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                  Extended Abstract 
 

1. Introduction 
 

earning disabilities is a general term 

that refers to a heterogeneous group of 

disorders that manifest as significant 

problems in the acquisition and use of 

listening, speaking, reading, writing, 

reasoning, or mathematical abilities 

(Pilling, Donaldson, Karas, Leitch, 

Bunting, Naru & Ilett, 2022). One of the 

psychological  factors  that  can  protect  
 

 
these children against injuries is resilience. Students 

with learning disabilities have lower psychological 

resilience than normal students (Rostamoghli, Talebi 

Joybari & Porzoor, 2015). One of the factors that can 

affect the social adaptation of children with learning 

disabilities and has received less attention is 

empathy. The results of the research showed that the 

low level of empathy skills and the high level of 

externalizing behaviors predict bullying behaviors in
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A B S T R A C T 
 
Objective: The present study was conducted to investigate the effectiveness of compassion-focused 

therapy on resilience, alexithymia and empathy students with specific learning disabilities.  
 

Methods:  The research method was quasi-experimental with a pre-test and post-test design with a control 

group. The statistical population of the present study was made up of students with specific learning 

disorders in Ahvaz city in the academic year of 2019-2020. The samples of this study consisted of 30 

elderlies (15 experimental and 15 control groups) who were selected through available sampling and 

according to inclusion criteria. The experimental group received eight ninety-minute sessions during two 

months while the control group didn’t receive this intervention during conducting the study. The  applied 

questionnaires in the study included Resilience Scale (Connor & Davidson, 2003), Toronto Alexithymia 

Scale (Bagby, Parker & Taylor, 1994) and Empathy Scale (Dadds & et al, 2008). Data were analyzed 

using SPSS version 18 and univariate analysis of covariance (ANCOVA).  
 

Results: The results of multivariate analysis of covariance showed that compassion-focused therapy 

has been effective on resilience, alexithymia and empathy students with specific learning disabilities 

(p<0/001). 
 

Conclusion: According to the findings of the present study, compassion-focused therapy can be 

suggested as an efficient method in order to increase resilience, empathy and decrease alexithymia 

students with specific learning disabilities. 
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elementary and high school students (Elliott, Hong, & 

Wang, 2019). This issue shows the importance of 

investigating empathy as an effective component on 

social relations. Another factor related to learning 

disorder is alexithymia. The research findings indicate 

the problems of students with learning disabilities in 

social interactions and emotional abilities (Soleymani, 

Zahed Babolan, Farzaneh & Setoudeh, 2011). 

Therefore, paying attention to the effective combined 

educational and therapeutic programs on the 

emotional and social abilities of students with learning 

disabilities is of special importance. Among the 

interventions that can be effective on alexithymia, 

empathy and resilience of students with special 

learning disorder, is compassion-based therapy 

proposed by Gilbert. Abdollahi baqrabadi (2017) 

concluded in her research that the program based on 

compassion training reduces anxiety, stress, 

depression and increases psychological well-being. 

Compassion-based therapy is a new therapeutic 

approach that the results of various researches confirm 

its effectiveness in treating various types of 

psychological disorders and problems (Gonzales 

Hernandez,Romero & Campos, 2018). Today, 

learning disability is the biggest category of special 

education. More than half of the students who are 

identified in public schools to receive special 

education have learning disabilities (Haron Rashidi & 

Osivand, 2018). The findings of the current research, 

in line with previous researches, can help to expand or 

adjust the theoretical and experimental views of the 

constructs of compassion, resilience, emotional 

inadequacy and empathy. Therefore, the purpose of 

this research was to determine the effectiveness of 

compassion-based education on resilience, 

alexithymia, and empathy of students with specific 

learning disabilities. 

 

2. Materials and Methods 

The present research method is quasi-experimental. 

The population of the current study included all 

students with learning disabilities in Ahvaz city. The 

research sample included 30 students with learning 

disabilities who were selected in a purposeful way. 

Based on this, 15 people were randomly assigned to 

the experimental group and 15 people to the control 

group. In order to collect data, the following tools were 

used: 

Resilience Scale: This scale contains 25 questions and 

was prepared by Conner and Davidson (2003) to 

measure the strength to deal with pressure and threats. 

In the present study, Cronbach's alpha was obtained 

for the total score of the questionnaire at 0.84. 

Empathy scale: Dadds et al.'s (2008) empathy scale is 

an objective scale consisting of 23 questions. In the 

present study, the reliability of the whole scale was 

obtained using the Cronbach's alpha coefficient 

method of 0.89, for the subscale of cognitive empathy, 

it was 0.88, and for the subscale of emotional empathy, 

it was 0.90. 

Alexithymia Scale: The Toronto alexithymia Scale 

(Bugby, Parker & Taylor, 1994) is a 20-item test. The 

scoring of the questionnaire is in the form of a 5-point 

Likert scale. In the present study, Cronbach's alpha 

coefficient was reported as 0.82 for the entire scale. 

 

3. Results 

The findings by pre-test control have shown that there is 

a significant difference between students with special 

learning disorders in the experimental and control 

groups in terms of resilience (p<0.001 and F=52.30), 

emotional failure (p<0.001 and F=60.51) and empathy 

(p<0.001 and F=43.13). In other words, compassion-

based training has caused a significant increase in 

resilience and empathy and a significant decrease in 

emotional deficiency in the experimental group, 

according to the average score of resilience, alexithymia 

and empathy of the experimental group compared to the 

average score of the control group.

 
Table 1. The results of univariate covariance analysis for research variables in the post-test stage 

 

Variable SS Df MS F P Eta 

Resilience 44/82 1 44/82 52/30 0/001 0/515 

Alexithymia 69/94 1 69/94 60/51 0/001 0/623 

Empathy 30/11 1 30/11 43/13 0/001 0/402 
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4. Discussion and Conclusion 
 

The results of this research showed that compassion-

based training has significantly increased resilience 

and empathy and significantly reduced alexithymia in 

the experimental group. The results of the current 

research with the findings of Ghator, Pouryahya, 

Davarniya, Salimi & Shakarami (2017), Danson 

(2015), Keshavarz Mohammadi & Khaltabari (2017), 

and Raisi & Faramarizi (2018), are consistent and 

confirm their research findings. In explaining this 

finding, it can be said that compassion-based therapy 

is a relatively new concept that can lead to the growth 

of intervention and research in the field of 

psychotherapy. This method can be used individually 

and in groups for all kinds of clinical problems. 

Students with specific learning disabilities often 

experience a series of complex emotions such as 

stress, depression, frustration, etc., which will cause 

them to be involved in a variety of unpleasant and 

troublesome emotions. Emotional problems are also 

considered as a negative event of resilience. ; 

Therefore, the importance of managing these emotions 

becomes more apparent. Therefore, it is possible to 

help them distance themselves from stubborn 

judgment about themselves and achieve a favorable 

psychological well-being by teaching them exercises 

such as love and affection meditation regarding self-

forgiveness and even others (Gonzalez Hernandez et 

al., 2018). Due to its limited implementation on 

students with learning disabilities in the city of Ahvaz, 

the present research makes it difficult to generalize the 

results to other students with learning disabilities in 

different cities. According to the findings of the 

present research, compassion-focused therapy can be 

used for students with learning disabilities and can be 

used as a beneficial psychological intervention to 

reduce alexithymia and increase their resilience and 

empathy. 
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 .شناسی، واحد دزفول، دانشگاه آزاد اسلامی، دزفول، ایراناستادیار گروه روان. 3
 

 

مقدمه
 كلی است كه به گروهی ناهمگن اصطلاح هاي یادگیري یک ناتوانی

 اكتساب ومعنادار در  مشکلات اشاره دارد كه به صورت هااختلال از

 یا استدلال استفاده از گوش دادن، صحبت كردن، خواندن، نوشتن،

)پیلینگ، دونالدسون، كاراس، لیتچ، د كنهاي ریاضی بروز میتوانایی

 میزان شیوع این اختلال با در نظر گرفتن .(2022، 1بانتنگ و همکاران

 درصد تخمین زده 10تا  2 زكار رفته ا میزان قطعیت و تعاریف به

درصدكودكان  10انواع اختلال یادگیري خاص تقریبا  شود. همهمی

 (.2021، 2)آرو، اگلند، الورانت، آهونی و رسکورلا كندرا مبتلا می

 3هوسانی، بنت، پارنتو، ویدجاجی، داویس و همکاراننتایج مطالعات 

دهد كه كودكان با اختلال یادگیري در مقایسه با نشان می (2022)

