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 تعدیل و هیجانی ناگویی میانجی نقش با ناایمن مدل ساختاری پریشانی روانشناختی بر اساس سبک دلبستگی

 قلبی بیماران در خود به شفقت و آگاهی ذهن کنندگی

 چکیده

ماری یاین ب و عود روان شناختی می تواند نقش مهمی در تشدید وضعیتبیماری قلبی اولین علت مرگ و میر در جهان است و  

 هدف با حاضر پژوهش اهمیت اساسی دارد. وانشناختی موثر بر وضعیت بیماران قلبیاز این رو، شناسایی عوامل ر .داشته باشد

 تعدیل نقش و هیجانی ناگویی میانجی نقش با ناایمن بر اساس سبک دلبستگی قلبی بیماران شناختی روان پریشانی بررسی

 کلیه شامل پژوهش این آماری جامعه .بودسازی معادلات ساختاری  از نوع مدل و شد. انجام خود به شفقت و آگاهی ذهن کنندگی

به بیمار قلبی  044  بود. 1041در سال  کاشان و بیدگل - آران شهرستان درمانی مراکز به کننده قلبی مراجعه نارسایی بیماران

پرسشنامه سبک ، ( DASS-21مقیاس پریشانی روان شناختی ) با استفاده از مونه گیری در دسترس انتخاب شدند.روش ن

 MAAS))ریان  و براون آگاهی ذهن پرسشنامه مقیاس، (TAS-20)پرسشنامه ناگویی هیجانی ،(RAAS)دلبستگی کولینز و رید

 AMOS 00داده ها با روش بوت استراپ با استفاده از نرم افزار .اطلاعات جمع آوری شد (SCS-SF)شفقت به خود پرسشنامه و

ناگویی هیجانی رابطه بین  وپیشنهادی پژوهش حاضر از برازش مطلوبی برخوردار است.  مدلنتایج نشان داد  شدند. لیتحل

ت به ذهن آگاهی و شفقنتایج حاکی از این بود که هم چنین،  نجی می کند.ارا میو پریشانی روان شناختی اجتنابی دلبستگی 

در ناگویی اایمن ندلبستگی  طبق یافته ها د.ندر رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی روانشناختی نقش تعدیل کنندگی دارخود 

یجانی ناگویی هباعث کاهش  می توانندذهن آگاهی و شفقت به خود و  داردنقش  پریشانی روان شناختی بیماران قلبیهیجانی و 

ارتقا ه ب هن آگاهی و شفقت به خود می توانذ رمداخلات مبتنی ب با ،بر این اساس بیماران قلبی شوند.و پریشانی روان شناختی 

 . کردبیماران قلبی کمک  سطح سلامت

  هیجانی ناگویی ،خود به شفقت ناایمن، دلبستگی سبک آگاهی، ذهن شناختی، روان پریشانی کلمات کلیدی:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



2 

 

Structural model of psychological distress based on insecure attachment style 
with the mediating role of alexithymia and moderating mindfulness and self-

compassion in heart patients  

 
 

 

Abstract 

Heart disease is the first cause of death in the world, and psychological status can play an 
important role in the exacerbation and relaps of this disease. Therefore, it is essential to 
identify psychological factors affecting the condition of patients with heart disease. The 
present study aimed to investigate the psychological distress of heart patients based on 
insecure attachment style with the mediating role of alexithymia and the moderating role of 
mindfulness and self-compassion. The current research was structural equation modeling. 
The statistical population of this research included all coronary and heart failure patients who 
referred to the medical centers of Aran- Bidgol and Kashan cities in 2022-2023. 200 heart 
patients were selected by convenience sampling. Using psychological distress scale (DASS-
21), Collins and Reed attachment style questionnaire (RAAS), alexithymia questionnaire(TAS-
20), Brown and Ryan mindfulness scale questionnaire (MAAS) and self-compassion 
questionnaire(SCS-SF) data was collected. Data were analyzed by bootstrap method using 
AMOS 24. The results showed that the proposed model has a good fit. Also, the results 
showed that alexithymia mediates the relationship between avoidant attachment and 
psychological distress, and mindfulness and self-compassion have a moderating role in the 
relationship between alexithymia and psychological distress. According to findings, insecure 
attachment style plays a role in alexithymia and psychological distress of heart patients and 

with interventions based on mindfulness and self-compassion can help improve the health of 
heart patients.   

Keywords:  psychological distress, mindfulness, insecure attachment style, self-compassion, 
alexithymia  
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 مقدمه

این  0412سال  به آن مبتلا می شوند و دراست که هر ساله  افراد زیادی  یکی از شایع ترین بیماری هابیماری قلبی و عروقی  

1 و همکاران،  0400 (. بر اساس تحقیقات انجمن قلب آمریکا نرخ بیماری اولین عامل مرگ و میر در جهان بوده است ) لافلام

فراد درصد است و این رقم برای ا 04نارسایی قلبی و سکته  ،بیماری عروق کرونری ،فشار خون بالاشیوع بیماری های قلبی مثل 

بالای 04 سال گزارش شده است  )خیر خواه و عاقل مسجدی، 1041(. در ایران نیز میزان مرگ و میر ناشی از بیماری های 

قلبی عروقی، رقم بسیار بالایی را نشان می دهد  )سرافزادگان و محمدی فرد،  0414( و یکی از شایع ترین  و  مهم ترین بیماری 

 های قلبی عروقی، بیماری کرونری قلبی است )شی و لن0 ، 0401(.

( 1941 ،و همکاران دانش کین) مهم و حیاتی دارند  نقش در سلامتی قلب و عروقعوامل روان شناختی  معلوم شده است که 

و این خود باعث عود از آسیب های روانی رنج می برند درصد افرادی که مشکلات قلبی عروقی دارند  16به گونه ای که تقریبا 

مشکلات قلبی در بیماران می شود )نجاتی و همکاران ، 0404 (. این مساله و  تهدید جدی این بیماری، توجه به عوامل موثر در 

 درمان و مقابله با بیماری  قلبی عروقی را در اولویت اصلی قرار می دهد )مولا دوست و همکاران،1044(.

با می تواند مشکلات بدنی  و ( 0400، و همکاران 9جانزنه پیچیده ای باشد )ن می تواند برای جمعیت بالینی مسالسلامت روا

در طول زندگی رخ می دهد  به معنای مشکلات هیجانی است که "0پریشانی روان شناختی" پریشانی روان شناختی همراه باشد.

و  )فارسیجانی پور به اختلال در زندگی روزانه شود منجرمی تواند و  مشخص می گردد  2و استرس 1و اضطراب 6فسردگیو  با ا

 تبدیل جهانی مهم بسیار مسئله یک  به اضطراب و افسردگی اظهار می کند (WHO) جهانی بهداشت سازمان (.1044 همکاران،

 و  8استودزینسکا-ماکارا) گذاردب زیادی نامطلوب اثرات اقتصادی و اجتماعی سطح و زندگی کیفیت بر می تواند و است شده

  .(  0400همکاران،

 

                                                           
1 Laflamme 
2 Shi & Lan 
3 Janzen  
4 psychological Distress 
5 depression 
6 anxity 
7 stress 
8 Makara-Studzińska 

Commented [u1]: تقویت کنید پیشینه ها را  

 انجام شد.

Commented [u2R1]:  

Commented [u3]: .براساس نسخه هفتم ای. پی. ای گزارش شود 

 انجام شد
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 یناگویی هیجان،  (1948 و همکاران، رنجبری  ؛ 0414و همکاران،  1آتالای آلتان)سبک دلبستگی بر اساس پژوهش های متعدد، 

و همکاران،  خاصه شاه ؛ سرگلی 0414 ،9 فانگ و ماذهن آگاهی ) ،(1041و همکاران،  بیگی حمدم ؛ 0414  و همکاران 0موری)

پریشانی روان شناختی  از پیش بین های( 1041 و همکاران، کاظمی ؛0404 ، و همکاران 0سوزا ید) شفقت به خودو  ( 1041

  هستند.

