است هايريگميتصم در هاآن از استفاده و خود
 بالا يخودآگاه يدارا افراد). ۸( باشد گرانيد با روابط بهبود و خود

 بهتر زين را گرانيد، دارند خود از يترقيعم و ترگسترده شناخت
 شکلاتم و دارند گرانيد رفتار از يترقيدق ينيبشيپ، کننديم درک

 هاپژوهش جينتا). ۹کنند (يم تجربه گرانيد با روابط در يترکم
. باشنديم يخودآگاه و شرم تجربه دارمعني و يمنف رابطه از يحاک
 زانيم شرم شيافزا با که کرد گزارش يپژوهش در يئرياش مثال يبرا

 نيا به نزبرگيگ گريد يپژوهش در). ۷( ابدييم کاهش يخودآگاه
 رابطه يرونيب کنترل منبع و يخودآگاه و شرم تجربه که ديرس جهينت

  ).۱۰داشتند ( معکوس دارمعني
 يريپذانعطاف، شرم تجربه با مرتبط عوامل از گريد يکي

 زانيم به معناي يشناخت يريپذانعطاف). ۱۱است ( يشناخت
 به نديشياند و يرونيب و يدرون تجارب مقابل در فرد يريپذتجربه

 فمختل افراد در يتيشخص يژگيو نيا. باشديم متفاوت يهاوهيش
 تجارب مقابل در را افراد واکنش نوع و دارد وجود مختلف درجات به

 يبرقرار ييتوانا مستلزم يريپذانعطاف). ۱۲کند (يم نيمع ديجد
 تجارب و افکار از خود يزسازيمتما قدرت و حال لحظه با ارتباط
 هدربار و يدرون يايدن درباره ريپذانعطاف افراد). ۱۳( است يرواندرون

 يغن تجربه ازلحاظ هاآن يزندگ و هستند کنجکاو يرونيب يايدن
 شتريب تجربه خواهان و پسندنديم را ديجد تجارب چون. باشديم

 اجتناب يرونيب و يدرون تجارب با مواجهه از تنهانه هاآن. هستند
 يسع و رونديم تجارب دنبال به خود يگاه يحت بلکه، کنندينم
). ۱۴کنند ( کسب را ديجد اتيتجرب از يمختلف انواع کننديم

 يخودآگاه و شرم تجربه دارمعني و يمنف رابطه از يحاک هاپژوهش
 نقش درباره يپژوهش در همکاران و يزارع مثال يبرا. باشنديم
 نيب يجانيه يميبدتنظ و شرم، يشناخت يريپذانعطاف يانجيم

 نيب که دنديرس جهينت نيا به يافسردگ و ييرنجورخوروان
 داشت وجود معکوس دارمعني رابطه شرم و يشناخت يريپذانعطاف

 نيب که کردند گزارش همکاران و پالوس گريد يپژوهش در). ۱۱(
 ميمستق دارمعني رابطه شرم و شناختيروان يريپذانعطاف عدم

 به توانيم شرم تجربه با مرتبط عوامل گريد از). ۱۵داشت ( وجود
 داشتن يعني يورزشفقت خود). ۱۶( کرد اشاره يورزشفقت خود

 ودخ. روديم شيپ بد زيچ همه که يزمان خود به نسبت مثبت موضع
 پرورش در مؤثر محافظ عامل کي و صفت کي يورزشفقت
 احساس موجب يورزشفقت خود). ۱۷است ( يعاطف يريپذانعطاف
 سبتن يداور بدون نگرش، افتني يآگاه، خود به نسبت فرد مراقبت

 يو تجارب که نکته نيا رشيپذ و خود يهاشکست و ينابسندگ به

 خود درواقع). ۱۸(شود يم، است يبشر معمول تجارب از يبخش زين
 يگنابسند و شکست، رنج که است نکته نيا رشيپذ يورزشفقت

 فرد خود ازجمله و هاانسان همه و است يزندگ طيشرا از يبخش
 از يحاک هاپژوهش جينتا). ۱۹باشند (يم شفقت و يمهربان مستحق

 ثالم يبرا. باشنديم يخودآگاه و شرم تجربه دارمعني و يمنف رابطه
 خود يالقا که کردند گزارش يپژوهش در همکاران و يديسع

است  شده گناه و شرم تجربه دارمعني کاهش باعث يورزشفقت
 نيب که دنديرس جهينت نيا به يپژوهش در همکاران و کرامر). ۲۰(

 در). ۱۶( داشت وجود يمنف دارمعني رابطه يورزشفقت خود و شرم
 يورزشفقت خود که کردند گزارش همکاران و رايفر گريد يپژوهش

