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A B S T R A C T   

This study was conducted to compare the effectiveness of compassion-focused 

therapy (CFT) and emotion-focused therapy (EFT) on emotional self-awareness 

and distress tolerance in women experiencing emotional divorce. The research 

method was a quasi-experimental design with a pre-test, post-test, and control 

group. The total statistical population consisted of 67 women experiencing 

emotional divorce who referred to the Rahnama Counseling Center in 

Tonekabon city for marital conflict resolution. Based on the scores from the 

Gottman Emotional Divorce Questionnaire, 45 individuals were purposefully 

selected and randomly assigned to two experimental groups and one control 

group (15 participants in the group). Participants were assessed using the 

Emotional Self-Awareness Questionnaire by Rieffe et al. and the Distress 

Tolerance Scale by Simons and Gaher. The first experimental group received 

eight 90-minute sessions of compassion-focused therapy and the second 

experimental group received nine 90-minute sessions of emotion-focused 

therapy, while control group did not receive any intervention. The questionnaires 

were administered again to all three groups after the intervention. Data were 

analyzed using analysis of covariance (ANCOVA). The results showed that both 

compassion-focused therapy and emotion-focused therapy had a significant 

effect on increasing emotional self-awareness and distress tolerance. However, 

compassion-focused therapy had a greater impact on distress tolerance, while 

emotion-focused therapy was more effective in enhancing emotional self-

awareness. Overall, both therapies are suitable methods for improving emotional 

self-awareness and distress tolerance in women experiencing emotional divorce. 
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Introduction 

Emotional divorce is one of the hidden forms of marital relationship erosion, which is usually 

accompanied by decreased intimacy, emotional distance, chronic conflicts, and a decline in the 

quality of life (Al-Baz, 2019; Jarwan & Al-frehat, 2020). In such a situation, the two constructs 

of "emotional self-awareness" and "distress tolerance" play a decisive role in how emotional 

experiences are processed and relational tensions are managed; emotional self-awareness is 

related to the ability to recognize, name, and understand emotions and can be effective in 

emotion regulation and interpersonal interactions (Sweetnam & Flack, 2023; Uzaun & Lok, 

2020). Distress tolerance is also the capacity to tolerate unpleasant emotions and continue goal-

directed behavior under pressure and is important in reducing impulsive/avoidant reactions 

(Holzhauer et al., 2017). Third-wave approaches, including compassion-based therapy and 

emotion-focused therapy, focusing on emotional transformation and improving intrapersonal 

and interpersonal functioning, are reliable treatment options in this area (Gilbert, 2009; 2014; 

Johnson, 2019). 
 
Materials and methods 
The present study was a quasi-experimental study with a pretest-posttest design with a control 

group. The statistical population included 67 women experiencing emotional divorce who 

referred to the Rahnama Counseling Center in Tonekabon city (first five months of 1403). After 

screening and meeting the inclusion criteria, 48 people were selected purposefully and then 

randomly assigned to three groups. During the implementation, two people dropped out (one 

person in each experimental group) and finally, the final sample included three groups of 15 

people (two experimental groups and one control group). 
The first experimental group received compassion-based therapy for 8 90-minute sessions 

(one session per week); the second experimental group received emotion-focused therapy for 9 

90-minute sessions (one session per week), and the control group received no intervention 

during this period. To facilitate implementation and group management, each experimental 

group was divided into two subgroups (about 8 people) and the sessions were held under 

identical time conditions. 
Data collection tools included: Rieffe et al.'s (2008) Emotional Self-Awareness 

Questionnaire (Cronbach's alpha in the present study: 0.80), Simons and Gaher's (2005) Distress 

Tolerance Scale (alpha: 0.79), and Gottman's (1995) Emotional Divorce Questionnaire (alpha: 

0.81). After the pre-test, interventions were administered and then the post-test was 

administered. Data were analyzed using analysis of covariance and Bonferroni post-tests. 
 
Results and findings 
Descriptive indices showed that both treatments improved the two variables "emotional self-

awareness" and "distress tolerance" compared to the control group. In the emotional self-

awareness variable, the mean of the compassion-based treatment group changed from 

5.91±87.42 in the pre-test to 6.46±01.6 in the post-test, and in the emotion-focused treatment 

group it increased from 5.41±73.24 to 5.45±21.5 in the control group; while the control group 

showed little change (3.21±40.80 to 2.41±27.49). In the distress tolerance variable, the mean of 

the compassion-based group increased from 3.45±33.73 to 3.43±43.60, and in the emotion-

focused group it increased from 3.33±20.40 to 3.37±07.08; In contrast, the control group was 

almost constant (4.33±33.60 to 3.84±33.73). 
The results of the analysis of covariance for emotional self-awareness showed that the group 

effect was significant (Sig = 0.001, F = 62.37) and the effect size was reported to be 0.757, 

indicating a significant contribution of the intervention to the post-test changes. Bonferroni's 

post hoc test also showed that the mean difference between compassion and emotion-focused 

therapy was significant (mean difference -0.97, Sig = 0.026) and both treatments were 

significant compared to control (compassion with control: 2.80, Sig = 0.001; emotion-focused 
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with control: 3.77, Sig = 0.001). The pattern of these findings indicates that emotion-focused 

therapy was more effective in increasing emotional self-awareness. 
A significant group effect was also reported in distress tolerance (Sig = 0.001, F = 59.61) with 

an effect size of 0.74. Bonferroni results indicated a significant difference between the two 

treatments (mean difference 1.19, Sig = 0.030) and also a significant difference between both 

treatments and control (compassion versus control: 4.67, Sig = 0.001; emotion-focused versus 

control: 3.47, Sig = 0.001). Overall, compassion-based treatment was more effective in 

increasing distress tolerance. 
 
Conclusion 
The findings showed that both compassion-based and emotion-focused treatment approaches 

can significantly improve emotional self-awareness and distress tolerance in women 

experiencing emotional divorce. However, the pattern of effectiveness was different: emotion-

focused treatment was more effective in strengthening components related to emotion 

awareness/processing, and compassion-based treatment was more effective in increasing the 

capacity to tolerate unpleasant emotions and distress management. Therefore, in treatment 

planning for emotional divorce, the choice of approach can be made according to the “treatment 

goal” (focusing on increasing emotional self-awareness or increasing distress tolerance) and can 

also be used in a complementary manner. 
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 »مقاله پژوهشی«

 یبر خودآگاه  مدارجان یو ه  یورزبر شفقت  یمبتن  یهادرمان   یاثربخش  سه یمقا

 یزنان دچار طلاق عاطف یو تحمل آشفتگ یجانیه

 
 5iDترخان   ی مرتض ،  4iDاشکان ناصح ،  3iDا ی ن ی شاکر   رج ی ا ،  2iD* ماسوله   ی کاف   ی دموس ی س ،  1iDترخان   نا ی مب 

 
 چکیده

مقا  نيا به منظور   ی بر خودآگاه  مدار جانیورزى و هبر شفقت  یمبتن  یهادرمان  یاثربخش  سه يپژوهش 
 مه یپژوهش، ن  نيا  قیانجام گرفته است. روش تحق  یزنان دچار طلاق عاطف  یو تحمل آشفتگ  یجانیه
زنان دچار   زنفر ا  ۶7  یپس آزمون با گروه کنترل بود. تعداد کل جامعه آمار  -آزمون  شیاز نوع پ  یشيآزما

عاطف زناشو  ی طلاق  تعارضات  که جهت حل  رجوع    يیبودند  تنکابن  رهنما شهرستان  مشاوره  مرکز  به 
ب از  عاطفآن  نیکردند.  پرسشنامه طلاق  نمرات  اساس  بر  و   4۵گاتمن،    یها  انتخاب  بطور هدفمند  نفر 
کنندگان . شرکتشدند  نيگزينفر( جا  1۵گروه کنترل )هر گروه    کيو    شيدر دو گروه آزما  یبطور تصادف
شدند.   یابيو گاهر ارز  یمنونیس  ی و همکاران و تحمل آشفتگ  یفير  ی جانیه  یخودآگاه  یهابا پرسشنامه 
درمان    قه یدق  ۹0جلسه    ۹دوم    یش يو گروه آزما  یورز درمان شفقت  قه یدق  ۹0جلسه    8اول    شىيگروه آزما

ها به  نکرد. مجدداً پرسشنامه   افتينه دریزم  ن يدر ا  یکردند و گروه کنترل آموزش  افتيرا در  مدارجانیه
نشان داد، هم درمان   جيمورد پردازش قرار گرفتند. نتا  انسيکووار  لیها با تحلهر سه گروه داده شد. داده 