رابطه  پذیرش و دیگران با فرد ارتباط طریقه ی به که است 6بولبی جان دلبستگی نظریه از برگرفته یک سازه  دلبستگی سبک

در بزرگسالی ( و می تواند عامل بسیاری از رفتارهای فرد 1.0400دارد )الکساندرو اشاره دیگران با سبک دلبستگی ر اساسب ها

 با ردف روابط بر که  است کودک و والد بین عمیق پیوند  دلبستگی سبک در حقیقت(. 1944، همکارانو  )قاسمی منصفباشد 

 هیجانی و رفتاری شناختی، یالگو دلبستگی بزرگسالی، و  (1041 ، همکاران و متحدین)گذارد می تاثیر بزرگسالی در دیگران

 دهد می شکل را  زندگی تمام در فردی بین روابط نحوهو  گیرد می شکل در سال های اولیه مراقب با ارتباطبر اساس  هاست ک

. افراد دلبسته ایمن می توانند است 14/ اضطرابی و دوسوگرا 4اجتنابی ،8ایمننوع  سه  شاملو (  0409 ، 2و همکاران  کارداش)

با دیگران  اجتنابی در ارتباط خودافراد ؛ (0416،  و همکاران 11جانز ) برقرار کنند صمیمانهنزدیک شوند و ارتباط  انبه دیگر

افراد  ؛(0400)الکساندرو.ز ارتباط با دیگران اجتناب کنند به دیگران مشکوک هستند  و سعی می کنند تا ا مشکل دارند، نسبت

به طور پیوسته  نگران ترک شدن توسط دیگران هستند  و زمانی که  دیگران تمایلی که به داشتن / اضطرابی دوسوگرا  هدلبست

ه ب ناایمن دلبستهافراد  معلوم شده است که (. 1948 ،و همکاران )رنجبریکنند ارتباط با آن ها ندارند درگیری ذهنی پیدا می 

بیش تری نسبت به وقایع و  حساسیت و (0409  ،و همکاران سختی مسئولیت مدیریت روابط خود را برعهده می گیرند )زینب

افسردگی و استرس آسیب پذیر کند  ،می تواند افراد را در برابر اضطراب ناایمن منفی دارند و سبک دلبستگی تجربه های

در زنان پریشانی روان شناختی  و سبک دلبستگی  رابطه .( 1044  ،و همکاران فارسیجانی ؛ 2222 ،و همکاران 12ریموندی)

، کارانو هم استرس و افسردگی در بیماران دیابتی )سیمی، اضطراب  و رابطه سبک دلبستگی و (0414 ،و همکاران سلیم ) نابارور

 ( تایید شده است. 1941

به عنوان ضعف در شناسایی و بیان احساسات و عدم آگاهی است که هیجانی ناگویی  از عوامل دیگر موثر بر پریشانی روانشناختی،

 که است های عاطفی و شناختی چالش بیانگر و ( 0400 و همکاران، 19رویز عواطف خود و دیگران توصیف می شود )روئدااز 

)  استبرای اختلالات روانپزشکی  یتهدید و (0409 10،و همکارانشوند )جین می  مواجهاحساسات با آنها  پردازش هنگام افراد

 ؛(0414و رضایی،  )عباسی شناختی بالاتری دارندوانر پریشانی ،ویی هیجانی بالا ناگ  با افراد. (0404، و همکاران خسروانی

 سالهم اینخود تنظیمی عاطفی می شوند و  دچار مشکلاغلب  سات،شناسایی و توصیف احسا به دلیل ضعف درچنین افرادی 

 همکاران و 16شانگپژوهش های   (.0409 ،و همکاران می کند)جینافسردگی و استرس فراهم  ،زمینه را برای بروز علائم اضطراب

                                                           
1 Altan-Atalay & Sohtorik İlkmen 
2 Morie 
3Ma & Fang 
4 de Souza 
5 Bowlby 
6 Alexandru 
7 Kardasz 
8 Secure 
9 avoidant/anxious 
10 ambivalent 
11 Jones 
12 Remondi 
13 Rueda Ruiz  
14 Jin 
15 Shang 
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 و همکاران 9 گوایکودوچ ،(0401) و همکاران 0یورزل ،(0401)  1و همکاران سی(، پر0400)  همکارانو  محمودی ، ( 0409)

 .گزارش کرده اندرابطه بین ناگویی هیجانی  و پریشانی روان شناختی را  (0414 ) و همکاران 0یچمار ،(0401)

شاهمردی و همکاران،  ؛ 0401 ،6لوریفرارو و ت ) پذیردبتاثیر سبک دلبستگی فرد  می تواند ازناگویی هیجانی از سوی دیگر، 

 شناسایی را خود احساسات تواند نمی و یردمی گ فاصله دیگران از اجتنابی دلبسته فرد (.1948؛ منصوری و همکاران، 1044

  ،همکاران و 1رادتسکی) یابد می افزایش او هیجانی ناگویی سطح رو، این از. باشد داشته دیگران با آمیزی موفقیت ارتباط و کند

از جمله ( 0414و همکاران،  8 هولت؛ 2،0404وئ)رومبالینی  های مستقیم دلبستگی بر ناگویی هیجانی در جمعیت تاثیر(. 0401

 .(0401 و همکاران،  4نگا)و است گزارش شده سندروم درد مزمنبا بیماران  در

خود  ذهن آگاهی، به بیان می کند که ( 0410)  14گهارت است. عامل موثر دیگر در پریشانی روان شناختی نیز هن آگاهیذ

عدم قضاوت و پیش داوری و  .اشاره داردبدون پیش داوری یا قضاوت  تمام تجربه های فردیاز تنظیمی، آگاهی لحظه به لحظه 

 11دهد)مک کین را کاهشاسترس و افسردگی  ،و علائم اضطراب افزایشآگاهی از تجربیات لحظه حال می تواند توانایی فرد را 

در  ( 0400)  و همکاران 10چن  و (0409)و همکاران  19پرت ،(0409) 10و همکاران تینگاز ،(. هم چنین0409و همکاران 

 ،واقع در استرس، اضطراب و افسردگی نقش محافظتی داشته باشد.برابر  ذهن آگاهی می تواند در پژوهش خود ذکر کرده اند که

 ازشپرد که دنیاب می دست فراشناختی آگاهی یک به و دندان نمی مطلق و ثابت را افراد با سطوح بالای ذهن اگاهی هیجانات

به و  دارنداین افراد  نسبت به استرس  واکنش بهتری . (1944  ،و همکاران محمدی پور)کند می متفاوت را هیجانی اطلاعات

مبتنی مداخله  دمتعدد نشان می ده نتایج پژوهشهای .(0409 16،همکاران داسیلوا و ) کمک می کنندسلامت روان خود ارتقای 

 می روانی را کاهش پریشانید، در نتیجه نو تنظیم کن شناساییاحساسات خود  را  تاکمک می کند  بیماران ذهن آگاهی بهبر 

 و شیرخان زاده؛ 0414،و همکاران 18تامسونا لوکاس ؛0401و همکاران،  12فادزیل ؛0404 و همکاران، 11چنگبرای مثال ) دهد

  .(1044،همکاران

یک  نداشت ،خود به شفقت محسوب می شود.در مقابل افزایش پریشانی روان شناختی به خود  نیز یک عامل حفاظتی  شفقت

 (0409، و همکاران 14)آندریاست  شکست یا درد زمان درک در و همدلی ،خون گرمی و مهربانی  خود، به نسبت مثبت نگرش

 (0409 ،و همکاران04)گائوفرد را به پذیرش تجربیات تلخ و ناخوشایند به عنوان تجربیات مشترک و رایج انسان ها می رساند  و

 رد را در برابر اضطراب و افسردگیتهدید می تواند ف احساسکاهش  وتجربه های تلخ و شکست در  حمایتی فرد-به واسطه خودو 

                                                           
1 Preece 
2 Lyvers 
3 Kodochigova 
4 Marchi 
5 Ferraro & Taylor 
6 Radetzki 
7 Romeo 
8 Holt 
9  Wang 
10 Gehart 
11 McKeen 
12 Tingaz 
13 Pratt 
14 Chen 
15 da Silva 
16 Cheng 
17 Fadzil 
18 Lucas- Thompson 
19 Andrei 
20 Gao 
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خود آرامش بخشی و  سیستم  (. شفقت به خود در شرایط تنش زا و استرس آور می تواند0400 ،و همکاران 1قوی کند )فاکس

پژوهش . (0409 ،و همکاران 0روبیو-)مارتینز کندت ظپریشانی روان شناختی محاففرد در برابر کند و از فعال پذیرش عاطفی را 

می تواند اثرات مخرب ناگویی هیجانی را کاهش دهد  و بدین طریق نقش مهمی  بالا شفقت به خودهای مختلف نشان داده اند 

؛  0404 و همکاران، 0؛ والتون0404دی سوزا و همکاران،  ؛0040 ، و همکاران 9) اکسل دارددر کاهش پریشانی روان شناختی 

 خود به شفقت که داد نشان( 0401) 2سیروئیس ترینداد و پژوهش ،همچنین .( 1،0412جونز - ینلیف ؛4040 6خوری و  ویزنر

  .دهد کاهش  روده التهاب بیماران در  را افسردگی و اضطراب ،استرس علائم  تواند می بالا

رابطه در ناگویی هیجانی به عنوان میانجی نقش  (0409و همکاران ) 8باربری ، (1104بر اساس پژوهش محمد بیگی و همکاران )

 است.  دهشمطالعه   استرسو در رابطه بین سبک دلبستگی و  پریشانی روان شناختی در بیماران صرعی بین ترومای کودکی و

در رابطه بین سبک دلبستگی ناایمن و پریشانی روان شناختی در  را اما هیچ پژوهشی تاکنون  نقش میانجی ناگویی هیجانی

و همکاران چن ، ( 0409مک کین و همکاران ) ، ( 0409و همکاران ) 4لیدر پژوهش بیماران قلبی مورد مطالعه قرار نداده است. 