و توانایی  مسأله هاي نوشتاري، حلهاي خود در فعالیتهمکلاسی

 هاآن ايمدرسه هايسایر مهارت بر عوامل این و دارند مشکل خواندن

 .(2021، 4بیکر)گذارد تأثیر می تحصیلی عملکرد خصوص به و
 

1. Pilling, Donaldson, Karas, Leitch, Bunting, Naru, & Ilett 

2. Aro, Eklund, Eloranta, Ahonen, & Rescorla 

3. Hossain, Bent, Parenteau, Widjaja, Davis, & Hendren 

4. Becker 
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 ها:کلیدواژه

 آوري،تاببر شفففقت،  مبتنی درمان

مدلی، اختلال  یانی، ه نارسفففایی هی

 یادگیري خاص

 

 چکیده

 

آموزان با اختلال دانش یو همدل ییانیه یینارسا ،يآوربر شفقت بر تاب یآموزش مبتن یاثربخش یپژوهش حاضر با هدف بررس  :هدف

 .خاص انیام شد يریادگی
 

 با آموزانحاضر را دانش پژوهش آماري جامعه  بود. كنترل گروه باآزمون پس آزمونپیش با طرح آزمایشینیمه روش پژوهش ها:روش

گروه  نفر 15) نفر 30 شامل حاضر پژوهش نمونه حیم .دادندتشکیل می 1400-1399در سال تحصیلی  اهواز شهر خاص یادگیري اختلال

گروه  شدند. انتخاب مطالعه به ورود هايملاکبه  توجه با و هدفمند گیرينمونه روش با كه بود كنترل( گروه نفر 15 و آزمایش

این مداخله را در  كنترلاي دریافت نمودند. این در حالی بود كه گروه دقیقه 90جلسه  8آزمایش مداخله آموزشی را طی دو ماه و نیم در 

، (2003آوري )كانر و دیویدسون، تابپرسشنامه  شاملاستفاده در این پژوهش  هاي موردطول فرآیند انیام پژوهش دریافت نکرد. پرسشنامه

ها با استفاده از نرم دادهبود.  (2008همدلی )دادس و همکاران، پرسشنامه ( و 1994پرسشنامه نارسایی هییانی تورنتو )باگبی، پاركر و تیلور، 

 .بررسی شد یک متغیره )آنکوا( تحلیل كواریانسو روش   18نسخه  SPSS افزار 
 

اختلال  باآموزان دانش هییانی و همدلیآوري، نارساییتاببر  مبتنی بر شفقتمتغیري نشان داد درمان تکنتایج تحلیل كوواریانس   :هایافته

 . (p >001/0) یادگیري مؤثر بوده است
 

آوري و تابشفقت را به عنوان یک روش كارا جهت افزایش مبتنی بر توان درمان هاي پژوهش حاضر میمنطبق با یافته گیری:نتیجه

 .اختلال یادگیري پیشنهاد داد باآموزان دانشهییانی نارساییو كاهش  همدلی
 

 فصلنامه پژوهشی

 های یادگیریناتوانی
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 در كه است رشدي-عصبی نوعی اختلالخاص  یادگیري ختلالا

 براي مغز توانایی در كه محیطی و ارثی عوامل برخی تعامل نتییه

 تأثیر غیركلامی و كلامی اطلاعات آسان و صحیح سریع، ادراک

در اختلال  (.2021، 1)سوات و میرس آیدمی وجود به گذارندمی

به فقدان ضایعات بیولوژیک بارز، عدم  توجه با افرادیادگیري خاص 

محیط  روانی حاد و با وجود برخورداري از مشکلات اجتماعی و

هاي در زمینه همچنین دارا بودن هوش متوسط، آموزشی مناسب و

)خواندن، نوشتن، حساب كردن(، قادر به یادگیري  خاص تحصیلی

 (.2019، 2)زانگد نیستن

 برابر در تواندمی را كودكان این كه شناختیروان عوامل یکی از

 متغیرهایی از یکی آورياست. تاب 3آوريكند، تاب حفظ هاآسیب

 آن بر بسیاري تأكید روان سلامت حوزه هايپژوهش در كه است

 و درد برابر در براي سازگاري انسان توانایی به آوريتاب شود.می

دارد  اشاره زاي زندگیتنش عوامل و هاگرفتاري از ناشی رنج

 یا توانایی، فرآیند، یک را آوريتاب (.2015، 4)جنسن و فراسر

 تهدیدكننده تعریف شرایط رغمعلی آمیزموفقیت سازگاري پیامد

 شرایط به در واكنش مثبت سازگاري آوريتاب واقع در اندنموده

 بر پژوهشگران (.2009، 5و رید هربر كوتلی، )ماستن،است  ناگوار

 مثبت پیامدهاي با خود ترمیم نوعی آوريكه تاب باورند این

 و جویباري طالبی اوغلی،)رستماست  شناختی و عاطفی هییانی،

 جلوگیري شناختیمشکلات روان بروز از آوريتاب (.1394پرزور، 

 حفظ زاآسیب حوادث شناختیاثرات روان از را افراد و كرده

 آوريتاب افرادي كه دهدمی نشان پژوهشی هايیافته كند.می

 روانی نظر مشکلات از بیشتري راتخط معرض در دارند كمتري

 خشونت اختلالات رفتاري و ناامیدي، افسردگی، اضطراب، قبیل از

. (2015، 6)چوي، چاي، جانگ، پارک، كیم و همکاران قرار دارند

 تواندمی آوريتاب كه دهدمی نشان همچنین شواهد پژوهشی

و  )داوینگ، فالکه دهد ارتقاء و كرده حفظ را افراد روانسلامت

 اعتماد دلیل به بالا آوري تاب داراي آموزان. دانش(2010 ،7نلسون

 كنند كسب بهتري نتایج توانندمی خودكارآمدي بالاتر و نفس به

 موفقیت احتمال و (1393 گودرزي، و مطهري سادات )بهزادپور،

 (.1393 حبیبی، و )سلیمانی یابدمی افزایش هاآن روانی بهزیستی و

در پژوهشی دریافتند  (1394اوغلی، جویباري و پرزور ) رستم

 تريپایین شناختیروان آوريتاب آموزان با اختلال یادگیري،دانش

 عادي دارند. آموزاندانش به نسبت

كودكان با اختلال  تواند بر سازگاري اجتماعیكه می عواملی یکی از

 8مؤثر باشد و كمتر مورد توجه قرار گرفته است، همدلی یادگیري

 انسان است فردي بین رفتار مهم هايویژگی از یکی است. همدلی

ضروري  دنیاي اجتماعی در مؤثر ارتباط براي برقراري آن وجود كه

 پردازدمی امور ارزیابی به دیدگاه دیگري از فرد همدلی، است. در

 بررسی كند.می تیربه دیگري كند كهمی تیربه را هییانی و همان

اصلی شناختی  دو مؤلفه از همدلی كه دهدنشان می همدلی تعاریف

 درک معناي شناختی به همدلی است. شده تشکیل و عاطفی

 فرد همدلی، نوع این است. در دیگران هییانی حالات وضعیت یا

همدلی توانایی  كند. را بازنمایی طرف مقابل ذهنی حالات تواندمی

ها دهی به آنها و پاسخاحساسات، افکار و انگیزه ؛روانی یعنیلات حا

افراد . (2018، 9كنرات، میایر و بوشمن) است هاي متناسبهییان با

توانند عواطف و همدلی است مییک ارتباط كه داراي  در

خود را مدیریت كنند و رفتار خود را با انتظارات افراد  هاياحساس

داراي رفتارهاي كنند. افراد داراي همدلی بالا  جامعه هماهنگ

و در مقابل افراد داراي همدلی  هاي ارتباطی بالاپسند و مهارتجامعه

 طی ضعیف هستندضداجتماعی و مهارت ارتبا رفتارهاين داراي پایی

نوتن، ون دیر هییدن، . نتایج پژوهش هاي (1401)بشر پور و مهران، 

نشان داد كه بین همدلی  (2019) 10هوجبرگتس، وان گوزین و سواب

و پرخاشگري و بین توجه اجتماعی و پرخاشگري ارتباط معناداري 

در مطالعات  (2020) 11. اسپاتارو، كالابر و لانگوبارديوجود دارد

خود گزارش دادند كه بین همدلی و سلامت روان و پرخاشگري 

ها نشان داد كه همدلی با ارتباط معناداري وجود دارد. نتایج آن

افزایش رفتارهاي اجتماعی همراه است. شواهد پژوهشی نشان داد كه 

بی تحركی و بی اشتیاقی اخلاقی و -ارتباط بین صفات زشتهمدلی 

همچنین انحراف اخلاقی و قلدري و پرخاشگري در مدرسه را 

 (.2020، 12)فانگ، وانگ، یوان، ون، یو و همکارانكند بینی میپیش

 نشان (2019) 13نگوا و هانگ الیوت،هاي پژوهش از حاصل نتایج

 بیرونی رفتارهاي بالا و سطح همدلی هايپایین مهارت سطح دادند

 و ابتدایی آموزاندانش در قلدري رفتارهاي كنندهبینیشده پیش

  است. دبیرستان
 

 