درمان ه  یورزبر شفقت  یمبتن افزا  یمعنادار  ر یتأث  مدارجانیو هم  هیجانى و تحمل    یخودآگاه  شيبر 
مبتن درمان  اما  داشتند.  رو   ی شتریب  ریتأث  ی ورزشفقت  رب   ی آشفتگى  آشفتگ   یبر  درمان    یتحمل  و 

ورزى بر شفقت  یمبتن  یهادرمان  یداشته است. بطور کل  یجانیه  یبر خودآگاه   یشتریب  ریتأث  مدارجانیه
افزا  یدو روش درمان  مدار،جانیو ه آشفتگ  یجان یه  یخودآگاه  شيمناسب جهت  زنان دچار    یو تحمل 
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 مقدمه
پايداری زندگی زناشويی از اهداف مهم زندگی زناشويی استت  
که موجبات رضايت زناشويی، آرامش درونی و بهزيستی روانی  

ستازد. در برختی از متوارد بنتابر دميتل مختلت ،  را فراهم می 
گیرد و در اين شرايط  تعاملات زناشويی جنبه منفی به خود می 

شتود بلکته  نه تنها پايداری و استحکام زندگی دچار مشکل می 
گیری و  احساس خصومت، بیزاری، ناامیدی، غمگینتی، گوشته 

گردد کته ايتن  رفتارهای نابهنجار در روابط زوجین متجلی می 
را فتراهم    1مهم در درازمدت  بستر مزم برای طتلاق عتاطفی 

های اخیتر  (. بته همتین دلیتل، در ستال 201۹،  2سازد )الباز می 
طلاق  عاطفی از جمله متغیرهايی است که توجته بستیاری از  
درمانگران به خصوص درمتانگران ختانواده را بته ختود جلتب  
نموده است. چرا اينکه عوارض طتلاق عتاطفی چته از جهتت  

شناختی و چه از جهتت علامتم جستمانی بترای  نشانگان روان 
توانتد  زوجین و ساير اعضتای ختانواده محستوس استت و می 

(.  2020،  3مدتی داشته باشد )جاروان و الفريهتات اثرات طومنی 
های مختلتت  نشتتان داده استتت، بستتیاری از  امتتروزه وارستتی 
نفتتس،    آوری، عتتزت شتتناختی ماننتتد تتتاب متغیرهتتای روان 

کوشی، خودآگاهی هیجانی، ابرازگری هیجتانی، تحمتل  سخت 
پذيری شناختی، همدلی عاطفی و زناشويی در  هیجانی، انعطاف 

تواننتد نقتش اساستی و  افزايش يا کاهش طتلاق عتاطفی می 
،  ۵؛ مشتتاخ  201۶،  4ای داشتتته باشتتند )ابوزانتتت کننتتده تعیین 
استت کته    ۶(. يکی از اين متغیرها خودآگتاهی هیجتانی 2020

توانتد نقتش متوثری  میزان آن در زندگی در طلاق عاطفی می 
( در مدل ترکیبتی هتوش هیجتانی  1۹۹۵داشته باشد. کولمن ) 

های هوش هیجانی عمومی  خود چهار ساختار اصلی از توانايی 
را مطرح کرد که عبارتند از: خودآگاهی هیجانی، خودمديريتی،  
مديريت اجتماعی و مديريت روابط و معتقد استت. خودآگتاهی  
هیجانی نخستین مرحله هوش هیجانی و نقطته شتروع بترای  

تواند تمام مراحل رشد  باشد که می شناسايی هوش هیجانی می 
هوش هیجانی را تحت تأثیر خود قرار دهد و بستر زيربنتايی را  

تواند جوانه زند )به  سازد که هوش هیجانی بر آن می فراهم می 
ودآگتاهی هیجتانی بته  (. خ 2020و همکاران،    7نقل از هايگینز 

توانايی درک احساسات، هیجتان و تشتخی  تتأثیر آن بترای  

 
1. Emotional divorce  

2. Al-baz  

3. Jarwan, Al-Frehat 

4. Abuzant 

5. Meshahas 

6. Emotional awareness 

7. Haygins 

،  8های زندگی اشاره دارد )کاراپیتو و ويگا هدايت رفتار و تصمیم 
(. به ديگر سخن، خودآگاهی هیجتانی زيربنتای توانتايی  2023

انجام و برقراری ارتباط متوثر در هنگتام مواجهته بتا موقعیتت  
باشد. چرا اينکه وقتی افراد بر استرس و اثرات  انگیز می استرس 

هتا و  تواننتد انتخاب آن خودآگاهی هیجانی داشتته باشتند، می 
تری داشتته باشتند و موقعیتت بحرانتی را از  رفتارهای منطقی 

ترين راه حتل  زوايای مختل  بررسی کنند و بهتترين و کوتتاه 
(. بنتابراين  2020،  ۹ممکن را اتختا  نماينتد )يوزونت  و لتوک 

خودآگاهی هیجانی به عنوان يک پتانسیل درونی و  اتی برای  
هتتا،  احستتاس، درک روابتتط بتتین فتتردی، تشتتخی  موقعیت 

يتتادآوری، توصتتی ، شناستتايی، يتتادگیری، متتديريت، درک و  
تشريح احساسات تعريت  شتود. بته طتوری کته افترادی کته  
خودآگاهی هیجانی باميی دارند، خلق و خوی بهتر، احساسات  

تر در روابط درون فردی و بتین  های متناسب تر و هیجان لطی  
 (. 2023،  10فردی خود دارند )سويتنام و فلک 
ای در شتناختی کته نقتش عمتده از ديگر متغیرهای روان

است. تحمتل آشتفتگی   11طلاق عاطفی دارد، تحمل آشفتگی
مبین ظرفیت ادراک شده افراد جهت مقاومت در برابر حامت 

آور در برابر حامت درونی عاطفی منفی و واکنش رفتاری تاب
زا استت. بته ديگتر ستخن، ناخوشايند ناشی از عوامتل تتنش

تحمل آشفتگی بیانگر توانتايی افتراد بترای متديريت رويتداد 
آفرين بدون از دست دادن کنتترل رفتتاری و عتاطفی استرس
های (. وارستی2020و همکتاران،   12شود )ووجانويکگفته می

متعدد نشان داده است، افرادی کته تحمتل آشتفتگی پتايینی 
گیرند، زا قرار میهای استرسدارند، وقتی تحت تأثیر موقعیت

های ناسالم يا حتی مخرب بترای مقابلته بتا شترايط به روش
زننتد. امتا افترادی کته از تحمتل آشتفتگی بحرانی دست می

باميی برخوردارند، بدون اين که بته رفتارهتای مخترب و يتا 
پرخاشگرانه متوسل شوند، بتا حفتت تعتادل عتاطفی، تتلاش 

 13انگیز را مديريت کنند )هرلتزارهای استرسکنند موقعیتمی
(. به همین جهت محققان تحمل آشتفتگی 2017و همکاران،  

را »مهارت بقا در بحران« تعري  نمودند. چرا اينکه معتقدنتد، 
تحمل پريشانی موجب مديريت موقعیت بحرانی بدون اينکته 

 (.2017، 14شود )شاری و همکارانافراد آسیب ببینند، می

 
8. Carapeto, Veiga 

9. Uzaun, Lok 

10. Sweetnam, Flack 

11. Distress tolerance 

12. Vuganovic 

13. Helzhauer 

14. Shorey 
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شناستی بتالینی در  امروزه درمتانگران  و متخصصتان روان 
رابطه با کاهش طلاق عتاطفی و بهستازی متغیرهتايی کته بتا  

هتای درمتانی مختلفتی  طلاق عاطفی همبسته هستند از روش 
های موج ستوم  توان به درمان گیرند که از جمله آن می بهره می 

هتای متوج ستوم  های درمتانی درمان اشاره نمود. يکی از روش 
باشتد. ايتن روش  می   1ورزی بته ختود درمان مبتنی بتر شتفقت 
( در اوايتل قترن بیستتم ابتداع  2014)   2درمانی توسط گیلبترت 
باشتد  های درمانی متوج ستوم می ترين روش گرديد و از معروف 

شناستی  هايی از روان که فنون رفتار درمانی شناختی را بتا ايتده 
شناستی بوديستم، علتوم  شناستی اجتمتاعی، روان تکاملی، روان 
شناستتی رشتتد درهتتم آمیختتته و ستتعی کتترده  اعصتتاب و روان 

شاهراهی را بتین شتناخت و هیجتان در حتوزه رفتتار درمتانی  
شناختی ايجاد کند. هدف اساستی ايتن روش آمتوزش »تفکتر  

« جهت کمک افراد به منظور ايجاد آرامش درونتی،  3ورز شفقت 
تسکین و مهربانی با خود از طريق شتفقت بته ختود و ديگتران  