وب  تجارب نامطل ای زندگی با افسردگی دانش اموزان،معن یندر رابطه ب به ترتیب  یاهنقش تعدیل کنندگی ذهن آگ (0400)

 و متیرح چنین  پژوهشمورد بررسی قرار گرفته است . هم تنظیم هیجان با استرس بین و نیز در رابطه افسردگی  با کودکی

 به خود به شفقت کنندگی تعدیل به نقش (1948ذاکری و همکاران )و  (0400و همکاران ) 14گولان-شهنار ، (1044) همکاران

لات و ناگویی هیجانی با مشک افسردگیتنطیم هیجان با و  مخدر مواد به وابسته مردان استرس و تاب آوری بین رابطه در ترتیب

یماران پریشانی روانشناختی ب بااما نقش ذهن آگاهی و شفقت به خود در رابطه بین ناگویی هیجانی اشاره داشته اند .  بین فردی

  مورد بررسی قرار نگرفته است. در هیچ پژوهشی کرونری قلب

رابطه بین  سبک دلبستگی و پریشانی روان  ممکن استاستنباط نمود که ناگویی هیجانی  شواهد پژوهشی می توان بر اساس

شناختی را میانجی گری کند و ذهن آگاهی و شفقت به خود می توانند به عنوان تعدیل گر رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی 

نجی انجایی که تاکنون  رابطه غیر مستقیم سبک دلبستگی با پریشانی روان شناختی با نقش میآروان شناختی عمل کنند. از 

به  در پژوهش حاضر مورد بررسی قرار نگرفته در بیماران قلبی گر ذهن آگاهی و شفقت به خودناگویی هیجانی و نقش تعدیل 

نقش این متغیرها پرداخته شد. نکته مهم دیگر این است که یکی از عوامل مهم در تشدید بیمارهای قلبی عروقی پریشانی روان 

در پریشانی روان شناختی بیماران قلبی تحقیقات اندکی صورت گرفته و از  مذکورمتغیرهای شناختی است که در رابطه با نقش 

 این منظر پژوهش حاضر به بخشی از این خلا تحقیقاتی پرداخته است.

 وشر

 قلبی مراجعه بیماران کلیه شامل پژوهش این آماری جامعهاز نوع مدل سازی معادلات ساختاری بود. همبستگی  ،پژوهش حاضر

، توان 46/4، آلفا: 16/4)اندازه اثر:  11نرم افزار جی پاور. با استفاده از بود کاشان و بیدگل -آران شهرستان درمانی مراکز به کننده

 48)  نفر از این بیماران 044ار برآورد شد که با در نظر گرفتن افت احتمالی در نهایت نفر بیم 169( اندازه نمونه 46/4آزمون: 

یماری بملاک های ورود به مطالعه، ابتلا به قرار گرفتند.  بررسی موردبیمار مرد( با روش نمونه گیری در دسترس  140بیمار زن و 

                                                           
1 Fox 
2 Martı´nez-Rubio 
3 Eccles 
4 Walton 
5 Wisener & Khoury 
6 Finlay‐Jones 
7 Trindade  & Sirois 
8 Barberis 
9 Li 
10 Shenaar-Golan 
11 G*Power 

Commented [u4]:  در قسمت یافته اشاره کردید به ازای هر پارامتر

نفر 14  

Commented [A5R4]: اشتباه تایپی بود، ویرایش شد 
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در پژوهش بود. برای رعایت اصول اخلاقی، با خروج عدم تمایل به همکاری  و ملاک های متخصصان قلب طبق تشخیص یقلب

 توضیح هدف پژوهش و رضایت آگاهانه بیماران، پرسشنامه ها بدون ذکر نام و نام خانوادگی توسط بیماران تکمیل شد. 

 به منظور جمع آوری اطلاعات از ابزارهای زیر استفاده شده است:

 منظور به رید و کولینز توسط 1444 سال در پرسشنامه این (:RAAS) رید و کولینز بزرگسال دلبستگی سبک نامهپرسش

 اساس بر  رید و کولینز.گرفت قرار بازبینی مورد نیز 1441 سال در و شد ساخته بزرگسالان در دلبستگی های سبک بررسی

 شامل پرسشنامه این(  1984 پاکدامن، ) کردند آماده را خود پرسشنامه شیور و هازان دلبستگی سبک پرسشنامه های مقیاس

، دلبستگی ایمن سبک سه و است (0) موافق کاملا تا (4) مخالف کاملا از ( لیکرت طیف) ای درجه 6 های پاسخ با  سوال 18

و حداکثر نمره .حداقل  سوال مورد بررسی قرار می گیرد 1 سبک باهر  .دهد می قرار بررسی مورد را ناایمن اجتنابی و اضطرابی

( محاسبه اجتنابی و اضطرابی در پژوهش حاضر، سبک های دلبستگی ناایمن ) است.  00 )هر سبک( صفر و برای هر مقیاس

.  /29و  . /20ترتیب  هنباخ برای دلبستگی اجتنابی و اضطرابی بکروآلفای ( 1041در پژوهش نوری و ایرانمنش ) شده است. 

/ . محاسبه 20 و/ . 26 به ترتیب ناایمن اجتنابی و اضطرابیدلبستگی  آلفای کرونباخ سبکدر پژوهش حاضر گزارش شده است. 

 شده است.

 توجه و آگاهی سطوح بررسی منظور به 1ریان و براون  توسط 0449 سال در  پرسشنامه این : (MAAS) آگاهی ذهن مقیاس

 از(  لیکرت طیف) ای درجه 1 مقیاس با سوال 16 شامل و شد ساخته زندگی طول در فرد های تجربه نیز و  اتفاقات به نسبت

 دامنه که دهد می دست به آگاهی ذهن برای کلی نمره یک این پرسشنامه .است (1)هرگز  تقریبا تا (1) همیشه تقریبا حسط

 رواییگزارش کرده اند که این مقیاس با سایر معیار های ذهن آگاهی  ( 0401) و همکاران 0آراندا-پرز .است 44 تا 16 از آن

با توجه به  ( 1044) عبادی و حسینی ،عینی کرده اند./ . محاسبه 80 آن راکرونباخ  آلفایضریب  دارد وخوبی  همگرایی

ا تایید ر این پرسشنامه روایی ،با ابزارهای افسردگی س حرمت به خود و همبستگی منفی آنهمبستگی مثبت این مقیاس با مقیا

  .است شده محاسبه / .28  پرسشنامه این کرونباخ لفایآ ،در پژوهش حاضر گزارش کرده اند.. / 82 لفای کرونباخو آ

 ،اضطراب ،استرس جهت سنجش پریشانی روان شناختی از پرسشنامه : ( DASS-21) مقیاس پریشانی روان شناختی

 با سوال 01 و است شده ساخته 9لاویبوند و لاویبوند توسط 1446 سال در پرسشنامه استفاده شد این (DASS-21 )افسردگی

 اختصاص سوال 2 افسردگی و اضطراب دارد. برای هر یک از حالات استرس، ( 9( تا زیاد )4از اصلا ) ای درجه 0 لیکرت طیف

نمره کل پرسشنامه از مجموع نمرات هر یک از . است 00استرس دامنه نمرات بین صفر تا  در هر زیر مقیاس. شده است داده

 کرده اعلام / .49 را پرسشنامه این پایایی ( 0411) و همکاران0س یدو . است 101بین صفر تا  و زیر مقیاس ها بدست می آید

روایی این پرسشنامه با کمک تحلیل عاملی تاییدی  نشان از وجود ( 1044) شریف پاشاو  هاشمی میر گلچین، پژوهش در. اند

/ 46 و / .  40، / . 42اضطراب و استرس به ترتیب  ،افسردگیلفای کرونباخ آضریب و سه عامل افسردگی اضطراب و استرس بود. 

 .است شده محاسبه / .81 پرسشنامه این کرونباخ لفایآدر پژوهش حاضر  است. محاسبه شده .

 اینکه سنجش منظور به 0411 سال درو همکاران  6ریس را پرسشنامه این  (:SF-SCS) کوتاه فرم شفقت به خود پرسشنامه

ات د تعادل را در مشکلمی توان  زانیم چه تا و کند دوستی انسان احساس و بوده مهربان خود به نسبت تواند می اندازه چه تا فرد

  (6) همیشه تقریبا تا (1) هرگز تقریبا سطح از(  لیکرت طیف) ای درجه 6 مقیاس با سوال 10 شامل و(  1904 نف) رعایت کند

با توجه به همبستگی مثبت آن با سایر  روایی پرسشنامه  .می باشد  14 تا 10 حداکثر نمره این پرسشنامه بین وحداقل  .است

                                                           
1 Brown & Ryan 
2 Pérez-Aranda 
3 Lovibond & Lovibond 
4 Davis 
5 Raes  

Commented [u6]:  به جز ابتلا به بیماری کرونری قلب بقیه ملاکها

 ضروری نیستند

Commented [u7]:  حداقل، حداکثر نمره و در صورت وجود نمره

 کلی را مشخص کنید

 انجام شد.

