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Abstract
Introduction: In order to achieve the development of health in the world, the role of women should 
be paid attention to, especially during youth and pregnancy. Therefore, the current research was 
conducted with the aim of comparing self-compassion, acceptance and action and perceived stress in 
pregnant and non-pregnant women aged 18 to 30 in Qom city.
Methods: The present research method was descriptive-comparative. The statistical population 
included all pregnant and non-pregnant women aged 18-30 who lived in Qom city in 2022. The 
research sample consisted of 185 people who were selected by the convenience method. Data 
collection instruments included demographic questionnaire, "Self-Compassion Scale", "Acceptance 
and Action Questionnaire-II" and "Perceived Stress Scale". The validity of the tools was limited to 
previous researches. The reliability of the instruments was measured by internal consistency method 
by calculating Cronbach's alpha coefficient. Data collection was done from clients present in the 
clinics and offices of obstetricians and gynecologists in Qom city. The obtained data were analyzed 
in SPSS. 26.
Results: The results of multivariate analysis of variance and t-test showed that there is no significant 
difference between self-compassion and acceptance and action of pregnant and non-pregnant women, 
but there is a difference between the perceived stress of pregnant and non-pregnant women in the 
subscale of positive perception of tension. It is significant at the error level of 0.05.
Conclusions: The positive perception of tension in pregnant women is more than that of non-pregnant 
women. Therefore, therapists and counselors are suggested to conduct training courses to increase the 
positive perception of tension for young non-pregnant women.
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چکيده
مقدمــه: بــرای دســتيابی بــه توســعه بهداشــت در دنيــا مــی بایســت بــه نقــش زنــان خصوصــا در دوران جوانــی و بــارداری توجــه داشــت. 
لــذا، پژوهــش حاضــر بــا هــدف مقایســه شــفقت خــود، پذیــرش و عمــل و تنــش ادراک شــده در خانــم هــای 18 تــا 30 ســاله بــاردار و 

غيربــاردار شــهر قــم صــورت گرفــت.
روش کار: روش پژوهــش حاضــر از نــوع توصيفــی- مقایســه ای بــود. جامعــه آمــاری شــامل کليــه خانــم هــای بــاردار و غيربــاردار 18-

30 ســاله کــه در ســال 1402 ســاکن شــهر قــم بودنــد، مــی شــد. نمونــه پژوهــش شــامل 185 تــن بــود کــه بــه روش غيــر تصادفــی و در 
 Self-Compassion( »دســترس انتخــاب شــد. ابزارهــای گــردآوری داده ها شــامل پرسشــنامه جمعيت شــناختی، »مقيــاس شــفقت خــود
Scale(، »پرسشــنامه پذیــرش و عمــل ویرایــش2« )Acceptance and Action Questionnaire-II( و »مقيــاس تنــش ادراک شــده« 

)Perceived Stress Scale( بــود. روایــی ابــزار هــا بــه پژوهــش هــای پيشــين اکتفــا شــد. پایایــی ابزارهــا بــه روش همســانی درونــی بــا 
محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ انــدازه گيــری شــد. جمــع آوری داده هــا از مراجعيــن حاضــر در کلينيــک هــا و مطب هــای متخصصيــن 

زنــان و زایمــان شــهر قــم انجــام شــد. داده هــای بــه دســت آمــده در نــرم افــزار اس پــی اس اس نســخه 26 تحليــل گردیــد.
یافتــه هــا: نتایــج آزمــون تحليــل واریانــس چنــد متغيــری و آزمــون T نشــان داد بيــن شــفقت خــود و پذیــرش و عمــل زنــان بــاردار و 
غيربــاردار تفــاوت معنــاداری وجــود نــدارد، امــا بيــن تنــش ادراک شــده زنــان بــاردار و غيربــاردار در زیرمقيــاس ادراک مثبــت از تنيدگــی،  

تفــاوت معنــادار در ســطح خطــای 0/05 وجــود دارد.
نتیجــه گیــری: ادراک مثبــت از تنيدگــی زنــان بــاردار نســبت بــه زنــان غيربــاردار بيشــتر مــی باشــد. لــذا بــه درمانگــران و مشــاوران 

پيشــنهاد مــی شــود دوره هــای آموزشــی جهــت افزایــش ادراک مثبــت از تنيدگــی بــرای زنــان غيربــاردار اجــرا نماینــد.
کلیدواژه ها:  شفقت خود، پذیرش و عمل، تنش ادراک شده، زنان باردار.

