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Abstract
Introduction: Reducing self-injurious behaviors in adolescents plays an important role in promoting their 
health. This study aimed to compare the effectiveness of mindful self-compassion (MSC) and mentalization-
based therapy (MBT) on the emotion regulation of adolescents with self-injurious behaviors. 
Methods: The present study was a quasi-experimental study with a pre-test-post-test design and a control group 
with a one-month follow-up period. The statistical population of this study consisted of adolescents with self-
injurious behaviors who referred to the counseling center of the Education and Training Department in regions 
8 and 13 of Tehran in 2024. 45 people were selected using the convenience sampling method and randomly 
assigned to three groups: experiment 1 (15 people), experiment 2 (15 people), and control (15 people). The 
Cognitive Emotion Regulation Questionnaire (CERQ) was used to collect data. mindful self-compassion and 
mentalization-based therapy were each implemented in eight 90-minute sessions as a group. Data analysis was 
performed using repeated measures analysis of variance. 
Results: The findings showed that there was a significant difference between the groups in the variables of 
adaptive emotion regulation (F=14.58, P=0.01, η=0.41) and maladaptive emotion regulation (F=30.66, P=0.01, 
η=0.59) (P<0.05).
Conclusion: Overall, it can be concluded that both mindful self-compassion and mentalization-based therapy 
have led to a decrease in maladaptive emotion regulation and an increase in adaptive emotion regulation 
over time; however, mentalization-based therapy has had a greater effect on reducing maladaptive emotion 
regulation than mindful self-compassion.
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چکیده
مقدمــه: کاهــش رفتارهــای خودجرحــی در نوجوانــان نقــش مهمــی در ارتقــاء ســامت آن‌هــا دارد. ایــن پژوهــش بــا هــدف مقایســه 
اثربخشــی درمــان خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه و درمــان مبتنــی بــر ذهنی‌ســازی بــر تنظیــم هیجــان نوجوانــان دارای رفتارهــای خودجرحی 

انجــام شــد. 
روش کار: پژوهــش حاضــر نیمــه تجربــی بــا طــرح پیــش آزمون-پــس آزمــون و گــروه کنتــرل بــا دوره پیگیــری یــک مــاه بــود. جامعــه 
ــان دارای رفتارهــای خودجرحــی مراجعــه کننــده بــه هســته مشــاوران اداره آمــوزش و پــروش مناطــق  آمــاری ایــن پژوهــش را نوجوان
8 و 13 شــهر تهــران در ســال 1403 تشــکیل داد. 45 نفــر بــا روش نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب و در ســه گــروه آزمــون 1 )15 
نفــر(، آزمــون 2 )15 نفــر( و کنتــرل )15 نفــر( بــه صــورت تصادفــی جایگــذاری شــدند. جهــت جمــع آوری داده هــا از پرسشــنامه تنظیــم 
شــناختی هیجــان )Cognitive Emotion Regulation Questionnaire; CERQ( اســتفاده شــد. خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه و درمــان 
مبتنــی بــر ذهنــی ســازی هــر یــک طــی هشــت جلســه 90 دقیقــه‌ای به‌صــورت گروهــی اجــرا شــده اســت. تحلیــل داده هــا بــه روش 

تحلیــل واریانــس انــدازه گیــری مکــرر انجــام شــد.
یافته‌هــا: یافته‌هــا نشــان داد کــه بیــن گــروه هــا در متغیرهــای تنظیــم هیجــان ســازگارانه )η=0/41 ،F=14/58 ،P=0/01( و تنظیــم 

 .)p>0/05( تفــاوت معنــادار وجــود داشــت )η=0/59 ،F=30/66 ،P=0/01( هیجــان ناســازگارانه
ــر ذهنــی ســازی هــر دو در  ــه و درمــان مبتنــی ب ــوان نتیجــه گرفــت کــه خــود شــفقت‌ورزی آگاهان ــری: در مجمــوع می‌ت نتیجه‌گی
طــول زمــان منجــر بــه کاهــش تنظیــم هیجــان ناســازگار و افزایــش تنظیــم هیجــان ســازگار شــده‌اند؛ امــا درمــان مبتنــی بر ذهنی‌ســازی 

نســبت بــه خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه تاثیــر بیشــتری بــر کاهــش تنظیــم هیجــان ناســازگار داشــته اســت. 
کلیدواژه‌ها: خود شفقت‌ورزی، ذهنی‌سازی، تنظیم هیجان، خودجرحی.
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مقدمه 
ــدم  ــورت ع ــه در ص ــت ک ــول اس ــی از تح ــی دوره حساس نوجوان
بــا  نوجوانــان می‌توانــد  از  کافــی  وجــود حمایــت عاطفــی 
چالش‌هــای دردناکــی همچــون خودکشــی و خودجرحــی همــراه 
ــدن،  ــد بری ــان، مانن ــی در نوجوان ــای خودجرح ــد )1(. رفتاره باش
ســوزاندن یــا ضربــه زدن بــه خــود، اغلــب عمیقــاً بــا آســیب‌های 
حــل نشــده مرتبــط هســتند. ایــن رفتارهــا می‌تواننــد بــه عنــوان 
ــه  ــی ک ــوند، زمان ــر ش ــازگار ظاه ــه‌ای ناس ــم‌های مقابل مکانیس
ــی از  ــای ناش ــای طاقت‌فرس ــردازش هیجان‌ه ــرای پ ــان ب نوجوان
ــا ســوگ و  ــدری ی ــد سوءاســتفاده، بی‌توجهــی، قل ــی مانن تجربیات
ناکامــی تــاش می‌کننــد )2(. آنهــا بــه جــای ابــراز درد بــه بیــرون، 
آن را بــه درون خــود معطــوف می‌کننــد و از آســیب فیزیکــی بــرای 
ــد.  ــتفاده می‌کنن ــت اس ــکین موق ــا تس ــرل ی ــس کنت ــی ح بازیاب
ترومــا، پاســخ اســترس مغــز را مختــل می‌کنــد و تنظیــم هیجانــات 
یــا تفکــر واضــح در هنــگام پریشــانی را بــرای نوجوانــان دشــوارتر 
ــه در آن  ــود ک ــر ش ــه‌ای منج ــه چرخ ــد ب ــن می‌توان ــد. ای می‌کن
ــت  ــا در نهای ــد ام ــم می‌کن ــه‌ای را فراه ــش لحظ ــودآزاری آرام خ
شــرم و انــزوا را افزایــش می‌دهــد )3(. بســیاری از نوجوانانــی کــه 
ــی  ــه زندگ ــان دادن ب ــال پای ــه دنب ــاً ب ــد لزوم ــی می‌کنن خودجرح
ــه  ــد ب ــه نمی‌توانن ــد دردی را ک ــه می‌خواهن ــتند، بلک ــود نیس خ
ــاز  ــار اغلــب نشــان‌دهنده نی ــن رفت ــد. ای ــراز کنن ــد، اب ــان بیاورن زب
فــوری بــه حمایــت عاطفــی و مراقبــت آگاهانــه از آســیب اســت. 
ــردگی،  ــا افس ــود و ب ــدید ش ــت تش ــن اس ــه، ممک ــدون مداخل ب