1. Savatt & myres 

2. Zhang 

3. resilience   
4. Jenson, J.M., Fraser 

5. Masten, Cutuli, Herbers & Reed 

6. Choi, Cha, Jang, Park, Kim & Lee 
7. Downing, Folke & Nelson 

8. empathy 

9. Konrath, Meier & Bushman 
10. Noten, Van der Heijden, Huijbregts, Van Goozen & Swaab 

11. Spataro, Calabrò & Longobardi 

12. Fang, Wang, Yuan, Wen, Yu & et a 

13. Elliott, Hwang & Wang
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 و دارد اهمیت بسیار هاو اجتماعی انسان فردي زندگی در همدلی

اوتیسم،  طیف اختلالات جمله از مهمی پایۀ اختلالات آن، در نقص

 شخصیت مانند شخصیت اختلالات برخی و رفتارهاي ضداجتماعی

 (.1396)موسوي، خسروي و دهشیري،  است خودشیفته و مرزي

 بر مؤثر مؤلفۀ یک عنوان به همدلی بررسی اهمیت موضوع همین

 دهد.نشان می را اجتماعی روابط

 1هییانی یکی دیگر از عوامل مرتبط با اختلال یادگیري، نارسایی

 در شناسایی دشواري از است عبارت هییانی است. نارسایی

 دشواري براي دیگران، احساسات توصیف در دشواري احساسات،

 برانگیختگی به مربوط هاي بدنیتهییج و احساسات بین تمایز در

ناگویی هییانی نوعی  (.2013، 2)كوک، بریور، شاه و بردهییانی 

نقص و نارسایی خلقی است كه باعث ناتوانی در پردازش شناختی 

)حسینی و داوري،  شودها میهییانی و تنظیم هییان اطلاعات

 روابط برقراري در افراد شودمی باعث هییانی نارسایی (.1400

 پایینی اجتماعی حمایت از و شده مشکل دچار دیگران با اجتماعی

 شودمی آنان اجتماعی سلامت كاهش باعث كه باشند برخوردار

 بین تمایز و شناسایی در دشواري (.1397فرد، آقاجانی و صمدي)

 این .كندمی هاهییان تنظیم در نارسایی مستعد را افراد احساسات،

 شوندمی هییانی آشفتگی دچار دیگران با روابط برقراري در افراد

 این .یابدمی كاهش هاموقعیت با سازگاري براي هاآن ظرفیت و

 تواندمی است، هییانی نارسایی اساس كه معیوب هییانی پردازش

 كند اییاد شناختیروان درماندگی و پریشانی براي آمادگی یک

)جوانمرد و  شودمی عاطفی هاياختلال پدیدآیی به منیر كه

 با آموزانكه دانش شد داده نشان ايمطالعه در (.1394محمدي، 

 دارند، مشکل هییانی ثبات و پایداري در اختلال یادگیري

 دارند هییانی هايبا موقعیت رویارویی در شدیدتري هايواكنش

 )سلیمانی، كنندنمی عمل ثبات با و یکسان مشابه هايموقعیت و در

 پژوهش هايیافته همچنین (.1390و ستوده،  فرزانه زاهدبابلان،

آموزان با دانش مشکلات از حاكی (1390سلیمانی و همکاران )

هییانی است.  هايتوانایی و اجتماعی تعاملات در یادگیري اختلال

بر  مؤثر تركیبی درمانی و آموزشی هايبرنامه به بنابراین، توجه

از  یادگیري اختلال با آموزاندانش اجتماعی و هییانی هايقابلیت

 است. برخوردار ايویژه اهمیت

تواند بر نارسایی هییانی، همدلی و هایی كه میاز جمله مداخله

 یادگیري ویژه مؤثر باشد، درمان آموزان با اختلالآوري دانشتاب

 شده است. درمان گیلبرت، مطرح كه توسط است 3شفقت بر مبتنی

 شناسی اجتماعی،روان از هك است التقاطی ايشیوه شفقت بر مبتنی

 مؤثر مداخلۀ با درمانی الگوهاي از دیگر همچنین و تکاملی تحولی،

، 4)نفاست  برآمده روانی به سلامت مربوط مشکلات انواع در

 كه كندمی اشاره این موضوع به شفقت بر مبتنی درمان (.2013

 درونی باید بیرونی بخشتسکینرفتارهاي  و تصاویر عوامل، افکار،

 عوامل به نسبت كه گونههمان انسان صورت، ذهن این در و شوند

آرام  نیز درونیات این با مواجهه در دهد،می واكنش نشان بیرونی

شفقت نسبت به خود داراي سه جنبه  (.2017، 5)ایرونز و لدشود می

درک خود و پرهیز از انتقاد و  گسترش مهربانی و( الف)است: 

 دشوار تیارب گرفتن نظر در (ب) ؛هاي ناگوار نسبت به خودقضاوت

پرهیز از  و مشترک انسانی هايتیربه از بخشی عنوان به شخصی

هوشیاري و قرار دادن افکار و  (ج)جدایی و انزوا در درک خود و 

احساسات در حالت تعادل و پرهیز از همانند سازي و تخلیه 

در  (1397) عبداللهی بقرآبادي  (.1396درویشی و خیاطان، ) افراطی

شفقت  آموزش بر مبتنی برنامهپژوهش خود به این نتییه رسید كه 

 بهزیستی افزایش افسردگی و استرس، اضطراب، كاهش اعثب

 شود.می شناختیروان

 در پژوهشی دریافتند دانشیویانی كه آموزش (2016) 6الاین و هالینز

در مقایسه با همتایان خود امید،  شفقت دریافت كرده بودند مبتنی بر

بیشتري را گزارش مثبت  و عواطف روانیعزت نفس، سلامت

 با را خود شخصی تعارضات بین داراي شفقت بالا اند. افرادكرده

 آوريتاب و كننددیگران حل می و خود نیازهاي گرفتن نظر در

 . همچنین(2013و نف،  7)یارنلبالاتري در مقابل استرس دارند 

بالاتري  ورزيخودشفقت از كه افرادي دهدمی نشان شواهد

 را در كمتري نشخوارگري و اضطراب افسردگی، برخوردارند،

 رضایت بیشتري از و كنندمی تیربه دشوار اجتماعی هايموقعیت

 شفقت بر مبتنی درمان (.2010، 8)رایسهستند  برخوردار زندگی در

 گوناگون، هايپژوهش نتایج است كه نوینی درمانی رویکرد

 مشکلات و اختلالات مختلف درمان انواع در را آن كارآیی

 9گنزالس هرناندز، رومرو و كامپوسكنند. تأیید می شناختیروان

بر  مبتنی شفقت آموزش اثربخشی بررسی به پژوهشی در (2018)

  ورزي، همدلی، نوع دوستی،هاي خودشفقتشاخص بر شناخت
 

 

1. alexithymia 

2. Cook, Brewer, Shah & Bird 

3. Compassion Focused Therapy (CFT) 
4. Neff 

5. Irons & Lad 
6. Elaine & Hollins 

7. Yarnell 

8. Raes 
9. Gonzalez-Hernandez, Romero & Campos
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ها پژوهش این نتایج آگاهی پرداختند،ذهن با كردن عمل

 هاشاخص این ورزي برشفقتدخو آموزش اثرمند بودن دهندهنشان

 اثربخشیدر پژوهش خود با عنوان  (1396نوري و شهابی ) است. بوده

مادران داراي فرزند مبتلا  آوريخود بر افزایش تاب شفقت با آموزش

طور بهخود  آموزش شفقت با به این نتییه رسیدند كهبه اتیسم 

برقی ایرانی، بگیان كوله آوري مؤثر است. معناداري بر افزایش تاب

در پژوهش خود به این نتییه دست پیدا كردند  (1395مرز  و وقتی )

 هايروان سازه بر ورز،شفقت ذهن بر مبتنی شناختی كه درمان

 ریاضی اختلال به دختر مبتلا آموزانمنفی دانش عواطف و ناسازگار

فرد و صادقی كاظمی، ارجمندنیا، مرادي، محمدياست.  مؤثر

موزش خود شفقتی در پژوهشی به این نتییه دست یافتند كه آ (1399)