مقدمه
ــه  ــه ب ــوده ک ــی ب ــار از مفاهيم ــواره سرش ــخ روانشناســی هم تاری
دنبــال ارتقــا و بهبــود روش هــای درمانــی و ســلامت روان هســتند 
)1(. ســلامت روان زنــان کــه عمومــاً نيمــی از جمعيــت جامعــه را 
ــام  ــا در تم ــد بق ــواده و کلي ــر خان ــد و عضــو مؤث تشــكيل می دهن
مراحــل زندگــی هســتند، خصوصــاً در شــرایط آســيب زا و بحرانــی 
ــلال می شــود،  ــه نظمــی دســتخوش بی نظمــی و اخت ــه هرگون ک
بيشــتر مــورد تأکيــد اســت )2(. دوران جوانــی و دوران بــارداری از 

مهمتریــن مراحــل زندگــی خانم هــا مــی بــا شــد و ســلامت روان 
نقــش مهمــی در پيشــبرد ایــن دوران دارد. دوران جوانــی بــه دليــل 
همــراه بــودن بــا تغييــر شــرایط اجتماعــی می توانــد تنــش فراوانــی 
بــرای زندگــی فــرد داشــته باشــد کــه در نتيجــه انســان متحمــل 
ــادی در ایــن دوران می شــود )3(.  ــی زی ــرات فيزیكــی و روان تغيي

ــی رود  ــمار م ــه ش ــی ب ــم زندگ ــای مه ــی از فرآیند ه ــارداری یك ب
کــه باعــث ایجــاد یــک ســری تغييــرات فيزیكــی و روانــی در زنان 
ــاردار در ایــن  ــان ب ــرات روانــی کــه در زن می شــود، امــا ایــن تغيي
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مرحلــه حياتــی جدیــد رخ می دهــد، ناشــناخته اســت )4( از ایــن رو 
ــی بعنــوان دوره  ــارداری خانم هــا خصوصــاً در ســنين جوان دوران ب
ای حســاس، مهــم و پــر از تنــش شــناخته شــده و نيازمنــد توجــه، 
ــی های  ــت )5 ،6(. بررس ــی اس ــازگاری روان ــی و س ــش آگاه افزای
ــم  ــی در خان ــلالات روان ــيوع اخت ــه ش ــد ک ــان داده ان ــراوان نش ف
ــارداری و  ــه 15درصــد اســت )7(. دوران ب ــاردار نزدیــک ب هــای ب
ــراوان  ــای ف ــا چالش ه ــودن ب ــراه ب ــل هم ــه دلي ــی ب دوران جوان
زمينــه ســاز ایجــاد تنــش بــرای فــرد مــي باشــند، ادراک فــرد از 
ــه  ــدن نســبت ب ــد ب شــرایط تنــش زای زندگــی مشــخص می کن
تغييراتــی کــه مســتلزم ســازگاری هســتند، چطــور واکنــش نشــان 

دهــد )8(. 
ــخصيت  ــی ش ــد و تعال ــع رش ــن مان ــوان اصلی تری ــه عن ــش ب تن
شــناخته شــده اســت )9(. عوامــل تنــش زای مزمــن و تكرارشــونده 
ــد  ــدت می توانن ــاه م ــف و کوت ــش زای خفي ــل تن ــس عوام برعك
ــد )Herbell .)10 و  ــی بگذارن ــر منف ــناختی تأثي ــرد ش ــر عملك ب
همــكاران )11( در مطالعــه ای دریافتنــد کــه زنــان بــاردار نســبت 
بــه زنــان غيربــاردار بيشــتر مســتعد پيامدهــای نامطلــوب ســلامت 
ــتند.  ــده هس ــش ادراک ش ــردگی و تن ــم افس ــه: علائ روان از جمل
ــد  ــه ای دریافتن ــكاران )4( در مطالع Romero-Gonzalez و هم