Commented [u8]: دامنه پاسخ چگونه است؟ 

Commented [f9R8]: .مشخص شد 

Commented [u10]:  با توجه به نقش تعدیل گر ذهن اگاهی در

پژوهش شما، سطوح بالا و پایین ذهن اگاهی را طبق چه ملاک یا نمراتی 

 تعیین کردید؟

Commented [A11R10]:  از آنجا که متغیر تعدیلگر پیوسته و کمی

 هستند، برای تعدیلگری از روش تعاملی 

(interaction) 

  استفاده شده است. 

Commented [u12]:  با توجه به نقش تعدیل گر شفقت به خوددر

پژوهش شما، سطوح بالا و پایین ذهن اگاهی را طبق چه ملاک یا نمراتی 

 تعیین کردید؟

Commented [A13R12]:  از آنجا که متغیر تعدیلگر پیوسته و کمی

 هستند، برای تعدیلگری از روش تعاملی 

(interaction) 

  استفاده شده است. 
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روایی همگرا و  (1044) و همکاران قدیری پژوهشدر  (. 0404 1موریس) ویژگی های خود مثل عزت نفس تایید شده است

/ . 41لفای کرونباخ مقدار آجهت تعیین پایایی با استفاده از  و   –/ . 01اضطراب  بک  / . و00با مقیاس حرمت به خود  واگرا 

 .است به دست آمده / .29 پرسشنامه این کرونباخ لفایآدر پژوهش حاضر  .شده است گزارش 

 0باگبی و راین تیلور، توسط 1486 سال در  پرسشنامه این (:TAS-20) تورنتو هیجانی ناگویی پرسشنامه پرسشنامه

 این. شد تبدیل سوالی 04 فرم به و گرفت قرار نظر تجدید مورد 9ر و تیلورپارک باگبی، توسط 1440 سال در و شد ساخته

 این در آزمودنی نمره حداقل. است (6) موافق کاملا  تا (1) مخالف کاملا از(  تلیکر طیف)  ای درجه 6 مقیاس دارای پرسشنامه

(. 0404و همکاران   0بسیاری از فرهنگ ها و زبان ها تایید شده است. )تانگروایی آن در  .است 144 آن حداکثر و 04 پرسشنامه

و نیکخواه سیرویی )   عبدی زرین. است شده ارزیابی/ . 40 مقیاس این درونی اعتبار (1041 در پژوهش نعمتی و همکاران )

/ 20/ . ، 80، توصیف احساسات و تمرکز بر تجارب بیرونی به ترتیب  و برای مولفه های تشخیص  / .86 کرونباخ لفایآ ( 1044

 .است شده محاسبه / .49 پرسشنامه این  کرونباخ لفایآدر پژوهش حاضر  .کرده اند گزارش/ . 26. و  

 

 یافته ها

ناایمن، ناگویی هیجانی، ذهن سبکهای دلبستگی پژوهش ) این در متغیرهای مورد مطالعه مربوط به توصیفی هاییافته 1جدول 

 نشان می دهد. و مولفه های آنها را در بیماران قلبی (آگاهی، شفقت به خود و پریشانی روان شناختی

 میانگین و انحراف استاندارد نمرات متغیرهای پژوهش و مولفه های آنها .1جدول 

 کمترین نمره بیشترین نمره انحراف استاندارد میانگین متغیرها

 62/0400/9 00 4 دلبستگی اضطرابی

90/04 دلبستگی اجتنابی  01/9  00 8 

9/26 ناگویی هیجانی  49/10  80 99 

90/06 دشواری در تشخیص احساسات  6/0  08 8 

88/18 دشواری در توصیف احساسات  10/9  01 2 

44/91 تفکر همراه با جهت گیری  08/6  96 11 

11/8 ذهن آگاهی  48/1  90 4 

خودشفقت به   02/18  46/0  91 10 

44/9 مهربانی با خود  0/1  14 0 

10/9 قضاوت درباره خود  96/1  8 0 

18/9 احساس مشترک بشری  01/1  14 0 

46/0 انزوا  02/1  8 0 

46/9 ذهن آگاهی 04/1 140

81/0 همانندسازی افراطی 01/1 80

48/61 پریشانی روانشناختی 42/1 1094

                                                           
1Muris  
2 Ryan & Bagby 
3 Parker  
4 Tang 

Commented [u14]: خصهای توصیفی متغیرها مثل میانگین و شا

 انحراف معیار، حداقل و حداکثر نمره را گزارش کنید

Commented [A15R14]: گزارش شد 



9 

 

60/18 استرس 24/0 018

20/18 اضطراب 6/0 0114

8/18 افسردگی 01/0 018

 

. استفاده شد مدل یابی معادلات ساختاری با روش حداکثر درست نماییاز روش به منظور تعیین برازندگی مدل پیشنهادی 

 های این پژوهشاستفاده از این روش نیازمند رعایت چند مفروضه اصلی و مهم است. به همین منظور برای اطمینان از اینکه داده

ات، بهنجار بودن توزیع نمرها شامل کنند، به بررسی آنها پرداخته شده است. این مفروضههای اصلی تحلیل را برآورده میمفروضه

 ی چندگانه بینهم خطبا متغیر ملاک و عدم وجود  نیبشیپی متغیرهای پژوهش، رابطه خطی بین متغیرهای افاصلهمقیاس 

بودن  ی، بهنجاردگیو کش چولگیمقادیر . ی شدندریگاندازهی افاصلهکلیۀ متغیرها با مقیاس ستند. ه نیبشیپمتغیرهای 

لاک و م نیبشیپرابطه خطی بین متغیرهای  دهندهنشانضریب همبستگی پیرسون نیز . دهدمتغیرهای پژوهش را نشان می

است.  1و عامل تورم واریانس هریک از آنها کمتر از  1/4بیشتر از  نیبشیپمیزان شاخص تحمل هریک از متغیرهای  .است

ر به منظو وجود نداشته و مفروضه عدم هم خطی چندگانه برقرار است. نیبشیپبنابراین هم خطی چندگانه بین متغیرهای 

شانی ی ناایمن و پریناگویی هیجانی در رابطه بین سبکهای دلبستگی گریانجیمآزمون ارزیابی برازندگی مدل پیشنهادی )

آورده  0های برازندگی برای تعیین برازش این مدل استفاده شد که در جدول ( از تعدادی شاخصبیماران قلبی روانشناختی در

 شده است.

 
 و روابط بین متغیرها. مدل پژوهش 1شکل 

 

Commented [u16]:  طبق مدل فوق مسیرهای دلبستگی اجتنابی به

و مسیرهای دلبستگی اضطرابی به  46/4پریشانی روانشناختی با ضریب 

را  01/4و پریشانی روانشناختی با ضریب  14/4ناگویی هیجانی با ضریب 

 چگونه تفسیر می کنید؟

Commented [A17R16]: .در ذیل جدول 9 نوشته شده است 
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 مدل پژوهش های برازندگیشاخص .0 جدول

 2x df /df2x CFI SRMR RMSEA PClose 

 420/4 410/4 408/4 461/4 268/1 104 281/001 مدل پیشنهادی

 >46/4 <48/4 <48/4 >4/4 <9 - - رشیپذقابلحد 

 

 درجه به کای مجذور نسبت شاخص پیشنهادی شامل مدل برازندگی هایشاخص نشان می دهد مقادیر 0 جدول که همانگونه

تقریب  خطای مجذورات میانگین جذر شاخص و مقدار461/4( CFIتطبیقی ) برازندگی شاخص ،268/1( df2x/)آزادی 

(RMSEA )410/4 ( برای اینکه یک مدل از برازش خوبی برخوردار باشد حداقل این 0416) 1است. بر اساس دیدگاه کلاین

برازندگی  از پیشنهادی مدل مورد نظر حد قابل پذیرش را برآورده می کنند،شاخصهای  سه شاخص مورد نیاز است. از آنجا که

 نشان می دهد که مدل تدوین به یک مدل قابل قبول نزدیک است 420/4( PCloseاست. همچنین شاخص ) مطلوبی برخوردار

 مسیرهای مستقیم و ارزیابی  9است. جدول  غیرمستقیم مستقیم و مسیرهای حاضر حاکی از وجود مدل مفهومی پژوهش
 .دهدیم درصد نشان 46با فاصله اطمینان  نمونه و 0444بر اساس  0را با روش بوت استراپ غیرمستقیم

 نتایج ارزیابی اثرات کلی، مستقیم و غیر مستقیم .9جدول

خطای  𝛃 مسیرها 

 استاندارد
 سطح

 داریمعنی

 سطح اطمینان

 پریشانی روانشناختی دلبستگی اضطرابی کلی

 پریشانی روانشناختی دلبستگی اجتنابی

960/4 

181/4 

908/4 

961/4 

00/4 

404/4 

(440/4( )096/4-) 