(. درمانگران درمان مبتنی  2021و همکاران،    4باشد )وودفین می 
کنند با مديريت سته سیستتم مغتزی  ورزی تلاش می بر شفقت 

محافظت از خطر، سیستم سامق و سیستم تسکین و با آمتوزش  
ورز بتته درمانجويتتان کمتتک کننتتد تتتا الگوهتتای  تفکتتر شتتفقت 

ساز مرتبط با نشتانگان روانتی ماننتد  هیجانی مشکل   -شناختی 
گری، درد و رنج را شناستايی  خشم، خودانتقادگری، خودسرزنش 

هتا و  تری بته موقعیت و تشخی  دهند و سپس به طور مناسب 
و    ۵زا پاسخ دهند )زان  شرايط مختل  به خصوص شرايط تنش 

(. در درمتتان  2022و همکتتاران،    ۶؛ استتتیندل 2022همکتتاران،  
ورزی، درمتانگر بتا استتفاده از فنتون مختلت   مبتنی بر شتفقت 

ورزی )شتفقت بته ختود،  کند که جريان اصلی شفقت تلاش می 
شفقت به ديگران، دريافت شفقت از ديگران( را در درمانجويتان  
فعال کند، به طوری که درمانجويان در مراحل پیشرفته درمتان  
به صلح درونی، احساس عمیق آشتی بته ختود، کتاهش ستتیز  
درونی دست يابند. در چنین حالتی نه درد و رنتج گذشتته محتو  

گردد بلکه درمانجويتان نگترش بهتتر و  شود و نه ناپديد می می 
  7کنند )نگوين آمیزتری با خود و ديگران پیدا می ارتباط ملاطفت 
 (. 2024؛ کرمی و همکاران،  2020و همکاران،  
های متوج ستوم درمتان  های درمانی ديگر، درمان از روش 

 
1. Self-Compassion therapy 

2. Gilbert 

3. Compassion thought  

4. Woodfin 

5. Zheng 

6. Steindl 

7. Nguyen 

توستتط    1۹80باشتتد کتته در اواستتط دهتته  می   8هیجتتان متتدار 
گیری از روش درمتانی  سوجانسون، و لتس گرينبترب بتا الهتام 

درمانجومتتداری کتتارل راجتترز، گشتتتالت درمتتان پرلتتز، درمتتان  
سیستمیک و نظريه دلبستگی جهت کمتک بته زوجتین ابتداع  
گرديد که بر هیجان نه به عنوان يک سازه درون فتردی بلکته  
به عنوان بخشی از کل سیستمی کته مناستبات بتین فتردی و  

و    ۹دهد، تأکید دارد )لیست  اجتماعی افراد را تحت تأثیر قرار می 
متدار بتر ايتن  (. مفروضه اساسی درمان هیجان 2018همکاران،  

واقعیت اشاره دارد، عدم آگاهی عتاطفی و هیجتانی، اجتنتاب از  
تواننتد بته پیامتدهای جتدی منفتی در  احساسات و عواط  می 

زندگی منجر شود. به طوری که با پردازش هیجانی منفتی کته  
هتتای عتتاطفی، هیجتتانی و  تواننتتد واکنش کننتتد، می ايجتتاد می 

احساسی افراد را در روابط بین فردی تحتت تتأثیر قترار دهنتد  
و جانستتون    11( و وايتتب 201۹(. جانستتون ) 201۹،  10)جانستتون 

های خود بر روی زوجین، بته نقتش تجتارب  ( در وارسی 201۶) 
های هیجانی در تفسیر تجربیتات عتاطفی و  هیجانی و طرحواره 
آفرين زندگی تأکید دارند و بتر ايتن باورنتد،  رويدادهای استرس 

متدار،  هدف اصتلی از بته کتارگیری متداخلات درمتان هیجان 
های هیجانی و در صورت لزوم اصتلاح  بررسی ساختار طرحواره 

ستتاختارها بتترای دستتتیابی بتته تغییتترات اساستتی در تفستتیر  
باشد. به طوری کته  زای زندگی می رويدادهای هیجانی  و تنش 

هتا  های خود آگاه شوند و آن درمانجويان به احساسات و هیجان 
هتای عتاطفی،  را خوب درک و تفسیر کننتد تتا بتواننتد واکنش 
اشته باشند. بته  احساسی و هیجانی متناسب با شرايط محیطی د 

(  2023و همکتاران )   12( و هتالوموا 201۹ديگر سخن جانسون ) 
مدار به عنتوان يتک روش درمتانی  بر اين باورند، درمان هیجان 
های با تعامل منفتی و واکتنش عتاطفی  موثر برای تغییر چرخه 

بین زوجین توسعه يافته استت و بتر ايتن واقعیتت تأکیتد دارد،  
نمای درونتی« نقتش  هیجان و احساسات به عنوان يک »قطب 

مهمی در روابط بین فردی و مناسبات اجتماعی افراد دارند و بتا  
توان رفتارهای بهنجار را  ها و احساسات افراد می اصلاح هیجان 
ها تزريق نمود. در رابطه بتا اثربخشتی  های رفتاری آن در چرخه 

های  مدار، وارستی ورزی و درمان هیجان درمان مبتنی بر شفقت 
بسیار زيادی با متغیرهای مختلت  انجتام گرفتته استت کته از  

وبی برختوردار استت. بته طتوری کته  پشتوانه تجربی بسیار خت

 
8. Emotional focused therapy 

9. Lesch 

10. Johnson  

11. Wiebe 

12. Halomova 
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مطالعتتات انجتتام گرفتتته از يتتک ستتو نشتتان دادنتتد، درمتتان  
ورزی بتتر روی خودانتقتتادگری و اضتتطراب اجتمتتاعی  شتتفقت 

( کتاهش شترم و انتقتاد از ختود  2022، 1)سیکل و کوکوستکی 
  3(، افزايش بهزيستی روانی )کتوتیرا 2022و همکاران،    2)واکلین 

(، افزايش تحمل پريشانی و شفقت بته ختود  2024و همکاران،  
(، تحمتل پريشتانی و احستاس گنتاه  2024)کرمی و همکاران، 

(، خودانتقتادی و احستاس گنتاه  1400)محمودپور و همکتاران،  
(، بر خودآگاهی هیجانی و مشکلات  1403)امیرپور و همکاران،  
( تأثیر جدی داشتته استت. از ستوی  1402بین فردی )صادقی، 

متدار از  های متعدد نشان داده است، درمان هیجان ديگر، کاوش 
های درمانی است که بر روی بسیاری از متغیرهتای  جمله روش 

،  4شناختی مانند همدلی و صمیمیت زناشويی )بیسلی و اگر روان 
و    ۵(، بهبتتود روابتتط زوجتتین و همتتدلی زناشتتويی )دايلتتی 201۹

(، کاهش اضطراب و افسردگی زنان مبتتلا بته  2023همکاران،  
(، افتزايش  201۹و همکاران،    ۶سوبات   -سرطان پستان )کننولی 

و    7دلبستگی، ارتباطات بین فردی و ستلامت روانتی )گترينمن 
  8(، کاهش خودسرزنشی و خودانتقادگری )فتری 2022جانسون،  
شتناختی و رفتتاری  (، کاهش مشکلات روان 2020و همکاران،  

(، افتزايش  2020و همکاران،    ۹کودکان و نوجوانان )هاويگارست 
اخلاق و نهاونتدی،  همدلی زناشويی و رضايت جنستی )ختوش 

(، کاهش آشفتگی هیجانی و افزايش همدلی، صتمیمیت  1400
( نقتش  1402زناشويی و کیفیت زنتدگی )عقیلتی و همکتاران،  

 ای دارد. کننده اساسی و تعیین 
های فوق از يک ستو بیتانگر  نگاه گذرا و اجمالی به کاوش 

اين واقعیت استت، امتروزه طتلاق عتاطفی يکتی از معضتلات  
اصلی جامعه است که عوارض فردی، خانوادگی و اجتمتاعی آن  
ها  بسیار چشمگیر و زيانبار است و از ستوی ديگتر ايتن وارستی 

شناختی با طلاق عاطفی  نشان دادند، بسیاری از متغیرهای روان 
هتا در کتاهش طتلاق عتاطفی  همبسته هستند که بهسازی آن 

توانند نقش اساسی و جتدی داشتته باشتند. همننتین ايتن  می 
های درمانی متعتددی در رابطته بتا  مطالعات نشان دادند، روش 

طلاق عاطفی و متغیرهای همبستته بته آن وجتود دارد کته از  
ورزی و درمتان  توان به درمتان مبتنتی بتر شتفقت جمله آن می 

 
1. Siegel & Kocovski 

2. Wekelin 

3. Kotera 

4. Beasely , Ager 

5. Dailey 

6. Connolly - Subot 

7. Greenmen 

8. Frei 

9. Havighurst  

مدار اشاره نمود. گرچه تحقیقتات انفترادی در رابطته بتا  هیجان 
ورزی و درمتان  چگونگی اثربخشتی درمتان مبتنتی بتر شتفقت 

دار در رابطه با خودآگتاهی هیجتانی و تحمتل آشتفتگی  هیجان 
وجود دارد اما تحقیقات اندکی در مورد مقايسه دو روش درمانی  
فوق بر روی خودآگاهی هیجانی و تحمتل آشتفتگی در کشتور  

شود. با توجه به چنین ختلا  پژوهشتی، ايتن پتژوهش  ديده می 
متدار و درمتان مبتنتی بتر  درصدد بود، اثربخشی درمان هیجان 

ورزی را بر روی خودآگاهی هیجانی و تحمتل آشتفتگی  شفقت 
زنان دچار طلاق عاطفی را مورد بررسی و مقايسته قترار دهتد.  