تفاوت هایــی بيــن زنــان بــاردار و غيــر بــاردار در رابطــه بــا طيــف 
ــش درک شــده و  ــی، تن ــم آســيب شــناختی روان وســيعی از علائ
ــان  ــروه زن ــم در گ ــن علائ ــزول وجــود دارد کــه ای ســطوح کورتي
بــاردار بيشــتر از زنــان غيربــاردار بــود. Anjum و همــكاران 
ــش درک شــده و  ــاس تن ــه مقایســه ای، مقي ــک مطالع )12( در ی
ــاردار و 120  ــی را در 120 زن ب ــر و ناتوان اختــلال اضطــراب فراگي
ــد. نتایــج نشــان داد  ــا 35 ســاله بررســی کردن ــاردار 18 ت زن غيرب
زنــان بــاردار در مقایســه بــا زنــان غيربــاردار ميانگيــن نمــره تنــش 
درک شــده، اختــلال اضطــراب فراگيــر و ناتوانــی بالاتــری داشــتند. 
ــز  ــه ای در مرک ــه مقایس ــک مطالع ــكاران )13( در ی Abera و هم

 Jimma ــتی ــز بهداش ــی و مراک ــگاه Jimma اتيوپ ــكی دانش پزش
ــاردار و  ــن 166 زن ب ــل بي ــرش و عم ــده و پذی ــش درک ش ، تن
ــن ســنی 27 ســال و 29/5 ســال  ــا ميانگي ــاردار ب ــر ب 154 زن غي
ــاردار تنــش  را مــورد بررســی قراردادنــد. نتایــج نشــان داد زنــان ب
بيشــتر و پذیــرش و عمــل کمتــر در مقایســه بــا زنــان غيربــاردار از 
خــود نشــان مــی دهنــد و نویســندگان گــزارش کردنــد، بــارداری با 
آســيب پذیــری بيشــتر در ســلامت روان زنــان همــراه اســت کــه 
بــا تنــش درک شــده بيشــتر و کاهــش پذیــرش و عمــل مشــخص 
مــی شــود. از طرف دیگــر،  Collins و همــكاران )6( در مطالعه ای 
دریافتنــد ميــان تنــش زنــان بــاردار و غيربــاردار )پــس از زایمــان( 

تفــاوت وجــود نــدارد.
ــرد  ــش عملك ــزایی در کاه ــر بس ــده تاثي ــش درک ش ــه تن گرچ
حافظــه کاری دارد، امــا پذیــرش و عمــل بــه عنــوان یــک عامــل 
ــر ســازگاری  ــد کاهنــده تأثيــر تنــش ب محافظتــی درونــی می توان
روانشــناختی باشــد )14(. یافتــه هــای پژوهشــی نشــان مــی دهــد 
ــد در  ــد، می توانن ــتری دارن ــل بيش ــرش و عم ــه پذی ــرادی ک اف
ــه  ــرده و ب ــن اســتفاده ک ــش از توجيهــات جایگزی ــا تن ــه ب مواجه
ــروزه  ــد. ام ــر دهن ــت چارچــوب فكــری خــود را تغيي صــورت مثب
بــا در نظــر گرفتــن پژوهــش هــای نویــن می تــوان اســتنباط کــرد 
ــامل  ــه ش ــت ک ــدی اس ــاختار چندبع ــک س ــل ی ــرش و عم پذی
متغيرهــای بنيادیــن بــوده و بــرای افــراد امــكان ســازگاری مطلوب 
ــا وقایــع تروماتيــک یــا آســيب زای زندگــی را ایجــاد می کننــد.  ب
عليرغــم اینكــه مــوج اول پژوهش هــا در زمينــه پذیــرش و عمــل 
بيشــتر متمرکــز بــر درک ویژگــی هــای افــراد منعطــف بــود، امــا 
مــوج دوم بــر درک فرآیندهایــی متمرکــز شــده کــه از طریــق آن 
ــش و  ــا تن ــزی ب ــت آمي ــت و موفقي ــی ســازگاری مثب ــراد توانای اف
 Burke & .)15( ــد ــان می دهن ــود نش ــيب زا را از خ ــوادث آس ح
ــزان  ــرد، مي ــل ف ــرش و عم ــتند پذی ــاد داش Moore )16(، اعتق

