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Highlights 

 There is a positive and significant relationship between emotional empathy and life 

satisfaction during the corona pandemic. 

 There is a significant relationship between family communication orientation and 

life satisfaction during the corona pandemic. 

 There is a significant relationship between compassion and life satisfaction during 

the corona pandemic. 

Abstract 

The aim of this study was to investigate the relationship between emotional empathy and 

family communication orientations with students' life satisfaction during coronary heart 

disease crisis by considering the mediating role of compassion. This study was a 

structural equation in terms of correlation method and its statistical population included 

all high school students in the fifth and sixth districts of Mashhad in the academic year 

1401-1400 to 1403 of which 301 of these students by Multi-stage clusters were selected. 

Data collection in this study was field method using life satisfaction questionnaires of 

Diner and Emmons, Larsen and Griffin (1985), communication orientations of Ritchie 

and Fitzpatrick family (1990), empathy Davis (1983) and compassion - short form of 

Reese et al. (2011) and structural equations were used to analyze the data and Amos-24 

and SPSS-26 software were used in all statistical analyzes of this study. The results 

showed that there is a significant relationship between emotional empathy with life 

satisfaction and family communication orientations with life satisfaction. There is also a 

significant relationship between emotional empathy with compassion and family 

communication orientations with compassion. The results also showed that there is a 

significant relationship between compassion and students' life satisfaction during 

coronary heart disease crisis. 
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 یدیکل واژگان

 یورزي، همدل شفقت

 هاي ريیگ جهت ،یعاطف

 تیخانواده، رضا یارتباط

آموزان،  دانش ،یاز زندگ

 کرونا  ماريیب

 اصلی یها افتهی
 يدار یکروندا رابهدم متبدت و م ند یدوران پانددم یاز زندگ تیبا رضا یعاطف یهمدل نیب 

 وجود دارد

 يدار یکرونا رابهم م ن یدوران پاندم یاز زندگ تیخانواده با رضا یارتباط يریجهت گ نیب 

 وجود دارد

 ونا وجود داردکر یدوران پاندم يدار یرابهم م ن یاز زندگ تیبا رضا يشفقت ورز نیب 

 دهیچک

خانواده با  یارتباط هاي ريیگ و جهت یعاطف یرابهم همدل یهدف پژوهش حاضر بررس

 یانجیکرونا با در نظر گرفتن نقش م ماريیآموزان در زمان بحران ب دانش یاز زندگ تیرضا

بود و  ياز نوع م ادلات ساختار یپژوهش بم لحاظ روش همبستگ نیبود. ا يشفقت ورز

پنج و شش شهر  میآموزان مدارس متوسهم دوره دوم ناح شدان میآن شامل کل يارجام م آم

دانش  نینفر از ا 111نفر بود کم ت داد  1011بم ت داد  1011-1011 یلیمشهد در سال تحص

ها در این پژوهش بم  انتخاب شدند. گردآوري داده يا چندمرحلم يا آموزان بم روش خوشم

 نیفیلارسن و گر مونز،یو ا نرید یزندگ زا تیرضا يها پرسشناممو با استفاده از  یدانیروش م

 سیوید ی(، همدل1881) کیتزپاتریو ف یچیخانواده ر یارتباط هاي ريیگ (، جهت1892)

( انجام گرفت و جهت تجزیم و 2111و همکاران ) سری کوتاه فرم – يورز ( و شفقت1891)

آماري این  هاي¬لدر کلیم تجزیم و تحلیاستفاده شد و  يها از م ادلات ساختار تحلیل داده

 یهمدل نینشان داد ب جی. نتادیاستفاده گرد SPSS-26و  Amos-24پژوهش از نرم افزار 

رابهم  یاز زندگ تیخانواده با رضا یارتباط هاي ريیگ و جهت یاز زندگ تیبا رضا یعاطف

خانواده با  یارتباط هاي ريیگ و جهت  يورز با شفقت یعاطف یهمدل نیوجود دارد. ب يم نادار

با   يورز شفقت نینشان داد کم ب جینتا نیوجود دارد. همچن يرابهم م نادار زین يورز شفقت

 وجود دارد. يکرونا رابهم م نادار ماريیآموزان در زمان بحران ب دانش یاز زندگ تیرضا
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 مقدمه

 جدید واگیردار بیماري یک شیوع 2118سال  دسامبر از

 تنفسی است؛ حاد سندرم از ناشی کم کروناویروس نام بم

 کشور هوبی استان در واقع ووهان شهر در بار اولین براي

 بم کوتاهی مدت در بیماري این شیوع. شد گزارش چین

 فاج م این شک بدون شد. تبدیل جهانی نگرانی یک

 و افراد جسمی و روحی سلامت در زیادي تأثیر جهانی

 در متال، رطو ( بم1)دارد  آنها اجتماعی روابط

 با کلی طور بم افراد ابولا و سارس مانند هایی اپیدمی

 افسردگی، استرس، اضهراب، مانند روان بهداشت مشکلات

 شده دچار بیماري با مبارزه زمان در عصبانیت و خوابی بی

 عموم و بیماران براي زیادي روانشناختی مشکلات و اند

 اگرچم 18 کووید مورد در (. اما2)است برانگیختم مردم

 می تأکید را 18کووید  روانی تأثیر قبلی کارهاي از برخی

 احتمالاا  کم است، محدود کاملاا  تجربی شواهد (،0و 1کند)

برخی . است زمینم این در اطلاعات کمبود دلیل بم

 18 کووید بم توجم و شغل سن، کم محققان م تقدند

 بین در عمومی خواب کیفیت و اضهراب کننده بینی پیش

 (.2هستند) مردم

 شیوع زمان در کم کم دهد می ( نشان1) پژوهشی نتایج

 و افسردگی اضهراب، مانند) منفی احساسات 18کووید

 احساسات نمرات کم حالی در یابد، می افزایش( عصبانیت

 از رضایت و( آکسفورد شادکامی متال، عنوان بم) متبت

 و سلامتی نگران بیشتر مردم و است یافتم کاهش زندگی

 دوستان و فراغت اوقات بم کمتر و بودند خود وادهخان

 با جوامع جدید، قرن شروع با همراه داشتند. توجم

 مواجم بسیاري اقتصادي و فرهنگی اجتماعی، م ضلات

 حل براي کم است این بر کارشناسان اغلب نظر. هستند

 در کم است نیاز شهروندانی بم موجود مشکلات از بسیاري

 و رضایت احساس خود گیخانواد و شخصی زندگی

 (.6)کنند شادکامی

در این میان دانش آموزان بم عنوان رکن اساسی نظام 

آموزشی کشور در دستیابی بم اهداف نظام آموزشی نقش 

و جایگاه ویژه اي دارند. توجم بم این قشر از جام م از 

لحاظ آموزشی و تربیتی، باروري و شکوفایی هرچم بیشتر 

جام م را موجب می گردد. یکی از  نظام آموزشی و تربیتی

عوامل بسیار مهم در پیشرفت تحصیلی دانش آموزان 

هاي شخصیتی آنان توجم بم عوامل روانشناختی و ویژگی

تواند شرایط هاي مهم کم میمی باشد. از جملم این ویژگی

پیشرفت تحصیلی را بوجود آورده و باعث کاهش مشکلات 

 (7زندگی است ) جدي در زندگی آنان شود رضایت از

تر پایم نظري و تجربی تحقیقات رضایت از زندگی ض یف

هاي روانشناسی است و این در حالی است کم از دیگر سازه

تواند منجر بم اي رایج است و میرضایت از زندگی پدیده

 آموزان، در مورد دانشپیشرفت تحصیلی افراد شود. 