توانتد، کتاربردی و متورد استتفاده  قطعاً نتايج اين پتژوهش می 
 درمانگران مختل  به خصوص درمانگران خانواده قرار گیرد. 

 روش
  -اين پژوهش نیمه آزمايشی از نوع پتیش آزمتون روش تحقیق  

باشتد. روش گتردآوری اطلاعتات  پس آزمون با گروه کنترل می 
بدين صورت بود، از کلیه زنانی که به علت تعارضات زناشتويی و  
اختلافات خانوادگی به مرکز مشاوره رهنمای شهرستان تنکتابن  

رجوع کردند، پس از اخذ مشخصتات    1403در پنج ماه اول سال  
های طتلاق  فردی، مورد مصاحبه بالینی قرار گرفتند و پرسشنامه 

عاطفی، خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی را تکمیل نمودنتد  
نفر دارای طلاق    ۶7ها  )پیش آزمون(. مشخ  گرديد از بین آن 

نفر به طتور   48عاطفی بودند. بر اساس معیارهای ورود به نمونه 
نفتری    1۶به طور تصادفی در سه گروه  هدفمند انتخاب شدند و  

)دو گروه آزمايشی و يک گروه کنتترل( جتايگزين شتدند. گتروه  
ای يک بار( فنتون  ای )هفته دقیقه  ۹0آزمايشی اول هشت جلسه 
ورزی را دريافت کردند وگتروه آزمايشتی  درمان مبتنی بر شفقت 

ای يتک بتار( فنتون درمتان  ای )هفتته دقیقته   ۹0دوم نه جلسه  
گونته مداخلته  مدار را دريافت کردند و گتروه کنتترل هی  هیجان 

درمانی دريافت نکرده است. شايان  کر است، به منظتور حضتور  
تتتر جلستتات درمتتانی و  کنندگان، متتديريت منظم بهتتتر شتترکت 

های درمانی، هر گروه آزمايشی به دو گتروه  اثربخشی بهتر روش 
های  ن نفری تقسیم شدند و در شرايط مساوی و يکسان در زما   8

ها اجرا شتده استت. پتس از  مختل ، جلسات درمانی بر روی آن 
های درمانی فوق، مجدداً بته اعضتای  اجرای فنون درمانی روش 

هر سه گروه پرسشنامه خودآگاهی هیجتانی و تحمتل آشتفتگی  
)پس آزمون( داده شده است و پس از تکمیل و بررسی صحت و  

ها از طريق برنامه آماری  آوری و داده ها جمع سقم آن، پرسشنامه 
SPSS24    و با استفاده از آزمون تحلیل کوواريانس مورد پردازش

قرار گرفتند. ضمناً يک نفر از اعضای گروه آزمايشی اول و يتک  
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نفر از اعضای گروه آزمايشی دوم قادر به ادامه همکاری نبودنتد.  
نفر در نظر    1۵در نتیجه نمونه نهايی اين پژوهش برای هر گروه،  

گرفته شده است. شايان  کر است اعضای گروه کنترل در لیست  
انتظار قرار گرفتند و پس از پايتان متداخلات بته لحتاا رعايتت  

 ای، تحت درمان قرار گرفتند. اصول اخلاق حرفه 

 ابزارها
 1پرسشنامه خودآگاهی هیجانی 

و   2نسخه تجديدنظر شده پرسشنامه خودآگاهی توستط ريفتی
جنبته از کتارکرد هیجتانی   ۶( برای توصی   2008همکاران )

هتتا، هتتا، مشتتارکت کلامتتی هیجانيعنتتی تمتتايز هیجان
هتای ها، آگاهی بتدنی، توجته بته هیجانآشکارسازی هیجان

ها طراحتی شتده استت. پرسشتنامه ديگران و تحلیل هیجان
تتا   1ای  گزينه   3گويه است و در يک طی  لیکرت    30دارای  
شود. نمره )درست، تا حدودی درست و نادرست( تکمیل می  3

نفتتری از  ۶۶۵( در يتتک نمونتته 2008ريفتتی و همکتتارن )
های پرسشتتنامه را در آمتتوزان، همستتانی درونتتی گويتته دانش

،   77/0،    74/0جنبه هیجانی به ترتیتب    ۶نسخه اصلی برای  
اند. همننتین در به دست آورده   77/0و    77/0،    74/0،    7۶/0

ام شده بتر روی نستخه اصتلی پرسشتنامه تحلیل عاملی انج
خودآگتتاهی هیجتتانی کتته نشتتانگر ستتاختار عتتاملی مناستتب 

عامتل را شناستايی کردنتد کته   ۶پرسشنامه است، سازندگان  
هتتای کننتتد. ويژگیواريتتانس را تبیتتین می 4۹/0مجموعتتاً 
سنجی اين پرسشنامه در ايران مورد بررسی قرار گرفتت. روان

های نتايج تحلیل عتاملی اکتشتافی بته روش تحلیتل مولفته 
از واريانس   13/۵2ها  اصلی نشانگر اين بود که مجموع مولفه 

کند. تحلیل عملتی تأيیتدی نیتز نشتانگر بتر کل را تبیین می
ارزش مطلتتوب متتدل استتتخراج شتتده بتتود. ضتتريب اعتبتتار 

و  82/0پرسشنامه به روش بازآزمتايی بترای کتل پرسشتنامه 
محاستبه شتد. همننتین   7۹/0تا    ۶۶/0های بین  برای مولفه 

های هیجتان آگتاهی و محاسبه ضرايب همبستگی بین مولفه 
مقیاس نارستايی هیجتانی و هتوش هیجتانی نشتان داد کته 
پرسشنامه فوق از روايی ملاکی بام و خوبی برختوردار استت، 

هتتای بنتتابراين پرسشتتنامه هیجتتان آگتتاهی دارای ويژگی
فتتر و باشتتد )امینیستتنجی مزم بتترای نمونتته ايرانتتی میروان

(. در اين پتژوهش پايته ايتن پرسشتنامه بتا 1401همکاران،  
 شود.گزارش می 80/0استفاده از روش آلفای کرونباخ  

 
1. Emotional awareness questionnaire  

2. Rieffe 

 3پرسشنامه آشفتگی
ايتتن پرسشتتنامه يتتک شتتاخ  خودستتنجی تحمتتل آشتتفتگی  

( ستاخته شتده  200۵هیجانی است که توسط سیمونز و گتاهر ) 
های اين پرسشنامه، توجته بته هیجانتات منفتی در  است. گويه 

کننده برای تستکین پريشتانی را  صورت وقوع و اقدامات تنظیم 
متاده و    1۵دهند. ايتن پرسشتنامه دارای  مورد سنجش قرار می 
)تحمل پريشانی هیجانی    4های تحمل چهار خرده مقیاس به نام 

)جتتذب شتتدن بتته وستتیله    ۵(، جتتذاب ۵و    3و    1) های  بتتا گويتته 
)برآورد  هنی    ۶(، برآورد 1۵و    4و    2های  هیجانات منفی با گويه 
)تنظتیم    7( و تنظتیم 12،  11،  10و ،    7،  ۶های  پريشانی با گويته 

باشتد.  ( می 14،  13،  8ها برای تسکین پريشانی بتا گويته  تلاش 
  1های اين پرسشنامه بر اساس مقیاس پنج درجه لیکرت ) گويه 

  4نته موافتق و نته مختال ،    3اندکی موافتق،    2کاملًا موافق،  
شوند. حداقل و  گذاری می کاملًا مخال ( نمره   ۵اندکی مخال ،  

باشتد.  می   7۵و    ۵حداکثر نمره در ايتن پرسشتنامه بته ترتیتب  
نمرات بام در اين پرسشنامه نشانگر تحمل آشفتگی بام استت.  