ــی-  ــرایط را نشــان م ــودن ش ــرل ب ــل کنت ــاره قاب ــی او درب ارزیاب
دهــد. بــه عبــارت دیگــر، ایــن مؤلفــه بــه توانمنــدی انســان بــرای 
ــود  ــلاق می ش ــناختی اط ــد ش ــای فرآین ــردن راهكاره ــازگار ک س
ــا شــرایط جدیــد و غيرمنتظــره محيطــی  کــه جهــت رویارویــی ب
بــكار مــی رود. Martin & Pakenham )17( ، در پژوهشــی نشــان 
دادنــد افــرادی کــه از لحــاظ شــناختی انعطــاف ناپذیرنــد و پذیــرش 
ــكلات  ــختی ها و مش ــا س ــی ب ــد وقت ــری دارن ــن ت ــل پایي و عم
زندگــی مواجــه می شــوند بــه نشــخوار ذهنــی روی مــی آورنــد و 
تمــام تــوان و انــرژی شناختی شــان را بــر نشــخوار ذهنــی متمرکــز 
ــراری و  ــخی تك ــود پاس ــز خ ــی ني ــخوار ذهن ــه نش ــد، ک می کنن
نامفيــد بــرای انســان بــه ارمغــان مــی آورد و هيــچ اثــر ســودبخش 
ــرش  ــه مقایســه پذی ــد )18( ب ــن آوه و نيرومن ــدارد. چي دیگــری ن
و عمــل، راهبرد هــای مقابلــه ای و ســازگاری زنــان نابــارور و 
ــا نشــان  ــج حاصــل از پژوهــش آن ه ــد. نتای ــارور پرداختن ــان ب زن
داد کــه بيــن ابعــاد پذیــرش و عمــل، ابعــاد راهبرد هــای مقابلــه ای 
و ابعــاد ســازگاری زنــان نابــارور و زنــان بــارور تفــاوت معنــا دار ی 
وجــود دارد. Thomas و همــكاران )15( در پژوهشــی نشــان دادنــد 
زنــان در دوران پــس از زایمــان )غيــر بــارداری( نســبت بــه دوران 
بــارداری علائــم افســردگی و انعطــاف ناپذیــری روانــی بيشــتری از 
ــن  ــرش و عمــل آن هــا پایي ــزان پذی ــد و مي خــود نشــان می دهن

اســت.
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ــزان تنــش ادراک شــده ناشــی از  عامــل درونــی دیگــری کــه مي
ــه ای در  ــل ملاحظ ــور قاب ــه ط ــرد را ب ــی ف ــر زندگ ــاع متغي اوض
ــر  ــظ مؤث ــل محاف ــوان عام ــد و بعن ــی ده ــرار م ــی ق ــير نزول س
ــفقت  ــود ش ــی ش ــوب م ــل محس ــرش و عم ــرورش پذی ــرای پ ب
ــكاران )19(  ــت. Camillo و هم ــود  )self-compassion( اس خ
شــفقت را نوعــی تجربــه عاطفــی متفــاوت تعریــف کردنــد کــه از 
طریــق آن عملكــرد افــراد در راســتای حمایــت افــراد رنــج دیــده 
در نظــر گرفتــه می شــود. شــفقت خودشــامل حســاس بــودن بــه 
رنــج، آگاهــی از غــم، تمایــل بــه تســكين رنــج و داشــتن درک غير 
قضاوتــی نســبت بــه اشــتباهات اســت )20(. روانشناســان شــفقت 
خــود را شــرط لازم بــرای پذیــرش رنــج و شكســت و نابســندگی ها 
برشــمرده اند تــا فــرد ایــن موضــوع را بپذیــرد کــه او یــک انســان 
اســت، اشــتباه مــی  کنــد، روی ایــن اشــتباهات تأکيــد نمــی کنــد 
و بخاطــر آن هــا خــود را ســرزنش نمــی کنــد )21(. شــفقت خــود 
متمایــز از ترحــم بــه خــود اســت، زیــرا فــردی کــه نســبت بــه خود 
احســاس ترحــم دارد، دچــار احســاس انــدوه و عــدم پيوســتگی بــا 
ــكلات  ــغول مش ــش مش ــش از پي ــه بي ــده و در نتيج ــران ش دیگ
ــزرگ نمایــی  خــود مــی شــود. بنابرایــن، حــس ترحــم مســبب ب
و اســتمرار رنــج و آشــوب ذهنــی فــرد اســت کــه هميــن فرآینــد 
فاصلــه گرفتــن از موقعيــت عاطفــی را برایــش دشــوارتر می نمایــد 
)22(. شــفقت بــه منزلــه عامــل تقویــت کننــده شــجاعت در افــراد، 
جهــت مواجهــه بــا جنبــه هــای تاریــک ذهــن پــرورش مــی یابــد 
ــان  ــود نش ــه خ ــج مطالع ــكاران )24( در نتای )Papini .)23 و هم
ــا در دوران  ــود خانم ه ــفقت خ ــن ش ــاداری بي ــاوت معن ــد تف دادن

