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The effectiveness of self-compassion training on feelings of loneliness in women 

subjected to domestic violence 

 زنان خشونت دیده خانگی  احساس تنهایی بر اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی

 

 
 

 چکیده

هدف این پژوهش تعیین اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی بر  

تنهایی پژوهش  احساس  این  بود.  خانگی  دیده  خشونت   زنان 

با گروه آزمایش و   آزمون پس -آزمون آزمایشی و از نوع پیشنیمه

کنترل بود. جامعه آماری این پژوهش تمامی زنان خشونت دیده  

بود. نمونه این   1403خانگی شهرستان سمنان در نیمه دوم سال  

تعداد   شامل  شهرستان   28پژوهش  خانگی  دیده  خشونت  زن 

بود که به شیوه در دسترس نمونه    1403سمنان در نیمه دوم سال  

نفری آزمایش و کنترل   14دو گروه  گیری و انتخاب شدند و در

مقیاس احساس  . ابزار جمع آوری داده ها شامل  تخصیص یافتند

بود. همچنین  (  SELSA-S)تنهایی اجتماعی و عاطفی بزرگسالان  

مقیاس خشونت خانگی   بهداشت جهانیاز  هم جهت    سازمان 

شامل   مداخله  استفاده شد.  خانگی  پروتکل  تشخیص خشونت 

آمشش جلسه برای  مقاله  ت ورزیوزش خودشفقای  براساس   ،

( استالیکاس  و  چند  بود.  (  2017کاراکاسیدو  تحلیل  با  ها  داده 

افزار   نرم  با  و  شد.  SPSS-24متغیری  داد   جی نتا  تحلیل  نشان 

(  SD=7/28)   46/84از    شی در گروه آزما  ییاحساس تنها  نیانگیم

پ پسSD=30/ 8)  34/02به    آزمونشیدر  در  کاهش  (  آزمون 

مشاهده نشد    ی محسوس  رییدر گروه کنترل تغ  کهی در حال  افت،ی 

ها را نرمال بودن داده  لکوی –روی(. آزمون شاپ46/17به    02/ 45)

)   دییتأ آزمp>05/0کرد  و  را    هاانسی وار  یهمگن  زین  ن ی لو  ون ( 

از تفاوت    یحاک  انسی کووار  لیتحل  جی (. نتاp= 652/0نشان داد ) 

( که  F  ،001/0=p=32/82آزمون بود ) معنادار دو گروه در پس 

با توجه    است.  ییمداخله بر کاهش احساس تنها  ی اثربخش  انگریب

زنان  برای  ورزی  خودشفقت  آموزش  آمده  دست  به  نتایج  به 

 خشونت دیده خانگی یک مداخله موثر محسوب می شود. 

کلیدی: تنهایی،    واژگان  احساس  زنان،  خانگی،  خشونت 

 . ت ورزی خودشفق

 

Astract 

The aim of this study was to determine the 

effectiveness of self-compassion training on the 

feelings of loneliness of women who have 

experienced domestic violence.  This study was 

a semi-experimental pre-test-post-test study 

with experimental and control groups. The 

statistical population of this study was all 

women who experienced domestic violence in 

Semnan city in the second half of 2024. The 

sample of this study included 28 women who 

experienced domestic violence in Semnan city 

in the second half of 2024 who were selected by 

convenience sampling and were assigned to two 

groups of 14: experimental and control. The 

data collection tool included the Adult Social 

and Emotional Loneliness Scale (SELSA-S). 

The World Health Organization Domestic 

Violence Scale was also used to diagnose 

domestic violence. The intervention included a 

six-session protocol for self-compassion 

training based on the article by Karacassido and 

Stalikas (2017). The data were analyzed with 

multivariate analysis and SPSS-24 software. 

The results showed that the average feeling of 

loneliness in the experimental group decreased 

from 46.84 (SD=28.7) in the pre-test to 34.02 

(SD=30.8) in the post-test, while no significant 

change was observed in the control group 

(46.17) (45.02). The Shapiro-Wilk test 

confirmed the normality of the data (p<0.05) 

and the Levine test also showed homogeneity of 

variances (p=0.652). The results of the analysis 

of covariance indicated a significant difference 

between the two groups in the post-test (32.82, 

p<0.001), which indicates the effectiveness of 

the intervention in reducing the feeling of 

loneliness. According to the results obtained, 

self-compassion training for women subjected 

to domestic violence is considered an effective 

intervention. 

Keywords: Domestic violence, women, 

loneliness, self-compassion 
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 زنان خشونت دیده خانگی احساس تنهایی بر اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی 

 

 مقدمه 

 ،یتجاوز جنس  ،یکی زیتجاوز ف  ،یعبارت است از ارعاب عمد   2یخشونت خانگ  ،)کشور آمریکا(  1یخشونت خانگ  هیعل  یبه گفته ائتلاف مل

انجام   یگری د هیعل یمیصم  کی شر کی که توسط   -قدرت و کنترل کیستماتیس یاز الگو  یبه عنوان بخش-  زیآم نیتوه یرفتارها ری سا  ای و/

خشونت    هیعل  یاست )ائتلاف مل  یروان  ای   یو آزار عاطف  دی تهد  ،یسوء استفاده مال  ،یسخشونت جن  ،ی کی زیشامل خشونت ف  نی شود. ا  یم

را   زیخشونت آم می درصد از جرا 15 یمتفاوت است. خشونت خانگ یر یبه طور چشمگ یخانگ شونتو شدت خ ی(. فراوان2015، یخانگ

 (. 2015، کشور آمریکا یخشونت خانگ هیعل یاست )ائتلاف مل عی ساله شا 24تا   18زنان  نیدر ب شتریدهد و ب یم لیتشک

زنان مورد آزار    آنها نشان دادند.  انجام دادند  دهی در زنان آزار د  ییتنها  یفیک  یجنبه ها( پژوهشی جهت بررسی  2006و همکاران )   3روکاچ

 تی)شخص  شانی پر  یتیشخص  پیت  یافراد دارا ( هم  2011و همکاران )  4کونست   کنند.  یتجربه م   یعموم  تیرا متفاوت از جمع  ییتنها  ت،ی و اذ

اثرات    نی فراتر از ادارای احساس تنهایی هستند و همچنین    یشدن خشونت خانگ  ی قربانسابقه  با    یت یشخص  نی( و افراد بدون چنD  پیت

  ی زندگ  یمنف  طی شرا  ای   دادهایمجبور به مقابله با روافراد  که    یهنگامدر واقع    مرتبط بود.  زین  یی با تنها  یتعامل آنها به طور قابل توجه   ،یاصل

شکست ممکن است آنها را در    نی است، ا  ازیمورد ن  شتر یب  گرانی د  ی و همراه  یعاطف  ت ی که حما  یو زمان  ند( هستیخانگ  ونت )مانند خش

ادراک نامطلوب    یناراحت کننده است که در آن فرد دارا  یحالت عاطف  کی   انگریب  ییقرار دهد. تنها  5ییمعرض خطر تجربه احساس تنها

به عنوان نقطه  تنهایی  (. 1982 ،7؛ پپلاو و پرلمن 1987 ،6رولد یجونگ گ یاست )د  گرانی شدن از د یاندک و منزو یاز داشتن روابط اجتماع

  ی م  میاغلب در دو دسته تقس  . تنهایی( 2006  ،و همکاران  رولدی گ  ونگی   یشده است )د   یمفهوم ساز  9دارای جایگاه بودن  ای   8مقابل تعلق 