( در پژوهش خود ضرايب آلفای کرونباخ  200۵سیمونز و گاهر ) 
،  0/ 72،  0/ 70خرده مقیاس تحمل آشفتگی را به ترتیب    4برای  
گتتزارش کردنتتد. همننتتین همبستتتگی درونتتی    0/ 82و    0/ 78
  0/ 82ی کتل پرسشتنامه  ای پس از گذشت شش ماه بترا طبقه 

بود. به علاوه مشخ  شتد کته ايتن پرسشتنامه دارای روايتی  
ملاک و همگرای اولیه خوبی استت. ايتن مقیتاس بتا پتذيرش  

ای استفاده  های راهبردهای مقابله خلق رابطه مثبت و با مقیاس 
هتا بترای بهبتود،  از الکل و ماريجوانا و همننین استتفاده از آن 
نستتب و همکتتاران  رابطتته منفتتی دارد. در پتتژوهش اسماعیلی 

گزارش گرديد )بته    0/ 8۶( آلفای کرونباخ کل پرسشنامه  13۹3) 
(. در پتژوهش حاضتر  1403نقل از کبريتت چتی و همکتاران،  
 به دست آمد.  0/ 7۹میزان آلفای کرونباخ اين پرسشنامه  

 (EFQ) 1پرسشنامه طلاق عاطفی
( طراحتی شتده استت و 1۹۹۵)  2اين پرسشنامه توسط گاتمن

ای و بته صتورت گويه است که به شکل دوگزينته   24دارای  
شتود. ايتن گتذاری مینمره و خیتر صتفر نمتره( نمره   1)بلی  

پرسشتتنامه چهتتار مولفتته شتتامل حتتس جتتدايی از يکتتديگر 
(، حتتس 24، 18، 17، 1۶، 1۵، 10، 7، ۵، 4، 3، 2های )گويتته 

 
3. Distress tolerance questionnaire  

4. Tolerance  

5. Absorption  

6. Evaluation  

7. Regulation  
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(، نیتتتاز بتتته 23، 21، 20، 1۹، 14، 13های تنهتتتايی )گويتتته 
حوصتتتلگی و ( بی12،22، 11، ۹های صتتتحبت )گويتتته هم
کند. پس از جمتع گیری می( را اندازه ۶و    1ها  قراری )گويه بی

و بتامتر   8ها برابر با  های مثبت، چناننه تعداد آنکردن پاسخ
باشد، به معنای آن است که زندگی زناشويی فترد در معترض 
جتتدايی قتترار دارد و علاممتتی از طتتلاق و گسستتت روانتتی و 

ها مشهود است. کمترين نمتره حاصتل از ايتن عاطفی در آن
باشتد. ضتريب می  24پرسشنامه صتفر و بیشتترين نمتره آن  

پايايی کودرريناردسون بترای فترم ختارجی ايتن پرسشتنامه 
قترار   80/0تا    4۹/0و ضرايب همگرای آن در محدوده    ۹4/0
اشته است. در نسخه ايرانی ضريب پايايی گودرريناردستون د

 و روايی آن با روش تحلیل  عتاملی بته   83/0اين پرسشنامه  

 

گتتزارش شتتده استتت )حیتتدرپور استتکندری و  70/0میتتزان 
(. در اين پژوهش میزان آلفای کرونبتاخ ايتن 1400همکاران،  
 گردد.گزارش می 81/0پرسشنامه 

 :3ورزیبسته آموزشی درمان مبتنی بررر شررفق 
اين بسته آموزشی، شامل مداخلات درمانی، درمان مبتنی بتر 

و  200۹باشد که بر استاس نظريته گیلبترت )ورزی میشفقت
 کنندگان اجترا گرديتد.( تنظیم گرديد و بر روی شرکت2014
 (1جدول )

ايتن بستته   :4بسته آموزشی درمان هیجان مرردار

باشد مدار میآموزشی، شامل مداخلات درمانی، درمان هیجان
( تنظیم گرديد و بتر روی 201۹که بر اساس نظريه جانسون )

 (2جدول ) کنندگان اجرا گرديد.شرکت

 1234( 2014، 200۹گیلبرت )  CFTخلاصه فنون  .1جدول 

 تکالیف خانگی  محتوا  هدف  جلسه 

 اول 

 آشنايی اعضا با همديگر

 آشنايی با قوانین گروه 

آموزش  هن خود  
 ورزشفقت 

شوند و درمانگر در  در اين جلسه اعضا با همديگر و قوانین گروه آشنا می 
شفقت  حامت  مورد  هن  کنترل  و  فردی  بین  رفتار  در  آن  نقش  و  ورز 

 دهد. هیجانی توضیحاتی ارامه می

شفقت زندگی  تمرين  هن  در  ورز 
 فردی و خانوادگی 

 دوم 
آموزش تمرين فنون  

آگاهی مانند هشیاری   هن
 آگاهانه، قدردانی آگاهانه

درمان از  بازخورد  اخذ  و  خانگی  تکالی   و  بررسی  زمینه  اين  در  جويان 
اصول  هن  و  نظريه  خودآگاهی  تشريح  با  رابطه  در  آن  نقش  و  آگاهی 
 هیجانی و تحمل آشفتگی 

نقش  هن  محیط  تمرين  در  آگاهی 
 خانوادگی با خود و اعضای خانواده 

 سوم 
آموزش تمرين مهربانی و  

 مهر ورزيدن 
مورد  هن در  خانگی  تکالی   خود،  بررسی  با  مهربانی  آموزش  و  آگاهی 

 ديگران و نقش آن در خودآگاهی هیجانی و روابط بین فردی 
با   مهرورزی  و  مهربانی  نقش  تمرين 

 خود و اعضای خانواده 

 چهارم 
آموزش تصويرسازی  هنی  

 ورزخودشفقت 

ورز به خود  بررسی تکالی  خانگی آموزش تصويرسازی  هنی خودشفقت 
اساس   بر  هیجانی  حامت  و  خصمانه  رفتارهای  کنترل  و  ديگران  و 

 ورز تصويرسازی  هنی خودشفقت

تصويرسازی   نقش  تمرين 
در  خودشفقت  ديگران  و  خود  با  ورز 

 مناسبات بین فردی 

 پنجم 
آموزش آرامش عضلانی 
همراه با فن تصويرسازی  

 ورزشفقت 

تصويرسازی   فن  با  همراه  عضلانی  آموزش  خانگی  تکالی   بررسی 
حامت  شفقت  بر  تسلط  و  هیجانی  خودآگاهی  افزايش  منظور  به  ورز 
 هیجانی 

تمرين نقش آرامش عضلانی همراه با  
شفقت تصويرسازی  منظور  فن  به  ورز 

با   ارتباط  در  هیجانی  رفتارهای  کنترل 
 ديگران 

 ششم 
آموزش فن صندلی  

 ورزشفقت 
ورز جهت شناخت حامت  بررسی تکالی  خانگی و آموزش صندلی شفقت

 هیجانی به منظور افزايش تحمل آشفتگی و خودآگاهی هیجانی 

شفقت صندلی  نقش  به  تمرين  ورز 
 منظور مناسبات بین فردی موثر 

 هفتم 
نگاری  آموزش نامه 
 ورزشفقت 

نامه  آموزش  خانگی  تکالی   شفقت بررسی  که  نگاری  طوری  به  ورز 
ورز به خود بر حامت هیجانی و  درمانجو بتواند با نوشتن چند نامه شفقت 
 مشکلات رفتاری خود بینش پیدا کند. 