ــدارد. ــارداری( وجــود ن ــارداری و پــس از زایمان)غيرب ب
ــر پيشــينه پژوهشــی نشــان مــی دهــد، ســلامت روان  مــروری ب
ــم  ــد از مه ــي تردی ــي ب ــه جمع ــردي و چ ــورت ف ــه ص ــه ب چ
ــراي  ــروري ب ــرطي ض ــان و ش ــات انس ــائل حي ــاد مس ــن ابع تری
ایفــاي نقش¬هــاي اجتماعــي اســت. بــا وجــود اینكــه مطالعــات 
فراوانــی بــر نقــش مفيــد زنــان در ســلامت کلــی خانــواده و جامعه 
ــوزه ســلامت روان  ــا در ح ــته اند ام ــد داش ــوار تأکي ــرایط دش در ش
ــه نظــر مــی  ــان شــده اســت. همچنيــن ب ــه زن توجــه ناچيــزی ب
ــن،  ــازی س ــا همتاس ــاردار ب ــاردار و غيرب ــان ب ــون زن ــد تاکن رس
وضعيــت تحصيلــی و شــغلی در مــورد متغيرهــای پژوهــش حاضــر 
ــناختی  ــای روانش ــری از آســيب ه ــزایی در جلوگي ــش بس ــه نق ک
دارنــد مــورد مقایســه قــرار نگرفتــه انــد. لــذا، پژوهــش حاضــر بــا 
ــش ادراک  ــل و تن ــرش و عم ــود، پذی ــفقت خ ــه ش ــدف مقایس ه
ــاردار شــهر  ــاردار و غيرب ــا 30 ســاله ب ــم هــای 18 ت شــده در خان

ــت. ــم صــورت گرف ق

روش کار
پژوهــش حاضــر از نــوع توصيفی-مقایســه ای اســت. جامعــه 
آمــاری ایــن پژوهــش شــامل کليــه زنــان 18 تــا 30 ســاله بــاردار 
و غيربــاردار شــهر قــم در ســال 1402 بــود. نمونــه مطالعــه حاضــر 
بــه شــيوه غيــر تصادفــی و دردســترس شــامل مراجعيــن حاضــر در 
کلينيــک هــا و مطب هــای متخصصيــن زنــان و زایمــان شــهر قــم 

در بهــار ســال 1402 بــود. 
ــه ایــن ترتيــب کــه از 8 منطقــه شــهر قــم 3 منطقــه )مناطــق  ب
8،4،2( بــه روش نمونــه گيــری تصادفــی ســاده بــه صــورت قرعــه 
کشــی انتخــاب شــد. بــرای انتخــاب نمونــه هــا بــه 2 کلينيــک و 5 
مطــب تخصصــی زنــان و زایمــان از جملــه کلينيــک امــام صــادق 
)منطقــه 2( و کلينيــک شــبانه روزی پردیســان )منطقــه 8( و مطــب 
هــای تخصصــی زنــان و زایمــان )منطقــه 4( شــهر قــم بــه روش 
ــن  ــه شــد و در مجمــوع 200 ت ــی و دردســترس مراجع غيرتصادف
ــی و دردســترس  ــه روش غيرتصادف ــاردار ب ــاردار و غيرب ــان ب از زن