(080/1(  )194/4) 

 

 

 مستقیم

 (-160/4( )044/1) 10/4 914/4 010/4 پریشانی روانشناختی دلبستگی اضطرابی

 (-460/0( )814/4) 419/4 120/4 460/4 پریشانی روانشناختی دلبستگی اجتنابی

 (-820/4)( 140/4) 618/4 902/4 144/4 ناگویی هیجانی دلبستگی اضطرابی

 (002/4( )481/1) 449/4 961/4 804/4 ناگویی هیجانی دلبستگی اجتنابی

 (168/4( )818/1) 402/4 060/4 294/4 پریشانی روانشناختی ناگویی هیجانی

 
 

غیر 
 مستقیم

پریشانی  ناگویی هیجانی دلبستگی اضطرابی

 روانشناختی

104/4 901/4 606/4 (004/4( )411/4-) 

پریشانی  ناگویی هیجانی اجتنابیدلبستگی 

 روانشناختی

108/4 11/4 411/4 (412/0( )000/4) 

و اثر مستقیم دلبستگی اضطرابی  (=46/4p>،960/4β)اثر کلی دلبستگی اضطرابی بر پریشانی روانشناختی  9طبق نتایج جدول 

به این معنی که بین دلبستگی اضطرابی و ناگویی هیجانی رابطه علی معنادار نیست.  (=p،010/4β<46/4)بر ناگویی هیجانی 

یی علیرغم اینکه اثر مستقیم ناگو بر ناگویی هیجانی اثر نمی گذارد. به طور مستقیمخطی وجود ندارد و دلبستگی اضطرابی 

هنگامی که ناگویی هیجانی به عنوان میانجی در مثبت و معنادار است.   (=41/4p<،294/4β)هیجانی بر پریشانی روانشناختی 

ریشانی دلبستگی اضطرابی بر پوارد می شود، اثر مسیر غیر مستقیم دلبستگی اضطرابی و پریشانی روانشناختی رابطه بین 

رد، این درصد که صفر در آن قرار می گی 46می شود. با توجه به حد بالا و پایین در سطح اطمینان  10/4برابر با روانشناختی 

                                                           
1Kline  
2 bootStrap 
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ا میانجی ردلبستگی اضطرابی و پریشانی روانشناختی ست. از این رو، ناگویی هیجانی رابطه بین نیمسیر غیر مستقیم معنی دار 

 .کندنمی

مثبت و معنادار است در حالی که اثر  (=41/4p<،181/4-β)علاوه بر این، اثر کلی دلبستگی اجتنابی بر پریشانی روانشناختی 

به این معنی که بین دلبستگی اجتنابی ، معنادار نیست (=p،460/4β<46/4)مستقیم دلبستگی اجتنابی بر پریشانی روانشناختی 

 و پریشانی روانشناختی رابطه علی خطی مستقیم وجود ندارد و دلبستگی اجتنابی به طور مستقیم بر پریشانی روانشناختی اثر

هنگامی که ناگویی مثبت و معنادار است.   (=41/4p<،294/4β)اثر مستقیم ناگویی هیجانی بر پریشانی روانشناختی  نمی گذارد.

لبستگی دوارد می شود، اثر مسیر غیر مستقیم دلبستگی اجتنابی و پریشانی روانشناختی هیجانی به عنوان میانجی در رابطه بین 

درصد که صفر در آن  46می شود. با توجه به حد بالا و پایین در سطح اطمینان  108/4برابر با ی اجتنابی بر پریشانی روانشناخت

انی دلبستگی اجتنابی بر پریشقرار نمی گیرد، این مسیر غیر مستقیم معنی دار است. با توجه به عدم معناداری اثر مستقیم 

 ند. کرا به طور کامل میانجی میشانی روانشناختی دلبستگی اجتنابی و پریناگویی هیجانی رابطه بین روانشناختی، 

ذهن آگاهی و شفقت به خود در رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی روانشناختی در بیماران جهت بررسی نقش تعدیل کنندگی 

 استفاده شد.  AMOS24، از روش تعدیلگر تعاملی در نرم افزار قلبی

 

 
  به خود ذهن آگاهی و شفقتتعدیلگری مدل  .0شکل

 ذهن آگاهی و شفقت به خودنتایج تحلیل مسیرها در مدل تعدیلگری  .9جدول 

 معنی داری خطای استاندارد B β مسیرها
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 <441/4 492/4 -861/4 -861/4 ذهن آگاهی ناگویی هیجانی

 <441/4 402/4 -811/4 -811/4 شفقت به خود ناگویی هیجانی

 <441/4 426/4 121/4 116/4 پریشانی روانشناختی ناگویی هیجانی

 144/4 408/4 -419/4 -410/4 پریشانی روانشناختی ذهن آگاهی

 612/4 409/4 406/4 400/4 پریشانی روانشناختی شفقت به خود

 411/4 410/4 422/4 498/4 پریشانی روانشناختی ذهن آگاهیناگویی هیجانی

پریشانی  شفقت به خودناگویی هیجانی

 روانشناختی

490/4- 411/4- 410/4 440/4 

 

بنابراین ذهن آگاهی (. >46/4pتعامل ناگویی هیجانی با ذهن اگاهی بر پریشانی روانشناختی معنادار است ) 9بر اساس جدول 

در رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی روانشناختی نقش تعدیل کنندگی دارد. به عبارتی رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی 

انی بر پریشهمچنین تعامل ناگویی هیجانی با شفقت به خود روانشناختی در سطوح بالا و پایین ذهن آگاهی متفاوت است. 

(. بنابراین شفقت به خود در رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی روانشناختی نقش تعدیل >41/4pدار است )روانشناختی معنا

 کنندگی دارد. به عبارتی رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی روانشناختی در سطوح بالا و پایین شفقت به خود متفاوت است.

 

 بحث و نتیجه گیری

پریشانی روان شناختی با واسطه گری ناگویی هیجانی و تعدیل کنندگی  وسبک دلبستگی رابطه هدف پژوهش حاضر بررسی 

 پریشانی و سبک دلبستگی ناایمن اجتنابی  بین پژوهش حاضر نشان داد که. بودو شفقت به خود در بیماران قلبی  ذهن آگاهی

 و همکاران عبیری خوانا(  1044)  همکاران با نتایج پژوهش فارسیجانی این یافته .دارد وجود معنادار مثبت رابطه شناختی روان

که تجربیات  گفتتبیین این یافته می توان  . دراست همخوان(  1941) و همکاران  سیمی ،(0414 ) و همکاران سلیم، (1942)

سبک دلبستگی می تواند ( و  1948،و همکاران پاغوشیمی گذارند )تاثیر نخست زندگی بر دوران بزرگسالی و کارکردهای آینده 

و  )سیمی باشد نحوه کنترل هیجانات فردیو مواجهه  با چالش ها  شیوهتعیین کننده نوع نگاه فرد به تجربیات مختلف و 

قابل ر مو د دیگران رنج می برندبی اعتمادی به   دارند به علتافرادی که سبک دلبستگی ناایمن اجتنابی  .( 1941.همکاران 

افراد دلبسته  .( 1044، و همکاران فارسیجانی، ) شوندمی تر شده و مستعد پریشانی روان شناختی ناگوار آسیب پذیرتجارب 

در نتیجه در بزرگسالی همواره در برابر  دکی پاسخ های مناسب و با ثباتی را از مراقبین خود دریافت نکرده اند وواجتنابی در ک

عبیری و  اخوان( و پریشانی روان شناختی ) 1044و همکاران،  افسردگی )فارسیجانی، (1948 و همکاران، پاغوشی)اضطراب 

از کمک  و محرومیتبا دیگران  عدم ارتباط خوببه علت  هم چنین این افراد  ( آسیب پذیری بیشتری دارند.1942همکاران، 

احساس می  آنها. (1941 و همکاران، )سیمی. دنمی شو اضطراب و  استرسدچار یک موقعیت بحرانی هنگام مواجهه با  دیگران

ه با هنیاز خود به دیگران را هنگام مواج ( و معمولا0400و همکاران،  1باشند )آداربهره مند کمک دیگران از کنند نمی توانند 

( و 1040، 0گوکداگمی شود ) بع حمایت اجتماعیاست دادن منداز  عثبا ایناحساسات و هیجانات منفی نادیده می گیرند و 

 . یابدافزایش می  آنهاسطح پریشانی روان شناختی  در نتیجه

تایج پژوهش ناین یافته با  دارد. وجود رابطه شناختی روان پریشانی و هیجانی ناگویی داد که  بیننشان  پژوهش حاضر دیگریافته 

و  کودوچیگوا؛ 0401، گربروت و سنتارک یورز،ل ؛0401 ،و همکاران سیپر ؛0400، بشاردوست صابری، محمودی،متعدد ) های

                                                           
1 Adar 
2 Gökdağ 

Commented [u18]:  چرا ناگویی هیجانی؟ متغیر مستقل اول شما

سبک دلبستگی ناایمن هیت بنابراین منطقی است که نقش تعدیل 

کنندگی متغیرها در رابطه بین دلبستگی و پریشانی روانشناختی بررسی 

شما چیست؟شود نه ناگویی هیجانی. در غیراینصورت استدلال   

Commented [A19R18]:  درست است که متغیر تعدیلگر متغیر

مستقل دومی است که در رابطه بین متغیر مستقل اول و متغیر وابسته 

وارد شده و بر این رابطه اثر می گذارد، اما در مدلی که دارای متغیر 

میانجی است، می تواند در بین رابطه بین متغیر میانجی به عنوان متغیر 

مستقل(و متغیر وابسته هم تاثیر بگذارد.در واقع می توان گفت متغیر 

 تعدیلگر متغیری است که در رابطه علی بین متغیرها اثر می گذارد.