ــا افــکار خودکشــی همــراه باشــد )4(.  اضطــراب ی
ــای  ــر رفتاره ــذاری ب ــی در تأثیرگ ــش مهم ــان نق ــم هیج تنظی
خودجرحــی در میــان نوجوانــان دارد. نوجوانانــی کــه بــرای مدیریت 
ــا تــرس تــاش  هیجان‌هــای شــدید ماننــد خشــم، غــم، شــرم ی
می‌کننــد، اغلــب بــه خودجرحــی بــه عنــوان راهــی بــرای مقابلــه 
ــی کــه  ــا احساســات طاقت‌فرســا متوســل می‌شــوند )5(. هنگام ب
ــدارد،  ــود ن ــترس وج ــا اس ــه ب ــرای مقابل ــالم ب ــتراتژی‌های س اس
خودجرحــی می‌توانــد احســاس تســکین یــا کنتــرل موقــت ایجــاد 
ــان و  ــایی، بی ــم هیجــان، شناس ــف تنظی ــای ضعی ــد. مهارت‌ه کن
پــردازش مؤثــر احساســات را بــرای نوجوانــان دشــوار می‌کنــد؛ در 
مقابــل، توانایی‌هــای قــوی تنظیــم هیجــان بــه نوجوانــان کمــک 
ــری  ــای ایمن‌ت ــد و راه‌ه ــل کنن ــد، تأم ــث کنن ــا مک ــد ت می‌کن
ــات  ــد )6(. مداخ ــاب کنن ــی انتخ ــا درد عاطف ــه ب ــرای مقابل را ب
درمانــی کــه مهارت‌هایــی ماننــد ذهــن آگاهــی، تحمــل پریشــانی 
ــه  ــل ب ــد می ــد، می‌توانن ــوزش می‌دهن ــناختی را آم ــازی ش و بازس
خودجرحــی را کاهــش دهنــد. بــا بهبــود تنظیــم هیجــان، نوجوانان 

ــه‌ای  ــا اســتراتژی‌های مقابل ــد رفتارهــای خودجرحــی را ب می‌توانن
ــا  ــن مهارت‌ه ــت ای ــت، تقوی ــد. در نهای ــن کنن ــازگار جایگزی س
کلیــد شکســتن چرخــه خودجرحــی و تقویــت تــاب‌آوری عاطفــی 

طولانــی مــدت اســت )7(. 
بررســی پژوهش‌هــای تجربــی نشــان می‌دهــد کــه خــود 
ــا  ــاط ب ــرای ارتب ــراد ب ــه اف ــک ب ــا کم ــه ب ــفقت‌ورزی آگاهان ش
احساساتشــان بــا مهربانــی و آگاهــی، تأثیــر قدرتمنــدی بــر 
ــق ذهــن آگاهــی،  ــم احساســات دارد )10-8(. از طری ــود تنظی بهب
نوجوانــان یــاد می‌گیرنــد کــه بــدون قضــاوت یــا اجتنــاب، متوجــه 
ــات  ــدید احساس ــر از تش ــن ام ــه ای ــوند، ک ــوار ش ــات دش احساس
ــی و درک را  ــه‌ای از گرم ــوزی، لای ــد. خوددلس ــری می‌کن جلوگی
ــد  ــود مانن ــا خ ــه ب ــد ک ــا را تشــویق می‌کن ــد و آنه ــه می‌کن اضاف
ــن  ــد. ای ــار کنن ــد، رفت ــه درد می‌کش ــی ک ــت صمیم ــک دوس ی
ــرک  ــک مح ــه ی ــود را ک ــدید از خ ــاد ش ــوزانه، انتق ــع دلس موض
رایــج بــرای اختــال در تنظیــم احساســات و رفتارهــای خودآزارانــه 
ــرش، خوددلســوزی  ــت پذی ــا تقوی اســت، کاهــش می‌دهــد )8(. ب
ــش  ــای واکن ــه ج ــا ب ــد ت ــک می‌کن ــان کم ــه نوجوان ــه ب آگاهان
تکانشــی، پریشــانی را تحمــل کننــد. همچنیــن توانایــی آنهــا را در 
ــد،  ــت می‌کن شناســایی و برچســب‌گذاری واضــح احساســات تقوی
کــه بــرای تنظیــم ســالم ضــروری اســت. بــا گذشــت زمــان، ایــن 
شــیوه‌ها باعــث ایجــاد تــاب‌آوری می‌شــوند و بــه نوجوانــان اجــازه 
می‌دهنــد تــا بــه جــای اســتراتژی‌های مقابلــه‌ای مخــرب، 
ــان  ــات نش ــد )11(. تحقیق ــخ دهن ــا پاس ــه چالش‌ه ــادل ب ــا تع ب
ــراب  ــترس، اضط ــه، اس ــفقت‌ورزی آگاهان ــود ش ــه خ ــد ک می‌ده
ــد  ــا می‌توانن ــه اینه ــه هم ــد، ک ــش می‌ده ــردگی را کاه و افس

ــد )12(.  ــل کنن ــات را مخت ــم هیجان تنظی
همچنیــن بررســی مطالعــات نشــان می‌دهــد کــه درمــان مبتنــی 
بــر ذهنی‌ســازی بــا بهبــود توانایــی فــرد در درک و تفســیر حــالات 
ذهنــی خــود و دیگــران، تنظیــم هیجــان را بــه طــور قابــل توجهی 
افزایــش می‌دهــد )15-13(. نوجوانانــی کــه خودجرحــی می‌کننــد 
اغلــب در شناســایی و درک احساســات خــود مشــکل دارنــد و ایــن 
منجــر بــه واکنش‌هــای تکانشــی و مضــر می‌شــود. درمــان 
ــدام،  ــل از اق ــوزد کــه قب ــه آنهــا می‌آم ــر ذهنی‌ســازی ب ــی ب مبتن
تامــل کــرده و نیــات خــود را ارزیابــی کننــد. ایــن ظرفیــت تأملــی، 
واکنش‌پذیــری عاطفــی را کاهــش می‌دهــد و بــه جــای رفتارهــای 
مخــرب، پاســخ‌های متفکرانــه را گســترش می‌دهــد )16(. درمــان 
مبتنــی بــر ذهنی‌ســازی بــا تقویــت آگاهــی عمیق‌تــر از چگونگــی 
ارتبــاط افــکار، احساســات و رفتارهــا، بــه نوجوانــان کمــک می‌کنــد 
تــا بــر احساســات شــدید کنتــرل پیــدا کننــد. همچنیــن درک بیــن 
ــه  ــزوا را ک ــاس ان ــات و احس ــد و تعارض ــت می‌کن ــردی را تقوی ف
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می‌توانــد باعــث اختــال در تنظیــم هیجــان شــود، کاهــش 
ــد خودآگاهــی و وضــوح  ــن فرآین ــان، ای ــا گذشــت زم ــد. ب می‌ده
هیجانــی را کــه اجــزای کلیــدی تنظیــم هیجــان ســالم هســتند، 

ــد )13(.  ــش می‌ده افزای
مقایســه خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه و درمــان مبتنــی بــر 
ذهنی‌ســازی در تنظیــم هیجــان نوجوانــان مبتــا بــه رفتــار 
ــای  ــه جنبه‌ه ــه ب ــن دو مداخل ــرا ای ــت زی ــم اس ــی مه خودجرح
ــه  ــی ک ــد. نوجوانان ــی می‌پردازن ــرد عاطف ــف عملک ــی مختل اصل
درگیــر خودجرحــی می‌شــوند، اغلــب بــا احساســات شــدید، عــزت 
نفــس پاییــن و دشــواری در درک احساســات خــود و دیگران دســت 
و پنجــه نــرم می‌کننــد )3(. خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه بــر پرورش 
مهربانــی بــا خــود، پذیــرش و آگاهــی بــدون قضــاوت تمرکــز دارد 
کــه بــه کاهــش شــرم و خودانتقــادی، دو عامــل اصلــی خودجرحی، 
ــر ذهنی‌ســازی  ــی ب ــان مبتن ــل، درم ــد )9(. در مقاب کمــک می‌کن
توانایــی ذهنی‌ســازی، بــه معنــای تأمــل و تفســیر حــالات ذهنــی، 
ــه را  ــرل تکان ــی و کنت ــوح عاطف ــه وض ــد ک ــش می‌ده را افزای
ــان  ــا، محقق ــن رویکرده ــه ای ــا مقایس ــد )13(. ب ــت می‌کن تقوی
ــای  ــرای چالش‌ه ــدام روش ب ــه ک ــد ک ــد تشــخیص دهن می‌توانن
خــاص تنظیــم هیجــان مؤثرتــر اســت یــا اینکــه آیــا یــک رویکــرد 
ــن دانــش  ــر. ای ــا خی ــه می‌دهــد ی ــای بیشــتری ارائ ترکیبــی مزای
بــه متخصصــان بالینــی کمــک می‌کنــد تــا مناســب‌ترین درمــان 
را بــرای هــر نوجــوان انتخــاب کننــد و منجــر بــه مراقبــت مؤثرتــر 
شــود. عــاوه بــر ایــن، راهنمایــی مبتنی بــر شــواهد بــرای خدمات 
ــا  ــی ب ــات روان‌درمان ــه خدم ــا ارائ ــه می‌دهــد ت ســامت روان ارائ
کیفیــت و پایــداری بیشــتر انجــام شــود. بــر ایــن اســاس پژوهــش 
ــا هــدف مقایســه اثربخشــی درمــان خــود شــفقت‌ورزی  حاضــر ب
ــم هیجــان  ــر تنظی ــازی ب ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه و درم آگاهان