و    می باشد  یکاف  ییدوتا یستگدر درجه اول منعکس کننده فقدان درک شده از روابط دلب  ی. اول11یاجتماع   ییو تنها  10یعاطف  ییشود: تنها

نشان دهنده عدم ارتباط درک شده با شبکه   یکه دوم  یتصور شود، در حال  ییاز تنها  یمقوله سطح فرد  کی ممکن است به عنوان    نی بنابرا

به   عههمسال. مدرسه، کار، و جام یکند، مانند گروه ها یفرد فراهم م یرا برا یاجتماع یکپارچگی بزرگتر است که احساس  یاجتماع یها

باشد،   ندی ناخوشا اریکند بس  ی که آن را تجربه م  یفرد ی ممکن است برا ییاحساس تنها. (1988، 13واکس؛ 2001 ،12پوئر یکل )چ کی عنوان 

 ،14)هاثورن   رندیگ  یرا در بر م  یروان  ی ماریدر نظر گرفته شود. در عوض، آنها خطر ابتلا به ب  یماریب  ک ی خود به عنوان    ی به خود  دی اما نبا

( نشان داده  2010در پژوهش کونست و همکاران ) (.  2005  ،و همکاران  15در رابطه با قرار گرفتن در معرض استرس )جونز  ژهی (، به و2008

با    انیطور خاص، قربان  همتفاوت است. ب  یی، بر اساس سطح تنهایبر مشکلات سلامت روان  یشدن خشونت خانگ  یقربان  ریتأث  شد که

(  نییپا  ای بالا    یی)با سطوح تنها  یرقربانیو غ   ییتنها   نییبا سطوح پا   ان یرا نسبت به قربان  یشتریب  یمشکلات سلامت روان  ،ییتنها  یسطوح بالا

 گزارش کردند. 
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زنان خشونت دیده انتخاب مداخله مناسب برای این جامعه دارای اهمیت است.   برای  احساس تنهایی و اثرات آنبا توجه به اهمیت متغیر  

(  2003b) 2بار توسط نف  نیاول  یاست که برا  یشفقت به خود مفهوماحتمالا یکی از درمان ها یا آموزش های موثر باشد.  1شفقت به خود 

رفتار    ازیدر مواقع نان  زانی از عز  یکی که با    دیهمانطور رفتار کن  شانبا خود  افراد بتوانند  بدان معناست کهقرار گرفت و    فی و تعر  قیمورد تحق

مهربان    -  3با خود   یشده است: »الف( مهربان  لی (، شفقت به خود از سه عنصر تشک2003a. به گفته نف ) رشی و پذ  ی گرم  ،ی: با مهربانندکن

عنوان  به   خود  اتیدرک تجرب  -  4مشترک   تیاز خود، ب( انسان  دیانتقاد شد  یشکست به جا  ای بودن و درک نسبت به خود در موارد درد  

  احساسات   و  افکار  داشتن  نگه   –  6یآگاهو ج( ذهن  م،یکن  یتلق  5مجزا و    جداکنندهها را  آن  نکهی ا  یبه جا  یتر انساناز تجربه بزرگ   یبخش

در نظر گرفته شود، هر سه    شفقت ورز   خود  یفرد  نکهی ا  ی(. برا85از حد با آنها« )ص    شیب  ییشناسا  یجامتعادل به   آگاهی  در  دردناک

خود هستند و    یخود مهربان هستند، مراقب دردها  اب  شفقت ورزکه افراد    ییاز آنجا  (.2009وجود داشته باشند )نف،    یتا حد  دی مولفه با

ها و   یرسد در مواجهه با سخت  یکنند، به نظر م  یو مراقبت با خود رفتار م  تی کنند، بلکه با حما  ینم   یاز حد با آن همذات پندار  شیب

رسد شفقت به خود   ی(. به نظر م2007،  و همکاران  یری؛ ل2010  ،7ی ریدارند )آلن و ل  یبهتر  رشی و پذ  یمجدد شناخت  یابی ارز  مات،ی ناملا

اشتباه خود    یکارها  ای شود افراد با اعمال    یرسد که باعث م  یاست و به نظر م  یستی فرد از بهز  شتریاحساس مثبت ب  یبرا  یبزرگ  ییدارا

زره   کی دهد که شفقت به خود مانند    ی(. شواهد انباشته نشان م2015  ،و همکاران  8ن یداشته باشند )زس  یشتر یو آرامش ب  تیاحساس امن

آن شفقت به خود   یکه ط یند ی (. فرآ2011 ،9ی کند )بارنارد و کر  یمحافظت م یروان یشناس بیکند و از خود در برابر علائم آس  یعمل م

(. به گفته  2007لیری و همکاران،  است )  یاتیح  اریبسافراد    یسلامت روان  یکند برا  یاسترس زا محافظت م  یدادهای از افراد در برابر رو

سرکوب   ،11ی نشخوار فکر ،ی، افسردگ10ماهه با کاهش انتقاد از خود  کی دوره  کی  یشفقت به خود در ط شی ( افزا2007نف و همکاران )

  کاهش شفقت به خود توان    ( نشان داد2020)  13بریکر .  ه استهمراه بود  گرانی با د  یفرد  نیاحساس ارتباط ب  شی و اضطراب و با افزا  12افکار

( نشان داده است که  2020و همکاران )   14مور -مسمن در زنان قربانی سوء استفاده جنسی را دارد. همچنین پژوهش    یانزوا و اجتناب تجرب 

نشان داد افرادی که در دو   (2023)   نِف و گِرمر  شفقت به خود برای زنان قربانی بدرفتاری در کودکی احساس انزوا را کاهش می دهد.

های با ی شفقت به خود )مهربانی با خود و احساس مشترک انسانیت( نمرات بالاتری داشتند، احتمال کمتری داشت که در گروه مؤلفه 

آموزش شفقت به خود در زنان نابارور منجر به کاهش ( نشان دادند 2023)اصغری شهبازی و حاجی علی .سطوح بالای تنهایی قرار گیرند

عنوان حساسیت به طرد به   ندنشان داد (2022)  15ورونسکی و نوواک .  معنادار احساس تنهایی و بهبود کیفیت زندگی مرتبط با سلامت شد 

نشان    دی جد  یهاپژوهش در مجموع میتوان گفت    .کندگر در رابطه میان شفقت به خود و احساس تنهایی عمل می یک واسطه و تعدیل 

 دهی دو بهبود سلامت روان زنان خشونت   ییمؤثر در کاهش احساس تنها  یاعنوان مداخله به   تواندیم  ی ورزکه آموزش خودشفقت   دهدیم

احساس    یطور معناداربه   یورزبر خودشفقت   یاند که مداخلات مبتننشان داده  یشده تصادفکنترل   ییعمل کند. مطالعات کارآزما  یخانگ

شواهد    ن،یهمچن(.  2024)رحیمی و همکاران،    دهندیم  شی را افزا  یشناخت روان  یزندگ  تیفیرا کاهش داده و ک  یافسردگ  یهاو نشانه  ییتنها
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احساس تعلق    تی تقو  قی شده همراه بوده و از طرادراک   یو انزوا  یبا کاهش شرم، خودانتقاد  یورزاز آن است که خودشفقت  یحاک  یتجرب