نامه  نقش  شفقت تمرين  و  نگاری  ورز 
 اثر آن بر حامت هیجانی و رفتاری 

 هشتم 
آموزش فن تجسم قهرمان 

 ورزشفقت 

شفقت قهرمان  تجسم  تنها  نه  جلسه  اين  در  خانگی  تکالی   ورز  بررسی 
می  داده  می آموزش  قرار  بازنگری  مورد  فعلی  فنون  بلکه  و  شود  گیرد 

فنون   بکارگیری  و  حفت  جهت  مزم  بین    CFTراهکارهای  روابط  در 
 فردی به منظور افزايش خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی 

 ورزتمرين تجسم فهرمان شفقت 

 
1. Emotional divorce questionnaire  

2. Guttman  

3. Compassion focused therapy educational package   

4. Emotional Focused therapy educational package    
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 ( 201۹جانسون،  ) EFTخلاصه فنون  .2جدول 

 تکالیف خانگی  محتوا  هدف  جلسه 

 اول 
 آشنايی اعضا با همديگر

 EFTتوجیه گروهی و کلیاتی از 

و   بهنجار  فتارهای  در  آن  کاربرد  و  هیجان  تعري  

زناشويی،   همدلی  زمینه  در  بخصوص  نابهنجار 

 خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی 

از   شده  گفته  مطالب  يادآوری 

EFT    و رفتار  کنترل  رابطه  در 

 هاهیجان 

 دوم 
رابطه هیجان با رفتارهای منفی و تعاملات  

 بین فردی 

تعاملی   برخورد  تشخی   خانگی،  تکالی   بررسی 

منفی و ايجاد شرايطی که زنان چرخه تعاملی منفی  

همدلی   پیوند  و  رابطه  ارزيابی  سازند  آشکار  را  خود 

 زناشويی با رفتارهای هیجانی مثل خشم 

با   هیجان  رابطه  تمرين 

يافتن   و  هیجانی  خودآگاهی 

 چرخه تعاملی منفی 

 سوم 
های شناسايی شده در  دستیابی به هیجان 

 تعاملات بین فردی 

 بررسی تکالی  خانگی -

هیجان   - نقش  بر  بیشتر  بین  تمرکز  روابط  در  ها 

 فردی 

چرخه   - در  که  ثانوی  هیجان  بر  تعاملی تمرکز  ی 

 شوند. آشکار می 

هیجان   - به  دستیابی  در  و  کاوش  زيربنايی  های 

تحمل   و  هیجانی  خودآگاهی  با  رابطه  در  ناشناخته 

 آشفتگی 

تحمل   در  هیجان  نقش  تمرين 

 آشفتگی و خودآگاهی هیجانی 

 ها در روابط بین فردی تحلیل و تغییر هیجان  چهارم 

 بررسی تکالی  خانگی -

 گسترش تجربه هیجانی  -

عمق بخشیدن ارتباط شخصی با تجربه هیجانی    -

 مانند خشم و اضطراب 

پاسخ   - و  ارتباط  آشفتگی  تحمل  با  هیجانی  های 

 خودآگاهی هیجانی 

 خودآگاهی هیجانی و ارتباط با تعاملات زناشويی  -

با   هیجانی  تجارب  نقش  تمرين 

تعارضات   و  هیجانی  خودآگاهی 

 بین فردی 

 پنجم 
ها تأکید بر توانايی درمانجو در بیان هیجان 

 متناسب در چرخه تعاملی زناشويی 

 بررسی تکالی  خانگی -

های صحیح  تأکید بر توانايی زنان در بیان هیجان   -

 خود و تحمل آشفتگی در تعاملات زناشويی 

اساس    - بر  زناشويی  تعاملی و همدلی  الگوی  بیان 

نقش  هیجان  و  متناسب  و  شده  کنترل  های 

 خودآگاهی هیجانی در اين زمینه 

در   درمانجو  توانايی  نقش  تمرين 

های درست و ارتباط  بیان هیجان 

و   هیجانی  خودآگاهی  با  آن 

 تحمل پريشانی 

 ششم 
ها و ارتباط  سازی هیجان تحکیم و يکپارچه 

 آن با تحمل آشفتگی 

 بررسی تکالی  خانگی -

از هیجان   - های زيربنايی و نقش  آگاه کردن زنان 

پريشانی  و  زناشويی  تعارضات  در  های  آن 

 شناختی روان 

های جديد  حل پذيرش تجارب هیجانی و ارامه راه   -

 در اين زمینه 

هیجان برجسته   - نقش  افزايش  سازی  ايجاد  در  ها 

 خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی 

هیجان ارتباط  با   تمرين  ها 

تحمل   و  هیجانی  خودآگاهی 

 آشفتگی 

 هفتم 

ها و ارتباط  سازی هیجان تحکیم و يکپارچه 

آن با کاهش تحمل آشفتگی و خودآگاهی  

 هیجانی 

 بررسی تکالی  خانگی -

زا در تعاملات بین فردی  های آسیب تغییر هیجان   -

 و زناشويی 

راه   - هیجانحل يافتن  ابراز  در  جديد  به  های  ها 

آشفتگی  تحمل  افزايش  و  منظور  هیجانی  های 

افزايش خودآگاهی هیجانی و سرايت آن در زندگی  

هیجانی   ابراز  نقش  تمرين 

ايجاد  در  مثبت  و  متناسب 

تحمل   و  هیجانی  خودآگاهی 

 آشفتگی 
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 تکالیف خانگی  محتوا  هدف  جلسه 

 زناشويی واقعی 

زندگی    - در  هیجانی  دستاوردهای  نقش  آنالیز 

 زناشويی به منظور افزايش  خودآگاهی هیجانی

 هشتم 
ها و کاربرد  سازی هیجان تحکیم و يکپارچه 

 آن در زندگی واقعی زناشويی 

 بررسی تکالی  خانگی -

در  بهره   - درمانی  جلسات  دستاوردهای  از  گیری 

افزايش خودآگاهی هیجانی   زندگی روزانه در جهت 

 و افزايش تحمل آشفتگی 

به    - دادن  پايان  و  جديد  تعاملی  موقعیت  ايجاد 

طی   که  تغییراتی  تقويت  و  کهنه  هیجانی  الگوی 

 درمان صورت گرفت.

در   گذشته  جلسات  فنون  تمرين 

هیجان  با  افزايش  رابطه  در  ها 

تحمل   و  هیجانی  خودآگاهی 

 آشفتگی 

 بندی مرور و جمع  نهم 

 بررسی تکالی  خانگی -

نقش  تقويت شکل   - و  جديد  هیجانی  رابطه  گیری 

 آن در پیوند زناشويی 

 زای احتمالی جستجوی عوامل آسیب -

 بحث در مورد نقطه نظرات مثبت و منفی جلسات  -

 ارزيابی تغییرات و اجرای پس آزمون  -

هیجانی   تعاملی  الگوهای  تمرين 

 جديد در زندگی زناشويی

 

 هایافته
نشتانگر ايتن واقعیتت استت،   3های توصیفی جدول  شاخ 

پتتس آزمتتون متغیرهتتای  -تفتتاوت میتتانگین پتتیش آزمتتون
خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی در گتروه آزمايشتی اول 

و گروه آزمايشی دوم به   87/4و    73/3به ترتیب برابر است با  
و گروه کنتترل بته ترتیتب   ۶7/3و    20/4ترتیب برابر است با  
شتتود تفاضتتل . مشتتاهده می87/0و  47/0برابتتر استتت بتتا 

پتتس آزمتتون  -هتتای پتتیش آزمتتونمحسوستتی بتتین میانگین
متغیرهای مورد مطالعه در سه گروه مورد مطالعه وجتود دارد. 

های متورد مطالعته در برای اينکه مشاهده شود، بین میانگین
هتای متورد مطالعته تفتاوت پس آزمتون گروه   -پیش آزمون

معناداری وجود دارد از تحلیل کوواريانس استفاده شده استت. 
شايان  کتر استت، قبتل از بکتارگیری تحلیتل کوواريتانس، 

های زيربنايی آن مورد بررسی قرار گرفتت و نخست مفروضه 
های اصلی آن از تحلیل کوواريتانس پس از برقراری مفروضه 

 برای آزمون فرضیه استفاده شده است.
دهتد در خودآگتاهی نشتان می  4طوری که جدول  همان
هتای ( بتین گروه >p  01/0  و  =dF  2و    =F  37/۶2هیجانی )

دهتد پژوهش تفاوت معناداری وجود دارد. اين امتر نشتان می
که حداقل بین دو گروه از سه گتروه پتژوهش در خودآگتاهی 
هیجانی  تفاوت معناداری وجود دارد و اندازه اثتر آن برابتر بتا 

 باشد.است که اثر بسیار قابل قبولی می 7۵7/0

دهد، خودآگاهی هیجتانی بتین گتروه نشان می  ۵جدول  
(، بتین >01/0pورزی با گروه کنتترل )درمان مبتنی بر شفقت
( و بتین >01/0pمدار بتا گتروه کنتترل )گروه درمانی هیجان

مدار تفاوت ورزی با گروه هیجانگروه درمان مبتنی بر شفقت
(. به ديگر سخن هتر دو روش >0۵/0pمعناداری وجود دارد )

درمانی بر افزايش خودآگاهی هیجانی تأثیر معنادار داشته امتا 
 مدار بیشتر بوده است.اين تأثیر در روش درمانی هیجان

بیانگر اين واقعیتت استت، در تحمتل آشتفتگی   ۶جدول  
(۶10/۵۹  F=    2وd.F=    01/0وP< بین گروه ) های پتژوهش