انتخــاب شــدند.
 )G*power Software( ــاور ــی پ ــزار ج ــرم اف ــتفاده از ن ــا اس ب
نســخه 3/1، بــا توجــه بــه تعــداد گــروه هــا u=2 و مقــدار احتمــال 
0/05 و تــوان آزمــون 0/9 و انــدازه اثــر 0/5 حداقــل تعــداد نمونــه 
می توانــد 35 تــن در هــر گــروه در نظــر گرفتــه شــود )25(. امــا بــا 
در نظرگرفتــن احتمــال ریــزش و بــرای اطمينــان از کفایــت نمونــه 
ــای  ــد معياره ــه واج ــارداری ک ــاردار و غيرب ــان ب ــن از زن 200 ت
ــه شــدند و در هــر گــروه  ــد در نظــر گرفت ــه پژوهــش بودن ورود ب
ــت  ــه جه ــت ک ــرار داش ــن ق ــاردار 100 ت ــاردار و غيرب ــان ب از زن
ــه کلينيــک هــا و مطــب هــا  ــان ب ــه توســط متخصــص زن معاین
ــاردار و  ــم ب ــزار 4 خان ــداد 15 اب ــن تع ــد. از ای ــرده بودن ــه ک مراجع
11 خانــم غيربــاردار بــه دليــل وجــود داده هــای پــرت شناســایی 
شــده توســط جــدول فراوانــی و باکــس پــلات کنــار گذاشــته شــد 
و نهایتــا داده هــای 185 پرسشــنامه )96 خانــم بــاردار و 89 خانــم 

غيربــاردار( مــورد بررســی قــرار گرفــت.
ــت  ــال، وضعي ــا 30 س ــالای 18 ت ــامل ســن ب ــای ورود ش معياره
بــارداری و وضعيــت تحصيلــی زیــر دیپلــم تــا دکتــری تخصصــی 
ــد از  ــل 35 درص ــدم تكمي ــامل ع ــروج ش ــای خ ــود و معياره ب
ــارت                   ــوع 49 عب ــارت از مجم ــامل 17 عب ــه ش ــا ک ــارت ه کل عب
ــه منظــور جمــع  ــود. ب مــی شــود و عــدم رضایــت از همــكاری ب

ــد. ــتفاده ش ــر اس ــای زی ــا از ابزاره آوری داده ه
ــاردار  پرسشــنامه جمعيــت شــناختی کــه شــامل ســن، باردار/غيرب

ــود. ــزان تحصيــلات و وضعيــت اشــتغال ب ــودن، مي ب
 )Self-Compassion Scale( »مقيــاس شــفقت خــود« 
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ــا 26  ــال 2003 ب ــكا در س ــده آمری ــالات متح ــط Neff در ای توس
ــاس شــفقت خــود« دارای 6  ــارت طراحــی شــده اســت. »مقي عب
زیرمقيــاس مهربانــی بــه خــود )self-kindness( شــامل عبــارات: 
 ،1،8،11،16،21 ،)self-judgment( 5،12،19،23،26، قضاوت خــود
اشــتراکات انســانی )human commonality(، 3،7،1،15، انــزوا 
 :)mindfulness( آگاهــی  ذهــن   ،4،13،18،25  ،)isolation(
 ،)over-identification( افراطــی 9،14،17،22 و همانندســازی 
2،6،20،24 اســت. عبارات 1، 2، 4، 6، 8، 11، 13، 16، 18، 20، 21، 
24 و 25 دارای نمــره گــذاری معكــوس می باشــند )در زیــر مقيــاس 
هــای قضــاوت خــود، انــزوا، همانند ســازی افراطــی(. نمــره گــذاری 
ــاس شــفقت خــود« در طيــف ليكــرت 5 درجــه ای صــورت  »مقي
ــلًا مخالفــم« نمــره 1 و  ــن صــورت کــه »کام ــه ای ــرد، ب مــی گي
ــود«  ــفقت خ ــاس ش ــت. در »مقي ــم« اس ــلًا موافق ــره 5 »کام نم
حداقــل نمــره 26 و حداکثــر نمــره 130 مــی باشــد و نمــره بالاتــر 
ــطح  ــت. س ــود اس ــه خ ــبت ب ــتر نس ــفقت بيش ــده ش ــان دهن نش