بر شفقت   ینشان داد که مداخلات مبتن  زین  دی جد  لیفراتحل  کی   (.2024)نف و گرمر،    دهدیرا کاهش م  ییتنها  دتمشترک، ش  تی و بشر

اند استرس پس از سانحه و احساس انزوا در زنان در معرض خشونت داشته   یهابر کاهش نشانه   ییاثر متوسط تا بالا  ریاخ  یهادر سال

و  یدر برابر افسردگ ینقش محافظت یورزاند که خودشفقت کرده دییتأ ریاخ یطول یهاپژوهش ن،ی علاوه بر ا(. 2024و همکاران،  1)کیربی 

 دهی دزنان خشونت   نکهی در مجموع، با توجه به ا  (. 2025و همکاران،    2)موریس   کندی م  ل ی را تعد  یطرد اجتماع  یکرده و اثرات منف  فای ا  ییتنها

 میبا خود، تنظ  یمهربان  شی افزا  قی از طر  تواندیم  یورزآموزش خودشفقت   اند،ه مواج  یاجتماع  یوندهایو قطع پ  یاغلب با شرم، خودسرزنش 

 (. 2024و همکاران،  3)فراری  آنان منجر شود ییبه کاهش معنادار احساس تنها  ،یاحساس ارتباط انسان یو بازساز جانیه

های گسترده درباره تأثیرات خشونت خانگی بر سلامت روانی و جسمی زنان، هنوز بسیاری از ابعاد این اثرات، به ویژه در  با وجود پژوهش 

بررسی نشده است. علیرغم تلاش  به درستی  تنهایی،  احساس  به نظر میزمینه  زنان،  از  این گروه  برای  که  های درمانی و حمایتی  رسد 

هایی داشته باشند. تحقیقات اولیه  های درمانی موجود ممکن است به اندازه کافی مؤثر نباشند یا در کاهش احساس تنهایی، محدودیتروش

به کاهش  دهند که خودشفقت ورزی می نشان می  باشد و ممکن است  داشته  افسردگی  استرس، اضطراب و  بر کاهش  مثبتی  تأثیر  تواند 

هنوز اطلاعات کافی در مورد اثربخشی آن در زنان قربانی خشونت خانگی وجود ندارد. این که  احساس تنهایی نیز کمک کند. با این حال، 

طور کامل مورد تحقیق قرار نگرفته طور خاص بر احساس تنهایی این زنان تأثیر بگذارد، هنوز به تواند به آیا آموزش خودشفقت ورزی می 

شناختی مانند افسردگی، اضطراب  اند، معمولاً بر مسائل روان است. بیشتر مداخلات درمانی که برای زنان قربانی خشونت خانگی طراحی شده 

از سانحه  و استرس پس  استتمرکز   اختلال  ورزی    داشته  مفاهیمی همچون خودشفقت  از طریق  تنهایی  احساس  به کاهش  کمتر  و 

دهد که ممکن است یک رویکرد جدید مانند آموزش خودشفقت ورزی بتواند بهبودهای معناداری  اند. این شکاف پژوهشی نشان میپرداخته

در کاهش احساس تنهایی زنان در مواجهه با خشونت خانگی به ارمغان آورد. با توجه به اینکه خشونت خانگی تأثیرات عمیق و منفی بر  

دشفقت ورزی به عنوان یک ابزار بالقوه برای کاهش استرس و بهبود  سلامت روانی و اجتماعی زنان دارد، و از سوی دیگر، آموزش خو

به بررسی این تحقیق قصد دارد  بر احساس تنهایی زنان قربانی   سلامت روانی شناخته شده است،  اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی 

های  طور خاص کمک کند تا روش تواند به های پیشین، این مطالعه می های موجود در پژوهش خشونت خانگی بپردازد. با توجه به شکاف

آموزش خودشفقت  بنابراین هدف پژوهش آن است که مشخص کند آیا    .ای برای حمایت از زنان در شرایط مشابه پیشنهاد شود نوآورانه 

 اثر دارد؟  ورزی بر احساس تنهایی زنان قربانی خشونت خانگی

 روش

با گروه   آزمونپس  -آزمون آزمایشی و از نوع پیشهای کمی و شیوه اجرا نیمهپژوهش حاضر با توجه به هدف کاربردی و از نوع پژوهش

  1403آزمایش و گواه است. جامعه آماری این پژوهش در برگیرنده تمامی زنان خشونت دیده خانگی شهرستان سمنان در نیمه دوم سال  

بود که به شیوه در دسترس نمونه    1403زن خشونت دیده خانگی شهرستان سمنان در نیمه دوم سال    28نمونه این پژوهش شامل تعداد    بود.

آزمایش و    قرار گرفتند، سپس به قید قرعه یک گروه به عنوان گروه  در دو گروهبه طور تصادفی و به قید قرعه  نفر    28گیری شدند. این  

افزار  حجم نمونه با استفاده از نرم  نییتع  یبرا  انجام شد. م  G-Power   تعیین حجم نمونه باشدند.    شناختهکنترل    دیگر به عنوان گروه  گروه

G*Power (G*Power)  ،  آزمونANCOVA: Fixed effects, main effects and interactions  انسی کووار  لی)تحل 

 
1. Kirby 
2. Muris 
3. Ferrari 
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 α)  0.05  ی، سطح معنادارJacob Cohen  یارهای( بر اساس معf = 0.25( انتخاب شد. با در نظر گرفتن اندازه اثر متوسط )یریمتغتک

نفر    14نفر )   28(، حجم نمونه  آزمون شیپراش )پهم  ریمتغ  کی و کنترل( و    شی (، دو گروه )آزماβ = 0.80- 1)   0.80(، توان آزمون  0.05 =

زندگی مشترک با    -2قربانی خشونت خانگی بودن،    -1عیار های ورود به پژوهش شامل موارد ذیل است:    .دی در هر گروه( برآورد گرد

  - 1شامل موارد ذیل است:   ملیت ایرانی. معیار های خروج از پژوهش  -4عدم ابتلا به اختلال های دسته روانپریشی یا سایکوز،  -3همسر، 

روانشناختی   –عدم شرکت در یک جلسه یا بیشتر، در فرایند مداخله آموزشی    -2،  دریافت خدمات روانشناختی همزمان با اجرای این پژوهش

 . ن پژوهشعدم تکمیل صحیح یا الگو دار بودن پاسخ به پرسشنامه های ای  -3، این پژوهش

مقیاس احساس تنهایی اجتماعی و عاطفی بزرگسالان و تغییر در این متغیر، پرسشنامه    احساس تنهاییابزار جمع آوری داده ها جهت بررسی  

 ( بود، اطلاعات این پرسشنامه در زیر ارائه شده است: 1982)  ویلیام پائول و همکاران

(:  SELSA-Sمقیاس احساس تنهایی اجتماعی و عاطفی بزرگسالان ): (SELSA-S) ن مقیاس احساس تنهایی اجتماعی و عاطفی بزرگسالا

بررس  اسیمق  نی ا تنها  زانیم  یبه  عاطف  یاجتماع  ییاحساس  )تنها  یو  بزرگسالان  یاجتماع  ییتنها  ، یخانوادگ  ییتنها  ک،یرمانت  ییافراد   )

  فیآن بر اساس ط  یدهنمره   وهیاست. ش  ؤالس  14  یپرسشنامه دارا  نی ( است. ا1982و همکاران )   توماسو ید  امیلی و ساخته و  پردازدیم