دهتد کته تفاوت معناداری وجتود دارد. ايتن مهتم نشتان می
حداقل بین دو گروه از سه گروه پژوهش در تحمتل آشتفتگی 

است   74/0تفاوت معناداری وجود دارد و اندازه اثر آن برابر با  
 باشد.که اثر بسیار قابل قبولی می

دهد، تحمل آشفتگی بین گروه درمان نشان می  7جدول  
(، بتین گتروه >01/0pورزی با گروه کنتترل )مبتنی بر شفقت
( و بتین گتروه >01/0pمدار با گتروه کنتترل )درمانی هیجان

متدار تفتاوت ورزی بتا گتروه هیجاندرمان مبتنی بتر شتفقت
(. به ديگر سخن هتر دو روش >0۵/0pمعناداری وجود دارد )

درمانی بر افزايش تحمل آشفتگی تأثیر معنادار داشته اما ايتن 
ورزی بیشتتر از درمتان تأثیر در روش درمانی مبتنی بر شفقت

 مدار بوده است.هیجان
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 های مورد مطالعه های توصیفی خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی در گروهشاخ  .3جدول 

 گروه کنترل  مدارگروه درمان هیجان گروه درمان مبتنی بر شفق   مرحله  تغیر م
M SD M SD M SD 

 خودآگاهی هیجانی 
 21/3 80/40 24/۵ 73/41 ۹1/۵ 87/42 پیش آزمون 
 4۹/2 27/41 21/۵ ۹3/4۵ 01/۶ 0۶/4۶ پس آزمون 

 تحمل آشفتگی 
 33/4 ۶0/33 20/3 40/33 4۵/3 73/33 پیش آزمون 
 84/3 73/33 08/3 07/37 43/3 ۶0/38 پس آزمون 

 تحلیل کوواريانس خودآگاهی هیجانی  .4جدول 

 اندازه اثر  SS d.F MS F Sig منبع تغییرات 
 اثر گروه 
 اثر خطا 
 نمره کل 

48/113 
38/3۶ 

8۹۹۹۹ 

2 
40 
4۵ 

74/۵۶ 
۹10/0 
 

37/۶2 
 
 

001/0 
 
 

7۵7/0 
 
 

 های پژوهش در خودآگاهی هیجانی نتايج آزمون بونفرونی برای مقايسه دو به دو گروه  .۵جدول 

 سطح معناداری  خطای استاندارد ها تفاوت میانگین گروه مورد مقایسه  گروه مبنا 
 ورزی گروه درمان مبتنی بر شفقت 
 ورزی گروه درمان مبتنی بر شفقت 
 مدارگروه درمان هیجان 

 مدارگروه درمان هیجان 
 گروه کنترل 
 گروه کنترل 

**۹7/0- 
**80/2 
**77/3 

3۵1/0 
3۵4/0 
34۹/0 

02۶/0 
001/0 
001/0 

 تحلیل کوواريانس تحمل آشفتگی .۶جدول 

 اندازه اثر  SS d.F MS F Sig منبع تغییرات 
 اثر گروه 
 اثر خطا 
 نمره کل 

72/171 
۶1/۵7 

۶0۵33 

2 
40 
4۵ 

8۶/8۵ 
44/1 
 

۶10/۵۹ 
 
 

001/0 
 
 

74/0 
 
 

 های پژوهش در تحمل آشفتگی نتايج آزمون بونفرونی برای مقايسه دو به دو گروه  .7جدول 

 سطح معناداری  خطای استاندارد ها تفاوت میانگین گروه مورد مقایسه  گروه مبنا 
 ورزی گروه درمان مبتنی بر شفقت 
 ورزی گروه درمان مبتنی بر شفقت 
 مدارگروه درمان هیجان 

 مدارگروه درمان هیجان 
 گروه کنترل 
 گروه کنترل 

**1۹/1 
**۶7/4 
**47/3 

441/0 
44۵/0 
440/0 

030/0 
001/0 
001/0 

 

 گیری و بحثنتیجه
های مبتنتی بتر اين پژوهش با هدف مقايسه اثربخشی درمان

مدار بر خودآگتاهی هیجتانی و تحمتل ورزی و هیجانشفقت
آشفتگی زنان دچار طلاق عاطفی انجام گرفته استت. تحلیتل 
کوواريانس از يک سو نشان داده است، اين دو روش درمتانی 
در افزايش خودآگاهی هیجانی و تحمل آشفتگی زنتان دچتار 

اند و از سوی ديگر مشخ  گرديد، طلاق نقش موثری داشته 
ورزی بر روی تحمل آشفتگی و درمان درمان مبتنی بر شفقت

مدار بتر روی خودآگتاهی هیجتانی بیشتترين تتأثیر را هیجان
داشته است. اين يافته با نتايج تحقیقات محققانی چون زان  

(، کرمتتی و 2020(، نگتتوين و همکتتاران )2022و همکتتاران )
(، کتتوتیرا و  2022(، واکلتتین و همکتتاران )2024همکتتاران )

(، بیلسی و اگر 2022(، سیگل و کوکوسکی )2024همکاران )
(، گتترينمن و جانستتون 2023(، دايلتتی و همکتتاران )201۹)
ستتوبات و  -( و کننتتولی2020(، فتتری و همکتتاران )2022)

 ( همگرايی دارد.201۹همکاران )
ورزی بتر در مورد اينکه چگونه درمان مبتنتی بتر شتفقت

افزايش خودآگتاهی هیجتانی و تحمتل آشتفتگی تتأثیر دارد، 
( 2021(، وودفین )201۵بسیاری از محققان از جمله گیلبرت )

ورزی يکی از استعدادها و ظرفیتت نتوع بر اين باورند، شفقت
گردد ها تکامل يافته و موجب میبشر است که در گونه انسان

های دشتوار ها و مشکلات خود در موقعیتبهتر بتوانیم با رنج
ورزی را يک زا کنار بیايیم. در واقع اين محققان شفقتو تنش

های آزاردهنتده سازه مهم در کنترل، تعديل و کاهش واکنش
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داننتد. آفرين زندگی میهای سخت و استرسافراد در موقعیت
با چنین رهیافتی، زنانی که دچار تعارضات زناشويی و طتلاق 

های روانتتی، اجتمتتاعی، عتتاطفی هستتتند و از ستترخوردگی
برنتتد، وقتتتی کتته در معتترض ختتانوادگی و هیجتتانی رنتتج می
گیرند و فنتون ورزی قرار میمداخلات درمان مبتنی بر شفقت

آگتاهی، ورزی،  هنورزی، توجته شتفقتتصويرسازی شفقت
نگاری ورزی و نامه تنفس پیشرونده و ريتمیک، صندلی شفقت

دارنتتد، و در زنتتدگی واقعتتی و در ورزی را دريافتتت میشتتفقت
گیرند، نه تنهتا مناسبات بین فردی و اجتماعی خود به کار می

بینانه و تیزبینانه مثبت به تجتارب حتال و واجب نگرش جامع
يابند، درد، رنج و مشکلات زندگی شوند بلکه درمیگذشته می
ناپذير زندگی است. اين مهم از يک سو، موجب بخش اجتناب

های دردنتتاک تجتتارب هیجتتانی و کنتتترل و کتتاهش جنبتته 
گتردد و از ستوی ديگتر، نشخوارهای  هنی مرتبط بتا آن می

رويکرد غیرقضاوتی و گشوده نسبت به احساستات و تجتارب 
گری و اجتنتاب های کنونی به دور از هرگونه سرکوبهیجان

ستازد. در چنتین از احساسات منفتی بترای افتراد فتراهم می
ها گردند، با کاستیشرايط، افراد واجد صلح درونی و پايدار می

کند و خودآگاهی هیجانی های خود آشتی برقرار میو نارسايی
های بحرانی زنتدگی ها در برابر موقعیتو تحمل آشفتگی آن

 يابد.افزايش می
در همسويی با تبیین فوق، بسیاری از محققان واکلتین و 

( 2022(، زان  و همکاران )1402(، صادقی )2023همکاران )
ورزی، موجب گفتگتوی بر اين باورند، مداخلات درمان شفقت

کننده با توجه به نقتاط مثبتت در افتراد درونی مثبت و دلگرم
ها را در ارتبتاط بتا کم ساختار شناختی آنشود و کمشروع می

گیرد و در نهايت با جايگزين نمتودن خود و ديگران در بر می
سیستم مغزی تسکین به جای سیستم مغزی تهديتد و ايجتاد 

کنتتد تتتا الگوهتتای ورز« بتته افتتراد کمتتک می»تفکتتر شتتفقت
ساز مرتبط با نشانگان روانتی ماننتد هیجانی مشکل  -شناختی