تا  ،برخوردار است یخاص یتاز اهمرضایت از زندگی 

کسب  یلو تحص یادگیريلازم را در امر  یتبتوانند موفق

 همکاران و توبین نظریم در زندگی از (. رضایت9) یندنما

اي بدارز از سدازگاري بدر اب داد بدم عندوان ندشانم( 1861)

( 8) مختلدف زنددگی دانش آموزان مقهع متوسهم اسددت

خص و و در واقددع بازتدداب تددوازن میددان آرزوهاي ش

رضایت از زنددگی از عوامدل مهدم . وض یت کنونی اوست

-مهدرح در رفداه فدرد اسدت و بررسدی آن در سیدستم

هداي مراقبدت بهداشدتی بدم دلیدل ارتباط تنگاتنگ بین 

سلامت جدسم و روان و رضدایت از زنددگی، امدري 

عوامددل بددسیار (. 11) شدودحیداتی محدسوب مدی

عوامددل فددردي، اقتدصادي، اجتمداعی،  زیددادي ماننددد

فرهنگدی و سدلامت جدسمانی بدر میزان رضایت از زندگی 

  (.11) گذارندتأثیر می

از  یکی. گذاردیاثر م یاز زندگ تیبر رضا یعوامل گوناگون

عوامل نوع رابهم و ت املات در خانواده است. خانواده  نیا

ورد توجم قرار م یانسان ستمیس نیهمواره بم عنوان مهمتر

از آن بوده است کم خانواده بر  یحاک قاتیداشتم و تحق

 هايرفتار ۀهیبم اندازه ح ايهمیح چیرفتارهاي فرد در ه

 (1887) لدزیکلارك و ش(. 12)ندارد ریتأثی ارتباط

کم اعضاي  کنندیم فیت ر نگذارقانو یستمیخانواده را س
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 تیاهمجدد م فیو ت ر فیآن بم طور مداوم در حال ت ر

روابط خود بر مبناي الگوي ارتباطاتشان هستند. الگوهاي 

 (.11) هستند گریکدیاز  زیمتما یارتباطات خانوادگ

هاي عملکرد از جنبم یالگوها بم شناخت ب ض نیشناخت ا

. در واقع، شناخت انواع مختلف کندیخانواده کمک م

 ف،یعلاوه بر توص یهاي ارتباطات خانوادگالگوها و سبک

و  هامیعملکرد خانواده و توص حیو توض ینیبشیبم پ

 یمحققان س  .کندیمربوط بم آن هم کمک م زهايیتجو

-را بشناسند و طبقم یاند الگوهاي ارتباطات خانوادگکرده

  (.10)بندي کنند 

از مدلهاي مهرح در خانواده کم بم ت املات در  یکی

 پرداختم طیخانواده و نقش آن در سازگاري موثر با مح

( 2112ي )کرانو-خانواده ال یاست مدل الگوي ارتباط

هاي طرحواره ایخانواده  یمفهوم الگوي ارتباط صولاا .است

ظاهري خانواده  ايیاز دن یارتباط خانواده، ساختار علم

 نکمیو ا گریکدیاست کم براساس ارتباط اعضاي خانواده با 

-یو چم کار انجام م ندیگویم گریکدیبم  زیاعضا چم چ

 فیارتباطات دارند، ت ر نیاز ا ییچم م نا نکمیو ا هندد

ریچی و  ؛الگوي ارتباطات خانواده . در نظریمشودیم

گفت و شنود و  ريیگدو مفهوم جهت( 1880) فیتزپاتریک

 یچگونگ کنندهنییو و ت  ديیرا دو ب د کل ییهمنوا

. (12) کنندیم یم رف مینظر نیارتباط اعضاي خانواده در ا

 یاي از الگوي ارتباط خانوادگمصداق و درجم ییواب د همن

ها کردن نگرش، ارزش کسانیاست کم بر اعضاء در جهت 

الگو ب د  نیدر ا گری. ب د مهم دآوردیم رفشا د،یو عقا

کم خانواده،  یگفت و شنود است کم بم درجم و مصداق

را براي شرکت اعضاي خانواده در  یآزاد و راحت ییفضا

 (.11) شود یکنند، گفتم میم جادیاموضوعات مختلف 

کم  یاز زندگ تیاز عوامل مهم و اثرگذار بر رضا گرید یکی

همدلی  باشدیخانواده و الگوي ارتباطات آن م ریتحت تأث

( 1891در نظریم همدلی؛ داویس ) .(16) باشدیمعاطفی 

ظرفیت بنیادین افراد در تنظیم روابط، حمایت  را همدلی

. این می داندك و انسجام گروهی هاي مشتراز ف الیت

و  (17)توانایی نقشی اساسی در زندگی اجتماعی دارد 

نیروي برانگیزنده رفتارهاي اجتماعی و رفتارهایی است کم 

همدلی عنصري (. 19)انسجام گروهی را در پی دارد 

آمیز بین شخصی ضروري براي عملکردهاي موفقیت

واکنش و پاسخ عاطفی فرد بم ( 18)محسوب می شود 

همدلی محرك مهمی در (. 7)هاي عاطفی دیگران است 

بم  (.21) آیدپدیدآیی رفتارهاي نوع دوستانم بم حساب می

کم همدلی بیشتري دارند، دانش آموزانی همین دلیل 

دیگر مهربانی و رفتارهاي مراقبتی دانش آموزان نسبت بم 

دهند، حساس و نگران آسیب دیدن بیشتري انجام می

دهند، هیجان متبتی نسبت بم دیگران نشان می دیگرانند،

با دیگران ت امل بدنی و کلامی متبت دارند و نسبت بم 

 (. 21) هاي غیر کلامی نیز حساساندت امل

بم کاهش همدلی عاطفی افزایش  نتایج تحقیقی نشان داد

در زندگی اختلالات رفتاري و بهبود روابط بین شخصی 

نشان دادند کم  ققانمح. (22) کندکمک میخانوادگی 

با اختلالات رفتاري  اعضاء خانوادهنگرش و ت امل منفی 

همدلی ، منجر بم عملکرد ض یف اجتماعی و دانش آموزان

. نتایج نشان داد ارتباط میان (21)شودآنها میعاطفی 

هاي هاي آشفتم مسبب واکنشمشکلات رفتاري و ت امل

شی بم این در پژوهمحققان . (20) گرددمی افرادم یوب 

هاي رفتاري، نتیجم رسیدند کم مبتلایان بم اختلال

. (22)دارندهمدلی عاطفی مشکلات مت ددي در 

همدلی عاطفی در پژوهشی دریافتند محیط با پژوهشگران 

اي و پذیراي خانواده توان یادگیري و راهبردهاي مقابلم

دهد و آنها را در برابر مشکلات را افزایش مینوجوانان 

 نشان داداي مهال م نتایج. (26)سازدذیرمقاوم میآسیب پ

کم بین همدلی، خودکارآمدي، مسئولیت پذیري، مردم 

ارتباط متبت در نوجوانان گرا آمیزي و رفتارهاي جام م

 . (27)وجود دارد

 یرا در زندگ یکم حوادث منف آموزانی در این بین دانش

شان در قمبا افراد مورد علا اسیدر ق عموماا کنندیتجربم م

تر نامهربانانم و منتقدانم يبا خود رفتار ط،یشرا نیهم
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 یافراد همان مهربان ی نی، ورزي شفقت. (27و  26) دارند