  ).۲۱داشتند ( دارمعني و يمنف رابطه شرم و
 و شده اديز اريبس يپزشکروان يهااختلال رياخ يهاسال در
 زده برهم به را خانواده تعادل، خانواده در آن به مبتلا شخص وجود
 يدارا، کنديم مراقبت ماريب از که يروان ماريب خانواده و) ۲( است

 هاآن يبندتياولو و ييشناسا با که باشديم يمتعدد يازهاين
 به هاآن ازين رفع و تأمين در مناسب يزيربرنامه با توانيم

 شواهد سويک از نيهمچن). ۲۲( کرد کمک مارانيب يهاخانواده
 افتيدر از شرم خاطر به افراد از ياريبس که دارد وجود يروزافزون
 گريد يسو از و) ۳( کننديم اجتناب يدرمان اي يامشاوره خدمات
 در شرم تجربه کاهش اي ينيبشيپ هدف با ياندک يهاپژوهش
 با لذا، است شده انجام يپزشکروان مارانيب يدارا يهاخانواده
 لاوهع. کرد آن کاهش به اقدام توانيم شرم با مرتبط عوامل ييشناسا

 درمان يهابرنامه شبرديپ در مهم عوامل از رسديم نظر به آن بر
 يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه يرهايمتغ به توجه يپزشکروان

 به توجه حاضر پژوهش گريد مهم نکته. است يورزشفقت خود و
 بهتجر ينيبشيپ در مذکور يرهايمتغ سهم سهيمقا و زمانهم نقش
 نظر در مدل کي در مذکور يرهايمتغ کهيهنگام. باشديم شرم

 در و ندکن ينيبشيپ تواننديم را شرم تجربه از چقدر، شوند گرفته
 خصمش به توجه با. است شتريب ريمتغ کدام سهم ينيبشيپ نيا

 در شرم تجربه ينيبشيپ در رهايمتغ از کي هر سهم شدن
 يمناسب يهابرنامه توانيم يپزشکروان مارانيب يدارا يهاخانواده

 در شک بدون. کرد اجرا و يطراح هاآن در شرم تجربه کاهش يبرا
 يبرا ييهابرنامه ديبا ابتدا شرم تجربه کاهش يهابرنامه يطراح

 يطراح ،دارد شرم تجربه ينيبشيپ در را سهم نيشتريب که يريمتغ
 در شرم تجربه ينيبشيپ حاضر پژوهش هدف يجهدرنت. کرد

، يخودآگاه يرو از يپزشکروان مارانيب يدارا يهاخانواده
  .بود يورزشفقت خود و يشناخت يريپذانعطاف
  
  هاروش و مواد



 ۱۳۹۷ ذرآ، ۹، شماره ۲۹دوره   اروميه مجله پزشکي
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 مهه پژوهش جامعه. بود يهمبستگ نوع از يفيتوص مطالعه نيا
 يپزشکروان يهابخش در يپزشکروان مارانيب يدارا يهاخانواده

 وريشهر و مرداد يهاماه در هياروم شهر يراز يدرمان و يآموزش مرکز
 در يريگنمونه روش با نفر ۲۸۰ آنان انيم از که بودند ۱۳۹۶ سال

 يدارا يهاخانواده از منظور پژوهش نيا در. شدند انتخاب دسترس
. بود خواهر و برادر، فرزند، همسر، مادر، پدر، يپزشکروان مارانيب

 لازم يمجوزها اخذ از پس که بود صورت نيا به پژوهش ياجرا روند
 و فراوان يهايزنيرأ و هياروم واحد ياسلام آزاد دانشگاه از

 نامه يو از يراز يدرمان و يآموزش مرکز سيرئ با لازم يهايهماهنگ
 ۲۸۰ جامعه ياعضا انيم از سپس. شد گرفته پژوهشگر با يهمکار

 عنوانبه کردند مشاوره مرکز به وريشهر و مرداد يهاماه در که نفر
 رد شرکت نامهتيرضا افتيدر و هدف انيب از پس و انتخاب نمونه

 ورود يهاملاک نيهمچن. کردند ليتکم را پژوهش يابزارها پژوهش
 ياعضا از يکي در يپزشکروان اختلال داشتن شامل مطالعه به

 از يبرخوردار، )خواهر و برادر، فرزند، همسر، مادر، پدر( خانواده
 سابقه عدم، يپزشکروان يداروها مصرف عدم، يجسم سلامت

 انزيعز مرگ اي طلاق مانند زاتنش رخداد عدم و يپزشکروان يماريب
 مطالعه از خروج يهاملاک و هايآزمودن در گذشته ماه شش در