ــان دارای رفتارهــای خودجرحــی انجــام شــد.  نوجوان

روش کار
ــس  ــش آزمون-پ ــرح پی ــا ط ــی ب ــه تجرب ــر نیم ــش حاض پژوه
آزمــون و گــروه کنتــرل بــا دوره پیگیــری یــک مــاه بــود. جامعــه 
ــی  ــای خودجرح ــان دارای رفتاره ــن پژوهــش را نوجوان ــاری ای آم
ــروش  ــوزش و پ ــاوران اداره آم ــته مش ــه هس ــده ب ــه کنن مراجع
مناطــق 8 و 13 شــهر تهــران در ســال 1403 تشــکیل داد. روش 
ــد از ایــن دو مرکــز انجــام شــد.  ــه گيــری به‌صــورت هدفمن نمون
ــر  ــدازه اث ــا ان ــزار G*Power ب ــا اســتفاده از نرم‌اف ــه ب حجــم نمون
0/35 و تــوان آزمــون 0/80 برابــر 15 نفــر بــرای هــر گــروه بــرآورد 
شــد کــه از بیــن افــراد دارای مــاک هــای ورود بــه پژوهــش، 45 

نفــر بــا روش نمونــه گیــری هدفمنــد از مراکــز درمانــی انتخــاب 
ــارش  ــاده گم ــی س ــه روش تصادف ــری ب ــروه 15 نف ــه گ و در س
شــدند. معیارهــای ورود بــه مطالعــه شــامل تمایــل بــه شــرکت در 
ــی  ــا آســیب‌های بدن ــق، تشــخیص رفتارهــای خــودآزاری ب تحقی
قابــل مشــاهده )وجــود جراحــات عمــدی قابل مشــاهده در دســتان 
ــا ۱۸ ســال،  ــرد(، محــدوده ســنی 13 ت ــا اظهــارات ف و صــورت ی
ــته،  ــاه گذش ــش م ــناختی در ش ــات روانش ــت مداخ ــدم دریاف ع
ــالات  ــد اخت ــدی )مانن ــناختی ج ــالات روانش ــابقه اخت ــدم س ع
روان‌پریشــی، اختــالات شــخصیت، اختــال افســردگی اساســی و 
اختــال دوقطبــی(، عــدم تجربــه ســوگ در شــش مــاه گذشــته و 
عــدم ســابقه مصــرف مــواد مخــدر یــا الــکل، طبــق گــزارش خــود 
شــرکت‌کنندگان بــود. معیارهــای خــروج شــامل شــرکت همزمــان 
در ســایر درمان‌هــای گروهــی، غیبــت بیــش از دو جلســه در طــول 
ــی،  ــات درمان ــور در جلس ــه حض ــه ادام ــل ب ــدم تمای ــه، ع مداخل
ــه روان‌درمانــی فــردی و  ــه ســوگ در طــول درمــان، نیــاز ب تجرب

نقــل مــکان از منطقــه مــورد مطالعــه بــود. 
جهــت جمــع‌آوری داده‌هــا از پرسشــنامه تنظیــم شــناختی هیجــان 
 )Cognitive Emotion Regulation Questionnaire; CERQ(
 Kraaij و Garnefski اســتفاده شــد، ایــن پرسشــنامه توســط
ــن پرسشــنامه دو  ــا 36 ســوال طراحــی شــد؛ ای در ســال 2007 ب
بعــد تنظیــم هیجــان ســازگارانه و ناســازگارانه را بــا 7 زیرمقیــاس 
ــان  ــاس نش ــر زیرمقی ــتر در ه ــرات بیش ــد؛ نم ــری می‌کن اندازه‌گی
ــا ناســازگارانه اســت.  ــده ســبک تنظــم هیجــان ســازگارانه ی دهن
ایــن پرسشــنامه در مقیــاس لیکــرت پنــج درجــه‌ای )هرگــز=1 تــا 
ــنامه  ــن پرسش ــی ای ــود )17(. روای ــخ داده می‌ش ــه=5( پاس همیش
بــه روش تحلیــل عاملــی اکتشــافی 72/34 درصــد محاســبه شــده 
اســت و پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب 
آلفــای کرونبــاخ برای ســوالات تنظیــم هیجــان ســازگارانه 0/77 و 
بــرای ناســازگارانه 0/79 محاســبه شــده اســت )(. در نمونــه ایرانــی 
ــی  ــورد بررس ــدی م ــی تایی ــل عامل ــه روش تحلی ــازه ب ــی س روای
ــرای همــه زیرمقیاس‌هــا  قــرار گرفتــه اشــت و ضرایــب پایایــی ب

بیــن 0/71 الــی 0/81 محاســبه شــده اســت )18(. 
مداخله‌ها

ــه: خــود شــفقت‌ورزی  ــان خــود شــفقت‌ورزی آگاهان ــه درم مداخل
آگاهانــه طــی هشــت جلســه 90 دقیقــه‌ای بــا اقتبــاس از  پروتــکل 
Neff and Germer در ســال 2013 اجــرا شــد )19(؛ در ایــران ایــن 

ــال 1401 به‌صــورت  ــکاران در س ــی و هم ــکل توســط فروغ پروت
ــک از  ــه خلاصــه هــر ی گروهــی اجــرا شــده اســت )20(. در ادام

جلســات در جــدول 1 ارائــه شــده اســت. 
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 جدول 1: خلاصه جلسات درمان خود شفقت‌ورزی آگاهانه

محتواجلسات

اول
کشــف شــفقت بــه خــود: شــرکت‌کنندگان بــا مفهــوم شــفقت بــه خــود آشــنا شــدند و بررســی کردنــد کــه چــرا بــه ایــن برنامــه آمده‌انــد. آن‌هــا در 
مــورد نحــوه رفتارشــان بــا خودشــان در مقابــل نحــوه رفتارشــان بــا دیگــران در هنــگام مشــکلات تأمــل کردنــد. تمرین‌هــای اولیــه شــامل لمــس 

ــا خــود را بنــا نهــاد. آرامش‌بخــش و وقفه‌هــای شــفقت بــه خــود بــود. ایــن جلســه پایــه و اســاس مهربانــی ب

دوم
تمریــن ذهــن آگاهــی: گــروه تکنیک‌هــای ذهــن آگاهــی ماننــد اســکن دلســوزانه بــدن و تنفــس محبت‌آمیــز را تمریــن کردنــد. آنهــا یــاد گرفتنــد 
کــه بــا مهربانــی، آگاهــی ذهــن آگاهانــه را بــه لحظــه حــال بیاورنــد. ایــن جلســه بــر پــرورش توجــه بــدون قضــاوت بــه افــکار، احساســات و حــواس 

تأکیــد داشــت. شــرکت‌کنندگان شــروع بــه ادغــام ذهــن آگاهــی در زندگــی روزمــره کردنــد.