بم  هایسخت يتجربم نیدارند، ح گرانیکم بم د یو مراقبت

سم  ياسازهورزي  شفقت. (29) داشتم باشند زیخودشان ن

ضاوت کردن با خود در مقابل ق یشامل مهربان يامولفم

در  ياریدر مقابل انزوا، و بهوشی اشتراکات انسان خود،

سم  نیا بی. ترک(26است) یافراط يمقابل همانندساز

است کم بر خود شفقت  يمؤلفم مرتبط، مشخصم فرد

قضاوت خود و  يخود، درك خود بم جا اب یدارد. مهربان

خود  يهایتیکفایو ب هاینسبت بم کاست تیحما ینوع

نقص  يها دارا کم همم انسان نیاعتراف بم ا .(28) است

-یناسالم م يرفتارها ریو درگ کنندیهستند، اشتباه م

در  ياریاست. بهوش یمشخصم اشتراکات انسان شوند،

 یآگاه کیورزي، بم  در شفقت یافراط يمقابل همانندساز

و باعث  انجامدیمت ادل و روشن از تجارب زمان حال م

گرفتم نشود  دهیتجربم ناد کی دردناك يهاجنبم شودیم

 (. 11و مکررا ذهن را اشغال نکند )

از  يارینسبت بم خود با بس گرانمتینگرش حما نیا

 يبرا شتریب يزهیمتبت مانند انگ یروانشناخت يامدهایپ

 یحل مسالم سازنده، ثبات زندگ ،يفردنیحل ت ارضات ب

شرم کمتر، ترس از شکست  يبرا یآمادگ( 11) ییزناشو

 کمتر، یافسردگ(، 12کمتر ) یمنف یابیخودارز تر،کم

از  یکمتر ناش یروانشناخت بیو آس( 11اضهراب کمتر )

 يدر ارتباط است. سازه( 10) زابیآس يهااسترس

 هاجانیه يگرمیمقابلم و تنظ يهابا سبکورزي  شفقت

 (.12مرتبط است ) زین

س با اعتماد بم نف ورزي شفقتنتایج پژوهشی نشان دادکم 

همچنین  .(27)رابهم متبت دارد یاز زندگ یتو رضا

 یمتبت و م ن یهمبستگتحقیق دیگري نشان داد کم 

وجود ورزي  با شفقت یاز زندگ یترضا ینب يدار

-شرکت اي مشخص شدب لاوه، در مهال م  .(16دارد)

 یجانیمشکلات هکاهش الاتر، با ب ورزي شفقتکنندگان با 

مهال ات  نی. همچن(17)ارتباط داشت یاز زندگ تیو رضا

از نقش  يدیدر حوزه سلامت، شواهد جد ورزي شفقت

 يهایشانیدر ارتباط با پر ورزي شفقت ياواسهم

 ياست و سهوح بالادر افراد فراهم آورده یروانشناخت

 افرادي يبرا يکنندهاتیانقش حم تواندیم ورزي شفقت

بدن هستند فراهم آورد  ریکم در خهر اختلال در تصو

(. این مباحث اهمیت پرداختن بم نقش میانجی 19)

 در آموزان دانشرا مخصوصاا در زندگی  ورزي شفقتگرایانم 

بم روشنی مشخص می کند. کرونا  بیماري بحران زمان

مهال م درصدد  نیشده ا انیبا توجم مهالب ب نیبنابرا

در رابهم  ورزي شفقتنقش میانجی گرایانم بم است 

با  هاي ارتباطی خانواده يگیر جهتهمدلی عاطفی و 

 بیماري بحران زمان در آموزان دانشرضایت از زندگی در 

سئوال  نیپژوهش، پژوهشگر بم ا نیبپردازد. لذا در اکرونا 

نقش  ورزي شفقت ایپاسخ خواهد داد کم، آ یپژوهش

هاي  گیري جهتمیانجی گرایانم در رابهم همدلی عاطفی و 

 در آموزان دانشگی در با رضایت از زند ارتباطی خانواده

 ؟داردکرونا  بیماري بحران زمان

 روش
هاي کاربردي  از نظر هدف در زمره پژوهش پژوهش نای

ی و از نوع همبستگشود و بم لحاظ روش  محسوب می

 است.  م ادلات ساختاري

دانش آموزان مدارس متوسهم  آماري شامل کلیم جام م

حصیلی ناحیم پنج و شش شهر مشهد در سال تدوره دوم 

بود و بنا بم گزارش رسمی اداره آموزش و  1188-1011

 111باشد.  نفر می 1011پرورش شهر مشهد ت داد آنها 

اي  اي چندمرحلم نفر از دانش آموزان بم روش خوشم

ناحیم پنج و شش ابتدا  ،يریگ . بم منظور نمونمشدانتخاب 

چهار بخش سم  نیا نی، از بنموده میرا بم چهار بخش تقس

 ،سم بخش نیا درشد کم از مدارس موجود  انتخاببخش 

 مدرسماز هر  قرار گرفت و سپس یسم مدرسم مورد بررس

نفر  111ها  کلاس اینآموزان  دانش یناز ب کلاس و 2

 یلتوسط آنها تکم مربوطم يها و پرسشنامم شدندگزینش 

با استفاده از فرمول گردید. شایان ذکر است حجم نمونم  

رغبت بم همکاري در پژوهش و است.  بدست آمده کوکران
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عدم مشکلات ذهنی و جسمی بم عنوان ملاك ورود این 

پژوهش در نظر گرفتم شد. همچنین عدم رضایت والدین 

بم عنوان ملاك خروج در نظر گرفتم شد. براي جمع آوري 

 اطلاعات در این پژوهش از پرسشنامم استفاده شد:

لارسن و  ز،مونیو ا نرید یاز زندگ تیرضاپرسشنامم 

ارزیابی شناختی در  (: در این پرسشنامم1892) 2نیفیگر

هاي رضایت از زندگی، بم صورت مقایسم انجام مقیاس

شده توسط افراد میان شرایط ف لی زنددگی و شرایط 

شود. این مقیاس مهلوب از نظر آنها در نظر گرفتم می

هاي آنهدا در قالدب مقیاس گویم است کم پاسخ 2شامل 

بندي  کاملاا موافقم درجم 7کاملاا مخالفم تا  1ت از لیکر

براي ت یین روایی پرسشنامم از شیوه مقایسم شده است. 

هاي شناختم شده کم نوعی اعتبار سازه است استفاده گروه

هاي  گردید. در روش اعتبار سازه بم شیوه مقایسم گروه

بزار از طریق اشناختم شده استناد گردید. ضریب پایایی 

ضریب آلفاي کرونباخ این . بدست آمد 81/1ون مجدد آزم

پایایی این پرسشنامم  (.18محاسبم شد ) 78/1پرسشنامم 

در پژوهش حاضر با آزمون آلفاي کرونباخ با استفاده از نرم 

 بدست آمده است. spss ،91/1افزار

خانواده ریچی و هاي ارتباطی  گیري جهتپرسشنامم 

یک پرسشنامم خودسنجی  ین ابزار: ا(1881) 1فیتزپاتریک

طراحی شده  (1881) است کم توسط ریچی و فیتزپاتریک

گویم  26و میزان موافقت یا عدم موافقت پاسخ دهنده را با 

کم درباره وض یت ارتباطات خانواده وي هستند در دامنم 

بررسی پایایی  (.01)درجم اي مورد سؤال قرار می دهد 2

ي کرونباخ و شیوه این ابزار بم روش محاسبم ضریب آلفا

در مورد  آزمون بازآزمون حاکی از پایایی این ابزار بود.