 به يابيدست و پژوهش در شرکت نامهتيرضا يامضا عدم شامل
 صلا، پژوهش هدف انيب با. بودند شده ليتکم ناقص يهاپرسشنامه

 نامهتيرضا افتيدر و يشخص اطلاعات ماندن محرمانه، يرازدار
 ريز يابزارها از هاداده يآورجمع يبرا پژوهش در آگاهانه شرکت

  .شد استفاده
ن يا: ١يروان يهاشرم مرتبط با اختلال يهااس نگرشيمق

ه يگو ۳۵ يشد که دارا يلبرت و همکاران طراحياس توسط گيمق
موافقم  اصلاً=۰کرت (يل يااس چهار درجهياست و با استفاده از مق

شود. نمره ابزار از يم يگذراموافقم هستم) نمره کاملاً=۳ستم تا ين
 ۰ن يلذا دامنه نمرات ب، ديآيها به دست مهيق مجموع نمره گويطر
 ييباشد. آنان روايشتر مياز شرم ب ياست و نمره بالاتر حاک ۱۰۵تا 

ونباخ کر يآن را با روش آلفا ييايو پا دييتأابزار را  ييو محتوا يصور
 ييپور و همکاران رواين خاني). همچن۶گزارش کردند ( ۹۵/۰

 يلفاآن را با روش آ ييايو پا دييتأابزار توسط متخصصان را  ييمحتوا
با روش  يياي). در پژوهش حاضر پا۲۳کردند (گزارش  ۷۷/۰کرونباخ 

  محاسبه شد. ۸۵/۰کرونباخ  يآلفا
شد  يکوپر طراحن پرسشنامه توسط يا: ٢يپرسشنامه خودآگاه

 کرتيل يااس چهار درجهيه است و با استفاده از مقيگو ۲۵ يکه دارا
ق يشود. نمره ابزار از طريم يگذراخوب) نمره يلي=خ۳تا  اصلاً=۰(

 ۷۵تا  ۰ن يلذا دامنه نمرات ب، ديآيها به دست مهيمجموع نمره گو
                                                             

1. Shame Attitudes Toward Mental Disorders Scale 
2. Self-awareness Questionnaire 

زار اب ييمحتوا ييباشد. روايم ياز خودآگاه ياست و نمره بالاتر حاک
). در ۲۴شد (گزارش  ۸۴/۰کرونباخ  يآن با روش آلفا ييايو پا دييتأ

  محاسبه شد. ۸۱/۰کرونباخ  يبا روش آلفا ييايپژوهش حاضر پا
ن پرسشنامه توسط يا: ٣يشناخت يريپذپرسشنامه انعطاف

ه است و با استفاده يگو ۲۰ يشد که دارا يس و وندروال طراحيدن
موافقم)  کاملاً=۷مخالفم تا  کاملاً=۱کرت (يل يااس هفت درجهياز مق
صورت به ۱۷و  ۱۱، ۹، ۷، ۴، ۲ يهاهيشود. گويم يگذرانمره

ق مجموع نمره يشوند. نمره ابزار از طريم يگذارمعکوس نمره
است و  ۱۴۰تا  ۲۰ن يلذا دامنه نمرات ب، ديآيها به دست مهيگو

ان باشد. آنيشتر ميب يشناخت يريپذاز انعطاف ينمره بالاتر حاک
آن را  ييايو پا -۳۹/۰بک  يواگرا ابزار را با پرسشنامه افسردگ ييروا

 ين سلطاني). همچن۲۵گزارش کردند ( ۹۱/۰کرونباخ  يبا روش آلفا
کردند گزارش  ۹۰/۰کرونباخ  يابزار را با روش آلفا ييايو همکاران پا

محاسبه  ۸۸/۰کرونباخ  يبا روش آلفا يياي). در پژوهش حاضر پا۲۶(
  شد.

 ين پرسشنامه توسط نف طراحيا: ٤يورزپرسشنامه خود شفقت
 يااس پنج درجهيه است و با استفاده از مقيگو ۲۶ يشد که دارا

شود. يم يگذراموافقم) نمره کاملاً=۵مخالفم تا  کاملاً=۱کرت (يل
 ۲۵و  ۲۴، ۲۱، ۲۰، ۱۸، ۱۶، ۱۳، ۱۱، ۸، ۶، ۴، ۲، ۱ يهاهيگو
ق مجموع يشوند. نمره ابزار از طريم يگذارنمرهصورت معکوس به

است  ۱۳۰تا  ۲۶ن يلذا دامنه نمرات ب، ديآيها به دست مهينمره گو
 ييروا يباشد. ويشتر ميب يورزاز خود شفقت يو نمره بالاتر حاک