سوم
تمریــن مراقبــه مهربانــی: شــرکت‌کنندگان در مراقبه‌هــای مهربانــی نســبت بــه نیکــوکاران و خودشــان شــرکت کردنــد. آنهــا خودانتقــادی را بررســی 
ــات، شناســایی نیازهــای شــخصی و تقویــت شــفقت در هنــگام  ــد. تمرین ــم کنن ــی خــود را ملای ــا صداهــای خشــن درون ــد ت ــد و تمریــن کردن کردن

ــر کــرد. ــی دلســوزانه آنهــا را عمیق‌ت ــن جلســه گفتگــوی درون پریشــانی را تشــویق می‌کــرد. ای

چهارم
یافتــن صــدای دلســوزانه‌تان: تمرکــز بــر کشــف و توســعه یــک صــدای درونــی دلســوزانه بــرای ایجــاد انگیــزه مهربانــی بــا خــود بــه جــای انتقــاد از 
خــود بــود. شــرکت‌کنندگان ارزش‌هــای اصلــی را بررســی کردنــد و بــه خســتگی ناشــی از دلســوزی پرداختنــد. تمرین‌هــا شــامل نوشــتن نامه‌هــای 

دلســوزانه و عبــارات متانــت بــود. ایــن جلســه از طریــق دلســوزی بــا خــود، تــاب‌آوری عاطفــی را افزایــش داد.

پنجم
زندگــی عمیــق: مدیتیشــن و تمرینــات بــه شــرکت‌کنندگان کمــک کــرد تــا بــا ارزش‌هــای اصلــی خــود ارتبــاط برقــرار کننــد و متعهــد بــه زندگــی 
عمیــق و همــراه بــا شــفقت شــوند. آن‌هــا مدیتیشــن متمرکــز و حــرکات ذهن‌آگاهــی را تمریــن کردنــد. ایــن جلســه، ادغــام شــفقت بــه خــود را در 

ــد. ــکات مثبــت خــود تأمــل کردن اعمــال روزمــره تقویــت کــرد. شــرکت‌کنندگان در مــورد عهــد و پیمان‌هــای شــخصی و ن

ششم
ــد.  ــه کار بردن ــم، ب ــرم و خش ــه ش ــوار، از جمل ــات دش ــرای احساس ــوزی را ب ــتراتژی‌های خوددلس ــرکت‌کنندگان اس ــوار: ش ــات دش ــت احساس مدیری
ــی  ــا مهربان ــات را ب ــه احساس ــد ک ــاد گرفتن ــا ی ــرد. آنه ــتیبانی می‌ک ــات پش ــم احساس ــازه، از تنظی ــد ملایم-آرامش-اج ــی مدیتیشــن مانن تکنیک‌های

ــا داد. ــی را ارتق ــای عاطف ــه چالش‌ه ــازگارانه ب ــخ‌های س ــه، پاس ــن جلس ــاب. ای ــا اجتن ــه ب ــد، ن ــه دارن تشــخیص داده و نگ

هفتم
دگرگــون کــردن روابــط: گــروه روابــط چالش‌برانگیــز را بررســی کــرد و در زمینه‌هــای رابطــه‌ای، خوددلســوزی را تمریــن کــرد. آنهــا از طریــق مراقبــه 
ــا مهربانــی بــود. ایــن جلســه، روابــط  ــر بــرآورده کــردن نیازهــای عاطفــی ب و تمریــن، بــه خشــم، خســتگی مراقــب و بخشــش پرداختنــد. تأکیــد ب

ــا خــود و دیگــران را تقویــت کــرد. ســالم‌تر ب

هشتم

زندگــی خــود را در آغــوش بگیریــد: جلســه آخــر، از طریــق تمرین‌هــای روانشناســی مثبــت ماننــد لــذت بــردن، قدردانــی و قدرشناســی از خــود، بــه 
ــا  ــد. آنهــا ب ــزی کردن ــن خودشــفقتی برنامه‌ری ــرای حفــظ یــک تمری ــد و ب خود-شــفقتی پرداخــت. شــرکت‌کنندگان پیشــرفت خــود را بررســی کردن
مراقبه‌هایــی کــه شــفقت بــرای همــه موجــودات را پــرورش مــی‌داد، جلســه را بــه پایــان رســاندند. ایــن جلســه بــر رشــد مــداوم و مهربانــی بــا خــود 

تأکیــد کــرد.

مداخلــه درمــان مبتنــی بــر ذهنــی ســازی: ایــن مداخلــه بر اســاس 
ــکل Bateman & Fonagy در ســال 2016 در 8 جلســه 90  پروت
دقیقــه ای بــه صــورت گروهــی اجــرا شــد )21(؛ ایــن پروتــکل در 

ایــران توســط قــادری نــژاد و همــکاران در ســال 1401 اجــرا شــده 
ــه شــده  اســت )22(. در ادامــه خلاصــه جلســات در جــدول 2 ارائ

اســت. 

جدول 2: خلاصه جلسات درمان مبتنی بر ذهنی سازی

محتواجلسه

اول
مقدمــه و تعامــل: درمانگــر یــک اتحــاد درمانــی ایمــن ایجــاد کــرد و مفهــوم ذهنی‌ســازی را توضیــح داد. آنهــا بــه طــور مشــترک اهــداف درمانــی را 
تعییــن کردنــد و مشــکلات فعلــی بیمــار را بررســی کردنــد. اهمیــت درک افــکار و احساســات در خــود و دیگــران معرفــی شــد. ایــن پایــه بــه ایجــاد 

اعتمــاد و انگیــزه کمــک کــرد.

دوم
شناســایی حــالات ذهنــی: بــه افــراد کمــک شــد تــا احساســات و افــکار خــود را تشــخیص داده و نامگــذاری کنــد. آنهــا شــروع بــه بررســی چگونگــی 
ــش  ــث افزای ــه باع ــن جلس ــت. ای ــعه یاف ــازی توس ــی ذهنی‌س ــای اساس ــد. مهارت‌ه ــود کردن ــط خ ــا و رواب ــر رفتاره ــی ب ــات درون ــن تجربی ــر ای تأثی

خودآگاهــی شــد.

سوم
تقویــت خود-ذهنی‌ســازی: تمرکــز بــه پیونــد دادن احساســات بــا افــکار و نیــات زیربنایــی درون خــود تغییــر یافــت. بــه افــراد آمــوزش داده شــد کــه 
ــر شــد. افزایــش خود-اندیشــی  ــر باعــث پاســخ‌های متفکرانه‌ت ــن ام ــد. ای ــی خــود تأمــل کن ــورد حــالات ذهن ــه جــای واکنش‌هــای تکانشــی، در م ب

تشــویق شــد.

چهارم
ــا  ــد ت ــراد تمریــن کردن ــرد. اف ــا دیدگاه‌هــا و احساســات دیگــران را در نظــر بگی ــراد را راهنمایــی کــرد ت ــی دیگــران: درمانگــر اف بررســی حــالات روان
دیدگاه‌هــای خــود را تغییــر دهنــد تــا پویایی‌هــای بیــن فــردی را بهتــر درک کننــد. ایــن امــر باعــث کاهــش ســوءتفاهم‌ها و تعارضــات شــد. همدلــی 

و درک دیــدگاه دیگــران تقویــت شــد.

ــی پنجم ــی را بررس ــازی فعل ــای ذهنی‌س ــر توانایی‌ه ــه ب ــات اولی ــر تجربی ــی تأثی ــتگی و چگونگ ــای دلبس ــراد الگوه ــتگی: اف ــط دلبس ــازی در رواب ذهنی‌س
ــر شــد. ــرد. آگاهــی از دلبســتگی عمیق‌ت ــا کمــک ک ــن الگوه ــه اصــاح ای ــل ب ــد. تأم ــا الگوهــای رابطــه‌ای ناســازگار را تشــخیص دادن ــد. آنه کردن
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مدیریــت برانگیختگــی عاطفــی: افــراد در حفــظ تمرکــز ذهنــی در هنــگام پریشــانی یــا حــالات عاطفــی شــدید حمایــت شــدند. اســتراتژی‌هایی بــرای ششم
آرام شــدن و مکــث قبــل از واکنــش ایجــاد شــد. مهارت‌هــای تنظیــم عاطفــی بهبــود یافــت. هــر فــرد کنتــرل تکانشــگری خــود را بــه دســت آورد.

بهبــود روایت‌هــا و انســجام: بــه افــراد کمــک شــد تــا حــالات ذهنــی خــود را در روایت‌هــای شــخصی منســجم ادغــام کننــد. آنهــا توانایــی درک وقایــع هفتم
و روابــط زندگــی را افزایــش دادنــد. ایــن جلســه از طریــق ذهنی‌ســازی، معناســازی را تقویــت کــرد. انســجام روایــت تقویــت شــد.