نشخوار فکري در مادران داراي  شناختی و كاهشبر بهزیستی روان

 ؤثر است.آموزان با اختلال یادگیري خاص مدانش

یادگیري، بزرگترین مقوله آموزش ویژه است. بیش از  اختلالامروزه 

آموزش  آموزانی كه در مدارس عمومی براي دریافتنیمی از  دانش

)هارون  یادگیري مبتلا هستند شوند، به ناتوانیویژه شناسایی می

تواند پیامدهاي منفی یادگیري می اختلال. (1398رشیدي و اسیوند، 

عملکردي در سراسر طول عمر داشته باشد ازجمله؛ پیشرفت تحصیلی 

پایین، ترک تحصیل، پریشانی روانی، همچنین؛ افسردگی و خطر 

موسوي، خسروي و )دهد اقدام به خودكشی را نیز افزایش می

 هايسال در جایی كهآن از و موارد این به توجه با (.1396دهشیري، 

 سیر هاآن اهمیت شمردن پر و كودكان اختلالات به توجه اخیر

 زمینه در بسیاري ياست و دستاوردهاي ارزنده یافته فزایندهاي

ولی  شده، حاصل كودک روانی بهبود وضعیت و كودک مطالعه

 بر دارد. افزون وجود رابطه این در بسیاري و نقایص كمبودها هنوز

 است، ایرانی غیر فرهنگی بافت مربوط به گرفته انیام پژوهش این

 مبتنی آموزش اثربخشی ضرورت مطالعه همراه به عامل این وجود

 دستیابی به همدلی براي و هییانی نارسایی آوري،تاب بر شفقت بر

 یادگیري اختلالات حوزه با ارتباط در شواهدمحور هايفعالیت

 پژوهشی توجیه خلأ عنوان به را حاضر پژوهش خاص ضرورت

به  حاضر پژوهش هايیافته كاربردي، اهمیت لحاظ به كند.می

پرورش  و آموزش بانیان و شناسانروان مدرسه، مشاورین معلمان،

پژوهش  هايیافته نیز، نظري اهمیت لحاظ به و كرد خواهد كمک

تعدیل  یا بسط به تواندمی پیشین هايپژوهش راستاي در حاضر

 نارسایی آوري،تاب هاي شفقت،سازه تیربی و نظري هايدیدگاه

لذا هدف از این پژوهش تعیین  كند. همدلی كمک و هییانی

 و هییانی نارسایی آوري،تاب بر شفقت بر مبتنی آموزش اثربخشی

 بود. خاص یادگیري اختلال با آموزاندانش همدلی

 

  پژوهش روش

طرح پیش  از آن براي كه است روش پژوهش حاضر نیمه آزمایشی

این پژوهش  در .است شده گروه كنترل استفاده با پس آزمون-آزمون

 آوري،به عنوان متغیر مستقل و تاب آموزشی شفقت درمانی بسته

همدلی به عنوان متغیرهاي وابسته در نظر گرفته  و هییانی نارسایی

 است.شده 

جامعۀ پژوهش حاضر شامل گیری: جامعه آماری، روش و نمونه

آموزان با اختلال یادگیري شهر اهواز در سال تحصیلی تمامی دانش

نمونۀ آموز بود. دانش 234بود. تعداد كل جامعه برابر با  1399-1400

 به شیوه آموز با اختلال یادگیري بود كهدانش 30پژوهش شامل 

بررسی  و یادگیري اختلالات مراكز كارشناسان نظر با هدفمند

یادگیري،  اختلال از غیر به كه شدند انتخاب آموزاندانش پرونده

نبودند. بر  دارا را حركتی - حسی یا رفتاري مشکلات از هیچکدام

نفر در  15نفر در گروه آزمایش و  15صورت تصادفی این اساس به

ش و كنترل به روش هاي آزمایگروه كنترل قرار گرفتند. گروه

هاي تیربی در مورد تصادفی همتا شدند و قبل از اعمال مداخله

ها اجرا شد. در آزمون درباره آنهاي آزمایش و كنترل، پیشگروه

هاي آزمون بر روي هر دو گروه اجرا شد. ملاکپایان آموزش نیز پس

سال، محل  13تا  10ورود به پژوهش عبارت بودند از: دامنه سنی 

نت اهواز، رضایت والدین، داشتن اختلال یادگیري و نبود سایر سکو

هاي خروج از مطالعه اختلالات هییانی و رفتاري. همچنین ملاک

عبارت بودند از: عدم تمایل به ادامه پژوهش توسط كودک یا خانواده 

ها از ابزارهاي آوري دادهو غیبت بیش از یک جلسه. به منظور جمع

 زیر استفاده شد: 

كانر سوال است و توسط  25این مقیاس شامل : 1آورییاس تابمق

گیري قدرت مقابله با فشار و تهدید، جهت اندازه (،2003و دیودسون )

اي )كاملاً بندي پنج گزینهتهیه شده است. براي هر سوال، طیف درجه

نادرست تا همیشه درست( در نظر گرفته شده كه از صفر )كاملاً 

شود. در پژوهشی گذاري مینادرست( تا چهار)همیشه درست( نمره

انیام شد، پایایی  (1386سامانی، جوكار و صحراگرد )كه توسط 

به دست آمد.  87/0مقیاس به كمک ضریب آلفاي كرونباخ برابر

همچنین نتایج آزمون تحلیل عامل بر روي این مقیاس نیز بیانگر وجود 

 ( براي این KMOیک عامل عمومی در مقیاس بود مقدار ضریب )
 

 

1. resilience scale
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 83/1893و مقدار آزمون كرویت بارتلت برابر با  89/0تحلیل برابر 

بود. این  64/6بود. مقدار ارزش ویژه براي این عامل عمومی برابر 

 یک در كند.میدرصد از واریانس كل مقیاس را تعیین  6/26عامل 

 دانشگاه دانشیوي 641روي بر كه اسپانیا كشور در خارجی پژوهش

 از مورد 10در نهفته تعداد عوامل شد؛ انیام سال 30تا 14سنین در

 قرار تحلیل و تیزیه مورد عاملی اكتشافی تحلیل از استفاده با مقیاس

 از مورد 10واحد جایگزین عامل یک اینکه آیا تأیید براي. گرفت

 تأییدي عاملی تحلیل و تیزیه از است، اصلی انگلیسی نسخه مقیاس

 همبستگی ضریب و42/0كرونباخ همبستگی ضریب .شد استفاده

اسپانیایی  نسخه كه بود آن از حاكی نتایج. بود71/0بازآزمون -آزمون

CD-RI SC داد؛ نشان خوبی سنیی روان خصوصیات از مورد10با 

 آوريتاب گیرياندازه براي ابزاري معتبرعنوان  به تواند می بنابراین،

، 1)اسکالی، جندوبرت، ریتچی، سولیر، آنسلین وچادیوشود  استفاده

2012). 

 84/0نباخ براي نمره كل پرسشنامه ودر پژوهش حاضر آلفاي كر

 دست آمده است. به

 یک (2008دادس و همکاران )مقیاس همدلی مقیاس همدلی: 

 ايدرجه 5 طیف یک در كه است سؤال 23 بر مشتمل عینی مقیاس

 گذارينمره 5 موافقم كاملاً تا 1 مخالفم صورت كاملاًبه لیکرت

 سازيبرایانت انطباق همدلی شاخص اساس بر مقیاس این شود.می

 سنین كودكان همدلی است قادر كه است مقیاسی تنها و است شده

 منظوربه (2008) و همکاران دادس ارزیابی نماید. را سال 16 تا 4

 عوامل تحلیل و همگرا روایی هايروش از مقیاس، روایی بررسی

 همگرایی روایی از حکایت همگرا روایی نتایج استفاده كردند.

 بندي درجه كودكان فرم عاطفی و شناختی همدلی مقیاس مطلوب

 برایانت داشت. علاوه بر این نتایج تحلیل همدلی با شاخص والدین

 و تحلیل شناختی عامل دو شامل مقیاس كه داد نشان مقیاس عوامل

 همسانی روش از نیز مقیاس بررسی پایایی منظور به است. عاطفی

 كرونباخ آلفاي ضریب اساس این بر كه شد استفاده درونی

پژوهش  در (.2008)دادس و همکاران، شد  برآورد 89/0مقیاس

 صوري هايروش با مقیاس روایی (1393خانیانی، شریعتی و امین )

 داد نشان عوامل نتایج تحلیل شد. همچنین بررسی عوامل تحلیل و

 همچنین است. شده اشباع عاطفی و شناختی عامل دو از مقیاس كه

 88/0مقیاس  كل براي كرونباخ آلفاي ضریب روش با پایایی مقیاس

 87/0ترتیب  به عاطفی شناختی و همدلی هايمقیاس خرده براي و

 كل گزارش شده است. در پژوهش حاضر پایایی براي 89/0و 

 مقیاس خرده براي و 89/0 كرونباخ آلفاي ضریب روش با مقیاس

-به 90/0 عاطفی همدلی مقیاس براي خرده و 88/0شناختی  همدلی

 دست آمده است.  