 يآن را با روش آلفا ييايو پا دييتأابزار را  يزيواگرا و تم، زمانهم
 يين عجم و همکاران رواي). همچن۲۷(گزارش کرد  ۹۲/۰کرونباخ 

را با  آن ييايو پا دييتأابزار را با نظر متخصصان  ييو محتوا يصور
). در پژوهش حاضر ۲۵۸کردند (گزارش  ۸۱/۰کرونباخ  يروش آلفا

 محاسبه شد. ۷۹/۰کرونباخ  يبا روش آلفا ييايپا
 يدارمعنيدر سطح  SPSS-19افزار ها به کمک نرمداده

. در ل شدنديتحل يو استنباط يفيدر دو سطح توص ۰۵/۰کوچکتر از 
هاي گرايش مرکزي و پراکندگي براي از شاخص يفيسطح توص

 يگهمبست يهااز روش يتوصيف توزيع متغيرها و در سطح استنباط
براي آزمون  زمانهموه يون چندگانه به شيرسون و رگرسيپ

  آماري استفاده شد. يهافرض
  
  هايافته

 يپزشکماران روانيب يدارا يهانفر از خانواده ۲۸۰ها يآزمودن
، تيک جنسيبه تفک هاآن يشناختتيجمع يهايژگيبودند که و

  ارائه شد. ۱مار در جدول يلات و نسبت با بيتحص

3. Cognitive Flexibility Questionnaire 
4. Self-compassion Scale 
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  ماريلات و نسبت با بيتحص، تيک جنسيها به تفکيآزمودن يشناختتيجمع يهايژگيو: )۱(جدول 

  يدرصد فراوان  يفراوان  هاطبقه  هايژگيو

  ۷۹/۵۶  ۱۵۹  مرد  تيجنس
  ۲۱/۴۳  ۱۲۱  زن

  
  

  لاتيتحص

  ۷۱/۱۰  ۳۰  پلمير ديز
  ۵۰/۳۲  ۹۱  پلميد

  ۹۳/۱۳  ۳۹  يکاردان
  ۳۶/۳۵  ۹۹  يکارشناس
  ۵۰/۷  ۲۱  ارشد يکارشناس

  
  

  مارينسبت با ب

  ۰۷/۲۶  ۷۳  برادر
  ۴۳/۲۱  ۶۰  خواهر
  ۱۵  ۴۲  همسر

  ۶۴/۹  ۲۷  پدر
  ۳۶/۵  ۱۵  مادر

  ۵۰/۲۲  ۶۳  فرزند
  

 يدارا يهاخانواده يشناختتيجمع يهايژگيو ۱در جدول 
مار يا بلات و نسبت بيتحص، تيک جنسيبه تفک يپزشکروانماران يب

انحراف ، نيانگيم يآمار يهاشاخص ۲قابل مشاهده است. در جدول 

و  يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه يب همبستگياستاندارد و ضرا
ماران يب يدارا يهاو تجربه شرم خانواده يورزخود شفقت

  ارائه شد. يپزشکروان
  

  )n=۲۸۰پژوهش ( يرهايمتغ يب همبستگيانحراف استاندارد و ضرا، نيانگيم: )۲(جدول 
  M & SD ۱  ۲  ۳ ۴  پژوهش يرهايمتغ

        ۱  ۶۱/۴۷±۶۹/۶  ي. خودآگاه۱

      ۱  ۰۷/۰  ۳۵/۹۰±۲۳/۱۵  يشناخت يريپذ. انعطاف۲

    ۱  ۰۹/۰  ۲۹/۰**  ۶۹/۸۹±۹۰/۹  يورز. خود شفقت۳

  ۱  -۳۲/۰**  -۳۳/۰**  -۳۲/۰**  ۶۶/۴۲±۹۱/۱۲  . تجربه شرم۴
**p<۰/۰۱ 

، )r=۳۲/۰( يخودآگاه يرهايمتغ، ۲ج جدول يطبق نتا
) با r=۳۲/۰( يورز) و خود شفقتr=۳۳/۰( يشناخت يريپذانعطاف

و  يرابطه منف يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده
ها با روش ل دادهيش از تحلي). پp>۰۱/۰داشتند ( دارمعني
اد ج نشان ديشد. نتا يآن بررس يهاش فرضيپ، ون چندگانهيرگرس

، بود ۱از  ترکمر يهر چهار متغ يدگيو کش يکه قدر مطلق مقدار کج
ن مقدار عامل يشد. همچن دييتأرها يلذا فرض نرمال بودن همه متغ