هیز )0412( در چندین مدل چنین رابطه هایی را مورد بررسی قرار می 

 دهد.
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افرادی  گفتیافته می توان این در تبیین  همخوان است. (0414 رضایی، و  ؛ عباسی0414و همکاران،  یچمار  ؛0401همکاران،

 و رساست سطحمشکل دارند و  خود هیجانات تنظیم در، کنند بیان را هیجاناتشان بالا دارند نمی توانند هیجانی ناگویی که

 ( 0419 بگبی و تیلور) نیستند دیگران به خود های هیجان انتقال و بیان به قادر ،(0400و همکاران،  1ژو) آنها بالاست اضطراب

 روان پریشانی افزایش باعث عاطفی حسی بی اینپیرامون پیدا می کنند و  محیط و خود به نسبت نامعقول و منفی و دیدگاه

 هیجان پردازش در ضعف با هیجانی ناگویی ،چنین هم. ( 1942 ،رنجبری و  شیرازی رنجبر ،حافظی ،بشارت) می شود شناختی

تاثیر می گذارد.  منفی خلق بر هیجان تنظیم بر منفی تاثیر با و( 0414 و همکاران، موری) شود می هیجان تنظیم مانع ها

آنها  یزندگ کیفیت و سبکبر تواند می قلبی نارسایی و کرونر بیماران در شناختی روان پریشانی .(0401و همکاران،  پریس)

 های ویژگی از یکی عنوان به هیجانی ناگویی و( 0414 و همکاران، جلالی. ) باشد داشتهنقش  بیماری تشدید در وتاثیر بگذارد 

 .(0401لیورز و همکاران، )  کند بینی پیش را آن تواند می  شخصیتی

دارد.  جودمثبت و معناداری و رابطه هیجانی ناگویی اجتنابی و دلبستگی ناایمنکه بین  این بودپژوهش حاضر دیگر از یافته های 

. خوانی داردهم( 0404) و همکاران رومو ،( 0401) همکاران و رادتسکی ،(0401) تیلور و فراروهای پژوهش نتایج یافته با این 

 سبک بین نیز ارتباط (0414 همکاران و آتالای ؛1044،  و همکاران شاهمردی ؛0401و همکاران،  وانگپژوهش های دیگر )

 کودک نقش مهمی در ناگویی -پیوند والد سبک تجربیات دوران کودکی و اند.  داده نشان را هیجانی ناگویی و دلبستگی های

هیجان های منفی و مثبت را به راحتی تشخیص می دهد  . فرد دلبسته ایمن،( 0414 و همکاران هیجانی بازی می کند )لیورز

 وبا سایرین  قطع ارتباطناایمن اضطرابی اغلب نگران  دلبسته ، فرددر مقابل؛ (0416و همکاران،  0کند )رابیمی را بیان  آنهاو 

 دشو اغلب تمایل دارد مستقل از دیگران باندارد  دیگرانارتباط با  توانایی ،اجتنابی دچار ترس از تنهایی است؛ فرد دلبسته

 مپسونسی)د می کن از روابط عاطفی دوریو  به دیگران اعتماد ندارداجتنابی   فرد دلبسته ،بنابراین .(0418، 9و همکاران )کراپارو

تجربه فرد در محیط ناایمن و عدم اعتماد به دیگران باعث می شود از بروز هیجانات خود جلوگیری  .(0412 ،0رولز و

 اساتاحس توصیف و درک در و کنند می تجربه را منفی احساسات بیشتر اجتنابی افراد( به ویژه، 1044و همکاران، کند)شاهمردی

 های موقعیت در افراد این .(0401، تیلورفرارو و ) را تجربه می کنند هیجانی ناگویی از بالاتری سطح و دارند بیشتری مشکل

 و موثر های راهبرد از استفاده توانایی گیرند، می قرار موقعیت تاثیر تحت دلبستگی های سبک سایر با افراد از بیشتر زا تنش

 ستا بیشتر ها آن هیجانی ناگویی سطح و کمتر ها آن هیجان تنظیم و احساسات درک توانایی و ندارند را  عاطفی های نشانه

 رتباطا نامطلوب در بزرگسالی ریشه در سبک هیجانی هایویژگیمی توان گفت که به این ترتیب، (. 0401 همکاران، و رادتسکی)

   .(0409 ،و همکاران زینب) و کودکان داردوالدین 

وان شناختی و پریشانی ر اجتنابی  سبک دلبستگی ناایمنبین ناگویی هیجانی در رابطه  یافته دیگر پژوهش حاضر نشان داد که

یق ناگویی از طرادی  تاثیر سبک دلبستگی بر پریشانی روانشناختی می تواند تا حد زی. این نشان می دهد که نقش واسطه دارد

در  کودک -محصول روابط مخرب و ناسالم والد  یناگویی هیجانیافته می توان بیان کرد که تبیین این  هیجانی باشد. جهت

تجربیات آسیب زای دلبستگی ناایمن می تواند  ،نظری الگویبر اساس این  .دوران کودکی است که مانع رشد هیجانی می شود

دلبستگی ناایمن به عنوان یکی از عوامل تعیین  .( 0416 ،6ایسینکلی و نکلس) هیجانی به وجود آوردناگویی  رشدزمینه را برای 

   . (0401 و همکاران، 1)تامبلی ویی هیجانی در نظر گرفته شده استکننده و مهم بی نظمی عاطفی  و ناگ

                                                           
1 Zhou 
2 Raby 
3 Craparo 
4 Simpson & Rholes 
5 Şenkal & Işikli 
6Tambelli  
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بزرگسالی و ناگویی در روابط اجتماعی دشواری  باعثکودک  -والد پیوند  اختلالکه اظهار می کنند ( 0411)و همکاران 1کولن

 در استفاده ازدر ارتباط با دیگران افراد مبتلا به ناگویی هیجانی و از آنجایی که (  0411 و همکاران، 0وانهول ) می شودهیجانی 

مشکلاتی از قبیل را تجربه می کنند که به نوبه خود کاهش روابط اجتماعی ( 0409و همکاران،  9)رانکن دارندنماد ها مشکل 

ناگویی هیجانی در واقع،  .(0414و همکاران،  مارچی) را به وجود می آورد. ن شناختیپریشانی رواو  افسردگی اضطراب و استرس 

 بالاناگویی هیجانی  افراد بابر اساس پژوهش ها  . و تشدید آن ها باشد در ایجاد مشکلات روانییک عامل محرک  می تواند

 به این ترتیب(.  0414 و همکاران، 0وکوئینت.) نشان می دهند بیشتری راافسردگی ( و استرس  ،پریشانی روانشناختی)اضطراب

  می گذارد.پریشانی روان شناختی اثر  ریق افزایش ناگویی هیجانی برز طامی توان گفت سبک دلبستگی ناایمن 

 چن .کند می تعدیل را شناختی روان پریشانی و هیجانی ناگویی بین رابطه آگاهی ذهن که بود این حاضر پژوهش دیگر نتایج از

ذهن آگاهی می تواند در برابر استرس، اضطراب و افسردگی نقش محافظتی داشته  که می کننداظهار (  0400)  و همکاران

و  نگچ می کند تا احساسات خود  را شناسایی و تنظیم کند، در نتیجه پریشانی روانی را کاهش می دهد. و به فرد کمک باشد

و  فادزیل ( 1944)  و همکاران ( ایوبی1044)و همکاران شیرخان زاده ،(0414) و همکاران تامسونا لوکاس ،(0404) همکاران

داشته به این موضوع اشاره جمعیت بیماران  بر روینیز در پژوهش های خود  (1940) و همکاران کافی و  (0401) همکاران 

و با  (0404 6جین و )هائو اگویی هیجانی را جبران می کندن ناشی از کمبودهای ،ذهن آگاهی با کمک به بیان احساسات .اند

( و کاهش ناگویی هیجانی  0414  ، گافزایش توانایی تنظیم هیجان، نقش موثری در کاهش پریشانی روان شناختی ) ما و فان

  .(0404 و همکاران، 1آرون ؛ 0401 ،و همکاران محبی ؛1944 ،و همکاران ییخدا ؛1944و همکاران،  سیاه شاه)  دارد.