مقیاس جهت گیري گفت و شنود ضریب آلفاي کرونباخ 

و در مورد مقیاس جهت گیري همنوایی برابر  97/1برابر 

پایایی این پرسشنامم در  (.01) بدست آمد 91/1با 

از نرم پژوهش حاضر با آزمون آلفاي کرونباخ با استفاده 

                                           
1
- Diner, Emmons, Larsen and Griffin  

2
- Ritchie & Fitzpatrick  

ارتباطات  يالگوبدست آمده است کم بم ترتیب  spssافزار

جهت و  98/1گفت و شنود  یريجهت گ ،80/1خانواده 

 می باشد. 71/1 ییهمنوا یريگ

(: این پرسشنامم 1891) سیویمارك د یپرسشنامم همدل

گویم تشکیل شده است و میزان همدلی را در افراد  21از 

هاي این  ده است. مولفممورد بررسی و ارزیابی قرار دا

پرسشنامم عبارت است از دغدغم همدلانم، دیدگاه گرایی، 

آشفتگی شخصی. نمره گذاري پرسشنامم براساس طیف 

( تا کاملا 2درجم اي بوده و از کاملا موافق ) 2لیکرت 

ها و سوالات  ( امتیازبندي شده است. مولفم1مخالف )

، 10، 11، 7، 0، 1مربوط بم هر مولفم: دغدغم همدلانم: 

؛ 21، 18، 16، 12، 8، 2، 2؛ دیدگاه گرایی: 19، 17

، 2. سوالات 21، 12، 11، 11، 9، 6، 1آشفتگی شخصی: 

بم صورت م کوس نمره گذاري  12، 10، 12، 11، 11، 0

 می شوند. 

پایایی پرسشنامم همدلی در پژوهش داویس با آلفاي 

% بدست آمده است. همچنین روایی 71کرونباخ بالاي 

رسشنامم از طریق تحلیل عوامل مهلوب بوده است. پ

فلنسبرگ براي بررسی پایایی این پرسشنامم آلفاي 

% 962و % 970کرونباخ آن را در دو پژوهش بترتیب 

. آلفاي بم دست آمده براي پرسشنامم گزارش کرده اسدت

را نشان  82/1الی  71/1پژوهش، رقم  120سوالی در  28

ها بود و  یانگر ثبات پرسشناممباز آزمون ب –داد. آزمون 

در فاصلم یک سال،  79/1تا  68/1نشان دهنده همبستگی 

تا  1/ 28سال،  0براي  02/1تا  02/1براي دو سال،  60/1

سال بود. پایایی این  11براي  20/1سال و  2براي  67/1

پرسشنامم در پژوهش حاضر با آزمون آلفاي کرونباخ با 

دست آمده است کم بم ترتیب ب spssاستفاده از نرم افزار

 72/1دیدگاه گرایی  ،76/1دغدغم همدلانم  ،91/1 یهمدل

 می باشد. 98/1آشفتگی شخصی  و

فرم کوتاه ریس و  –ورزی  شفقت پرسشنامه

-ماده براي اندازه 12(: این مقیاس شامل 2111همکاران )
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ماده( در برابر قضاوت  2گیري سم مولفم مهربانی بم خود )

ماده( در برابر  2ماده(، اشتراك انسانی ) 2کردن خود )

ماده( در برابر  2ماده( و ذهن آگاهی ) 2انزوا )

ها در ماده( تدوین شده است. ماده 2همانندسازي افراطی )

تا تقریباا  1اي، از تقریباا هرگز= رتبم 2یک مقیاس لیکرت 

تنظیم شده کم نمره بالاتر سهح بالاتر  2همیشم= 

 دهد. میورزي را نشان  شفقت

 2بم خود  یمهربانها و سوالات مربوط بم هر مولفم:  مولفم

 یتجارب مشترك انسان ؛12و  11قضاوت کردن خود  ؛6و 

 يهمانندساز ؛ 7و  1 یذهن آگاه ؛9و  0انزوا  ؛11و  2

بم  12و  11، 8، 9، 0، 1هاي . ضمناا ماده8و  1 یافراط

شوند. روایی آزمون گذاري میصورت م کوس نمره

( مهلوب 2111توسط ریس و همکاران )ورزي  شفقت

گزارش شده است. در پژوهش شهبازي و همکاران 

است.  81/1مقیاس  نمرة کلی براي آلفا ( ضریب1180)

 هايمقیاس خرده براي کرونباخ آلفاي ضرایب همچنین

مهربانی بم خود، قضاوت کردن خود، تجارب مشترك 

ترتیب  زي افراطی بمانسانی، انزوا، ذهن آگاهی و همانندسا

باشند. روایی می 77/1و  82/1، 99/1، 81/1، 97/1، 91/1

همزمان و همگرا پرسشنامم نیز مهلوب گزارش گردیده 

 روش ورزي بم شفقت (. در پژوهش حاضر پایایی01است )

 آلفاي روش بم پایایی ضریب. محاسبم شد کرونباخ آلفاي

 ؛78/1بم خود  یمهربان؛ 81/1ورزي  شفقتبا  برابر کرونباخ

 ؛70/1 یتجارب مشترك انسان ؛91/1قضاوت کردن خود 

 92/1 یافراط يهمانندساز ؛72/1 یذهن آگاه ؛96/1انزوا 

 .است شده محاسبم

روش اجراي پژوهش بم این صورت بود کم قبل از اجراي 

پرسشنامم ها، ملاحظات اخلاقی نظیر گمنام ماندن و 

مم ها در بین رضایت آگاهانم رعایت شد. سپس پرسشنا

گروه نمونم اجرا شد و پس از جمع آوري آن ها، داده ها 

بم روش هاي آمار توصیفی)میانگین و انحراف استاندارد( و 

استنباطی)همبستگی پیرسون و تحلیل مسیر( بم کمک 

مورد تجزیم و   Amos24و  SPSS-22 نرم افزارهاي

 تحلیل قرار گرفتم اند.

 ها افتهی

انحراف م یار مربوط بم متغیرهاي  میانگین و 1در جدول 

 پزوهش ارائم شده است.

 های توصیفی متغیرهای پژوهش یافته -1جدول 

 متغیرها ها مولفم ت داد میانگین انحراف م یار

 رضایت از زندگی رضایت از زندگی 111 1852691 2528729

  دغدغم همدلانم 111 1057970 0501962

 دیدگاه گرایی 111 1257801 0570200  همدلی عاطفی

 آشفتگی شخصی 111 1657202 7526797

 همدلی عاطفی 111 0751122 11511262

  مهربانی بم خود 111 692.2 0912.2

 

 

 قضاوت کردن خود 111 820.2 6111.2

 تجارب مشترك انسانی 111 926.2 6921.2
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یافتم ها نشان می دهد کم میانگین رضایت از زندگی 

باشد. میانگین  می 2528729با انحراف م یار  1852691

باشد.  می 8711.2، با انحراف م یار 002.12ورزي  شفقت

همچنین با توجم بم نتایج، میانگین نمره جهت گیري 

و جهت  252221؛ با انحراف م یار 185002گفت و شنود 

 251018؛ با انحراف م یار 115126گیري همنوایی 

 باشد. می

 ب( تحلیل یافته ها

اثر مستقیم ورزي   قتشف میانجی براي سنجش نقش

محاسبم گردید. نتایج همدلی عاطفی بر رضایت از زندگی 

 درصد از واریانس میزان 1569 ورزي  شفقتنشان دادکم 

در این تحقیق مجدور کند.  را تبیین میرضایت از زندگی 

کاي م نادار است. همچنین ریشم خهاي میانگین 

بم دست آمده است و بم  15161( RMSEAمجذورات )