هشتم
ــت  ــرای مدیری ــی ب ــرد. برنامه‌های ــت ک ــازی را تقوی ــای ذهنی‌س ــی و مهارت‌ه ــراد را بررس ــرفت اف ــر پیش ــده: درمانگ ــرای آین ــزی ب ــت و برنامه‌ری تثبی
چالش‌هــای آینــده تدویــن شــد. بــر تمریــن مــداوم و خوداندیشــی تأکیــد شــد. افــراد تشــویق شــدند کــه دســتاوردهای درمانــی را بــه طــور مســتقل 

حفــظ کننــد.

ــه  ــت شــد. ب ــق رعای ــد تحقی ــی در طــول فرآین معیارهــای اخلاق
ــات  ــت و اطلاع ــه هوی ــد ک ــان داده ش ــرکت‌کنندگان اطمین ش
ــا  ــارکت آنه ــد و مش ــد مان ــی خواه ــه باق ــا محرمان ــخصی آنه ش
ــه  ــک جلس ــق، ی ــهیل تحقی ــرای تس ــت. ب ــه اس ــاً داوطلبان کام
توجیهــی برگــزار شــد کــه در طــی آن شــرکت‌کنندگان فرم‌هــای 
دریافــت  را  جمعیت‌شــناختی  پرسشــنامه‌های  و  رضایت‌نامــه 
کردنــد. اجــازه کتبــی از یکــی از والدیــن بــرای شــرکت در 
ــم  ــی و حری ــظ محرمانگ ــرای حف ــد. ب ــذ ش ــی اخ ــات درمان جلس
ــرد  ــه ف ــد منحصــر ب ــک ک ــرکت‌کننده ی ــر ش ــه ه خصوصــی، ب
اختصــاص داده شــد؛ همچنیــن پرورپــوزال ایــن پژوهــش در 
ــا شناســه                                  ــه اخــاق دانشــگاه آزاد اســامی واحــد ســاری ب کمیت
ــس از  ــت. پ ــده اس ــد ش IR.IAU.SARI.REC.1403.080 تایی

ــه  ــروه هــای مداخل ــون، اعضــای گ اجــرای حضــوری پیــش آزم
ــس  ــروه پ ــر دو گ ــپس از ه ــد و س ــرار گرفتن ــوزش ق ــت آم تح
آزمــون و پــس از گذشــت یــک مــاه مجــددا آزمــون پیگیــری اجــرا 
شــد. تحلیــل داده هــا در نــرم افــزار آمــاری SPSS نســخه 24 بــا 
اســتفاده از آزمــون آمــاری تحلیــل واریانــس انــدازه گیــری مکــرر 

انجــام شــد. 

یافته‌ها 
ــارکت  ــر مش ــا 15 نف ــروه ه ــک از گ ــر ی ــه در ه ــن مطالع در ای
ــازی  ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــروه درم ــنی گ ــر س ــتند. از نظ داش
ــار 1/74±16/22 ســال، گــروه گــروه  در میانگیــن و انحــراف معی
درمــان خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه در میانگیــن و انحــراف معیــار 
1/38±16/89 ســال و گــروه کنتــرل در میانگیــن و انحــراف معیــار 
ــر  ــی ب ــان مبتن ــروه درم ــتند. در گ ــرار داش 1/46±16/97 ســال ق
ــر )66/67  ــر و 10 نف ــد( دخت ــر )33/33 درص ــازی 5 نف ذهنی‌س
درصــد( پســر بودنــد. در گــروه درمــان خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه 
7 نفــر )46/67 درصــد( دختــر و 8 نفــر )53/33 درصــد( پســر بودند. 
همچنیــن در گــروه کنتــرل آگاهانــه 7 نفــر )46/67 درصــد( دختــر 
و 8 نفــر )53/33 درصــد( پســر بودنــد. در جــدول 3 شــاخص هــای 
گرایــش مرکــزی متغیــر تنظیم هیجــان ســازگارانه و ناســازگارانه و 

همچنیــن نرمــال بــودن توزیــع داده هــا ارائــه شــده اســت.

جدول 3: شاخص‌‌‌های توصیفی متغیر تکانشگری به تفکیک گروه‌‌‌ها

انحراف استانداردمیانگینگروهمراحل سنجشتنظیم هیجان 
شاپیرو ویلک

معناداریآماره

سازگارانه

پیش آزمون
32/405/750/920/18خود شفقت‌ورزی آگاهانه

32/805/490/950/45درمان مبتنی بر ذهنی‌سازی
32/536/020/910/15کنترل

پس آزمون
45/737/070/920/26خود شفقت‌ورزی آگاهانه

53/277/250/910/20درمان مبتنی بر ذهنی‌سازی
32/878/110/920/22کنترل

پیگیری
45/338/990/930/23خود شفقت‌ورزی آگاهانه

53/408/560/930/27درمان مبتنی بر ذهنی‌سازی
32/937/340/930/28کنترل
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نا سازگارانه

پیش آزمون
69/336/990/970/92خود شفقت‌ورزی آگاهانه

69/739/760/980/93درمان مبتنی بر ذهنی‌سازی
69/8710/120/900/12کنترل

پس آزمون
47/859/880/910/15خود شفقت‌ورزی آگاهانه

35/896/170/980/85درمان مبتنی بر ذهنی‌سازی
69/339/550/880/08کنترل

پیگیری
47/4510/360/890/07خود شفقت‌ورزی آگاهانه

35/698/040/940/37درمان مبتنی بر ذهنی‌سازی
68/939/550/900/11کنترل

ــه  ــج نشــان مــی دهــد کــه گــروه هــای مداخل در جــدول 3 نتای
نســبت بــه کنتــرل در طــول مراحــل ســنجش تغییــرات بیشــتری 
در متغیــر تنظیــم هیجــان داشــته اســت؛ در واقــع روند تغییــرات در 
گــروه هــای در تنظیــم هیجــان ســازگارانه افزایشــی و در تنظیــم 
هیجــان ناســازگارانه کاهشــی بــوده اســت. همچنیــن نتایــج آزمون 
شــاپیرو ویلــک نشــان داد، داده هــا در مراحــل مختلــف ســنجش 
بــه تفکیــک گــروه هــا دارای توزیــع نرمــال بــود )P<0/05(؛ بــر 
ایــن اســاس مــی تــوان از آزمــون هــای پارامتــری اســتفاده کــرد. 
ــون  ــون ل ــا از آزم ــی خطــای واریانــس ه جهــت بررســی همگون
اســتفاده شــد، نتایــج نشــان داد کــه خطــای واریانــس هــا در متغیر 
ــل  ــک مراح ــه تفکی ــازگارانه ب ــازگارانه و ناس ــان س ــم هیج تنظی
ســنجش همگــون بــود؛ همچنیــن نتایــج آزمــون ام باکــس نشــان 

ــرار  ــره برق ــت چندمتغی ــا در حال ــس ه ــس کوواریان ــه ماتری داد ک
اســت )12/21=ام باکــس، P=0/09 ،F=3/11(. نتایــج آزمــون 
کرویــت موچلــی بــا حضــور گــروه کنتــرل نشــان داد کــه مقادیــر 
متغیــر تنظیــم هیجــان ســازگارانه )W=0/99 ،P=0/90( و تنظیــم 
ــادار نمــی باشــد،  هیجــان ناســازگارانه )W=0/94 ،P=0/44( معن
بــر ایــن اســاس گــزارش شــاخص F در آزمــون تحلیــل واریانــس 
نیــاز بــه اصــاح نــدارد. بــا توجــه بــه برقــراری پیــش فــرض های 
ــون  ــت آزم ــرر، جه ــری مک ــدازه گی ــس ان ــل واریان ــون تحلی آزم
ــا در مراحــل ســنجش و مقایســه  ــه ه مقایســه اثربخشــی مداخل
آن هــا از ایــن آزمــون اســتفاده شــده اســت. در جــدول 4 نتایــج 
آزمــون تحلیــل واریانــس انــدازه گیــری مکــرر مختلــط )میکــس 

آنــوا( ارائــه شــده اســت. 