و »کاملاً    2، »مخالفم« نمره  3ندارم« نمره    ی ، »نظر4، »موافقم« نمره  5»کاملاً موافقم« نمره    نهی به گز  کهیطوراست؛ به   یانهی گزپنج   کرت یل

 ییمؤلفه تنها  یبرا  10و    8،  6،  3  ره. سؤالات شماشودی م  یگذارصورت معکوس نمره به  14. سؤال شماره  ردیگی تعلق م  1مخالفم« نمره  

 ی اجتماع ییمؤلفه تنها یبرا 14و   11،  7، 4، 2و سؤالات شماره    ؛یخانوادگ ییمؤلفه تنها یبرا  13و  12،  9، 5، 1سؤالات شماره  ک؛یرمانت

در همان بعد است و بالعکس. در پژوهش جوکار و    شتریب  ییدهنده احساس تنهار هر بعد نشاند  ترنییپا  ازاتیاند. امتدر نظر گرفته شده

دهنده نشان   هااسیمق  ری با سا  اس یمق  نی ا  یهمبستگ  جی قرار گرفته است. نتا  یپرسشنامه مورد بررس  نیا  ییای و پا  یی( روا1390همکاران ) 

بعد    یبرا   آنکرونباخ استفاده شد که مقدار    یآلفا  بی از ضر  ییا ی پا  یبررس  یبرا  نیمطلوب آن بوده است. همچن  یهمگرا و افتراق  ییروا

 ی عاملساختار سه  اس،یگزارش شده است. در مطالعه سازندگان مق  78/ 0  یاجتماع  ییو تنها  0/84  یخانوادگ  یی، تنها0/92  کیرمانت  ییتنها

  بی ها بود. ضرادهنده انطباق مطلوب مدل با داده برازش نشان   یهاقرار گرفت و شاخص   تی مورد حما یدییتأ  یعامل  لیتحل  ق ی ابزار از طر

  ییای پا  ن، ی ( گزارش شده است. علاوه بر ا70/ 0از    شی)ب  یدر دامنه قابل قبول تا عال  زین  ی در پژوهش اصل  هااس یرمقی ز  یدرون  یسانهم

  یملاک ییدر بزرگسالان است. روا یی سازه تنها یثبات نسب انگریکه ب دهی گزارش گرد بخشتی رضا یاچند هفته ی در فاصله زمان ییبازآزما

شده    دییتأ  یفردن یاز روابط ب  تی و رضا  یاجتماع  ت ی با حما  یمنف  یو اضطراب و همبستگ  یمثبت با افسردگ  یق همبستگی از طر  اسیمق  نی ا

 .سنجدی را م یو اجتماع یعاطف ییتنها زی ابعاد متما قیطور دقابزار به  نی ا دهدی است که نشان م 

به شرح ذیل  (  2017، براساس کاراکاسیدو و استالیکاس )ورزی  ای برای آموزش خودشفقت شش جلسه مداخله شامل پروتکل  پروتکل  

 شد: پرداخته  ورزی  خودشفقتدقیقه است و به طور دقیق به آموزش و تمرینات  120. در این پروتکل، هر جلسه است

  تیو اهم  یورزکنندگان مفهوم خودشفقتجلسه، شرکت  نی . در اپردازدیو تفاوت آن با خودانتقاد م  ی ورزخودشفقت   ی: به معرف1جلسه  

مشترک    تی شامل بشر  یورزخودشفقت  ی. سه جزء اصلزندیم  بیکه خودانتقاد معمولاً به سلامت روان آس  ابندی ی و درم  آموزندی آن را م

  رشی قضاوت سخت(، و حضور در لحظه )پذ  ی به جا  یها با مهربانها و شکست نقص   رشی با خود )پذ  ی(، مهربانهان مشترک انسا  یها)رنج 

با لحن مهربانانه   یاو نوشتن نامه  یخودانتقاد  یالگوها  ییشناسا   یبرا  ییهانی . سپس تمرشودیم  یها( معرففرار از آن   یاحساسات به جا

و    ی: به توسعه خودآگاه2را اصلاح کنند. جلسه    یخودانتقاد  یداده و الگوها  رییخود را تغ  دگاهی د  ندکنندگان بتوانتا شرکت  شودیانجام م

که    ییهاکرده و زمان  ییکه چگونه افکار و احساسات خود را شناسا  رندیگیم  اد ی کنندگان  . شرکت پردازدیخودانتقاد م  یالگوها  ییشناسا 



 زنان خشونت دیده خانگی احساس تنهایی بر اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی 

 

 یورزها به جملات خودشفقت آن  رییو تغ  یشامل نوشتن جملات خودانتقاد  یعمل  ناتی دهند. تمر  ص یرا تشخ  شوندیدچار خودانتقاد م

. شودی به خود آموزش داده م  یمهربان  ت ی کاهش استرس و تقو  یبرا   شنیتی و مد  ق یبخش مانند تنفس عمآرامش   یهاک یتکن  ن،یاست. همچن

مانند گوش   ییهاچگونه مهارت   رندیگیم  ادی   کنندگانرکت اختصاص دارد. ش  یاجتماع  تی و حما  یارتباط  یهامهارت   تی : به تقو3جلسه  

کرده و    افتی تا بازخورد مثبت در  کندی ها کمک مبه آن   یگروه  یهان ی کنند. تمر  تی و ابراز احساسات صادقانه را تقو  ی دادن فعال، همدل

کنندگان شده و شرکت   یبررس  یورزخودشفقت  تی در تقو  یاجتماع  تی حما  تیاهم  ن،یخود را بهبود بخشند. همچن  یارتباط  یهامهارت 

  یورزو ارتباط آن با خودشفقت   یآگاهذهن   ناتی : به تمر4کنند. جلسه    تی و خود در مواقع سخت حما  گرانی که چگونه از د  آموزند یم

ها کمک  به آن   تواندیم  کیتکن  نی که چگونه ا  آموزندی و م  شوندیآشنا م  یآگاهکنندگان با مفهوم ذهن جلسه، شرکت  ن ی اختصاص دارد. در ا

 کندی ها شامل مراقبه و تمرکز بر لحظه حال است که به افراد کمک م. آموزش باشند   رای کند تا احساسات و افکار خود را بدون قضاوت پذ

مهربان با  تمر  یشتریب  یتا  کنند.  برخورد  خود  احساسات  آگاه  تی تقو  ی برا  یگروه   ناتی با  و  م  یتمرکز  انجام  حال  لحظه  و   شودی از 

ذهن  رندیگیم  اد ی   کنندگانت شرک از  استفاده  با  چگونه  تقو  یورزخودشفقت  ،یآگاهکه  را  تقو  تی خود  به  پنجم  جلسه    تی کنند. 