کم تر است دلیلی دیگر بر برازنده  151ین علت کم از ا

( و CFIبودن مدل است. همچنین شاخص تهبیقی )

و  1582( برابر با NFIشاخص ت دیل شدگی برازندگی )

بم دست آمده است. این شاخص براي مدل هاي  1582

می باشد. شاخص دیگري کم  1582و  1581مناسب بین 

می  RMRاخص نماینده برازش مدل تحقیق است، ش

گیري متوسط  (؛ این شاخص م یار اندازه15112باشد )

تر باشد،  باقی مانده ها است و هرچم این م یار کوچک

حاکی از برازش بهتر مدل است. بنابراین با توجم بم مقادیر 

باشد.جدول  ذکر شده، مدل از برازش مناسبی برخوردار می

خهاي زیر ضرایب استاندارد و ضرایب غیر استاندارد، 

استاندارد و نسبت بحرانی را براي هر یک از نشانگرها و 

 متغیر مکنون مدل اندازه گیري نشان می دهد:

 تأییدی عاملی تحلیل در پژوهش اندازه گیری مدل پارامترهای -2جدول 

ضرایب  گرنشان -متغیرهاي مکنون

 غیراستاندارد

ضرایب 

 استاندارد

 خهاي استاندارد

(S.E.) 

نسبت 

  بحرانی

(C.R.) 

سهح 

 م ناداري

(P) 

    15168 1 مهربانی بم خود  ورزي  شفقت

 15111 25869 1510 15782 25129 قضاوت کردن خود  ورزي  شفقت

 15111 25821 15121 15798 15822 تجارب مشترك انسانی  ورزي  شفقت

 15111 25602 1516 15617 15812 انزوا  ورزي  شفقت

 15111 05212 15107 1516 1562 یذهن آگاه  ورزي  شفقت

  15111 75172 15161 15290 15120 همانندسازي افراطی 

 ورزي شفقت انزوا 111 112.6 0801.2

 ذهن آگاهی 111 860.2 0911.2

 همانندسازي افراطی 111 109.6 2211.2

 ورزي شفقت 111 002.12 8711.2

 یارتباط هاي یريگ جهت جهت گیري گفت و شنود 111 185002 252221

 خانواده
 جهت گیري همنوایی 111 115126 251018
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    1502 1 آشفتگی شخصی  همدلی عاطفی

 15111 75198 15226 15920 15982 دیدگاه گرایی  همدلی عاطفی

 15111 75272 15221 15770 15617 دغدغم همدلانم  همدلی عاطفی

دهد کم بارهاي  دول بالا نشان مینتایج درج شده در ج

عاملی استاندارد همم نشانگرها بم جز آشفتگی شخصی و 

باشد. طبق دیدگاه  می 1512تأثیرات م نوي بالاتر از 

 1512تر از  (، بارهاي عاملی پایین1886تاباچینک و فیدل )

توان گفت چنین نشانگرهایی از   ض یف محسوب شده و می

ر مکنون خود برخوردار توان لازم براي سنجش متغی

نیستند. براساس جدول فوق بالاترین بارعاملی مت لق بم 

ترین بارعاملی مت لق بم ( و پایین15920دیدگاه گرایی )

(. با استناد بم نتایج جدول فوق 15161ذهن آگاهی است )

توان گفت بیشتر نشانگرها از قابلیت لازم براي اندازهمی

 ر هستند. گیري متغیرهاي مکنون برخوردا

 ضرایب استاندارد و غیر استاندارد در مدل ساختاري -1جدول 

ضرایب  

 استاندارد

ضرایب غیر 

 استاندارد

خهاي 

 استاندارد

(S.E.) 

نسبت 

  بحرانی

(C.R.) 

سهح 

 م ناداري

(P) 

 15111 15217 15117 15182 15022 رضایت از زندگی  همدلی عاطفی

 15111 05687 15109 15687 15709 ورزي  شفقت  همدلی عاطفی

 15106 15887 15102 15690 15201 رضایت از زندگی  ورزي  شفقت

  هاي جدول بالا نشان می دهد کم اثر مستقیم مؤلفم یافتم

باشد  دار می م نی همدلی عاطفی بر رضایت از زندگی

(1512>Pدر ادامم با دخالت مؤلفم .)  بر  ورزي  شفقت

گرایانم  ملاك، نقش میانجی رابهم بین مؤلفم پیش بین و

 در رابهم همدلی عاطفی با رضایت از زندگی ورزي  شفقت

هاي جدول فوق نشان  را مورد ارزیابی قرار دادیم. یافتم

در رابهم همدلی عاطفی با  ورزي  دهد کم شفقت می

 (.P<1512)  دارد انمیگرا یانجیرضایت از زندگی نقش م

می توان بیان کرد کم با توجم بم یافتم هاي بم دست آمده 

ورزي  در رابهم همدلی عاطفی با  مدل، شفقت یندر ا

 یبدارد و ضر انمیگرا یانجیرضایت از زندگی نقش م

شد. با می 1520مکنون برابر با  یردو متغ ینا یناستاندارد ب

گرایانم در رابهم همدلی  ورزي نقش میانجی بنابراین شفقت

 بحران زمان در وزانآم عاطفی با رضایت از زندگی در دانش

 کرونا دارد. بیماري

ورزي در رابهم  شفقتگرایانم  میانجی براي ارزیابی نقش

 هاي ارتباطی خانواده با رضایت از زندگی گیري جهت

اثر مستقیم  آموزان در زمان بحران بیماري کرونا دانش

هاي ارتباطی خانواده بر رضایت از زندگی  گیري جهت

وط بم الگوي تحلیل مسیر نشان محاسبم گردید. نتایج مرب

 درصد از واریانس میزان 1519 ورزي  شفقتداد کم 

 فرضیم نیزدر این کند.  را تبیین میرضایت از زندگی 

مجدور کاي م نادار است. همچنین ریشم خهاي میانگین 

بم دست آمده است و بم  15168( RMSEAمجذورات )

برازنده تر است؛ دلیلی دیگر بر  کم 151این علت کم از 

( و CFIبودن مدل است. همچنین شاخص تهبیقی )

و  1582( برابر با NFIشاخص ت دیل شدگی برازندگی )

بم دست آمده است. این شاخص براي مدل هاي  1580

می باشد. شاخص دیگري کم  1582و  1581مناسب بین 

می  RMRنماینده برازش مدل تحقیق است، شاخص 

گیري متوسط  ندازه(؛ این شاخص م یار ا15111باشد )
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تر باشد،  باقی مانده ها است و هرچم این م یار کوچک

جدول زیر ضرایب حاکی از برازش بهتر مدل است. 

استاندارد و ضرایب غیر استاندارد، خهاي استاندارد و 

و متغیر مکنون  نشانگرهانسبت بحرانی را براي هر یک از 

مدل اندازه گیري نشان می دهد:

 تأییدي عاملی تحلیل در پژوهش گیري اندازه مدل هايپارامتر-0جدول 

ضرایب  گرنشان -متغیرهاي مکنون

 غیراستاندارد

ضرایب 

 استاندارد

 خهاي استاندارد

(S.E.) 

نسبت 

  بحرانی

(C.R.) 