گری، درد و رنج را شناستايی خشم، خودانتقادگری، خودارزش
ها و تری به موقعیتو تشخی  دهند و سپس به طور مناسب
زا را پاستخ دهنتد. شرايط مختل  به خصتوص شترايط تتنش

چنین ديدگاهی در درازمدت نه تنها باعث افزايش خودآگاهی 
گردد بلکه باعث افتزايش ها میهیجانی و تحمل آشفتگی آن
ها در شرايط ستخت و دشتوار اعتماد به نفس و خودباوری آن

 گردد.زندگی می
هتای انجتام گرفتته ماننتد دايلتی و دسته ديگر از کاوش

(، فتتری و 2022(، گتترينمن و جانستتون )2023همکتتاران )

متدار از جملته ( بر اين باورند، درمان هیجان2020همکاران )
های درمانی سودمند در افزايش خودآگتاهی هیجتانی و روش

تحمتتل آشتتفتگی زنتتان دارای تعارضتتات زناشتتويی و طتتلاق 
باشد. اين محققان اعتقاد دارنتد، زنتانی کته دچتار عاطفی می

طتتلاق عتتاطفی و يتتا تعارضتتات زناشتتويی هستتتند، در ابتتراز 
احساسات و هیجانات خود مشکل دارند، احساسات دوگانته و 
گاهاً ناسازگار در ارتباطتات درون فتردی و بتین فتردی ختود 
دارند، از تجارب عاطفی و هیجانی سرکوب شتده و پتردازش 
نشده در روابط زناشويی خود برخوردارنتد و ناخواستته تتلاش 

کنند از رويارويی با تجارب هیجانی منفی اجتناب و يتا آن می
را سرکوب کنند. حتال وقتتی ايتن افتراد متداخلات درمتانی 

مدار مانند تصويرسازی مثبت و خوشايند، تغییر توجته، هیجان
بیتان احساستتات، همتدلی، گفتگتتوی دو ضتندلی، گفتگتتو بتتا 

هتای هتا و ردگیتری هیجانصندلی  خالی، تمرکز بتر هیجان
سازی های تنظیم هیجان، تحکیم و يکپارچه ناشناخته، مهارت

ها و ارتباط آن با تحمل آشفتگی و خودآگاهی هیجانی هیجان
بینند و در محیط واقعی زنتدگی و در ارتباطتات را آموزش می

گیرنتد، بعتد از فردی، خانوادگی و اجتماعی ختود بته کتار می
شتوند،  ها و احساسات خود را متوجته میمدتی معنای هیجان

پذيرنتتد و بتتا روش تجربیتتات هیجتتانی و عتتاطفی ختتود را می
دهند، چنین حتالتی در طتومنی متدت، موثرتر بدان پاسخ می

آفرين در روابط های تعاملی مشکلرن  شدن چرخه باعث کم
های منفعلانته در احساسی و هیجتانی بتا ديگتران، ناامیتدی

های ناشناخته ارتباط با تجارب هیجانی منفی، کاهش هیجان
و سرکوب شده، افزايش گشودگی هیجانی در مناستبات بتین 
فردی، بیان هیجتانی لحظته بته لحظته در شترايط مختلت  

های تعتتاملی مثبتتت، توانتتايی زنتتدگی، افتتزايش متتدار چرختته 
هتا و همتدلی در ارتبتاط بتا ديگتران تشخی  و ابراز هیجان

گردد. اين مهم به نوبه ختود، باعتث افتزايش نمادگتذاری می
هیجانی، خودآگاهی هیجانی و تغییر در پتردازش رويتدادهای 
زندگی و افزايش تحمل آشفتگی در شرايط ستخت و دشتوار 

 گردد.زندگی می
متدار در در اين پژوهش مبترهن گرديتد، درمتان هیجان

ورزی در افتزايش خودآگتاهی مقايسه درمان مبتنی بر شفقت
هیجانی تأثیر بیشتری داشته است. آننه در تبیین ايتن يافتته 

( 2018( و لیست  )201۹در همسويی با تحقیقتات جانستون )
توان بتدان اشتاره نمتود، ايتن واقعیتت استت، در درمتان می

مدار رابطه تنگاتنگی بتین شتناخت، احستاس و رفتتار هیجان
وجود دارد و بسیاری از نشانگان روانی ناشی از وجود مشتکل 
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در پردازش غلط رويدادهای هیجتانی استت. بنتابراين جهتت 
درمان نشانگان روانی و مشکلات بین فردی افتراد، نیتاز بته 

باشد. به همین دلیل بازسازی مجدد تجارب هیجانی منفی می
متتدار، هیجتتان و خودآگتتاهی هیجتتانی را درمتتانگران هیجان

نمتتای درونتتی«، »موستتیقی رقتت  زوج« و »قتتوه »قطب
داننتد. بنتابراين از آنجتا محرکه« افراد در زندگی زناشويی می

متدار در که خودآگاهی هیجانی متاده درمتانی درمتان هیجان
باشد، تأثیر بیشتر ايتن روش درمتانی  بتر جلسات درمانی می

باشتتد. روی خودآگتتاهی هیجتتانی چنتتدان دور از انتظتتار نمی
وانگهی در اين پژوهش مشتخ  گرديتد درمتان مبتنتی بتر 

مدار در افزايش تحمتل ورزی در مقايسه درمان هیجانشفقت
آشفتگی تأثیر بیشتری داشته است. آننه کته در تبیتین ايتن 

(، کتوتیرا و 2014های گیلبترت )نتیجه در همگرايی با وارسی
توان بیان نمود، اين واقعیت مهم استت، ( می2024همکاران )

مداخلات درمانی که افراد در جلسات درمانی درمان مبتنی بر 
دارنتد از يتک ستو باعتث نگترش و ورزی دريافت میشفقت

هتا گردد. به طتوری کته آنها به زندگی میديدگاه مثبت آن
های زنتدگی بختش مينفتک زنتدگی يابند که دشواریدرمی

است و نبايد به عنوان »واقعیت محت«« بتدان نگريستت. و 
هتای فتردی، مشتکلات بايد تلاش نمود با بکارگیری توانايی

زندگی را کنترل نمتود. در ستوی ديگتر، متداخلات درمتانی، 
های ورزی باعتث متديريت سیستتمدرمان مبتنی بتر شتفقت

شتوند. بته طتوری کته سیستتم مغتزی تستکین و مغزی می
شتود، در رضايت جايگزين سیستم تهديتد و برانگیختگتی می

نتیجه باعث کاهش هورمون کورتیزول )هورمون استترس( و 
افزايش هورمون اندروفین و اوکسی توسین )هورمون شتادی( 

گتتردد. ايتتن مهتتم در درازمتتدت موجتتب افتتزايش تحمتتل می
هتای مثبتت آشفتگی، آسودگی، امنیت روانی و ايجتاد هیجان

 گردد.می
های انجام به طورکلی اين پژوهش در همگرايی با کاوش

ورزی و هتتای مبتنتتی بتتر شتتفقتگرفتتته، نشتتان داد، درمان
مدار از آنجا کته باعتث گشتودگی هیجتانی و نگترش هیجان

بینانه در ارتباط بتا رويتدادهای ستخت و مثبت و ديدگاه واقع
گتتردد، نقتتش بستتیار مهمتتی در افتتزايش دشتتوار زنتتدگی می

خودآگاهی هیجتانی و تحمتل آشتفتگی زنتان دچتار طتلاق 
های ايتن پتژوهش، بته عاطفی دارند. لذا بتا توجته بته يافتته 

شتود، درمانگران به خصوص درمانگران خانواده پیشتنهاد می
جهت افزايش خودآگاهی هیجتانی و تحمتل آشتفتگی زنتان 

ورزی و  های مبتنتی بتر شتفقتدارای طلاق عاطفی از درمان
هايی در اين راستا برای ايتن مدار بهره گیرند و کارگاه هیجان

 دسته از زنان برگزار نمايند.
تتتوان بتته عتتدم  های ايتتن پتتژوهش می از محتتدوديت 

های بالینی ديگر متثلًا  پذيری کامل اين پژوهش به نمونه تعمیم 
ديده، زنان نابارور يتا متردان دارای طتلاق عتاطفی  زنان خیانت 

توان بته فقتدان  ها، می اشاره نمود. همننین از ديگر محدوديت 
دوره پیگیری اشاره نمود که قطعاً دوره پیگیری تصوير بهتتری  

 دهد. های فوق را نشان می از ماندگار اثربخشی درمان 

 تشکر و قدردانی
هتای ايتن پتژوهش کته در از مرکز مشاوره تابتان و آزمودنی

اجرای اين پژوهش نقتش داشتتند، سپاستگزاری و قتدردانی 
 شود.می
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