سرزنش    یجاچگونه به   رندیگیم  ادی کنندگان  جلسه، شرکت   نی ها اختصاص دارد. در اها و شکست در مواجهه با چالش  یورزخودشفقت 

 یاز انتقادها  توانندی ها مکه به کمک آن   شوندیآشنا م  ییهاکیها با تکنبرخورد کنند. آن   تی و حما  یخود در برابر مشکلات، با خود دلسوز

کنندگان است که شرکت   نی است. هدف ا  یآورتاب  تی طور مهربانانه و تقوها بهشکست   رشی شامل پذ  یعمل  ناتی عبور کنند. تمر  یدرون

  ت ی. جلسه ششم به تثبشودیم یبندو بازخوردها جمع  اتیجلسه، تجرب انی دهند. در پا نبه خود شفقت نشا ها،یبتوانند در مواجهه با سخت

که چگونه    کنندی م  ی کنندگان مطالب گذشته را مرور کرده و بررسجلسه، شرکت   ن ی اختصاص دارد. در ا  ندهی آ  یبرا   یزی رو برنامه   هایریادگی 

. تمرکز  آموزندی م  ندهی در آ  ی ورزخودشفقت   ت ی حفظ و تقو  یبرا  ییراهکارها  نیمچنها هاند. آن روزمره به کار گرفته  یها را در زندگمهارت 

  یورزتا خودشفقت   کندی کمک م  یینها  یهان ی است. تمر  یورزخودشفقت  ناتی مراقبت از خود و ادامه تمر  ی برا  یفرد  ت یمسئول  تیبر اهم

 . شودی ارائه م ناتی ادامه تمر یبرا یزی رمنابع و برنامه ان،ی اضافه شود و در پا یمختلف زندگ یهابه بخش 

محل اجرای این پژوهش مرکز خانه امن مهر پروین سمنان بود. این مرکز مختص به ارائه مشاوره و خدمات روانشناختی به زنان خشونت  

قربانی  زنان  میباشد؛  بدین گونه  پروین سمنان  امن مهر  مرکز خانه  اساس مقررات  بر  باشد. تشخیص خشونت خانگی  دیده خانگی می 

اداره کل بهزیستی سمنان تماس می گیرند، طی مصاحبه با متخصصین آن مجموعه به مراکز دادگستری جهت    123خشونت خانگی ببا مراکز  

گرفتن حکم پذیرش در مرکز مزکور ارجاء داده می شوند، و بر اساس حکم مربوطه پذیرش صورت می گیرد. بازه زمانی این پژوهش 

. پرسشنامه ها حضوری و در محل مرکز مورد نظر ارائه،  بوددقیقه    120  جلسهجلسه و هر    6بود. تعداد جلسات مداخله    1403زمستان  

 یهیتوج  هیانیب  کی و    یهیگزارش توج  کی   نینامه و همچن  تی فرم رضا  کی مطالعه،    نی به منظور انجام ا  تکمیل و جمع آوری خواهد شد.

مطالعه شرکت کنند و در مورد محرمانه بودن    نی که داوطلبانه در ا  شد. از شرکت کنندگان خواسته  گرفتشرکت کنندگان قرار    اریدر اخت

ب(    ت،ی شامل الف( فرم رضا  یاکنندگان کتابچه. همه شرکت شدندانصراف از مطالعه در هر زمان مطلع    یخود و حق آنها برا  یها  هداد

ها نامهکنندگان( و ج( پرسش شرکت   ی خصوص  م ی حفظ ناشناس بودن و حر  ی کنندگان )براشرکت   یو کد شخص   کیمشخصات دموگراف

سازه شفقت به    نهیبا هدف آموزش شرکت کنندگان در زم  یآموزش-یهدف روان  کی برنامه    نی که ا  شد  داده. به زنان اطلاع  کردند  افتی در

پیش آزمون  هفته بعد شرکت کنندگان همان پرسشنامه   کی  .است  قهیدق 120 باًی هر جلسه تقر  و جلسه  ک هر هفته ی ،  شش جلسه، خود دارد

 . ندکرد لیتکم به عنوان پس آزمونرا 
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های بدست  های گرایش مرکزی و پراکندگی، دادهها، در بخش آمار توصیفی، با استفاده از جداول، شاخص به منظور تجزیه و تحلیل داده

ها پرداخته  ها و آزمون فرضیهآمده مورد بررسی توصیفی قرار گرفت سپس با روش تحلیل کوواریانس به تحلیل و بررسی استنباطی داده

 انجام شد. SPSS-24ها با نرم افزار  اده شد. تجزیه تحلیل د

 یافته ها 

نفر( شرکت    14زن خشونت دیده خانگی در دو گروه آزمایش و کنترل )هر گروه    28در این پژوهش تعداد    اطلاعات جمعیت شناختی:

  ±   12/8سال و میانگین و انحراف معیار سن افراد گروه کنترل    85/38  ±  74/8کردند. میانگین و انحراف معیار سن زوجین گروه آزمایش  

سال بود. توزیع تحصیلات هر دو گروه از مدرک زیر دیپلم تا کارشناسی بوده است. عمده افراد دو گروه دارای زیر دیپلم و بعد به   23/37

. یافته های مربوط  نبودترتیب؛ دیپلم، کارشناسی و فوق دیپلم بوده است، و به طور کلی تفاوت چندانی در فراوانی مقطع تحصیلی دو گروه  

سال قرار دارد. حدود نیمی از افراد هر    7تا    1دواج افراد هر دو گروه به طور تقریبا یکسانی در دامنه  که مدت از  دادبه مدت ازدواج نشان  

 دو گروه فاقد فرزند، حدود دو سوم دارای یک فرزند و حدود یک سوم افراد هر دو گروه دارای دو فرزند بوده اند. 

 : یافته های توصیفی متغیر پژوهش در پیش آزمون و پس آزمون دو گروه1جدول 

 انحراف معیار  میانگین  گروه  مرحله آزمون  دامنه نمره ابزار  مولفه  متغیر 

 احساس تنهایی 
تنهایی  

 رومانتیک 
20 - 0 

 پیش آزمون 
 41/3 41/15 کنترل 

 78/3 25/15 آزمایش 

 پس آزمون 
 38/3 28/15 کنترل 

 21/2 64/9 آزمایش 

 احساس تنهایی 
تنهایی  

 خانوادگی 
25 - 0 

 پیش آزمون 
 34/3 45/19 کنترل 

 28/3 74/19 آزمایش 

 پس آزمون 
 19/3 64/19 کنترل 

 25/2 19/12 آزمایش 

 احساس تنهایی 
تنهایی  

 اجتماعی 
25 - 0 

 پیش آزمون 
 98/2 34/18 کنترل 

 74/2 54/18 آزمایش 

 پس آزمون 
 34/2 01/19 کنترل 

 19/2 27/11 آزمایش 

و    آزمونشیو کنترل در مراحل پ  شی آن را در دو گروه آزما  یهاو مؤلفه   ییاحساس تنها  ریمتغ  یفیتوص   یهاشاخص   1جدول    یهاافتهی 

 باًی ( تقر25/ 15)  شی ( و آزما15/41در گروه کنترل )  آزمونشینمرات در مرحله پ  نیانگیم  ک،یرمانت   یی. در مؤلفه تنهادهدی آزمون نشان مپس

(، در  15/28نداشته )  یمحسوس  رییگروه کنترل تغ  نیانگیآزمون، مدو گروه است. در مرحله پس  هیاول  ی همگن  انگریکه ب استسطح بوده  هم 

مداخله است.    یدر پ  کیرمانت  ییدهنده کاهش احساس تنهاکه نشان  شودی مشاهده م  9/64تا    یکاهش قابل توجه  شی که در گروه آزما  یحال

آزمون،  (. در پس19/74:  شی ؛ آزما45/ 19برابر بوده است )کنترل:    باًی دو گروه تقر  آزمونشیپ  یهانی انگی م  زین  یخانوادگ  ییدر مؤلفه تنها

بعد    نی در ا  ریاز بهبود چشمگ  یکه حاک  افتهی کاهش    12/19به    شیگروه آزما  نیانگی(، اما م64/ 19مانده )  یباق  رییبدون تغ  باًی گروه کنترل تقر