جدول 4: نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه گیری مکرر برای متغیر تنظیم هیجان

توان آماریضریب اتامعناداریدرجه آزادی خطادرجه آزادی اثرمقدار  Fارزشآزمون هااثر

گروه

0/7826/6241680/010/391اثر پیلایی
0/2246/1541680/010/521لامبدای ویلکز

3/4670/9341680/010/631اثر هتلینگ
3/46145/3241680/010/781بزرگترین ریشهروی

ــری  ــدازه گی ــس ان ــل واریان ــون تحلی ــج آزم ــوق نتای در جــدول ف
مکــرر مختلــط )میکــس آنــوا( ارائــه شــده اســت؛ نتایــج ارزیابــی 
ــرات  ــن نم ــه بی ــان داد ک ــد نش ــی ده ــان م ــی نش درون گروه
پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری در ترکیــب گــروه هــا و 
 ،F=26/62 ،P=0/01( ــان ــور همزم ــه ط ــته ب ــای وابس متغیره
ــی  ــه عبارت ــاداری وجــود داشــت. ب ــاوت معن ــی( تف 0/78=اثرپیلای
یافتــه هــای فــوق حاکــی از آن اســت کــه رونــد تغییــر معنــاداری 

در میانگیــن متغیرهــای مــورد بررســی در مراحــل ارزیابی مشــاهده 
شــده و میــزان تغییــرات مربــوط بــه متغیــر طــی مراحــل ارزیابــی 
ــق  ــا دقی ــت، ام ــوده اس ــاوت ب ــه متف ــورد مطالع ــروه م ــه گ در س
ــن  ــن چنی ــا ای ــروه ه ــک از گ ــدام ی ــه در ک مشــخص نســیت ک
بــوده اســت، بــرای بررســی دقیــق رونــد تغییــرات در ادامــه، نتایــج 

ــه خواهــد شــد. ــوا ارائ ــره در متــن میکــس آن تــک متغی
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جدول 5: نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه گیری های مکرر در متن میکس آنوا برای تنظیم هیجان در سه مرحله اندازه گیری

توان آماریاندازه اثرمعناداریمقدار Fمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذوراتمنبع تغییراتتنظیم هیجان 

تنظیم هیجان 
سازگارانه

3860/9921930/5021/570/010/341زمان
2082/744520/695/820/010/231زمان*گروه

7517/608489/49خطا
4299/3922149/9614/560/010/411بین گروهی

تنظیم هیجان 
ناسازگارانه

10588/1625294/08121/850/010/741زمان
5639/3841409/8432/450/010/611زمان*گروه

3649/588443/45خطا
11499/19025749/5930/660/010/591بین گروهی

ــدازه گیــری مکــرر در جــدول  نتایــج آزمــون تحلیــل واریانــس ان
5 نشــان داد کــه بیــن گــروه هــا در متغیرهــای تنظیــم هیجــان 
ســازگارانه )η=0/41 ،F=14/58 ،P=0/01( و تنظیــم هیجــان 
معنــادار  تفــاوت   )η=0/59 ،F=30/66 ،P=0/01( ناســازگارانه 

وجــود دارد. جهــت بررســی رونــد تغییــرات در گــروه هــا در ادامــه 
ــا در  ــروه ه ــک گ ــه تفکی ــی ب ــن فرون ــی ب ــون تعقیب ــج آزم نتای

ــده اســت. ــه ش ــدول 4 ارائ ج

جدول 6: نتایج آزمون تعقیبی بن فرونی برای مقایسه تغیرات درون گروهی  و بین گروهی متغیر تنظیم هیجان 

مراحل سنجشتنظیم هیجان 
کنترلدرمان مبتنی بر ذهنی‌سازیخود شفقت‌ورزی آگاهانه

معناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگین

سازگارانه

13/330/0120/460/010/331/00پس آزمونپیش آزمون
12/930/0420/600/010/401/00پیش آزمونپیش آزمون
0/401/002/211/000/071/00پیش آزمونپس آزمون

مقایسه بین گروهی

شفقت * ذهنی‌سازیذهنی سازی * کنترلشفقت * کنترل

معناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگین

8/380/0113/710/015/330/13

نا سازگارانه

معناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگینمراحل سنجش

21/480/0133/840/010/531/00پس آزمونپیش آزمون

21/880/0134/040/010/931/00پیش آزمونپیش آزمون
0/401/000/201/001/001/00پیش آزمونپس آزمون

مقایسه بین گروهی

شفقت * ذهنی‌سازیذهنی سازی * کنترلشفقت * کنترل

معناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگینمعناداریاختلاف میانگین

14/500/0122/270/017/770/03

ــای  ــرای متغیره ــه ب ــن اســت ک ــای ای ــوق گوی ــدول ف ــج ج نتای
ــن  ــرل بی ــروه کنت ــم هیجــان ســازگارانه و ناســازگارانه در گ تنظی
مراحــل ســنجش تفــاوت معنــاداری وجــود نــدارد )P<0/05(، امــا 
در مقابــل نشــان داد کــه در گــروه هــای درمانــی نمــرات پیــش 
آزمــون با پــس آزمون و پیگیــری تفــاوت معنــادار دارد )P>0/05(؛ 
امــا بیــن نمــرات پــس آزمــون و پیگیــری تفــاوت معنــاداری وجــود 
نــدارد کــه نشــان دهنــده ثبــات تغییــرات در گــروه هــای درمانــی 
از پــس آزمــون تــا پیگیــری اســت؛ در واقــع مــی تــوان گفــت کــه 
هــر دو درمــان بــه طــور معنــادار در طــول زمــان باعــث افزایــش 

تنظیــم هیجــان ســازگارانه و کاهــش تنظیــم هیجــان ناســازگارانه 
شــده انــد. بــرای متغیــر تنظیــم هیجــان ســازگارانه نتایــج آزمــون 
ــن  ــه بی ــن گروهــی نشــان داد ک ــی جهــت مقایســه بی ــن فرون ب
 )P=0/01( کنتــرل  و  آگاهانــه  گروه¬هــای خودشــفقت‌ورزی 
تفــاوت معنــاداری وجــود دارد همچنیــن بیــن گــروه هــای درمــان 
ــادار  ــاوت معن ــرل )P=0/01( تف ــازی و کنت ــر ذهنی‌س ــی ب مبتن
ــروه  ــا گ ــه ب ــان در مقایس ــر دو درم ــع ه ــت؛ در واق ــود داش وج
کنتــرل تاثیــر معنــاداری بــر افزایــش تنظیــم هیجــان ســازگارانه تا 
مرحلــه پیگیــری تاثیــر داشــته اســت؛ امــا بیــن دو گــروه درمانــی 
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ــازی  ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه و درم ــفقت‌ورزی آگاهان ــود ش خ
ــان  ــع درم ــت )P=0/13( در واق ــود نداش ــاداری وج ــاوت معن تف
ــازی  ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه و درم ــفقت‌ورزی آگاهان ــود ش خ
ــته  ــازگارانه داش ــم هیجــان س ــش تنظی ــر افزای ــانی ب ــر یکس تاثی
ــون  ــج آزم ــم هیجــان ناســازگارانه نتای ــر تنظی ــرای متغی اســت. ب
ــن  ــه بی ــن گروهــی نشــان داد ک ــی جهــت مقایســه بی ــن فرون ب
گــروه هــای خودشــفقت‌ورزی آگاهانــه و کنتــرل )P=0/01( تفاوت 
معنــاداری وجــود دارد همچنیــن بیــن گــروه هــای درمــان مبتنــی 
بــر ذهنی‌ســازی و کنتــرل )P=0/01( تفــاوت معنــادار وجــود 
داشــت؛ در واقــع هــر دو درمــان در مقایســه بــا گــروه کنتــرل تاثیــر 
ــه  ــا مرحل ــازگارانه ت ــان ناس ــم هیج ــش تنظی ــر کاه ــاداری ب معن
ــی  ــن دو گــروه درمان ــن بی ــر داشــته اســت؛ همچنی ــری تاثی پیگی
ــازی  ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه و درم ــفقت‌ورزی آگاهان ــود ش خ
تفــاوت معنــاداری وجــود داشــت )P=0/03( در واقــع درمــان مبتنی 
ــه  ــه درمــان خــود شــفقت‌ورزی آگاهان ــر ذهنی‌ســازی نســبت ب ب
ــم هیجــان ناســازگارانه داشــته  ــر کاهــش تنظی ــر بیشــتری ب تاثی

اســت. 