علوم م. کنددر مهار تاثیر ناگویی هیجانی بر پریشانی روان شناختی عمل می تواند  محافظتی، عاملذهن آگاهی به عنوان یک 

ناگویی هیجانی  .(0412 2پرایس و دونالد )مک های ذهن آگاهی ارتباط منفی دارد ناگویی هیجانی با همه مولفهشده است که 

و همکاران،  8)کیفر استیک سازه فراتشخیصی است که سطوح بالای آن با نقص در پردازش و توصیف تجربیات احساسی همراه  

( 0404)هائو و جین  که از مولفه های ذهن آگاهی استاساس پژوهش ها ویژگی مشاهده و توجه به تجربیات درونی  . بر(0414

ذهن آگاهی . (0400و همکاران،  )چن تجارب ناراحت کننده را تعدیل کند هیجان و ناگویی می تواند روابط میان تنظیم هیجان،

هیجانات خود و توجه به (، توصیف افکار و هیجانات درونی بدون قضاوت 0400 4هیجانات خود )مارکینکو به شناسایی و بیان بالا

  ( کمک می کند.0412،و همکاران 14مدیریت هیجانات و احساسات منفی خود )کان (،1944 همکاران،ه و و دیگران )شاه سیا

ز ادر آگاهی و تمایز احساسات شخصی بالاتر می رود و  افرادنتایج مطالعات نشان داده است که با افزایش ذهن آگاهی توانایی 

قابل تحمل  ریکه افراد از احساسات غ یهنگام. (0400و همکاران، 11سطح ناگویی هیجانی کاهش می یابد )تکسیرا این طریق

ش هیجانی و و از این طریق به اصلاح پرداز دهد شیتواند ضخامت قشر مغز را افزا یم یبرند، سطح بالاتر ذهن آگاه یرنج م

( بیان می کنند که با افزایش ذهن 0418)و همکاران  19(. نورمن0400 و همکاران،  10)لیوبهزیستی ذهنی کمک می کند 

 افزایش می یابد واین نوع آگاهی ضخامت ناحیه ای از مغز  ات  بدن می رسد که بدنبال افزایشاز احساس ، فرد به آگاهیآگاهی

                                                           
1Koelen  
2 Vanheule 
3 Runcan 
4 Quinto 
5Hao & Jin  
6 Aaron 
7 MacDonald & Price 
8Keefer  
9 Marcinko 
10 Kahn 
11 Teixeira 
12 Liu,  
13 Norman,  
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ناگویی هیجانی اثر گذار باشد و بدین طریق رابطه بین ناگویی هیجانی و پریشانی روان شناختی مکانیسم می تواند بر کاهش  این

 را تعدیل کند . 

 .کند یم تعدیل را شناختی روان پریشانی و هیجانی ناگویی بین رابطه شفقت به خود نتیجه دیگر پژوهش حاضر نشان داد که

 ؛0400 ،و همکاران ) اکسل را کاهش می دهد پریشانی روان شناختی ، خودافزایش سطح شفقت به تحقیقات نشان داده اند که 

نشان داده  ( 0401) سیروئیس و ندادیتر .( 0404 ،خوری و ویزنر ؛   0404 و همکاران، ؛ والتون 0404 و همکاران،دی سوزا 

ه خود شفقت ب دهد.می کاهش  التهاب روده  مبتلا به در بیماران ی راعلائم استرس اضطراب و افسردگبالا فقت به خود اند که ش

بالا می تواند اثرات مخرب ناگویی هیجانی را کاهش دهد  و بدین طریق نقش مهمی در کاهش پریشانی روان شناختی دارد. 

 از طریق کنترل هیجاناتبه عنوان یک محافظ در مقابل ناگویی هیجانی بالا می تواند شفقت به خود  (.0412، جونز - ینلیف)

 . (0401 و همکاران، یبهادر) منفی نقش موثری در تعدیل رابطه ناگویی هیجانی و پریشانی روان شناختی داشته باشد

یکی از شفقت به خود ( و 0409و همکاران،  معلوم شده است که ناگویی هیجانی با نقص در تنظیم هیجان همراه است )پریس

به عنوان از تجربیات هیجانی فرد باعث افزایش آگاهی ( که  0401، و همکاران 1منابع درونی و حیاتی تنظیم هیجان است )کالو

، 0لاپالاینن و همکاران  ) می شودخطر آسیب های روانی کاهش  و(  1204 ،جونز -)فینلی  تنظیم احساسات درمهم عنصری 

در برابر استرس اضطراب و  فرداز یک مکانیسم دفاعی  به عنوان شفقت به خود می توان گفت کهبر این اساس،  .( 0400

روان  سلامت با مثبت طور به خود به شفقت که داده نشان مطالعات .(0401و همکاران،  9چان آیوا ) کندمی افسردگی محافظت 

درمانی روش  .رابطه دارد (0400و همکاران،  )اکلس اضطراب و افسردگیبه طور منفی با و  (0401و همکاران،  0هرناندز-)گوتیرز

 ،و همکاران به درستی پردازش شوند )احمدی ملایری هیجان های مثبت و منفی کمک می کند تامبتنی بر شفقت به خود 

  .(0401و همکاران،  )بهادریناگویی هیجانی را کاهش می دهد ( و از این طریق 1041

برای روان شناسان حوزه سلامت، پزشکان  ی این پژوهشیافته هادر وضعیت بیماران قلبی،  نقش عوامل روانشناختیبا توجه به 

 کاهشسبک دلبستگی به منظور  متمرکز بر درمانی له هایمداخ اشارات کاربردی مهمی دارد. با توجه به اینکه و پرستاران

و ذهن  دبه خو مبتنی بر شفقت های مداخله، قابل اجرا نیست به سهولت و در زمان کوتاه بیماران قلبی پریشانی روانشناختی

  .آگاهی می تواند در ارتقا سطح سلامت روان بیماران قلبی مفید باشد

 نگیزشا و نگرشهاممکن است به علت تاثیر خودگزارشی  به عنوان ابزار پرسشنامهاستفاده از ؛ یی داشتاین پژوهش محدودیتها

یه توص آتیهای  پژوهشباعث فاصله گیری از پاسخ های واقعی شود از این رو، استفاده از روش های کیفی مانند مصاحبه برای 

می شود. همچنین، ممکن است متغیرهای اجتماعی، فرهنگی بر وضعیت بیماران اثرگذار باشد ولی نقش این عوامل در پژوهش 

انجام پژوهش های مداخله ای با محور آموزش  ابه بعدی قابل مطالعه خواهد بود.حاضر بررسی نشده است و در پژوهش های مش

 .شفقت به خود و ذهن آگاهی جهت بررسی اثربخشی آنها بر کاهش پریشانی روانشناختی بیماران قلبی مفید خواهد بود

 منابع

بخشی درمان شفقت متمرکز بر خود بر ناگویی هیجانی و (. اثر 1041) .مهدی ،پوراصغرو  محمد علی،رحمانی ؛گل مهر ،احمدی ملایری

 .48-88  ، (0)1 ،سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت پرخاشگری در زنان مبتلا به اختلال ملال پیش از قاعدگی.

باتوجه به  یروان شناخت یشانیو پر ی(. رابطه سبک دلبستگ1942) .محمد ،یفشارک یغلام محمد رضا و ،یریشع؛ فاطمه ،یریاخوان عب

 .141-84 ، (1)09کاشان،  ی::: دانشگاه علوم پزشکضیف یپژوهش یمجله علم. یذهن آگاه ینقش واسطه ا

 

                                                           
1 Callow 
2 Lappalainen 
3 Wai WaChan 
4 Gutiérrez-Hernández 

Commented [u20]: اسم کوچک ندارد 

Commented [f21R20]: .اصلاح شد 
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آگاهی برکیفیت زندگی، رفتاری با ذهن-شده شناختیبخشی درمان یکپارچه(. اثر1944) علی. مشهدی،  وایمان الله  ،بیگدلی  ؛جواد، ایوبی

 .26-40، (90)4 پژوهشی روانشناسی سلامت،-فصلنامه علمی از درمان بیماران دیابتی نوع دو. شناختی و تبعیتپریشانی روان

 در دفاعی هایمکانیسم و هیجانی ناگویی مقایسه(. 1942) توحید.رنجبری،  و  رنجبر شیرازی، فرزانه ؛الههحافظی،  ؛محمد علی بشارت،

 .121-144 ، (11)12 مجله علوم روانشناختی، .عمومی جمعیت و عملی-فکری وسواس فراگیر، اضطراب اساسی، افسردگی به مبتلا بیماران

 گریمیانجی با ناایمن دلبستگی هایسبک اساس بر خواب مشکلات بینیپیش(. 1948. )،تورجهاشمی و ،زینب خانجانی؛،فریباپاغوشی