سهح 

 م ناداري

(P) 

    1527 1 مهربانی بم خود  ورزي  شفقت

 15111 85816 15127 15761 15229 قضاوت کردن خود  ورزي  شفقت

 15111 85726 15118 15712 1516 تجارب مشترك انسانی  ورزي  شفقت

 15111 95177 15160 15261 15216 انزوا  ورزي  شفقت

 15111 05621 1517 15281 15122 ذهن آگاهی  ورزي  شفقت

 15111 85118 15182 15699 15996 همانندسازي افراطی  ورزي شفقت

هاي ارتباطی  گیري جهت

 خانواده

 

    -15222 1 گیري همنوایی جهت

هاي ارتباطی  گیري جهت

 خانواده

 

 15111 -15218 15111 -15676 -15029 گیري گفت و شنود جهت

دهد کم بارهاي عاملی استاندارد  نتایج جدول بالا نشان می

 1512بیشتر نشانگرها بم غیر از تأثیرات م نوي بالاتر از 

(، بارهاي 1886اچینک و فیدل )باشد. طبق دیدگاه تاب می

توان   ض یف محسوب شده و می 1512تر از  عاملی پایین

گفت چنین نشانگرهایی از توان لازم براي سنجش متغیر 

مکنون خود برخوردار نیستند. براساس جدول فوق 

( و 15761بالاترین بارعاملی مت لق بم قضاوت کردن خود )

ري همنوایی است گی ترین بارعاملی مت لق بم جهتپایین

توان گفت (. با استناد بم نتایج جدول فوق می15222)

گیري متغیرهاي بیشتر نشانگرها از قابلیت لازم براي اندازه

 مکنون برخوردار هستند. 

 ضرایب استاندارد و غیر استاندارد در مدل ساختاری -5جدول 

ضرایب  

 استاندارد

ضرایب غیر 

 استاندارد

خهاي 

 استاندارد

(S.E.) 

نسبت 

  بحرانی

(C.R.) 

سهح 

 م ناداري

(P) 

هاي ارتباطی  گیري جهت

 خانواده

 15676 رضایت از زندگی 

25907 15817 15092 15117 

هاي ارتباطی  گیري جهت

 خانواده

 15711 ورزي  شفقت 

15669 15216 25927 15112 
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 15111 15812 15277 652 15190 رضایت از زندگی  ورزي  شفقت

  جدول بالا نشان می دهد کم اثر مستقیم مؤلفم هاي یافتم

 هاي ارتباطی خانواده بر رضایت از زندگی گیري جهت

  (. در ادامم با دخالت مؤلفمP>1512باشد ) دار نمی م نی

بر رابهم بین مؤلفم پیش بین و ملاك، نقش  ورزي  شفقت

هاي  گیري در رابهم جهتورزي  گرایانم شفقت میانجی

را مورد ارزیابی قرار  ارتباطی خانواده با رضایت از زندگی

دهد کم  هاي جدول فوق نشان می گرفت. یافتم

هاي ارتباطی خانواده با  گیري در رابهم جهت ورزي شفقت

(. با P<1512) دارد انمیگرا یانجیرضایت از زندگی نقش م

ن بیان کرد کم توجم بم یافتم هاي بم دست آمده می توا

هاي ارتباطی خانواده با  گیري ورزي  در رابهم جهت شفقت

 یبدارد و ضر انمیگرا یانجیرضایت از زندگی نقش م

شد. با می 1519مکنون برابر با  یردو متغ ینا یناستاندارد ب

هاي ارتباطی  گیري ورزي  در رابهم جهت شفقتبنابراین 

در زمان بحران آموزان  دانش خانواده با رضایت از زندگی

 دارد. گرایانم نقش میانجی بیماري کرونا

براي بررسی رابهم متغیرها با هم از روش همبستگی 

پیرسون استفاده شد. در این راستا، نتایج نشان داد کم 

رابهم م ناداري رضایت از زندگی  باهمدلی عاطفی بین 

مکنون  یردو متغ ینا یناستاندارد ب یبدارد و ضر وجود

هاي  گیري جهتشد. علاوه بر این، بین با می 1522 برابر با

 رابهم م ناداري وجودرضایت از زندگی  با ارتباطی خانواده

مکنون برابر با  یردو متغ ینا یناستاندارد ب یبدارد و ضر

هاي بم دست آمده می  شد. با توجم بم یافتمبا می 1567

رابهم ورزي  شفقت باهمدلی عاطفی توان بیان کرد بین 

 یردو متغ ینا یناستاندارد ب یبدارد و ضر اداري وجودم ن

شد. از سوي دیگریافتم ها نشان با می 1576مکنون برابر با 

 باهاي ارتباطی خانواده  گیري جهتبین  می دهد

استاندارد  یبدارد و ضر رابهم م ناداري وجودورزي  شفقت

شد. با توجم با می 1522مکنون برابر با  یردو متغ ینا ینب

هاي بم دست آمده می توان بیان کرد بین  یافتمبم 

 رابهم م ناداري وجودرضایت از زندگی  باورزي  شفقت

مکنون برابر با  یردو متغ ینا یناستاندارد ب یبدارد و ضر

با رضایت از  ورزي  شفقت شد. بنابراین بینبا می 1582

 رابهم آموزان در زمان بحران بیماري کرونا در دانشزندگی 

 دارد. وجود يم نادار

 گیری و نتیجه بحث

ورزي نقدددش  نتدددایج پدددژوهش نشدددان داد کدددم شدددفقت

از  یتبددا رضددا یعدداطف یگرایانددم در رابهددم همدددل میانجی

دارد. بدم  کرونا بیماري بحران زمان در آموزان دانش یزندگ

 یورزي، میزان رابهم همددل این م نی کم با افزایش شفقت

یابددد. از میدان افددزایش مددی ی،زنددگ یتبا رضدا یعاطف

ورزي  بینی کننده در این پژوهش، شدفقتمتغیرهاي پیش

 آمدوزان ی دانشزندگ یتمیزان بالایی از تغییرپدذیري رضا

کنددد کددم را تبیددین مدی کروندا بیمداري بحران زمان در

 یدهنددده اهمیددت ایددن متغیددر در رابهدم همددلنشدان

-یافتدم آموزان است و بدا دانش یاز زندگ یتبا رضا یعاطف

همسددو  16و  28، 27، 06، 02، 11، 00هدداي پژوهشددی

 اسدت. 

-نشان داد کم رابهم علّدی بدین خدود شددفقتی فراتحلیدل

ورزي بدا . خود شدفقت(26)ورزي و بهزیسدتی وجدود دارد

احسدداس خودمختدداري، شایسددتگی، ارتبددداط و اسدددتقلال 

و بدم بدرآورده شددن نیازهداي  (07)فدردي مدرتبط است 

کندد؛ ایددن نیازهددا اسدداس و کمک مدی عاطفی بنیادین

. در تبیین استفضیلت گرا  یاز زندگ یتاي براي رضاپایدم

ورزي در رابهدم همددلی عداطفی بدا  نقش میانجی شدفقت

 بیمداري بحدران زمدان در آمدوزان رضایت از زنددگی دانش

ورزي اثدرات تجددارب توان گفت کم خودشدفقتمی کرونا،

هیجدانی  -دي مجدددد شددناختیبنددمنفدی را بدا قالددب

کند و ت ادل بین تجارب متبت و منفدی را بدم تض یف می

دهدد نفدع شدرایط و موق یدت متبدت تحت تأثیر قرار مدی

(26  .) 
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ورزي موجدب افدزایش لحاظ نظري، عمل خدود شدفقت از

از  یترفتارهداي پیشدگیرانم بددراي ارتقددا و حفددض رضدا

شدود می کرونا بیماري بحران زمان در آموزان ی دانشزندگ

را افددزایش همدلی عداطفی دهنده ءو رفتارهاي ارتقا (09)