 يريپذانعطاف، ين خودآگاهيبشيپ يرهايمتغ يانس برايتورم وار
 ۰۹/۱و  ۰۱/۱، ۰۹/۱ب برابر با يترتبه يورزو خود شفقت يشناخت

شود. يچندگانه رد م يخطفرض هم، است ترکم ۱۰بود و چون از 
تجربه شرم  يعنير ملاک يواتسون متغ-نيبر آن مقدار دورب علاوه

 يفرض همبستگ، است ۵/۲تا  ۵/۱بود و چون در دامنه  ۸۸/۱برابر با 
استفاده از  يهاش فرضيپ بنابراينشود. يز رد ميپسماندها ن

ون چندگانه يج رگرسينتا ۳ون چندگانه وجود دارد. در جدول يرگرس
 يدارا يهاتجربه شرم در خانواده ينيبشيپ يبرا زمانهموه يبه ش

 و يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه ياز رو يپزشکروانماران يب
  ارائه شد. يورزخود شفقت
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  يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم خانواده ينيبشيپ يبرا زمانهموه يون چندگانه به شيج رگرسينتا: )۳(جدول 
ب يضر  نيبشيپ يرهايمتغ

 يهمبستگ
  چندگانه

ب يضر
  نييتع

 يخطا
استاندارد 

 برآورد

ب يضر
راستاندارد يغ

  ونيرگرس

 يخطا
استاندارد 

 برآورد

ب يضر
استاندارد 

  ونيرگرس

  يدارمعني Tآماره 

    يخودآگاه
۴۹/۰  

  
۲۴/۰  

  
۳۰/۱۸  

۷۲/۰-  ۱۷/۰  ۲۳/۰-  ۲۱/۴-  ۰۰۱/۰  
 يريپذانعطاف
  يشناخت

۴۰/۰-  ۰۷/۰  ۲۹/۰-  ۵۵/۵-  ۰۰۱/۰  

  ۰۰۱/۰  -۱۲/۴  -۲۳/۰  ۱۲/۰  -۴۸/۰  يورزخود شفقت
 

ن يبشيپ يرهايمتغ يب همبستگيضر، ۳ج جدول يطبق نتا
با  يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه يعني

است و  ۴۹/۰ يپزشکروانماران يب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده
رات تجربه شرم در ييدرصد از تغ ۲۴ يدارمعنيطور رها بهين متغيا

ن يکردند. همچن ينيبشيرا پ يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده
، ير خودآگاهيون هر سه متغيب استاندارد رگرسيبر اساس ضرا

بر تجربه شرم در  يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف
 يدارمعنيو  ياثر منف يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده

 ريشتر از دو متغيب يشناخت يريپذداشتند که نقش انعطاف
ش يجه با افزاي). در نتp>۰۱/۰بود ( يورزو خود شفقت يخودآگاه

ماران يب يدارا يهازان تجربه شرم در خانوادهير ميهر سه متغ
 يانس برايل واريج تحلينتا ۴ابد. در جدول ييش مکاه يپزشکروان
تجربه شرم در  ينيبشيپ يونيمدل رگرس يدارمعني يبررس

 نيبشيپ يرهايمتغ ياز رو يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده
  ارائه شد.

  
  يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم خانواده ينيبشيپ يونيمدل رگرس يدارمعني يبررس يانس برايل واريج تحلينتا: )۴(جدول 

  يدارمعني Fآماره   ن مجذوراتيانگيم  يدرجه آزاد مجموع مجذورات  راتييمنبع تغ
  ۰۰۱/۰  ۴۰/۲۹  ۴۰/۹۸۵۱  ۳  ۲۱/۲۹۵۵۴  ونيرگرس

      ۰۶/۳۳۵  ۲۷۶  ۵۵/۹۲۴۷۶  ماندهيباق
        ۲۷۹  ۷۶/۱۲۲۰۳۰  کل

  
تجربه شرم در  ينيبشيپ يونيمدل رگرس، ۴ج جدول يطبق نتا

، يخودآگاه ياز رو يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده
باشد يم دارمعني يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف

)۰۱/۰P< ،۴۰/۲۹F=.(  
  
  بحث

اد شده و يار زيبس يپزشکروان يهار اختلالياخ يهادر سال
 يمشکلات فراوان يدارا يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده
 ينيبشين پژوهش به دنبال پيلذا ا، تجربه شرم هستند ازجمله

 ياز رو يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده
ها افتهيبود.  يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه
ا ب يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، ياد خودآگاهنشان د

و  يرابطه منف يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده
 دارمعني ينيبشيپ ييمذکور توانا يرهايداشتند و متغ دارمعني