بحث 
ــود  ــان خ ــی درم ــه اثربخش ــدف مقایس ــا ه ــر ب ــه حاض مطالع
ــر  ــازی ب ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه و درم ــفقت‌ورزی آگاهان ش
ــام  ــی انج ــای خودجرح ــان دارای رفتاره ــان نوجوان ــم هیج تنظی
ــر  ــه ب ــفقت‌ورزی آگاهان ــود ش ــه خ ــه اول نشــان داد ک ــد. یافت ش
افزایــش راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان ســازگارانه و 
کاهــش راهبردهــای ناســازگارانه موثــر بــوده اســت؛ ایــن یافتــه بــا 
ــکاران  ــش و هم ــاح من ــری و کریمــی )8(، ف پژوهش‌هــای جعف
Sommers- 10( همســو اســت. در مقابــل( و همــکاران  Per و )9(
Spijkerman )22( در ســال 2023 در پژوهشــی نشــان دادنــد کــه 

ــخصیت  ــال ش ــه اخت ــا ب ــراد مبت ــفقت‌ورزی در اف ــات ش تمرین
ــود  ــی و بهب ــف منف ــش عواط ــاداری در کاه ــر معن ــرزی تاثی م
تنظیــم هیجــان نداشــته اســت. همچنیــن Paucsik و همــکاران 
)23( در ســال 2024 در یــک کارآزمایــی بالینــی تصادفــی کنتــرل 
شــده در نمونــه غیربالینــی نشــان دادنــد کــه درمــان متمرکــز بــر 
ــف  ــی و عواط ــا در ذهن‌آگاه ــی بهبوده ــم برخ ــفقت، علیرغ ش
ــت.  ــته اس ــان نداش ــم هیج ــر تنظی ــاداری ب ــر معن ــت، تاثی مثب
ــه  ــفقت ب ــه ش ــه مداخل ــه نشــان داد ک ــن دو مطالع ــای ای یافته‌ه
تنهایــی نمی‌توانــد همــواره تاثیــرات معنــاداری بــر بهبــود تنظیــم 
هیجــان داشــته باشــد؛ بــر ایــن اســاس مداخلــه ترکیبــی درمــان 
ــر بهــود  خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه می‌توانــد نقــش موثرتــری ب
ــوان  تنظیــم هیجــان داشــته باشــد. در تبییــن یافتــه حاضــر می‌ت
بیــان نمــود کــه ذهــن آگاهــی، آگاهــی از لحظــه حــال و پذیــرش 

ــه افــراد کمــک می‌کنــد  بــدون قضــاوت را پــرورش می‌دهــد و ب
ــا همانندســازی بیــش از  ــدون اجتنــاب ی ــا احساســات خــود را ب ت
ــی و درک  ــت مهربان ــا تقوی ــد. خوددلســوزی ب ــد مشــاهده کنن ح
ــه  ــی را اضاف ــد مهم ــانی، بعُ ــگام پریش ــود در هن ــه خ ــبت ب نس
ــان  ــن نوجوان ــج در ای ــدید رای ــادی ش ــا خودانتق ــه ب ــد ک می‌کن
ــه  ــد ک ــرض می‌کن ــی ف ــم هیجان ــه تنظی ــد. نظری ــه می‌کن مقابل
راهبردهــای ســازگارانه ماننــد ارزیابــی مجــدد و پذیــرش از طریــق 
شــیوه‌های ذهــن آگاهــی دلســوزانه آموختــه می‌شــوند کــه 
تــاب‌آوری هیجانــی را ارتقــا می‌دهنــد. ایــن چارچــوب بــا افزایــش 
تحمــل احساســات دردنــاک و قطــع واکنش‌هــای منفــی خــودکار، 
ــر  ــاوه ب ــد )11(. ع ــش می‌ده ــی را کاه ــم هیجان ــال تنظی اخت
ایــن، خوددلســوزی بــه عنــوان یــک مکانیســم ضربه‌گیــر در برابــر 
ــی  ــری هیجان ــد و انعطاف‌پذی شــرم و خودسرزنشــی عمــل می‌کن
ــناختی  ــای ش ــی، ارزیابی‌ه ــرد ترکیب ــد. رویک ــود می‌بخش را بهب
ــای  ــه مقابله‌ه ــکا ب ــش ات ــتر و کاه ــی بیش ــالم‌تر، خودمهربان س
ناســازگار ماننــد نشــخوار فکــری یــا اجتنــاب را تشــویق می‌کنــد. 
ــرای  ــی ب ــورت هم‌افزای ــه ص ــی ب ــر درمان ــن عناص ــه، ای در نتیج
بهبــود تنظیــم هیجانــی، کاهــش میــل بــه خــودآزاری و تقویــت 

ــد )9(. ــل می‌کنن ــان عم ــامت روان در نوجوان س
ــر  ــازی ب ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه درم ــان داد ک ــه دوم نش یافت
افزایــش راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان ســازگارانه و 
ــه  ــن یافت ــوده اســت؛ ای ــر ب کاهــش راهبردهــای ناســازگارانه موث
بــا پژوهش‌هــای ملکــی و همــکاران )Midgley،)14 و همــکاران 
ــای  ــت. یافته‌ه ــو اس ــکاران )16( همس ــلیمانیان و هم )15( و س
و   Lancastle توســط  مــروری  پژوهــش  یــک  از  حاصــل 
همــکاران )24( در ســال 2024 نشــان داد کــه درمــان مبتنــی بــر 
ذهنی‌ســازی تاثیــرات متناقضــی بــر بهبــود تنظیــم هیجــان داشــته 
اســت؛ یافته‎هــای ایــن پژوهــش نشــان داد کــه درمــان مبتنــی بــر 
ــکار خودکشــی و  ــا اف ــرادی ب ــه اف ــرادی ک ــرای اف ذهنی‌ســازی ب
نشــانگان شــدید اختــال شــخصیت مــرزی نمی‌توانــد موثــر باشــد 
ــان نمــود کــه  ــوان بی ــر پایینــی دارد. در تبییــن می‌ت ــدازه اث ــا ان ی
طبــق نظریــه، ذهنی‌ســازی، آگاهــی و تأمــل در مــورد تجربیــات 
ــردازش و مدیریــت  ــد کــه شناســایی، پ عاطفــی را تقویــت می‌کن
ــت،  ــن ظرفی ــت ای ــا تقوی ــد. ب ــر احساســات را تســهیل می‌کن بهت
درمــان مبتنــی بــر ذهنی‌ســازی بــه نوجوانــان کمــک می‌کنــد تــا 
احساســات شــدید را بــدون غــرق شــدن یــا توســل بــه پاســخ‌های 
ناســازگارانه ماننــد اجتنــاب یــا نشــخوار فکــری، تشــخیص داده و 
تنظیــم کننــد )13(. ایــن درمــان همچنیــن نقــص در تمایــز خــود-
دیگــری را هــدف قــرار می‌دهــد و الگوهــای دلبســتگی ایمــن را 
ــا  ــالم هیجان‌ه ــم س ــرای تنظی ــر دو ب ــه ه ــد ک ــج می‌ده تروی
حیاتــی هســتند. از طریــق ذهنی‌ســازی پیشــرفته، نوجوانــان 
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ــا  ــد و آنه ــعه می‌دهن ــی را توس ــری عاطف ــوح و انعطاف‌پذی وض
را قــادر می‌ســازد تــا از پاســخ‌های واکنشــی بــه پاســخ‌های 
تنظیم‌شــده تغییــر کننــد و در نتیجــه رفتارهــای خودآسیب‌رســان را 
کاهــش دهنــد. ایــن فرآینــد بــا مفهــوم عاطفه‌منــدی ذهنی‌ســازی 
ــوان  ــه عن ــه را ب ــم عاطف ــه درک و تنظی ــت ک ــو اس ــده همس ش
ــد )25(. در  ــام می‌کن ــامت روان ادغ ــود س ــی بهب ــم اصل مکانیس
نتیجــه، درمــان مبتنــی بــر ذهنی‌ســازی بــا تقویــت یــک تجربــه 
منســجم و تأملــی از خــود و کاهــش اختــال تنظیــم هیجــان رایج 
در نوجوانــان مبتــا بــه خودآســیبی، از تنظیم احساســات پشــتیبانی 