درمدان خدود از طریدق شدفقت ورزي موجدب ، دهدد مدی

هدا و شناسایی رفتارهاي ناسدالم آشدکار شددن محددودیت

سدازد و شود کم فرد را براي اقدام بدم تحدول قدادر مدیمی

 (.08)کندد یتغییر بدراي ارتقدداء بهزیسدتی را تشدویق مد

ورزي هاي قبلی نشان داده است کدم خدود شدفقتپژوهش

گراي بهزیستی کم با شددادي ذهنددی، هاي فضیلتبا شکل

شدود عاطفدم متبدت و رضددایت از زنددگی مشدخص مدی

هدداي پژوهشددی نشدان داد کددم یافتددم(. 21)رابهم دارد 

ورزي میدددانجی رابهدددم بدددین دلبسدددتگی خددود شدددفقت

 .(21)و بهزیستی استاضدهرابی 

 نیداست. امرتبط با رضایت از زندگی  ياسازهورزي  شفقت

 يامددهایاز پ يارینسبت بم خود با بس گرانمتینگرش حما

حددل  يبددرا شددتریب يزهیددمتبددت ماننددد انگ یروانشددناخت

( 11) یحل مسالم سازنده، ثبات زندگ ،يفردنیت ارضات ب

 شددرم کمتددر، تددرس از شکسددت کمتددر، يبددرا یآمددادگ

اضدهراب  کمتدر، یافسردگ(، 12کمتر ) یمنف یابیخودارز

-از اسدترس یکمتر ناشد یروانشناخت بیو آس( 11کمتر )

ورزي  شدفقت يدر ارتباط است. سدازه( 10) زابیآس يها

مدرتبط  زیدن هداجدانیه يگدرمیمقابلم و تنظ يهابا سبک

 (.12است )

 گددرمیددانجیدر دو مهال ددم نقددش ، محققددانی ب ددلاوه

 یسددتیو بهز یرا در رابهددم سددلامت جسددمان ورزي شددفقت

. در مهال م آندان (22)انددر افراد سالمند نشان داده یروان

کدداهش الاتر، بددا ورزي بدد شددفقتکنندددگان بددا در شددرکت

ارتبدداط داشددت.  یاز زندددگ تیو رضددا یجددانیمشددکلات ه

در حوزه سدلامت، شدواهد ورزي  شفقتمهال ات  نیهمچن

در ارتبداط بدا ورزي  فقتش گرایانممیانجیاز نقش  يدیجد

 بحدران زمان در آموزان دانشدر  یروانشناخت يهایشانیپر

ورزي  شفقت ياست و سهوح بالافراهم آورده کرونا بیماري

 بحدران زمدان در افدرادي کدم يبرا ياکنندهتیانقش حم

 آورد.هستند فراهم  بیماري

ورزي با اعتماد بم نفس  شفقتنتایج پژوهشی نشان داد کم 

بم طدور متبدت  یدرابهم متبت دارد، ام یاز زندگ یتو رضا

بدم طدور  یدام ینمرتبط است و همچن یاز زندگ یتبا رضا

ورزي و  شدفقت ینشود کم رابهم متبدت بد یکامل باعث م

 یلو تحل یمتجز ین،برقرار شود. علاوه بر ا یاز زندگ یترضا

 یدا یتاز نظر جنس يچند گروه نشان داد کم مدل ساختار

 یدانجیشود. مهال م حاضر، نقدش م یگرفتم م یدهسن ناد

ورزي  شفقت ینب يا یمپا یسمرا بم عنوان مکان یدکننده ام

 .(27)کند یبرجستم م یاز زندگ یتو رضا

 یجبدا توجدم بدم نتداهمچنین نتایج پژوهشی نشان داد کم 

بم طدور  ی،از زندگ یتو رضا یذهن شادکامی یر،مس یلتحل

 یشپد ذهن آگاهی و تجارب مشترك انسانیمتبت توسط 

ذهنی و رضدایت از  شده اسدت. همچندین، شدادکامی ینیب

توسط قضداوت کدردن خدود، اندزوا و  منفیزندگی بم طور 

دو محقق  .(28)شده است ینیب یشپ همانندسازي افراطی

 یهمبسدتگنیز ضمن پژوهشی بم این نتدایج رسدیدند کدم 

از  یتسرمایم روانشناختی و رضدا ینب يدار یمتبت و م ن

 یارتباطدات متبدت و م ند ین،شد. علاوه بر ا یافت یزندگ

بدا  يها سرمایم روانشناختی و تمام مولفم ياجزا ینب يدار

 یورزي همبسدتگ بدا شدفقت یاز زندگ یتکم رضا يوجود

 (.16متبت داشت)

هاي آزمددون فرضددیم اصددلی دوم نشددان داد کددم اثددر  یافتددم

ت هاي ارتباطی خانواده بر رضای گیري جهت  مستقیم مؤلفم

  باشدد. در ادامدم بدا دخالدت مؤلفدم دار نمی م نی از زندگی

بر رابهم بین مؤلفم پیش بین و ملاك، نقدش  ورزي  شفقت

هدداي  گیري در رابهددم جهتورزی گرایانددم شددفقت میانجی

را مورد سنجش قدرار  ارتباطی خانواده با رضایت از زندگی

در رابهدم  ورزي  دادیم. نتایج فدوق نشدان داد کدم شدفقت

هاي ارتباطی خانواده با رضایت از زندگی نقش  گیري جهت

هاي بدم دسدت آمدده  . با توجم بم یافتمدارد انمیگرا یانجیم

در رابهدم  ورزي مدل، شفقت یندر امی توان بیان کرد کم 

هاي ارتباطی خانواده با رضایت از زندگی نقش  گیري جهت

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

de
a1

0.
kh

u.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

9-
20

 ]
 

                            12 / 16

https://ndea10.khu.ac.ir/rph/article-1-4157-fa.html


 یفصلنامۀ پژوهش در سلامت روانشناخت                                        3، شماره 11، دوره 1041 پاییز