  را داشتند. يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده

و  يبا تجربه شرم رابطه منف يخودآگاهها نشان داد افتهي
) و ۷( يئرياش يهاافته پژوهشيافته با ين يداشت که ا دارمعني

 يضمن پژوهش يئريمثال اش ي) همسو بود. برا۱۰نزبرگ (يگ
). ۷ابد (ييکاهش م يزان خودآگاهيش شرم ميگزارش کرد که با افزا

 يدآگاهخود که شرم و يجه رسين نتينزبرگ به ايگر گيد يدر پژوهش
نظر  ين بر مبنايي). در تب۱۰معکوس داشتند ( دارمعنيرابطه 

توان  يتوان گفت خودآگاهي) م۲۹پسند (گران مهنا و طالعپژوهش
خشد. بيرا در فرد ارتقا م يط ناسازگار زندگيکنترل و مقابله با شرا

 هاآن يبرا حلراهدا کردن يو پ يتوان کنار آمدن با موانع زندگ
 يکند. خودآگاهيافراد فراهم م يرا برا يستيمت و بهزط سلايشرا

تفکر و حل  يباز شدن ذهن برا، شناخت اهداف، هادر غلبه بر چالش
 يميخودتنظ ينه برايهموار کردن زم، منيا يجاد دلبستگيامسئله، 

افراد و  يت نقش دارد و باعث بهبود عملکردهايافت حمايو در
 ييهااز مهارت يکي يخودآگاهن يشود. همچنيآنان م يهاقضاوت

مطلوب دارد و ضعف در  يو زندگ يدر سازگار ياست که نقش مهم
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 ياجتماع-يروان يهابيها و آسيمارياز ب ياريبا بس يخودآگاه
و مراجعه مجدد و  يروان يماريع علائم بيبازگشت سر ازجمله

ن عوامل با يجه ايهمراه است. در نت يپزشکزودهنگام به مراکز روان
ماران يب يدارا يهازان تجربه شرم خانوادهيم يش خودآگاهيافزا

  ابد.ييکاهش م يپزشکروان
رم با تجربه ش يشناخت يريپذگر نشان داد انعطافيد يهاافتهي

 يهاافته پژوهشيافته با ين يداشت که ا دارمعنيو  يرابطه منف
 ي) همسو بود. برا۱۵) و پالوس و همکاران (۱۱و همکاران ( يزارع

ن يدند که بيجه رسين نتيبه ا يو همکاران ضمن پژوهش يمثال زارع
معکوس وجود داشت  دارمعنيو شرم رابطه  يشناخت يريپذانعطاف

گر پالوس و همکاران گزارش کردند که عدم يد ي). در پژوهش۱۱(
 م داشتيمستق دارمعنيو شرم رابطه  شناختيروان يريپذانعطاف

توان گفت ي) م۳۰جانسون (نظر  يبر مبنا افتهين ين ايي). در تب۱۵(
 يهاتيشتر باشد و بتواند موقعيفرد ب يشناخت يريپذهرچه انعطاف

رد و يت قابل کنترل در نظر بگيعنوان موقعز را بهيانگسخت و چالش
 يز زندگيانگچالش يدادهايگران و رويد يدر مواجهه با رفتارها

متفاوت را داشته  حلراها يوه برخورد ياستفاده از چند ش ييتوانا
در برابر استرس و  يو بهبود يسازگار، ت او در مقابلهيظرف، باشد

ها و حياز توج ين افراديشتر است. چنيب يزندگ يهايدشوار
 يچارچوب فکر، کنندين استفاده ميگزيمتفاوت و جا يهاحلراه

ز يانگچالش يهاتيموقع، کننديم يصورت مثبت بازسازخود را به
 ا کناريرند و به دنبال حل کردن و يپذيزا را ماسترس يدادهايوو ر

 غالباًبرخوردارند و  يشتريب يآوراز تاب، هستند هاآنآمدن با 
توانند باعث ين عوامل ميدانند که ايو محدود م يمشکلات را موقت

  کاهش تجربه شرم شوند.
با تجربه شرم رابطه  يورزها نشان داد خود شفقتافتهين يهمچن

و  يديسع يهاافته پژوهشيافته با ين يداشت که ا دارمعنيو  يمنف
) ۲۱را و همکاران (ي) و فر۱۶کرامر و همکاران (، )۲۰همکاران (

ن يبه ا يو همکاران ضمن پژوهش يديمثال سع يهمسو بود. برا
 دارمعنيباعث کاهش  يورزخود شفقت يدند که القايجه رسينت

را و همکاران يگر فريد ي). در پژوهش۲۰تجربه شرم و گناه شد (
 دارمعنيو  يو شرم رابطه منف يورزگزارش کردند که خود شفقت