(. در  18/54:  شی ؛ آزما18/34)کنترل:    شودی دو گروه مشاهده نم  ن یب  یتفاوت محسوس  آزمونشیدر پ  زین  یاجتماع  ییاست. در مؤلفه تنها

را تجربه کرده    11/27تا    یکاهش قابل توجه   شی که گروه آزما  ی (، در حال19/01)  دهدینشان نم  یمعنادار   رییآزمون، گروه کنترل تغپس

آزما  ،ییکه در هر سه مؤلفه تنها  دهدینشان م  هانیانگیم  سهی مقا  ،یاست. به طور کل نسبت به گروه کنترل    شی کاهش نمرات در گروه 

 یفیالگو به صورت توص  نی اند. ا داشته   یاندک  رییتغ  ای ثابت مانده    باًی آزمون تقرکه نمرات گروه کنترل در پس  ی تر است؛ در حالمحسوس 



 زنان خشونت دیده خانگی احساس تنهایی بر اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی 

 

  انس ی کووار لیاست که در ادامه با استفاده از تحل یو اجتماع یانوادگخ ک،یدر ابعاد رمانت  ییمداخله بر کاهش احساس تنها یاثربخش  دی مؤ

 .ردیگی قرار م یمورد آزمون استنباط یریمتغتک

 : یافته های آزمون شاپیروویلک جهت بررسی مفروضه نرمال بودن داده ها2جدول 

 سطح معناداری  آماره آزمون  گروه  مرحله آزمون  متغیر 

 احساس تنهایی 

 پیش آزمون 
 389/0 851/0 آزمایش 

 874/0 972/0 کنترل 

 پس آزمون 
 615/0 623/0 آزمایش 

 251/0 918/0 کنترل 

در دو گروه پژوهش را نشان می دهد. یافته های این   احساس تنهایی  پارامتر های آزمون شاپیروویلک در پیش و پس آزمون متغیر  2جدول  

آزمون نشان می دهد که داده های هر دو گروه در مرحله پیش و پس آزمون با منحنی نرمال تفاوت معناداری ندارد، لذا داده های این 

 (. <0p/ 01پژوهش نیز نرمال محسوب می شود )

 : آزمون لوین جهت بررسی برابری واریانس ها 3جدول 

 سطح معناداری  2درجه آزادی  1درجه آزادی  fمقدار   متغیر

 652/0 26 1 58/32 احساس تنهایی

آزمون لوین جهت بررسی برابری واریانس ها را نشان می دهد. یافته های این آزمون نشان می دهد که مفروضه برابری واریانس   3جدول  

 (. <01/0pها برقرار می باشد ) 

 بررسی مفروضه همگنی شیب رگرسیون : 4جدول 

 f Df1 Df2 pمقدار   متغیر کووریت * گروه متغیر
 360/0 26 1 87/0 پیش آزمون * گروه احساس تنهایی

و گروه   آزمونشیپ  نیجدول، تعامل ب  نی . طبق ادهدیرا نشان م  ییاحساس تنها  ریمتغ  یبرا  ونیرگرس  بیش  یآزمون همگن  جی نتا  4جدول  

 نکه ی است. با توجه به ا  p = 0.36  یو مقدار معنادار  df2 = 26و    df1 = 1  یبا درجه آزاد  0.87برابر    Fمقدار    ی× گروه( دارا  آزمونشی)پ

  یفرض همگن  نی و بنابرا  ستی و گروه معنادار ن  آزمونشیپ  نیکه تعامل ب  می ریگیم  جهیاست، نت  0.05  یاز سطح معنادار  تربزرگ   pمقدار  

 توانی و کنترل مشابه است و م  شی آزمون در هر دو گروه آزماو پس  آزمونشیپ  نیبدان معناست که رابطه ب  نی برقرار است. ا  ونیرگرس  بیش

 آزمون استفاده کرد. نمرات پس  سهی مقا  ی( براANCOVA) یریمتغتک  انسی کووار لیاز تحل نانیبا اطم

 : آزمون تحلیل کوواریانس تک متغیره جهت مقایسه دو گروه در پس آزمون متغیر پژوهش 5جدول 

 اندازه اثر  سطح معناداری  fمقدار   میانگین مجذورات  درجه آزادی  مجموع مجذورات  متغیر

 821/0 001/0 32/82 62/5321 1 62/5321 احساس تنهایی

را نشان می دهد. یافته ها نشان    احساس تنهاییآزمون تحلیل کوواریانس تک متغیره جهت مقایسه دو گروه در پس آزمون متغیر    5جدول  

تفاوت معناداری دارند به طوری که با توجه به یافته های توصیفی می    احساس تنهاییمی دهد که دو گروه آزمایش و کنترل در هر متغیر  

میزان   معناداری  به طور  کنترل  به گروه  نسبت  مداخله  اثر  دریافت  با  آزمایش  تنهاییتوان گفت گروه  داده است    کمتری  احساس  نشان 

(01 /0p< .) 
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 بحث 

خانگی می شود.   موجب کاهش معنادار میزان احساس تنهایی زنان خشونت دیده آموزش خود شفقت ورزینتایج دیگر پژوهش نشان داد 

کنند. به عنوان مثال،  دهند که زنان آزار دیده در مقایسه با جمعیت عمومی، احساس تنهایی متفاوتی را تجربه می مطالعات متعدد نشان می 

های پریشانی عاطفی، انزوای بین فردی و خودبیگانگی، امتیاز ( نشان داد که زنان آزار دیده در مقیاس2006پژوهش روکاچ و همکاران )

ویژه در تنهایی عاطفی  ( نیز نشان داد که احساس تنهایی به2011بالاتری نسبت به گروه کنترل دارند. همچنین، مطالعه کونست و همکاران )

تواند  دهد آموزش خود شفقت ورزی میت که نشان میراستاسهای پژوهش حاضر هم دیده بیشتر است. این نتایج با یافتهدر زنان خشونت

ویژه در شرایط توانند به خود، به دیده میهای خود شفقت ورزی، زنان خشونت به کاهش این احساسات منفی کمک کند. با تقویت مهارت 

 .شودها منجر می تری داشته باشند، که این امر به کاهش احساس تنهایی و انزوا در آن بحرانی، نگاه همدلانه 

دیده خانگی داشته باشد. زنان آزار دیده  تواند تأثیرات قابل توجهی در کاهش احساس تنهایی زنان خشونت آموزش خود شفقت ورزی می 

ویژه تواند به شوند. تجربه خشونت خانگی میکسی، انزوا و احساس جدایی از جامعه مواجه می خانگی اغلب با احساسات منفی چون بی

ها را درک کند و  تواند درد و رنج آن کس نمی منجر به احساس انزوا و گسست اجتماعی شود، زیرا زنان ممکن است احساس کنند که هیچ 

تواند به کاهش این احساسات  شناختی میعنوان یک مداخله روان ها کمک کند. در چنین شرایطی، خود شفقت ورزی به طور مؤثری به آن به

  طور مؤثری با تنهایی خود کنار بیایند و احساس ارتباط و تعلق بیشتری با خود و دیگران پیدا کنند بهمنفی کمک کند و زنان را قادر سازد تا  

 (. 2020و همکاران،  1)کیلی

تا   کندی کمک م  دهی دبه زنان خشونت   کردی رو  نی است که ا  نی ا  ،یی بر کاهش احساس تنها  یورزخودشفقت  یاثرگذار  یاصل  ل ی از دلا  یکی 