)باگبی،  2تورنتو هییانی نارسایی مقیاسمقیاس نارسایی هیجان: 

است و در ایران توسط  سؤالی 20 آزمون یک (1994پاركر و تیلور، 

پرسشنامه به گذاري نمرههنیار و ترجمه شده است.  (1386بشارت )

هاي كاملاً ایی است كه براي گزینهدرجه 5صورت طیف لیکرت 

مخالفم، تاحدي مخالفم، نه مخالف و نه موافقم، تاحدي موافقم و 

 شود.در نظر گرفته می 5و  4، 3، 2، 1كاملاً موافقم به ترتیب امتیازات 

متغیر  100تا  20گذاري، نمره كل یک فرد از براساس این شیوه نمره

بشارت بالاتر، بیانگر نارسایی هییانی بیشتر است.  خواهد بود. نمره

دست به 85/0ضریب آلفاي كرونباخ را براي كل مقیاس  (1386)

ا در هآوردند و به منظور بررسی روایی همگراي پرسشنامه، بین نمره

و « يپرسشنامه شخصیت چند بعد»پرسشنامه ابرازگري هییانی و 

-همبستگی مثبت معنادار یافتند. ویژگی« مقیاس عاطفه مثبت برادبرن»

سنیی مقیاس نارسایی هییانی تورنتو در پژوهشهاي متعدد هاي روان

پالمر و ؛ 2003، 2001)پاكر و همکاران، بررسی و تأیید شده است 

. در پژوهش حاضر (1996پندي و همکاران، ، 2004همکاران، 

 گزارش شده است. 82/0ضریب آلفاي كرونباخ را براي كل مقیاس 

 

 روش اجرا

هاي لازم با مسئولین انیام این پژوهش در ابتدا هماهنگیمنظور به 

تعیین نمونه و صورت گرفت. پس از گیري نمونهانیام و سپس 

آزمون، هاي كنترل و آزمایش، در مرحله پیششدن گروهمشخص

بر روي هر دو  نارسایی هییانیو  آوري، همدلیهاي تابپرسشنامه

گروه اجرا شد. سپس گروه آزمایش تحت برنامه آموزش مبتنی بر 

 شفقت قرار گرفت )گروه كنترل تحت آموزش قرار نگرفت(. 

برنامه آموزش مبتنی  تنی بر شفقت:پروتکل آموزشی درمان مب

 8 اقتباس شده، طی (2009گیلبرت )بر شفقت  كه از بسته درمانی 

انفرادي و توسط مربی آموزش دیده  اي به صورتدقیقه 90  هفته

 مباحث و عناوین اهداف معرفی برگیرنده در هر جلسه، شد. اجرا

 چنینهم و جلسه تمرینات داخل و بحث جلسه، مربوط به آن

از جلسه بود. خلاصه جلسات آموزشی به شرح زیر  خارج تمرینات

 :است
 

 

1. Scali, Gandubert, Ritchie, Soulier,  Ancelin, Chaudieu 

2. Toronto alexithymia scale 
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 (2009)گیلبرت، : خلاصه محتوای آموزش مبتنی بر شفقت 1جدول 
 

 محتوا جلسات

 هاي هییانی.همدلی، هییانات و سیستم و خود به شفقت مفهوم كلی با آشنایی ارتباط، برقراري اولیه، آشنایی اول

 دوم
خودانتقادي، توانمندسازي در توجه به درد و  كاهش راهکارهایی براي ارائه آن، پیامدهاي و علل خودانتقادي بیان آن، انواع و خودانتقادي آموزش

 رنج خود و دیگران.

 سوم
 و دیگرانبخشش خود  براي راهکارهایی ارائه بخشش، پیامدهاي عدم و معایب بیان كردن،اشتباه بیان دلایل قضاوت، بدون اشتباهات پذیرش آموزش

 كردن. خطا زمان در

 چهارم
 آموزش ها،بر آن شدن چیره و مشکلات تحمل آموزش چگونگی تنفس، و بدنی وارسی با تمرین همراه آن هايمهارت و آگاهیذهن آموزش

 شکست. پذیرش

 آوري.حس خودارزشمندي و تاب تقویت هايروش نفس، آموزشعزت و پایین خودارزشمندي بیان معایب آن، مزایاي و خود ارزشمندي آموزش پنجم

 ششم
 زندگی در هااین روش كارگیري به و ورزي شفقت ابراز هايذهنی، روش تصویرپردازي از طریق سازيآرام و دلسوزانه تصاویر اییاد آموزش

 روزمره.

 مهربانی و همدلی انگیزه، حساسیت، مانند خودشفقتی صفات آموزش هفتم

 مطالب گذشته. بندي جمع و مرور شده، داده اصول آموزش دربارة گروه اعضاي از بازخورد دریافت هشتم
 
 
 
 
 

 هایافته

نمونه  افراد كه داد نشان دموگرافیک داده هاي از حاصل هايیافته

 آزمایش گروه در كه بودند سال 13تا  10سنی  دامنه داراي پژوهش

در گروه گواه نیز با  و 912/0انحراف معیار با  8/11سنی  با میانگین

در  .شدند گزارش834/0معیار انحراف و سال 5/11سنی میانگین

آوري، همدلی و تاب متغیرهاي توصیفی هايشاخص 2جدول 

آزمون به تفکیک گروه پس و آزمونمراحل پیش در نارسایی هییانی

شده  آزمایش و كنترل شامل میانگین و انحراف استاندارد گزارش

.است

 

 ارزیابی مراحل و گروهی عضویت برحسب متغیرهای پژوهش توصیفی هایشاخص 2جدول 
 

 شاخص ها متغیرها
 گروه کنترل گروه آزمایش

M SD M SD 

 آوریتاب

 74/7 20/48 38/7 53/48 آزمونپیش

 26/7 66/48 52/7 66/58 آزمونپس

 20/7 30/48 61/7 21/60 پیگیري

 همدلی

 05/8 26/63 42/8 33/63 آزمونپیش

 18/8 25/63 23/9 21/74 آزمونپس

 01/8 01/63 97/9 67/76 پیگیري

 نارسایی هیجانی

 71/8 06/56 59/8 83/55 آزمونپیش

 14/8 45/56 69/6 06/42 آزمونپس

 32/8 32/56 43/4 45/36 پیگیري
 

كوواریانس  تحلیل آزمون از حاضر پژوهشی طرح به توجه با

 همین در شد. استفاده اصلی تیزیه نتایج براي متغیري )آنکوا(تک

 مرحله در گروه دو واریانس بررسی همگونی براي ابتدا راستا

شد.  استفاده لوین هايواریانس آزمون همگونی از آزمون،پس

 =803/0P<05/0آوري ]آزمون لوین محاسبه شده در مورد تاب

[، و F(1و28)=P 21/2=148/0 <05/0] [، همدلیF(1و28)=64/0

به لحاظ آماري  [،F(1و28)=P 716/0=405/0<05/0] نارسایی هییانی

ها تأیید شد. معنادار نبود؛ بنابراین، مفروضه همگونی واریانس

كواریانس یعنی؛ همگونی ضرایب همچنین مفروضه مهم تحلیل

آزمون هر تعاملی متغیر مستقل و پیش رگرسیون از طریق بررسی اثر

آزمون آن انیام شد كه نتایج حاكی از معنادار متغیر وابسته بر پس

آوري در متغیرهاي تاب 05/0در سطح  Fنبودن میزان 

[05/0>675/0P= 12/1=F[ همدلی ، ]07/2<05/0P= 287/0=F ]

[ بود. علاوه بر این، 489/0P= 56/1=F<05/0] و نارسایی هییانی

از آزمون  وابسته نرمال متغیرهاي توزیع فرضپیش جهت بررسی

 در توزیع نرمال آزمون این نتایج شد. مطابق استفاده ویلک-شاپیرو
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معنادار  05/0 سطح در آمده به دست Z كه چرا وجود دارد؛ متغیرها

 كوواریانس آزمون تحلیل هايفرضكه پیشجاییآن از نیست.