 .60-01، (0)11 ،بالینی شناسی روان. اضطراب و افسردگی

 

 ، پایان نامه دکتری روانشناسی، دانشگاه تهران بررسی ارتباط بین دلبستگی و جامعه طلبی در نوجوانی(. 1984) .پاکدامن، شهلا

با نقش  یمرز یتیشخص یها یژگیو و یزسازیخودمتما ،یذهن آگاه نیرابطه ب(. 1944مسعود خسروپور فرشید.) ، باقری ، اکرم ، خدایی

   .18-04، ( 02) 0،های روانشناختیمجله دستاورد . ایمیتا یآلکس یانجیم
 

 تنظیم» و «هیجانی ثباتی بی/منفی هیجان» بر آگاهی ذهن آموزش اثربخشی(. 1944. )نورعلی فرخی، و فریبرز باقری، ؛سمیه پورمحمدی،

 .16-10 ،( 1)14 ،ناتوانی مطالعات. دبستان پنجم آموزان دانش «انطباقی هیجان

در  ایمیتا یشده و الکسبر استرس ادراک جانیدرمان متمرکز بر ه یاثربخش یبررس(. 1041مریم. )  ،عاقل مسجدی و جلال ،خیر خواه

   .012-041، (9)91 فیض، مجله .عروق کرونر قلب شهر رشت یماریمبتلا به ب مارانیب

 

 مشکلات و هیجانی ناگویی تاثیر در خودشفقتی کننده تعدیل نقش(. 1948. ) نجات،حمید و  رضا محمد طوسی، صفاریان  ؛فاطمه ذاکری،

 .64-96،( 0)6،مثبت روانشناسی نامه پژوهش. ناسازگار زنان در زناشویی زدگیدل بر فردی بین

 تاب بین رابطه در خود به شفقت کننده تعدیل نقش بررسی(. 1044. )مهدی جهانگیری،محمد و آناهیتا کولایی، خدابخشی ؛زهرا رحمتی،

 .021-069،( 14)16 ،اعتیادپژوهی علمی فصلنامه. مواد به وابسته مردان در مواد مصرف وسوسه و استرس برابر در آوری

. یدلبستگ یهابیبر اساس آس یاضطراب و افسردگ یهانشانه ینیبشی(. پ1948). رضا ،نیپورحس و یمحمد عل بشارت، ؛دی، توحیرنجبر
 .81-22 ، (1)8، یروان شناس شیرو یعلم هینشر

 هنذ بر مبتنی رفتاری-شناختی شیوه به درمان اثربخشی مقایسه بررسی(. 1041. )محمد،جعفر و شاکری،حسنی ؛مرضیه،خاصه شاه سرگلی

 .0699-0614 ، (104)01 ،روانشناختی علوم مجله. میگرنی سردرد به مبتلا بیماران در روانشناختی پریشانی بر رفتاری،-شناختی و آگاهی

با سلامت  یدفاع یهاسمیو مکان یدلبستگ یهاسبک نیب یهمبستگ (.1941ندا.) ،قاسمی و خدیجه ،جمالی ؛محسن ،مخلوق؛زهرا  ،سیمی

 .61-09 ، (10)11 ،مجله دانشگاه علوم پزشکی قمی. ابتید مارانیروان در ب

 

شفقت به  ،یگر نییخودتع ،یروابط ذهن آگاه یساختار ی(. الگو1944)محمد هادی. ،یصاف و  یاسر ،رصالحیرضاپور م ؛نسیم ،اهیشاه س

 .114-104، (14)16 ،یروانشناخت نینو یفصلنامه پژوهش ها. یسابقه خودزن یدر دانش آموزان دختر دارا یجانیه ییخود و ناگو

 

خانواده و  یبراساس جو عاطف یجانیه ییناگو یمعادلات ساختار لیتحل (.1044.)محمد باقر ،حبیو  ابراهیم ،تقی پور ؛شیرین ،شاهمردی

 .069-094 ، (9)14 ،تحقیقات علوم رفتاری .افراد متأهل یبدن ریو تصو یافتگیزیتما یگریانجیبا م یدلبستگ یسبک ها

 

و شناخت  یشناخت-یرفتار درمان یاثربخش ۀسی(. مقا1044)غلامرضا. ،یفروشان یصرام و حسن،یاحد ؛محمد،یحاتم ؛ای، ماررخانزادهیش

 ، (01)10، یشناخت یلیتحل یفصلنامه روان شناس. یعصب یافراد مبتلا به پرخور یشناختروان یشانیبر پر یبر ذهن آگاه یمبتن یدرمان
144-118. 

 مجله. من قدرت و هیجانی ناگویی یافتگی، تمایز نقش: روانشناختی بهزیستی(.  1044. )زهرا  ،سیرویی نیکخواه  و سهراب زرین، عبدی
 .00-19 ، (9)8 ،شناخت روانپزشکی و روانشناسی
 آموزاندانش در تحصیلی آمدی خودکار و آگاهیذهن شناختی،روا پریشانی مقایسه(. 1044). متینه ،عبادی و سید علی ،حسینی ؛عینی، ساناز

 .10-1 ، (11)14 ،شناسی روان رویش علمی نشریه. عادی و تیزهوش
 یدلبستگ یسبک ها نیرابطه ب ی(. مدل معادلات ساختار1044). فاطمه ، یرضواندل رمز و الناز،یملح ؛حسین،اریپورشهر ؛نیلوفر،یجانیفارس

 .21-16 ، (0)14، یروان شناس شیرو یعلم هینشر. یجانیه یهاطرحواره یا: نقش واسطهیروانشناخت یشانیو پر
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روانشناسی  .حال شرح حافظه و ذهن نظریه در دلبستگی اجتناب و اضطراب نقش(. 1944). داوود ،پورمعنوی ؛قاسمی منصف، سالومه
 .021-084، (12)12 ،تحولی: روانشناسان ایرانی

 میانجی نقش: مثبت تفکر و آگاهیذهن بین رابطه(. 1044. )فرهاد  ،شیرمحمدی و محمد رضا، جلالی  ؛علیرضا ، کاکاوند  ؛زهرا  قدیری،

 .040-189 ، (0)12،شناختیروان مطالعات. خود شفقت و هیجانی تنظیم

 بر متمرکز هیجانی تنظیم های مهارت آموزش تاثیر(. 1041. )عادل پیمان، ولی  و سید  رضایی، کاظمی  ؛صالحی،اعظم  ؛کاظمی،اعظم

 آموزش راهبــردهای پژوهشی-علمی دوماهنامه. متوسطه اول دوره دختر آموزان دانش شناختی روان پریشانی کاهش جهت خود به شفقت
 .04-14 ، (1)11 ،پزشکی علوم در

. اثربخشی آموزش شناخت درمانی (1940.)سلامت، منصوره ودقاق زاده، حامد   ؛آریاپوران،سعید ؛مالکی،ئمقتدا؛افشار، حمید  ؛کافی،  موسی

 .010-066، (0)16 ،کومشمبتنی بر ذهن آگاهی بر علائم روان شناختی زنان مبتلا به نشانگان روده تحریک پذیر.

 تی،روانشناخ سرسختی اساس بر ناباروری روانشناختی های پریشانی بینی پیش(. 1044. )حسن ،شریفی پاشاو  مالک ،میرهاشمی؛گلچین، ندا

 .02-10 ، (6)14 ،سلامت ارتقای مدیریت. نابارور مردان و زنان در روانشناختی بنیادی نیازهای و آگاهی ذهن

 دلبستگی نقش: اینترنت از زا آسیب استفاده علی مدل(. 1041. )رضا جهرمی، قربان  و فاطمه  قائمی،  ؛فریبرز  درتاج،  ؛مهرنوش  متحدین،

 .02-2  ، (11)18  ،تربیتی شناسی روان فصلنامه. روانشناختی پریشانی و هیجان تنظیم راهبردهای میانجیگری با ناایمن

 استرس و اضطراب افسردگی، ساختاری الگوی ارائه(. 1041. )کوروش قررگوزلی،  و ابولمعالی،خدیجه ؛طاهری،افسانه ؛معصومه بیگی، محمد

 با لامیاس زندگی سبک. صرع به مبتلا بیماران در هیجانی ناگویی میانجیگری با شده ادراک اجتماعی حمایت و کودکی ترومای اساس بر
 .082-026 ، (1)2 ،سلامت محوریت

 شناختیروان سرمایه تأثیر ساختاری الگوی(. 1044. )صدیقه فرضی، و رضا امیر خواجویی، سجادیه  شیدا؛ عاملی، جبل  اعظم؛ مولادوست،

 .04-09 ، (1)18،سلامت نظام تحقیقات مجله. قلبی بیماران در خود به ورزیشفقت میانجی نقش با خودمراقبتی بر

 و دلبستگی های سبک براساس هیجانی ناگویی بینی پیش. (1948). رضا غریبی،حمید و علی بشارت،محمد منصوری،جمیل؛
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