و سوء استفاده، خود را مقصر    زاب یآس  اتیتجرب  لیبه دل  دهی دطور معمول، زنان خشونت. به رندی بپذ  یخود را بدون قضاوت و با مهربان

  لیبه دل  یطی شرا  نیاند که زنان در چنها نشان داده. پژوهش رندیفاصله بگ  گرانی که از د  شودی موجب م  یمنف  اساتاحس  نی و ا  دانندیم

و انزوا منجر   ییاحساس تنها  تی به تقو  تواندیخود م  نی دور کنند که ا  یدارند خود را از جامعه و روابط اجتماع  لی احساس شرم و گناه، تما

ارتباط    ییبا کاهش احساس تنها  یورزاند که سطوح بالاتر خودشفقت نشان داده   ریمطالعات اخ  ن،ی بر ا  وه (. علا2025و فوا،    ن یشود )تول

دهنده  مسئله نشان   نی که ا  رند،ی قرار گ  د ی شد  ییتنها  مدتی طولان  یزمان   یرهایورز کمتر احتمال دارد در مسافراد خودشفقت   کهیطوردارد، به 

از    تی رضا  تی تقو  قی از طر  نیهمچن  یورز(. خودشفقت 2024و همکاران،    2والاست است )  ییهاشفقت نسبت به خود بر تن  یاثر حفاظت

واسطه    یاساس  یروان  یازهاین  کهی طوررا کاهش دهد؛ به   ییاحساس تنها  تواندی مانند احساس تعلق و ارتباط، م  یاساس  یشناختروان  یازهاین

 ی به بهبود احساس ارتباط اجتماع  تواندیکه شفقت نسبت به خود م  دهدیامر نشان م  نی هستند و ا  ییو تنها  یورزخودشفقت   نیرابطه ب

بر کاهش تنها  زین  گری د  یاکمک کند )مطالعه  حال،    نای   با(.  2024  همکاران،  مثلا طباطباییگزارش کرده است( )  ییاثر مثبت شفقت را 

. شودیکاسته م  ییاز احساس تنها  جه،یدر مورد خود رها شوند و در نت   ینفم  یهاقضاوت  نی تا از ا  کندیزنان کمک م  نی به ا  یورزخودشفقت 

  گران ی و بدون قضاوت درک کنند و احساس تعلق به خود و د یسرزنش خود، خود را با مهربان یتا به جا کندی به زنان کمک م ندی فرآ نی ا

 (. 2013)نف و گرمر،   ابندی را باز

است    نی درک ا  ،یورزخود شفقت  یاصل  یهااز مؤلفه   یکی .  شودی مشترک م  تیاحساس انسان  شی موجب افزا  نیهمچن  یورزخود شفقت 

 شود ی باعث م  دگاهی د  نی . اشوندی ها مسخت دچار مشکلات و چالش   ط ی است و همه افراد در شرا  یانسان  اتیاز تجرب  یکه رنج و درد، بخش

ممکن است آن را تجربه    زین  گرانی است که د  یانسان  یاها تجربه و رنج آن   ستندیخود تنها ن  طی احساس کنند که در شرا  دهی دزنان خشونت

 
1. Kelly 
2. Wollast 



 زنان خشونت دیده خانگی احساس تنهایی بر اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی 

 

کمک کند. در واقع،   دهی ددر زنان خشونت  یبه کاهش احساس انزوا و گسست اجتماع  تواندی مشترک م  تیاحساس انسان  نی کرده باشند. ا

کند، درک    یاحساس همدل  گرانی در کنار د  تواندی که م  یانسان  یعنوان فرد خود را به   هک  رندیگیم  ادی زنان    ،یبا آموزش خود شفقت ورز

نشان    ریاخ  یهاپژوهش  ن،ی (. علاوه بر ا 2009  لبرت،ی)گ  شودیم  یی روابط مثبت و کاهش احساس تنها  شی به نوبه خود باعث افزا  نی کنند. ا

  ت ی را تقو  یفردنیب  تی و حما  یحس تعلق اجتماع  تواندیدارد و م  ثبتارتباط م  یورزمشترک با خودشفقت  تیاند که احساس انسانداده

 دهی دبه زنان خشونت   یورزآموزش خودشفقت  ن،ی(. همچن2018نف و گرمر،  اند )داشته  یفردن یب  یهابیکه تجربه آس  ی در افراد  ژهی وکند، به 

افزا ا  شود،یم  یو کاهش اضطراب اجتماع  یروابط اجتماع  یبازساز  ییتوانا  شی باعث  به کاهش    یشناختو روان   یرفتار  راتییتغ  نی که 

 (. 2021و همکاران،  1)کریگر  کندی کمک م ییتنها

دیده کمک کند تا از تجربیات دردناک و احساسات منفی  تواند به زنان خشونت آگاهی، میعلاوه بر این، خود شفقت ورزی با افزایش ذهن 

های سریع و هیجانی به دهد که از واکنشآگاهی به زنان این امکان را می ای سالم برخورد کنند. ذهن ها به شیوهخود آگاه شوند و با آن 

ها تواند به آن طور آگاهانه و بدون قضاوت با احساسات خود مواجه شوند. این شیوه می احساسات منفی خود اجتناب کنند و به جای آن، به 

کمک کند تا به جای احساس انزوا و درماندگی، با احساس پذیرش و آرامش بیشتری با خود و دیگران ارتباط برقرار کنند. این فرآیند 

 (. 2016و نف،    2)کریستین  تواند اثرات مثبتی در کاهش احساس تنهایی داشته باشدر احساس گناه و شرم هستند، می ویژه در زنانی که دچابه

داده  نشان  مطالعات  راستا،  همین  می در  که خود شفقت ورزی  نشانهاند  کاهش  به  زنان  تواند  در  معمولاً  که  اضطراب،  و  افسردگی  های 

می خشونت  دیده  می دیده  اضطراب  و  افسردگی  کند.  کمک  بهشود،  اثر  توانند  در  که  زنانی  کنند.  تشدید  را  تنهایی  احساس  مستقیم  طور 

کفایتی، از روابط شوند، ممکن است به دلیل از دست دادن اعتماد به نفس و احساس بی خشونت خانگی دچار افسردگی و اضطراب می 

شود که زنان به جای احساس گناه و شرم، از خود حمایت کنند اجتماعی خود دور شوند. با این حال، آموزش خود شفقت ورزی باعث می

ها طور خاص، پژوهش به  (. 2017،  3کا یو استال  یکاراکاس)  شوداس تنهایی منجر میو در نتیجه، کاهش اضطراب و افسردگی به کاهش احس

  تر با دیگران هستنداند که زنان با میزان بالاتر خود شفقت ورزی، احساس تنهایی کمتری دارند و قادر به برقراری ارتباطات مثبت نشان داده 

 (. 2033)نف، 

از خود   دهی دزنان خشونت   یحس تعلق به جامعه کمک کند. وقت  تی و تقو  یروابط اجتماع  جادی به ا  تواندی م  نیهمچن  یورزخود شفقت 

 یروابط اجتماع  یها را به برقرارآن  تواندیدر نگرش م  رییتغ  نی . اکنندیم  دایپ  گرانی از خود و د  یدرک بهتر   برند،ی بهره م  یورزشفقت

خود   نی و ا کنندی کمک م ییبه کاهش احساس تنها میطور مستقبه یاجتماع یهات ی سالم و حما یق کند. روابط اجتماعی مثبت و سالم تشو