بر شفقت بر  مبتنی آموزش اثربخشیبراي بررسی است.  شده محقق

 باآموزان دانش آوري، نارسایی هییانی و همدلینمره كل تاب

از تحلیل كوواریانس تک متغیري )آنکوا( استفاده اختلال یادگیري 

 .آورده شده است 4 و 3گردید كه نتایج آن در جداول 
 

 آزمونمتغیرهای پژوهش در مرحله پس تک متغیره برای واریانسکونتایج تحلیل . 3جدول 
 

 SS Df MS F P Eta متغیر
 515/0 001/0 30/52 82/44 1 82/44 آوريتاب

 623/0 001/0 51/60 94/69 1 94/69 نارسایی هییانی

 402/0 001/0 13/43 11/30 1 11/30 همدلی
 

آزمون، با كنترل پیش نشان داده شده است 3طور كه در جفدول همان

آزمایش و  هايگروهآموزان با اختلال یادگیري ویژه در دانشبین 

، نارسایی (=F 30/52و  >001/0p) آوريتاباز لحاظ  كنترل

و  >001/0p) و همدلی (=51/60Fو  >001/0p) هییانی

13/38F= )آموزش  ،به عبارت دیگر .تفاوت معناداري وجود دارد

آوري، نارسایی هییانی نمرة تاببا توجه به میانگین مبتنی بر شفقت 

موجب  كنترل،گروه نمرة  نسبت به میانگین گروه آزمایش و همدلی

و همدلی و كاهش معنادار نارسایی هییانی  آوريافزایش معنادار تاب

 توانمی اتا میذور گرفتن درنظر با. شده استدر گروه آزمایش 

تغییرات در  درصد 40آوري، تاب تغییرات در نمره درصد 52گفت 

مربوط به  نارسایی هییانی تغییرات در نمره درصد 62همدلی و  نمره

توان می است. بنابراین، بر شفقت مبتنی تأثیر برنامۀ تمرین آموزش

آوري و ر تابافزایش معنادا باعث آموزش مبتنی بر شفقت گفت

 .همدلی و كاهش نارسایی هییانی در گروه آزمایش شده است
 

 روی متغیرهای پژوهش در مرحله پیگیری تک متغیره واریانسکونتایج تحلیل . 4جدول 
 

 اتا سطح معناداری SS Df MS F متغیر

 538/0 001/0 17/55 25/46 1 25/46 آوريتاب

 661/0 001/0 88/66 12/73 1 12/73 نارسایی هییانی

 436/0 001/0 20/45 19/32 1 19/32 همدلی
 

آزمون، با كنترل پیش نشان داده شده است 4طوركه در جفدول همان

 كنترلآزمایش و  هايگروهآموزان با اختلال یادگیري در دانشبین 

در مرحله پیگیري  و همدلی آوري، نارسایی هییانیتاباز لحاظ 

اثربخشی آموزش  گفت توانمی لذا .تفاوت معناداري وجود دارد

 بوده است. اثربخش پیگیري مرحلۀ در مبتنی بر شفقت
 

 گیریبحث و نتیجه

بر شفقت بر  مبتنیثربخشی درمان هدف از پژوهش حاضر تعیین ا

اختلال  باآموزان دانش آوري، نارسایی هییانی و همدلیتاب

آموزش مبتنی بر  كه نشان داد نتایج این پژوهشبود.  یادگیري خاص

نسبت به  گروه آزمایش آورينمرة تاببا توجه به میانگین شفقت 

در  آوريافزایش معنادار تابموجب  كنترل،گروه نمرة  میانگین

نوري و هاي یافته با حاضر پژوهش نتایج. شده استگروه آزمایش 

 ،قطور (؛1397طاهركرمی، حسینی و دشت بزرگ ) (؛1396شهابی )

 (2015دانسون )و  (؛1397) شاكرمی و سلیمی ،داورنیا ،پوریحیی

ها را مورد تأیید قرار هاي پژوهشی آنهمسو و هماهنگ است و یافته

 دهد.می

شفقت مفهوم توان گفت كه درمان مبتنی بر در تبیین این یافته می 

اي و پژوهشی را در تواند رشد مداخلهنسبتاً جدیدي است كه می

تواند به صورت درمانی به دنبال داشته باشد. این روش میحوزه روان

فردي و گروهی براي انواع مشکلات بالینی نیز مورد استفاده قرار 

آموزان با اختلال یادگیري خاص اغلب یک سري دانش گیرد.

احساسات پیچیده را مانند استرس، افسردگی، ناامیدي و... را تیربه 

ها در در انواع هییانات كنند كه این خود باعث درگیرشدن آنمی

ناخوشایند و دردسرساز خواهد شد، مشکلات هییانی نیز خود به 

شوند؛ بنابراین، اهمیت میآوري محسوب عنوان پیشامد منفی تاب

درمان مبتنی بر  شود.مدیریت این هییانات بیش از پیش نمایان می

شفقت راهکار مؤثري براي دستیابی به حداكثر توانمندي مدیریت 

آگاهی كه در كنندگان از طریق ذهننمایند. شركتهییانات ارائه می

كه در  اند از افکار و رفتارها و هییاناتیخصوص آن آموزش دیده

شوند و این آگاهی باعث لحظه حاضر در جریان است آگاه می

ها متبحر گردند.شود كه این افراد در پذیرش آنمی
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از طرف دیگر اتخاذ نگرش مشفقانه نسبت به خود و راهکارهاي 

داده شد، براي این افراد همچون ها آموزش مراقبت از خود كه به آن

این كودكان  .حفاظی در برابر مشکلات زندگی عمل خواهد نمود

اند سرزنش اغلب خود را به خاطر این كه دچار این اختلال شده

به تنش  ءاي براي ابتلاتواند زمینهاین سرزنش به نوبه خود می ،دنكنمی

لالات به نوبه روانی، اضطراب و افسردگی در آنها شود كه این اخت

آوري را به همراه خواهد پذیري و كاهش تابخود افزایش آسیب

هایی نظیر مدیتیشن عشق و توان با آموزش تمرینمی ،بنابراین .داشت

ها كمک نمود محبت در خصوص بخشش خود و حتی دیگران به آن

تا از قضاوت سرسختانه در مورد خود فاصله بگیرند و به یک بهزیستی 

آوري را نیز لوب دست یابند كه به تبع آن افزایش تابروانی مط

 (.2018گنزالس هرناندز، رومرو و كامپوس ، ) توان مشاهده نمودمی

 كاهش با شفقت بر مبتنی درمان داشت توان انتظارمی بنابراین،

 به آگاهیذهن بهوشیاري و افزایش و فرد درونی هايقضاوت

 كند. از سوي دیگر، به كمک آوريتاب بهبود در آموزاندانش

 شده مندترجرأت گذشته به شفقت، فرد نسبت بر مبتنی درمان كمک

ترسیم  چنینهم و خویش به نسبت انتقاد چرخۀ معیوب تواندمی و

 جدید نگاهی و با دهد قرار سؤال مورد را خود از سطح بالا انتظارات

 كه مستلزم یابیدست قابل هايتوقع و واقعیمعیارهاي  خود، به نسبت

 به منیر این موارد تمامی كند كه طراحی باز را و آزار نباشد سختی

 هاشود. از طرف دیگر، پژوهشآموزان میدانش آوريتاب افزایش

پذیري تواند انعطافمبتنی بر شفقت می درمان كه است داده نشان

 (.2010گی، )نف و مکدهد  نیز افزایش را آموزاندانش

 و مسأله حل قدرت مقابله، تواندنیز می شناختیروان پذیريانعطاف

 تا شودمی سبب فرآیند این دهد. افزایش فرد در سازي رافرضیه

 شده سازگار و مواجهه خود جدید شرایط بتوانند با بهتر آموزاندانش

 دهند.  ارتقا را خود آوريو تاب

نمرة با توجه به میانگین آموزش مبتنی بر شفقت  نتایج نشان داد همچنین

 كنترل،گروه نمرة  نسبت به میانگین گروه آزمایش نارسایی هییانی

. شده استدر گروه آزمایش  كاهش معنادار نارسایی هییانیموجب 

دانسون  (،1397)كشاورز محمدي و خلعتبري این یافته با نتایج 

و  بلاث، (2018گنزالس هرناندز، رومرو و كامپوس )  (،2015)