44 

 یدردو متغ یدنا یناستاندارد ب یبدارد و ضر انمیگرا یانجیم

 شد. با می 1519مکنون برابر با 

  26و  22، 21،20، 22ی پژوهشد هدايیافتدمبدا  یجنتا ینا

ورزي باعدث  آنان گزارش کردند کم شفقت باشد،یهمسو م

یی و رضددایت از زناشددو یترضددا یري،ان هدداف پددذ یشافددزا

و آرامدش، ارتبداط  یمنیا یشافزا یقاز طر شودیمزندگی 

و انددزوا کددم در  یددددو کدداهش ته خددانوادهفددرد بددا  یدروندد

 افتدد،یاتفاق مد کرونا بیماري بحران زمان در آموزان دانش

 یورزي باعدث ت دادل عداطف شدفقت یشجهت، افزا یناز ا

افدراد را رضدایت از زنددگی و  شودیمو خانواده فرد  یشترب

  (.22) دهدیم یشافزا

بدا انتقداد از  یورزي رابهدم م ندادار منفد شفقت ین،همچن

و . (27دارد ) ياضدهراب و نشدخوار فکدر ی،خود، افسردگ

و  یاز زنددگ یتورزي بدا رضدا شدفقت ینبد یارتباط متبتد

 يافدددراد دارا(. 09) دوجدددود دار یارتباطدددات اجتمددداع

 یدلتر هسدتند بدم دلمشتاق ی،ورزي بالاتر، بم زندگ شفقت

شدوند و  یختدمدارندد کدم از درون برانگ یدلآنها تما ینکم،ا

و  گیرنددیخود قرار مد یدرون هايیزهانگ یرتحت تأث یشترب

بزرگ و سدخت مواجدم  يهاکم با مشکلات و چالش یزمان

 .  (29) هراسندیم یکمتر از شکست و ناکام شوندیم

(. 28) یروان یستیبهزسلامت و  یشورزي باعث افزا شفقت

 ،ورزي بهبود شدفقت يبرا ياو برنامم مداخلم شودیافراد م

 ییندر تب (.09) بخشدیرا در افراد بهبود م یزندگ یفیتک

هدداي  گیري ورزي در رابهددم جهت نقددش میددانجی شددفقت

 در آمدوزان ارتباطی خانواده با رضدایت از زنددگی در دانش

 ینکدم،ا یدلگفت بدم دل توانیم کرونا بیماري بحران زمان

محسدوب زنددگی ت ادل  يعامل مؤثر برا یکورزي  شفقت

 ن،یدافت یموجب احساس مراقبدت از خدود، آگداه شودیم

 يهداو شکسدت ینسبت بدم نابسدندگ ينگرش بدون داور

هداي  گیري رابهم جهت تواندیجهت م یناز ا شودیخود م

 زمدان در آموزان ارتباطی خانواده با رضایت از زندگی دانش

 یددراقددرار دهددد، ز یررا تحددت تددأث کرونددا بیمدداري بحددران

ورزي مستلزم آن است کم فدرد احساسدات خدود را  شفقت

چرخدم در خدود  ستنموجب شک یندفرا ینا بازگو کند کم

کداهش  ییو تنهدا يفرو رفتن شدده و احسداس خودمددار

 یشو ارتباط افزا یوستگیو همزمان احساس بم هم پ یافتم

 (.  61) یابدیم

مختلف نشدان داده اسدت  یپژوهش هايیافتمدر  ینهمچن

(، 61و اضهراب ) یافسردگ ي،ورزي با خودانتقاد کم شفقت

ول شدخص مفدرد و اندزوا، ارتبداط م ندادار ا یرکاربرد ضم

 ي،شداد ی،از زندگ یتورزي با رضا شفقت یندارد و ب یمنف

متبدت، حدس  يخلدق و خدو ی،ابتکار شخصد ینی،بخوش

اول شدخص جمدع،  یرکاربرد ضم، (29و توافق ) يکنجگاو

بدا جمدع و ان هداف  یوستگیو پ یاحساس ارتباط اجتماع

وجدود دارد،  يدارارتبداط متبدت و م ندا( 61فرد ) یريپذ

رابهدددم  افدددزایشورزي بدددم  شدددفقت یشافدددزا ینبندددابرا

 هدداي ارتبدداطی خددانواده بددا رضددایت از زندددگی گیري جهت

 زمدان در آمدوزان دانش یو سدلامت رواند می نمایدکمک 

دهددد و مددی قددرار  یررا تحددت تددأث کرونددا بیمدداري بحددران

نشان داده اسدت ( 28مختلف ) يهاکم پژوهش يهمانهور

و  یارتبداط اجتمداع یشورزي منجر بم افدزا شفقت یشافزا

کدداهش  ي،کدداهش انتقدداد از خددود، کدداهش نشددخوار فکددر

و ت دادل  یسرکوب فکر و اضدهراب و کداهش فشدار رواند

در افکدار و  یريپدذان هداف براین،. بنداشدودیافراد م یروان

نسبت بدم  آموزان دانشکم  شودیبا خود موجب م یمهربان

 هدايییتم باشدند و نارسداداشد یناندمبواقدع یخود قضداوت

قددرار دهنددد و  یددلو تحل یددمعملکددرد خددود را مددورد تجز

 .  یندرفع آن اتخاذ نما يمناسب را برا یماتتصم

نفدس نقاط قوت آنان موجب عدزت ییشناسا یگرد ياز سو

دارد. بدا  ايیندهآنان اثر متبت و فزا يدر عملکرد ب د هشد

بر اعمدال و  ندتوانیم ی،و روان یروح یناناطم یناتکاء بم ا

 یداشتم باشدند و آندرا بدم خدوب یشتريرفتار خود تمرکز ب

 یجدادا توانددیم ی،کنند. توجم بم مشترکات انسان یریتمد

تندد  يهاشود و از قضاوت یگرانبا د یسرنوشتاحساس هم

عملکرد مناسدب  نسبت بم خود کم مختل کننده یافراط و

 یواندو ر یروحد ي. کداهش اندزوایدنما هستند، جلوگیري

و کسدب  خدانوادهبدا  یشترت امل ب ینمکم زم شودیباعث م

 بحدران زمان در آموزان دانش يمتنوع برا یادگیريتجارب 
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 یارانم. خردمنداندم و هوشدگدرددیفدراهم مد کرونا بیماري

 هدا،یتو موق  یگراند مستمر با ییهمنوا يجاعملکردن بم

مسددتقل بسددازد کددم  يافددراد آمددوزان دانشاز  تواندددیمدد

 يو بدرا یرندبپذ زندگیخود را در  یتکار و ف ال یتوؤلمس

طدور مسدتمر تدلاش کنندد و بدم خود بم رضایت از زندگی

نتایج پژوهشی نشان دادند شوند.  یلخودراهبر تبد افرادي

از  یتاز رضا داري یکننده م ن ینیب یشورزي پ کم شفقت

 . (11)است یزندگ

یت مانند هر پژوهش دیگدري، ایدن پدژوهش نیدز محددود

هایی داشت. نخستین محدودیت ایدن مهال دم مربدوط بدم 

قلمرو زمانی و مکانی مهال م اسدت. ایدن مهال دم بدر روي 

دانش آموزان متوسهم دوم ناحیم پنج و شش شهر مشدهد 

اجرا شد. لدذا نمدی تدوان  1188-1011در سال تحصیلی 

یافتم هاي آن را بم سایر دانش آمدوزان و شدهرهاي دیگدر 

صورت ت میم دهدی بایدد جواندب احتیداط ت میم داد. در 

رعایت گردد. در این مهال م یافتم ها از طریق پرسشنامم و 

بم صورت خود گزارش دهی توسط شخص بدست آمدده و 

مشخص نیست نتایج حاصل از پدزوهش تدا چدم انددازه بدا 

رفتارهاي واق ی در زندگی روزمره مرتبط است. همچندین 

گدر متدل رغبدت و عدم کنترل برخی متغیرهداي مداخلدم 

از دیگر محددودیت آموزان  دانشانگیزه بالا یا پایین برخی 

هاي ایدن پدزوهش بدود. بدر اسداس ایدن محددودیت هدا، 

پیشنهاد می شود کم این پژوهش بدر روي داندش آمدوزان 

سایر مقاطع و سایر شهرها اجرا شود و با نتایج این تحقیق 

در مقایسم گردد. بم پژوهشدگران پیشدنهاد مدی شدود کدم 

اینده مهال اتی را طرح ریزي کنند کم نقش شفقت ورزي، 

همدددلی عدداطفی و الگددوي ارتبدداطی خددانواده در کنددار 

متغیرهاي مختلف دیگر مانند احساس تنهایی، شدادکامی، 

سددلامت روان، ویژگددی هدداي شخصددیتی، پرخاشددگري و 

اختلالات دوره نوجوانی مورد بررسی قرار گیدرد تدا از ایدن 

در خصوص متغیرهاي ذکر شدده و  طریق دانش منسجمی

روابط این سازه ها با سایر سازه ها کم قابلیت بیشدتري در 

 برنامم ریزي هاي مربوطم دارد، حاصل شود.

 تشکر و قدردانی

از همکاري تمامی شرکت کنندگان و افرادي کدم مدا را در 

اجراي مهلوب این پژوهش یاري کردند تشدکر و قددردانی 

 می نماییم.
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