اند که زنان با ها نشان داده (. پژوهش 1985  ،4لز ی کمک کند )کوهن و و  یزنان در مواجهه با مشکلات زندگ  ی آورتاب   تی به تقو  تواندیم

  ندی در فرآ  ینقش مؤثر   توانندی م  یتی حما  یهاشبکه   نی دارند و ا  یکمتر   ییاحساس تنها  تر،یقو  یتماعو روابط اج   یتی حما  یهاداشتن شبکه

  شی باعث افزا  یورزخودشفقت  نی اند که تمرنشان داده   ریمطالعات اخ  ن،ی (. علاوه بر ا1997  ،5لوریو ت  نوالیکنند )آسپ  فای ها اآن   یبهبود روان

تعاملات مثبت و    تی به تقو میطور مستقعوامل به   نی که ا  شود،یم   یاجتماع تی و ادراک حما  یماعاعتماد به نفس اجت  ،یارتباط  یهامهارت 

تنها م  ییکاهش  همکاران،    6)سیروسیس  شوندی منجر  همچن( 2015و  م  یطول  یهاافتهی   ن،ی.  افراد   دهندی نشان  بالاتر    یکه  سطوح  با 

 شودی م  تی ها تقوآن   یفردنیروابط ب  تیفیو ک  یو احساس تعلق اجتماع  رندیگی قرار م   ییبلندمدت تنها  یرهایکمتر در مس  یورزخودشفقت 

 
1. Krieger 
2. Kristin 
3. Carakasi & Stalikas 
4. Cohen & Wills 
5. Aspinwall & Taylor 
6. Sirois 
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 ی انسان  اتیاز تجرب  یکه رنج و درد بخش  نی و درک ا  2مشترک   تیاحساس انسان  شی با افزا  یورز(. خودشفقت2024و همکاران،    1والاست )

ممکن است آن را تجربه    زین  گران ی است که د  یانسان  یاها تجربه و رنج آن  ستندیاحساس کنند تنها ن  دهی دزنان خشونت   شودی است، باعث م

(. در  2025گرمر و نف،  کمک کند )  یروان  یآورو بهبود تاب   یمشارکت اجتماع   شی به کاهش انزوا، افزا  تواندی م  ندی فرآ  نی کرده باشند. ا

درک کنند، از   یها بتوانند خود را بدون قضاوت و با مهربانکه آن  شودیباعث م  دهی دبه زنان خشونت  یورزآموزش خودشفقت  جه،ینت

عوامل به   نی را توسعه دهند که ا یفردنیب یهات ی مثبت و حما یحال، روابط اجتماع  نیدر مورد خود رها شوند و در ع یمنف یهاقضاوت

 (. 2009 لبرت،ی)گ کنندی سلامت روان کمک م یو ارتقا ییکاهش احساس تنها

کند، بلکه این فرآیند موجب افزایش شادکامی و  دیده کمک می تنها به کاهش احساس تنهایی زنان خشونتدر نهایت، خود شفقت ورزی نه

طور معمول احساس شادکامی بیشتری تجربه اند که زنان با افزایش خود شفقت ورزی، بهشود. مطالعات نشان دادهها میرفاه روانی آن

تواند به کاهش احساس تنهایی منجر شود. زمانی که فرد از درون شاد و راضی باشد، کمتر احساس تنهایی و کنند و این شادکامی میمی

تواند بنابراین، آموزش خود شفقت ورزی می   (. 2003)نف،    کندآوری و بهبود کیفیت زندگی کمک میکند و این امر به تقویت تاب انزوا می 

دیده خانگی عمل کند. این رویکرد از طریق افزایش مهربانی به خود، انسانیت  احساس تنهایی زنان خشونت  عنوان یک ابزار مؤثر در کاهشبه

های افسردگی و اضطراب، موجب تقویت ارتباطات اجتماعی، کاهش انزوا و در نهایت کاهش احساس آگاهی و کاهش نشانهمشترک، ذهن 

 .شودتنهایی می

چند پیشنهاد کاربردی برای بهبود وضعیت زنان با آموزش شفقت به خود،  دیده خانگی  کاهش احساس تنهایی زنان خشونت  بر اساس نتیجه

ها با توجه به نتایج پژوهش :  دیدههای آموزشی مبتنی بر خودشفقت ورزی برای زنان خشونت طراحی برنامه .  شوددر چنین شرایطی ارائه می 

های آموزشی و درمانی مبتنی بر  شود که برنامه دهنده تأثیر مثبت خودشفقت ورزی بر کاهش احساس تنهایی است، پیشنهاد می که نشان 

های های درمانی و آموزش ها، گروهتوانند شامل کارگاهها می دیده طراحی شود. این برنامهطور خاص برای زنان خشونت خودشفقت ورزی به 

 .کنند تا خود را بدون قضاوت و با مهربانی بپذیرند و در نتیجه از احساسات منفی خود فاصله بگیرندآنلاین باشند که به زنان کمک  

تغییرات پایدارتر و بلندمدت ممکن  و    یک محدودیت است   مدتمداخلات کوتاهمحدودیت های این پژوهش شامل مواردی ذیل است:  

 یک محدودیت دیگر است.  عدم کنترل کامل متغیرهای جانبیهمچنین  ارزیابی داشته باشند.    مداخله و  است نیاز به زمان بیشتری برای

ها ممکن است نتوانند تمامی عوامل متغیر جانبی، نظیر حمایت اجتماعی، وضعیت اقتصادی، یا شرایط فردی دیگر را کنترل کنند.  پژوهش 

توانند تأثیرات قابل توجهی بر نتایج پژوهش داشته باشند و بنابراین ممکن است نتایج پژوهش تنها تأثیرات خاص خودشفقت این متغیرها می

 . طور دقیق منعکس نکندورزی را به 

شناختی مؤثر، عنوان یک مداخله روان تواند به ورزی میدهد که آموزش خودشفقت های این پژوهش نشان می در مجموع، یافتهنتیجه گیری:  

ورزی با تقویت مهربانی به خود، افزایش درک  دیده خانگی ایفا کند. خودشفقت نقش معناداری در کاهش احساس تنهایی زنان خشونت 

کند تا از چرخه سرزنش، شرم و انزوای درونی فاصله بگیرند و تجربه رنج خود  آگاهی، به زنان کمک میانسانیت مشترک و پرورش ذهن 

های افسردگی و اضطراب و بهبود نگرش نسبت به خود، زمینه را برای  پذیرش بازتعریف کنند. کاهش نشانه را در چارچوبی انسانی و قابل

سازد که خود عاملی کلیدی در کاهش احساس تنهایی است. بر  اجتماعی فراهم می تر و دریافت حمایت  برقراری ارتباطات اجتماعی سالم 

اساس، می  بر خودشفقت این  مبتنی  که مداخلات  نتیجه گرفت  نهتوان  رفاه روانی،  ورزی  ارتقای  به  بلکه  تنهایی،  احساس  به کاهش  تنها 

 
1. Wollast 
2. common humanity 



 زنان خشونت دیده خانگی احساس تنهایی بر اثربخشی آموزش خودشفقت ورزی 

 

های حمایتی و درمانی این گروه  عنوان بخشی مهم از برنامه تواند بهکند و میدیده خانگی کمک میآوری زنان خشونتشادکامی و تاب

 . پذیر مورد توجه قرار گیرد آسیب
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