این  چنان كه است. همسو و هماهنگ (2017ماول )- ایزنلوهر

 به يورز كه شفقت اندداده نشان خود پژوهش نتایج در پژوهشگران

 تزریق و درونی انگیزه شناختی،بهزیستی روان با قوي ارتباط دلیل

  هايتواند آسیبمی ورزي،به جاي اجتناب افراد به مواجهه توانایی

 شود.  منیر شناختیروان هايمؤلفه بهبود به و كاسته را شناختیروان

 بالایی به خود شفقت كه توان گفت افراديدر تبیین این نتایج می

 شان برابر مشکلات در مهربان هستند، خود با كه حالی عین در دارند

پذیرند. می ترراحت را آمده پیش هستند و وقایع پذیرترمسئولیت

ارائه  از طریق فرد در شفقت اییاد و تقویت با بر شفقت، مبتنی درمان

 چنینهم خودمهرورزي و افکار شناسایی ورزي،شفقت هايتکنیک

 منفی حالات برابر را در فرد ورزي،شفقت موانع سازي برطرف

 افزایش و تقویت را مثبت حالات هییانی و كندمی محافظت

 منیر خود این و رودمی بالا نیز فرد انگیزة افزایش شفقت با دهد.می

 اشاره نکته این به توانمی همچنین شود.به كاهش نارسایی هییانی می

 میزان افزایش با ورزشفقت ذهن بر مبتنی شناختی درمان كه كرد

 منظور به عاطفی تغییر تسهیل موجب ها،آزمودنی خود به شفقت

 هاناراحتی پذیرش قابلیت شود،می خود از حمایت و بیشتر مراقبت

 گیلبرت،) دهدمی كاهش را عاطفی هايآشفتگی و بردمی بالا را

شفقت  بر مبتنی درمان (2015) گیلبرت نظر همچنین براساس (.2006

 به و مهربانی كردن دیگران از گرفتن مهربانی با ارائه راهکارهاي

 چراكه شود،می فرد در پذیري عاطفیانعطاف افزایش باعث دیگران

 تهدید سیستم كردنخنثی و مراقبت كردن سیستمفعال به منیر

چرا  ؛بر شفقت نوعی راهبرد هییان محور استدرمان مبتنی شود. می

كند حال این هییان مثبت كه مراجعان را نسبت به هییان خود آگاه می

باشد و یا منفی فرد را به سمت اجتناب از احساس دردناک و ناراحت 

دهد و فرد را آماده براي پذیرش كننده و نزدیکی و مهربانی سوق می

. همچنین با توجه به نمایدخود میمشتاقانه نسبت به احساسات منفی 

 خود هییانات از بهوشیارانه نیازمند آگاهی ورزي،این كه خودشفقت

 كنندهو ناراحت احساسات دردناک از دیگر افراد، آن اساس بوده، بر

 انسانی، اشتراكات احساس و فهم مهربانی، با بلکه كنند،نمی اجتناب

 احساسی حالت به منفی اتبنابراین هییان شوند؛می ها نزدیکآن به

 و شرایط تردقیق فرصت درک افراد به و شوندمی تبدیل تريمثبت

 صورتی به را، شرایط یا خود تغییر براي كارهاي مؤثر انتخاب

 و افراد تحمل قدرت فرآیند این كه دهندمناسب می و اثربخش

 هاهییان از آگاهی براي دهد. تلاشمی افزایش را مدیریت هییانات

 آگاهیو ذهن خودآگاهی هاهییان از انداز شخصی چشم توسعه و

 را بیشتري افراد خودآگاهی كه شودمی سبب و دهدمی افزایش را

افکار  و باشند داشته تريكنترل مناسب خود بر و آوردند دست به

 باشند. داشته تريكم ناخوشایند احساسات و گريخودسرزنش

  انسیام  موجب  تواندمی  افراد  در  خود  شفقت آموزش   بنابراین،
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 مثبت هايارزیابی هییان و جدید سازشی رفتارهاي تطبیق هییانی،

)گیلبرت، بخشد  بهبود را نارسایی هییانی كل در و شود و منفی

2009). 

با توجه آموزش مبتنی بر شفقت  پژوهش نشان داد این نتایجافزون بر 

گروه نمرة  نسبت به میانگین گروه آزمایش همدلینمرة به میانگین 

. شده استدر گروه آزمایش  افزایش معنادار همدلیموجب  كنترل،

 (،1395یعقوبی و اكرامی )هاي پژوهش نتایج با همسو یافته این

 .است (2013) نف و پومیر (،1398رئیسی و فرامرزي )

 شودمی سبب خودشفقتی توان گفت آموزشدر تبیین این نتایج می

 دچار كاهش شده رفتارهاي خودآسیبی و رنج با مواجهه كیفیت كه

 مشکلات رفع جهت خود در به كردن كمک احساس طرفی از و

 آموزش رویکرد (.2012)ورن، سومر و رایت، یابد  فزونی

 شفقت، كسب روي تا بر كندمی كمک مراجع به خودشفقتی

 به تمركز كند. شفقت مشفقانه اقدام و تمركز هايتمرین

 مهربان باشند دیگران و خود به نسبت تا كندمی كمک آموزاندانش

 رنج خود به نسبت دادن مهربانی، حساسیت نشان براي قدم اولین و

)یارنل و نف،  دیگران و خود رفتار به حساسیت نه است، دیگران و

 دهدمی آموزش آموزاندانش به شفقت همچنین رویکرد (.2013

 هاآن كم ذهنكم باشند داشته بیشتري رفتار مهربانانه چقدر هر كه

 محتواي و ماهیت به تواندیگر می طرف شود. ازمی مهربان هم

 بر این تمرینات در استناد نمود. بر شفقت مبتنی درمان تمرینات

 كه شودمی تأكید آگاهیذهن و و مشفق آرام ذهن آرامی،تن

 باشد. داشته و افزایش همدلی فرد در آرامش نقش بسزایی تواندمی

با موضوع اشتراكات انسانی آشنا كننده در این پژوهش افراد شركت

ها تبیین شد كه مشکلی كه با آن در ند و این مفهوم براي آنشد

كشمکش هستند تنها خواست و مختص آنان نیست و افراد متعددي 

ها در این زمینه شباهت دارند نتایج گوناگونی از تأثیر این باور با آن

)گیلبرت و پروكتر،  در سلامت و بهزیستی روانی حکایت كردند

یکی از اركان عمده شفقت به خود  (2013نف )اي كه به گونه (2006

گنزالس و در پژوهش . را به همین موضوع اختصاص داده است

دوستی و نوع  بر اثربخشی درمان خودشفقت ورزي (2018)همکاران 

در تبیین  .یید قرار گرفتأعمل كردن بر اساس نوع دوستی مورد ت

توان گفت كه هاي حاضر و با توجه به تحقیقات انیام شده مییافته

ولین . ادو فرآیند اصلی بنیان نهاده شد درمان مبتنی برشفقت بر پایه

فرآیند به تمامی فرآیندهاي تیربی اشاره دارد كه شامل افزایش 

ي و مهربانی به خود و دیگران است. همچنین فرآیندهاي مهرورز

زدایی، مدیریت تقویت آزادي خود و رفتاري این مدل شامل شرطی

 رسان است. فرآیندهاي تیربی این مدل مرتبط با سازهروابط یاري

در میموع افراد شركت  (.2010گیلبرت، ) مدیریت احساسات است

جلسه آموزشی این توانایی را به دست آوردند كه از  8ی كننده ط

حضور رنج خودآگاهی یابند و ضمن حفاظت از خود در برابر 

منتقدانه با آن برخورد نمایند و همین  نه مشکلات به شکل مشفقانه

آوري و همدلی و كاهش نارسایی موضوع باعث ارتقاء سطح تاب

 .ها گردیده استهییانی در آن

این  هايآزمودنی كه بود این پژوهش این هايمحدودیت از

بنابراین،  بود؛ یادگیري اختلال با آموزاندانش فقط پژوهش

انیام  احتیاط با باید ویژه نیازهاي با هايگروه سایر به آن دهیتعمیم

روي  بر آن محدود اجراي دلیل به حاضر پژوهش همچنین، گیرد.

 به را نتایج تعمیم اهواز، شهر در یادگیري اختلال با آموزاندانش

 مشکل با مختلف شهرهاي در یادگیري اختلال با آموزانسایر دانش

بر  متمركز درمان حاضر، پژوهش هايیافته كند. طبقمواجه می

 داشته كاربرد آموزان با اختلال یادگیري قابلیتدانش براي شفقت

كاهش  در شناختی سودمندروان مداخلۀ یک تواند به عنوانمی و

 استفاده مورد آنان آوري و همدلینارسایی هییانی و افزایش تاب

تر بودن درمان، آموزش دقیق گیرد. همچنین با توجه به اثربخش قرار

هاي كیفی به درمانگران ها و كارگاهاین روش از طریق برگزاري دوره

 این پژوهش پیشنهاد از حاصل نتایج به توجه شود. باپیشنهاد می

 اثرات درمانی ترتعیین دقیق جهت آینده هايپژوهش در شودمی

 نتایج و شود گنیانده نیز شفقت، مرحله پیگیري بر متمركز رویکرد

 شود. پیشنهاد ارزیابی انیام مداخلات از قبل نتایج پژوهش، با هاآن

 متغیرهاي سایر بر را درمانی مدل این كه پژوهشگران تأثیر شودمی

 هاي پژوهشیطرح قالب در چنینهم و داده بررسی قراربالینی مورد 

دهند.  قرار مورد بررسی را درمان مختلف فرآیندهاي موردي،

شود كه در منظور كنترل بهتر آماري پیشنهاد میبه همچنین

هاي رایج مانند درمان شناختی آتی از گروه درمانی هايپژوهش

 .رفتاري استفاده شود
 

 اخلاقی ملاحظات
 

 پژوهش اخلاق اصول از پیروی
 

شركت كنندگان . است شده رعایت مقاله این در  ًاصول اخلاقی تماما

همچنین  .پژوهش خارج شوند از بودند مایل كه زمان هر داشتند اجازه

 .بودند پژوهش جریان روند در شركت كنندگان همه
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 مالی حامی
 

 هاي تأمین مالی دركمک مالی از سازمان گونه این تحقیق هیچ

این مقاله  .بخشهاي عمومی، تیاري یا غیرانتفاعی دریافت نکرده است

ارشد نویسنده اول مقاله در رشته نامه كارشناسیبرگرفته از پایان

 . شناسی تربیتی دانشگاه آزاد اسلامی واحد استروان
 

 نویسندگان مشارکت
 

 هاي پژوهش تمام نویسندگان در طراحی، اجرا و نگارش همه بخش

 .اندحاضرمشاركت داشته
 

 منافع تعارض

 .بنابر اظهار نویسندگان این مقاله تعارض منافع ندارد

 