.)18( می‌کنــد 
ــه  ــود شــفقت‌ورزی آگاهان ــان خ ــه درم ــه ســوم نشــان داد ک یافت
ــش  ــر افزای ــر مشــابه‌ای ب ــازی تاثی ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن و درم
راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان ســازگارانه داشــته‌اند؛ امــا در 
زمینــه کاهــش راهبرهای تنظیــم هیجان ناســاگارانه درمــان مبتنی 
ــود شــفقت‌ورزی  ــه خ ــر بیشــتری نســبت ب ــر ذهنی‌ســازی تاثی ب
آگاهانــه داشــته اســت. در بررســی پیشــینه پژوهشــی یافــت نشــد 
کــه بــه بررســی ایــن موضــوع بپــردازد، بــر ایــن اســاس مقایســه 
همســویی بــا عــدم همســویی بــا پیشــینه پژوهــش مقدور نیســت؛ 
در تبییــن می‌تــوان بیــان نمــود کــه تأثیــر مشــابه دو مداخلــه بــر 
افزایــش راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان ســازگارانه ممکــن 
ــی و  ــش آگاه ــر افزای ــا ب ــترک آنه ــد مش ــل تأکی ــه دلی ــت ب اس
درک تجربیــات عاطفــی باشــد. هــر دو درمــان، عملکــرد بازتابــی 
ــق  ــه از طری ــد، درمــان خــود شــفقت‌ورزی آگاهان ــا می‌دهن را ارتق
ذهن‌آگاهــی دلســوزانه کــه مهربانــی نســبت بــه خــود را در هنــگام 
ــر ذهنی‌ســازی از  ــی ب ــان مبتن ــد، و درم پریشــانی تشــویق می‌کن
ــه درک احساســات خــود  ــت ذهنی‌ســازی ک ــق ایجــاد ظرفی طری
ــا ایــن حــال، تأثیــر بیشــتر  و دیگــران را تقویــت می‌کنــد )26(. ب
ــم  ــای تنظی ــر ذهنی‌ســازی در کاهــش راهبرده ــی ب ــان مبتن درم
هیجــان ناســازگارانه را می‌تــوان بــا تمرکــز قوی‌تــر آن بــر بهبــود 
ــح داد،  ــا توضی ــناختی هیجان‌ه ــردازش ش ــردی و پ ــن ف درک بی
ــودکار  ــای خ ــا واکنش‌ه ــد ت ــک می‌کن ــان کم ــه نوجوان ــه ب ک
ــه طــور مؤثرتــری  ــا نشــخوار فکــری را ب مضــر ماننــد اجتنــاب ی
ــه صراحــت  ــر ذهنی‌ســازی ب ــی ب ــان مبتن ــد )21(. درم قطــع کنن
نقــص در تمایــز خود-دیگــری و انســجام عاطفــی را هــدف 
ــی  ــم هیجان ــاز تنظی ــت زمینه‌س ــن اس ــه ممک ــد، ک ــرار می‌ده ق
ــفقت‌ورزی  ــود ش ــان خ ــل، درم ــد )27(. در مقاب ــازگارانه باش ناس
آگاهانــه عمدتــاً مهربانــی بــا خــود و پذیــرش را تســهیل می‌کنــد، 
ــه طــور  کــه اگرچــه قدرتمنــد اســت، امــا ممکــن اســت کمتــر ب
مســتقیم بــه تحریفــات شــناختی یــا اختــال در تنظیــم هیجانــی 
ــد،  ــظ می‌کنن ــازگارانه را حف ــای ناس ــه راهبرده ــردی ک ــن ف بی

ــردازد )28(.  بپ

ــای  ــا رفتاره ــان ب ــدودی از نوجوان ــه مح ــش در نمون ــن پژوه ای
خودجرحــی در شــهر تهــران انجــام شــد؛ تعمیــم ایــن یافته‌هــا بــه 
ســایر گروهــا محــدود اســت. همچنیــن نمونــه ایــن پژوهــش بــه 
ــع  ــم جام ــک تعمی ــع ی ــه مان ــد ک ــترس انتخــاب ش روش در دس
ــای  ــده از طرح‌ه ــات آین ــه در مطالع ــود ک ــنهاد می‌ش ــت؛ پیش اس
کارآزمایــی بالینــی تصادفــی کنتــرل شــده اســتفاده شــود. همچنین 
متغیرهــای جمعیــت شــناختی همچــون  پژوهــش  ایــن  در 
ــدت خودجرحــی، ســابقه  ــه خودجرحــی، طــول م ــی ب ســابقه قبل
خودجرحــی در اعضــای خانــواده و وضعیــت اقتصــادی خانواده‌هــا 
ــن  ــده ای ــات آین ــه در مطالع ــود ک ــنهاد می‌ش ــد؛ پیش ــرل نش کنت
مــوارد کنتــرل شــود. در حــوزه کاربــردی ارجــای مداخــات خــود 
ــر ذهنی‌ســازی  ــی ب ــان مبتن ــه و ســپس درم شــفقت‌ورزی آگاهان
ــی در  ــای خودجرح ــان دارای رفتاره ــان نوجوان ــم هیج ــر تنظی ب

ــود. ــنهاد می‌ش ــی پیش ــز درمان مراک

نتیجه‌گیری 
در مجمــوع می‌تــوان نتیجــه گرفــت کــه درمان‌هــای خــود 
ــر  ــازی ب ــر ذهنی‌س ــی ب ــان مبتن ــه و درم ــفقت‌ورزی آگاهان ش
ــر  ــی موث ــای خودجرح ــان دارای رفتاره ــان نوجوان ــم هیج تنظی
ــد؛ یافتــه بســیار مهــم ایــن پژوهــش ایــن بــود کــه درمــان  بودن
ــه  ــه خــود شــفقت‌ورزی آگاهان ــر ذهنی‌ســازی نســبت ب ــی ب مبتن
تاثیــر بیشــتری بــر کاهــش تنظیــم هیجــان ناســازگار داشــت. ایــن 
نشــان می‌دهــد در حالــی کــه خــود شــفقت‌ورزی آگاهانــه آگاهــی 
هیجانــی و مهربانــی بــا خــود را افزایــش می‌دهــد، درمــان مبتنــی 
بــر ذهنی‌ســازی مســتقیماً فرآیندهــای شــناختی و رابطــه‌ای 
زیربنایــی را کــه در اختــال تنظیــم هیجــان نقــش دارنــد، هــدف 
قــرار می‌دهــد. بنابرایــن، درمــان مبتنــی بــر ذهنی‌ســازی ممکــن 
اســت رویکــرد قوی‌تــری بــرای پرداختــن بــه مشــکلات پیچیــده 
هیجانــی در ایــن جمعیــت در نظــر گرفتــه شــود و اهمیــت انتخــاب 
ــر اســاس مکانیســم‌های خــاص محــرک رفتارهــای  مداخــات ب

ــد.  ــته می‌کن ــودآزاری را برجس خ

سپاسگزاری 
ــر  ــه از رســاله دکتــری نویســنده اول اســت؛ ب ــه برگرفت ــن مقال ای
ــن  ــا را در اجــرای ای ــم از همــه کســانی کــه م خــود لازم می‌دانی
پژوهــش یــاری رســاندند، کمال تشــکر و ســپاس را داشــته باشــیم. 

تضاد منافع
تعارضی در منافع گزارش نشده است. 
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