 همکارانس و ينظر ر يافته بر مبناين ين ايي). در تب۲۱داشتند (
که  يبالا زمان يورزخود شفقت يتوان گفت افراد داراي) م۳۱(

ت با و ملاطف يو نگران يکنند با مهربانيرا تجربه م يمنف يدادهايرو
و  يش ارتباط اجتماعين امر باعث افزايکنند که ايخود برخورد م

 مثل يافکار منف يو سرکوب ينشخوار فکر، کاهش انتقاد از خود
از  يعنوان شکلبه يورزن خود شفقتيشود. همچنياضطراب م

دهد و افراد يش ميفرد را افزا يمندتيزان رضايارتباط با خود م
ز يانگمختلف و چالش يهاتيبالا در موقع يورزخود شفقت يدارا

 يهايستگيشا، با خود يمهربان واسطهبهکنند و آنان يکارآمد عمل م
از  ن افرادين ايکنند. همچنيو بر مشکلات غلبه م ييخود را شناسا
 نيرش خود برخوردارند که ايپذ، منظم يزيربرنامه، تمرکز مثبت

باعث کاهش تجربه  يش سلامت و انسجام روانيق افزايمل از طرعوا
  شوند.يشرم م

، يکه خودآگاه يک مدليها نشان داد در افتهيبر آن  علاوه
 يبرا زمانهمطور به يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف

 يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده ينيبشيپ
ه شرم تجرب دارمعني ينيبشيپ ييتوانا، شوند ونيوارد معادله رگرس

ن يرا دارند و در ا يپزشکماران روانيب يدارا يهادر خانواده
ود و خ يسه با خودآگاهيدر مقا يشناخت يريپذانعطاف ينيبشيپ

ه شرم تجرب ينيبشيداشت. پس آنچه در پ يشترياثر ب يورزشفقت
 کنديفا ميا يانقش عمده يپزشکماران روانيب يدارا يهادر خانواده

نکه افراد يا يعنياست.  يشناخت يريپذدر درجه نخست انعطاف
و  يريپذل به تجربهيتما يرونيو ب يچقدر در مقابل تجارب درون

 ينيبشيپ يين تواناييمتفاوت دارند. در تب يهاوهيدن به شيشياند
 ياز رو يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده

توان يم يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه
بالقوه و  يهاييها و توانااحساس، هاارزش، باورها که يگفت افراد

کنند و در يم يانه بررسيگراطور واقعبالفعل خود را به
فاده گران استيبه نفع خود و بهبود روابط با د هاآنها از يريگميتصم

دن يشياند ييتوانا که يا افرادي) و يخودآگاه ي(افراد دارا کننديم
متفاوت دارند و در مقابل  يهاحلراهمختلف و ارائه  يهاوهيش به

 ي(افراد دارادارند  يريپذل به تجربهيتما يرونيو ب يتجارب درون
ه همه ک يکه نسبت به خود زمان يا افراديو  )يشناخت يريپذانعطاف

خود  يدارند (افراد دارا يموضع مثبت، روديش ميز بد پيچ
خود مشکلات  يو خانوادگ يشغل يدر زندگ )يورزشفقت

 روبرو يترکم يهابا مشکلات و چالش، دارند يترکم شناختيروان
ر گران بيا با کمک ديو  ييبه تنها هاآنشوند و هنگام مواجهه با يم

 مناسب و سازگار يامقابله يشتر از راهبردهايند و بيآيفائق م هاآن
، يخودآگاهشوند ين عوامل باعث ميکنند که اياستفاده م

 ينيبشيپ ييتوانا يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف
را  يپزشکماران روانيب يدارا يهاتجربه شرم در خانواده دارمعني

  داشته باشند.
 يپژوهش استفاده از ابزارها يهاتيمحدود نيترمهم

بودند. افراد ممکن است  هاآن يهاهياد گويو تعداد ز يدهخودگزارش
تلاش کنند خود را بهتر از آنچه که  يدهخودگزارش يدر ابزارها

 يخستگ دليلبهها هياد گوينشان دهند و تعداد ز، هستند واقعاً
توان به استفاده يگر ميد يهاتيتواند باعث خطا شود. از محدوديم

 دليلبهها يآزمودن يريدر دسترس و اثر سوگ يريگاز روش نمونه
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ز ا يکيمشکل  دليلبهمناسب  يت روحيعدم قرار داشتن در وضع
ن يکاهش ا ين پژوهش براياشاره کرد. در ا هاآنخانواده  ياعضا