 منابع
قش نارسایی شناختی، نارسایی (. ن1397آقاجانی، س و صمدي فرد. ح. )

شناختی در پیش بینی سلامت اجتماعی هییانی و انعطاف پذیري 

 .  75-90(: 4)20، هاي علوم شناختیفصلنامه تازه. سالمندان

http://icssjournal.ir/article-1-860-fa.html 
 دفاعی. میله هاي سبک و هییانی نارسایی(. 1387بشارت، م.ع. )

 .181-190(: 3)10روانی،  بهداشت اصول پژوهشی علمی

[DOI:10.22038/jfmh.2008.1673] 
 طرد تحصیلی، پیشرفت انگیزش نقش(. 1401. )م س و فریور، بشرپور،

 ايمدرسه پرخاشگري بینیپیش در عاطفی همدلی و همسالان

 یادگیري، هاي ناتوانی. خاص یادگیري اختلال با آموزاندانش
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(. اثربخشی درمان 1395). تی، مبخ و بگیان كوله مرز، م .،برقی ایرانی، ز  

تعدیل روان سازه هاي  شناختی مبتنی بر ذهن شفقت ورز بر

آموزان مبتلا به اختلال ناسازگار و كاهش عواطف منفی دانش

 .  103-117 (،1) 11 ،فصلنامه روانشناسی معاصر ،یادگیري

http://bjcp.ir/article-1-518-fa.html 
رابطه بین (. 1393بهزادپور، س.، سادات مطهري، ز و گودرزي، پ. )

آوري با میزان رفتارهاي پرخطر در بین مسأله و تابحل

وانشناسی . رآموزان داراي پیشرفت تحصیلی بالا و پاییندانش

 https://jsp.uma.ac.ir/article_2.html .42-25 (:4)2، مدرسه

مطالعه ارتباط نظریه ذهن (. 1394جوانمرد، غ و محمدي قره قوزلو. ر. )

شناخت اجتماعی، . با ناگویی هییانی در یک گروه غیربالینی
4(1 ،)145-127. 
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 در فرزندپروري سبکهاي نقش بررسی(. 1400حسینی، ل و داوري، ر. )

در  هییانی تنظیم راهبردهاي و هییانی ناگویی بینی پیش

میله روانشناسی مدرسه و . شهر تهران متوسطه مقطع آموزاندانش
 . 46-57(، 1)10، آموزشگاه

https://jsp.uma.ac.ir/article_1140.html 
 در همدلی تحول مقایسه (133خانیانی، ز.، شریعتی، م و امین، ي. )

علمی  نشریهسال.  11 تا 5 سازيدرونی اختلالات داراي كودكان
 . 39-950(، 28)7ارزشیابی،  و آموزش پژوهشی

https://jinev.tabriz.iau.ir/article_520856.html 
 به نسبت شفقت آموزش اثر(.  1396) ف. خیاطان، و س.، ، درویشی

 اتیسم. داراي كودكان مادران زندگی كیفیت و شادكامی بر خود

 .77-86  (،4)17 استثنایی، كودكان فصلنامه

 http://joec.ir/article-1-431-fa.html  
 مقایسه (.1394پرزور، پ. ) جویباري، م وطالبی اوغلی، ز.،رستم

اختلال  با آموزاندانش در آوريتاب و اسنادي هايسبک

یادگیري،  هايناتوانی يمیلهعادي.  و نابینا خاص، یادگیري
4(3 ،)55-39.      https://jld.uma.ac.ir/article_277.html 

 بر خودشفقتی آموزش (. اثربخشی1398رئیسی، ح و فرامرزي، س. )

 12 تا 10 اضطرابی كودكان افکار و هییان تنظیم نفس، عزت

، نشریه پرستاري كودكانشهركرد.  افسردگی اختلال داراي ساله

5(3 ،)27-18.          http://jpen.ir/article-1-279-fa.html 

 سلامت آوري، (. تاب1386سامانی، س.، جوكار، ب.، و صحراگرد، ن. )

 روانشناسی و روانپزشکی فصلنامه زندگی. از رضایتمندي و روانی
 .  295-290 (،3)13 ،(رفتار و اندیشه) ایران بالینی

http://ijpcp.iums.ac.ir/article-1-275-fa.html 
 (. مقایسه1390ستوده، م. ) و بابلان، ع.، فرزانه، ج زاهد سلیمانی، ا.،

داراي  آموزاندانش اجتماعی هايمهارت و هییانی نارسایی

(، 1)1یادگیري،  هايناتوانی يمیلهبهنیار.  و یادگیري اختلال

93-78.                https://jld.uma.ac.ir/article_91.html 

میزان اثربخشی برنامه مبتنی بر (. بررسی 1397) .عبداللهی بقرآبادي، ق 

ی بر میزان اصطراب، استرس و افسردگی مادران تشفقدآموزش خو

 . 87-98(، 2)18، فصلنامه كودكان استثنایی .كودكان داراي اتیسم

http://joec.ir/article-1-680-fa.html 
اثربخشی درمان (. 1397طاهركرمی، ژ.، حسینی، ا و دشت بزرگ، ز. )

مبتنی بر شفقت خود بر تاب آوري، خود گسستگی، امید به زندگی 

فصلنامه . و بهزیستی روان شناختی زنان در حال یائسگی شهر اهواز
 .189-197(، 3)5، علمی پژوهشی سلامت اجتماعی

[DOI.:10.22037/ch.v5i3.19235] 

. م ،شاكرمیو  آ ،سلیمی.، ر ،داورنیا.، سید م ،پوریحیی.، ز ،قطور

آوري زنان مبتلا به بر تاب تأثیر درمان متمركز بر شفقت (.1397)

. 363-350،(3) 23ارمغان دانش. . مالتیپل اسکلروزیس
http://armaghanj.yums.ac.ir/article-1-1793-fa.html

 

 
 

 

.50-65(، 3)12. های یادگیریفصلنامه ناتوانی ....آوری، نارسایی هیجانیتاببر شفقت بر  مبتنی آموزشثربخشی ا(. 1402و همکاران. ) زینب سعدونی

 فصلنامه پژوهشی

 های یادگیریناتوانی
3. شماره 12. دوره 1402 بهار  

 

http://icssjournal.ir/article-1-860-fa.html
https://doi.org/10.22038/jfmh.2008.1673
https://doi.org/10.22098/jld.2022.7664.1822
http://bjcp.ir/article-1-518-fa.html
https://jsp.uma.ac.ir/article_2.html
https://sc.journals.pnu.ac.ir/article_1828.html
https://jsp.uma.ac.ir/article_1140.html
https://jinev.tabriz.iau.ir/article_520856.html
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 درمان (؛ اثربخشی1397كشاورز محمدي، ر و خلعتبري، ج. )

 حساسیت و هییان تنظیم پریشانی، تحمل بر ورزيخودشفقت

 سازي غنی و مشاوره شناسی، آسیب  مطلقه. زنان اضطرابی
 .32-17(، 1)4 خانواده،

 http://fpcej.ir/article-1-170-fa.html 
 فرد،و صادقی س.ت.، محمدي، ر.، مرادي، ع.، ارجمندنیا، ن.، كاظمی،  

 مادران در فکري نشخوار و شناختیروان اثربخشی(. 1399.)م

 رویش فصلنامه خاص. یادگیرياختلال با آموزاندانش
 .27-36(، 1)9روانشناسی،

 http://frooyesh.ir/article-1-1480-fa.html 
ساختار عاملی مدل (. 1396و دهشیري، غ. ) موسوي، پ.، خسروي، ز

فصلنامه تازه هاي علوم . همدلی در بزرگسالان بهنیار ایرانی
 https://sid.ir/paper/82809/fa        .75-90(، 1)19شناختی، 

اثربخشی آموزش شفقت با خود بر (. 1396نوري، ح و شهابی، ب. )

دانش و پژوهش در كودكان اتیسم.  افزایش تاب آوري این مادران
 .118-126(، 3)18روانشناسی كاربردي، 

 https://jsr-p.isfahan.iau.ir/article_538049.html 
بر  (. اثربخشی ریباندتراپی1398هارون رشیدي، ه و اسیوند، پ. )

آموزان دراكی دیداري و رشد اجتماعی دانشهماهنگی ا افزایش

-104(، 4)19فصلنامه كودكان استثنایی، با اختلال یادگیري ویژه. 

91. 
http://joec.ir/article- 1016-1 -fa.html 

بررسی نقش شفقت خود در پیش (. 1395یعقوبی، س.، و اكرامی، ن. )

نامه روانشناسی پژوهش. بینی بخشایشگري و همدلی در جوانان
 [DOI:10.22108/ppls.2017.21519] .   35-48(، 3)2مثبت، 
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