 يح و غلطيچ جواب صحيح داده شد که هيتوض يهايخطا به آزمودن
 ياقعت ويوضع يياياست که گو يپاسخ، ن پاسخيوجود ندارد و بهتر

 يهاآنان باشد. با توجه به محدود بودن جامعه پژوهش به خانواده
اط يج احتيم نتايد در تعميه بايشهر اروم يپزشکماران روانيب يدارا

 يآورگرد يبرا يآت يهاشود در پژوهشيشنهاد ميپ بنابراينکرد. 
 افته استفاده شود.يمه ساختاريا نيافته يداده از مصاحبه ساختار

 يهاگر و با جامعهيد يپژوهش يهان انجام پژوهش در جامعهيهمچن
 ياراد يهاخانواده يبرا يزيرو برنامه يريگميتر امکان تصمگسترده

بر آن با توجه به وجود  علاوهکند. يرا فراهم م يپزشکماران روانيب
سه روابط از نظر مردان و زنان يمقا ياحتمال يتيجنس يهاتفاوت

  داشته باشد. يدر پ يج جالبينتاتواند يم
  

  يريگجهينت
، يج پژوهش حاضر نشان داد که خودآگاهينتا يکل طوربه
با تجربه شرم در  يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف
 دارمعنيو  يرابطه منف يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده

شرم  تجربه دارمعني ينيبشيپ ييمذکور توانا يرهايداشتند و متغ
ن يرا داشتند که در ا يپزشکماران روانيب يدارا يهادر خانواده

و خود  يشتر از خودآگاهيب يشناخت يريپذنقش انعطاف ينيبشيپ

، يت خودآگاهياز اهم يج حاکينتا بنابراينبود.  يورزشفقت
ه شرم تجرب ينيبشيدر پ يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف

شنهاد يجه پيبود. در نت يپزشکماران روانيب يدارا يهادر خانواده
 يرهايمتغ يهازان به آثار و نشانهيرشود مسئولان و برنامهيم

توجه کرده  يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه
کاهش تجربه شرم در  يبرا يمناسب يهابرنامه هاآنو بر اساس 

ن يکنند. همچن يطراح يپزشکماران روانيب يدارا يهاخانواده
 يو درمانگران برا ينيروانشناسان بال، شود مشاورانيشنهاد ميپ

زان يم يپزشکماران روانيب يدارا يهاکاهش تجربه شرم در خانواده
آنان را  يورزو خود شفقت يشناخت يريپذانعطاف، يخودآگاه

  ش دهند.يافزا
  

  ر و تشکريتقد
واحد  يدانشگاه آزاد اسلام يس و معاون پژوهشيان از رئيدر پا

ه يه و کليشهر اروم يراز يو درمان يس مرکز آموزشيرئ، هياروم
ه مانيصم، ت کردندين پژوهش حمايکنندگان ما را در انجام اشرکت

از  ن مقاله برگرفتهيشود. لازم به ذکر است که ايم يتشکر و قدردان
د که باشيم ينيبال يارشد رشته روانشناس يان نامه کارشناسيپا
با کد  ۳۰/۳/۱۳۹۶خ ياخلاق را از دانشگاه گرفته و در تار هيدييتأ

 ب شد.يتصو ۵۶۲۲۰۷۰۵۹۴۲۰۱۷
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Abstracts 
Background & Aims: In recent years, psychiatric disorders have been high and these disorders 
sometimes cause shame experience in families with psychiatric disorders. This research aimed to 
investigate the prediction of shame experience in families with psychiatric patients based on self-
awareness, cognitive flexibility and self-compassion. 
Materials & Methods: This descriptive study was carried out on all families with psychiatric patients 
in psychiatric wards of the Razi Teaching Hospital of Urmia City during August and September, 
2017. A total of 280 person from families with psychiatric patients were selected by accidental 
sampling method. The research tools included shame attitudes toward mental disorders, self-
awareness, cognitive flexibility and self-compassion. Data was analyzed using of SPSS-19 and by 
Pearson correlation and multiple regression. 
Results: It was revealed that the variables of self-awareness, cognitive flexibility and self-
compassion had a negative and significant relationship with shame experience in families with 
psychiatric patients. Also, the predictor variables significantly predicted 24 percent of variance of 
shame experience in families with psychiatric patients (P<0/01). 
Conclusion: The results indicated the importance of self-awareness, cognitive flexibility and self-
compassion in predicting the shame experience in families with psychiatric patients. Therefore, in 
order to reduce the shame experience, counselors and clinical psychologists can increase the self-
awareness, cognitive flexibility and self-compassion in families with psychiatric patients. 
Keywords: Shame Experience, Psychiatric patients, Self-awareness, Cognitive flexibility, Self-
compassion 
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