بنــدی نمــره هــا گــزارش نشــده اســت )26(.
ــاس  ــرای »مقي ــی همگ ــه روش روای ــازه بـ ــی س Neff )26( روای

شــفقت خود« را روی 391 دانشــجوی روانشناســی شــهر تگزاس، را 
 )Beck Depression Inventory( »بــــا »ســياهه افســردگی بک
انجــام و 0/51- گــزارش کــرد. ضریــب ثبــات بــا اســتفاده از روش 
بازآزمایــی بــه فاصلــه 4 هفتــه روی 232 دانشــجوی روانشناســی 
شــهر تگــزاس برابــر بــا 0/93 گــزارش شــد. Bento و همــكاران 
ــاس  ــدی »مقي ــی تایي ــل عامل ــه روش تحلي ــازه ب ــی س )27( روای
ــال انجــام  ــاردار در کشــور پرتغ ــود« را روی 417 زن ب ــفقت خ ش
دادنــد و براســاس نتایــج وجــود 6 عامــل تایيــد شــد. پایایــی بــه 
ــاخ روی  ــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونب ــی ب روش همســانی درون

نمونــه هــای فــوق، 0/91 گــزارش شــد. 
ــا اســتفاده از  ــی ســازه ب ــزی و همــكاران )28( روای ــران عزی در ای
ــود« را روی 265  ــفقت خ ــاس ش ــدی »مقي ــی تایي ــل عامل تحلي
ــج 6  ــاس نتای ــد و براس ــام دادن ــران انج ــگاه ته ــجوی دانش دانش
عامــل تایيــد شــد. پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه 
ضریــب آلفاکرونبــاخ بــا نمونــه هــای فــوق، 0/78 گــزارش شــد. در 
پژوهشــی خســروی و همــكاران )29( روایــی ســازه بــا اســتفاده از 
ــاس شــفقت خــود« را روی  ــل عامــل اکتشــافی »مقي روش تحلي
619 تــن)254 مــرد، 365 زن( از دانشــجویان دانشــگاه هــای آزاد 
اســلامی واحدهــای علــوم و تحقيقــات فــارس و یاســوج، دانشــگاه 
هــای شــيراز و یاســوج و دانشــگاه آزاد اســلامی واحد یاســوج انجام 
ــی  ــد. پایای ــد کردن ــنامه را تایي ــی پرسش ــاختار 6 عامل ــد و س دادن
ــا                                                                             ــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ ب ــه روش همســانی درونــی ب ب

نمونــه هــای فــوق، 0/86 گــزارش شــد.
 Acceptance and( »2ــش ــل ویرای ــرش و عم ــنامه پذی »پرسش
در  همــكاران  و   Bond توســط   )Action Questionnaire-II

ایــالات متحــده آمریــكا در ســال 2011 بــا 7 عبــارت و یــک مؤلفه 
طراحــی شــده اســت. نمــره گــذاری »پرسشــنامه  پذیــرش و عمــل 
ویرایــش2« بــر اســاس مقــدار توافــق در طيــف ليكــرت 7 درجــه 
اي صــورت مــی گيــرد، بــه ایــن صــورت کــه »هرگــز« نمــره 1 
ــل  ــرش و عم ــنامه پذی ــت. در »پرسش ــه« اس ــره 7 »هميش و نم
ــی باشــد  ــره 49 م ــره 7 و بيشــترین نم ــن نم ــش2« کمتری ویرای
و نمــره بالاتــر، نشــان دهنــده پذیــرش و عمــل پایيــن تــر اســت. 

ســطح بنــدی نمــره هــا گــزارش نشــده اســت )30(.
ــن از  ــه روی 2816 ت ــی 6 مطالع ــكاران )31( در ط Bond و هم

ــه روش  ــازه ب ــی س ــت روای ــدن جه ــهر لن ــی ش ــت عموم جمعي
تحليــل عاملــی تایيــدی »پرسشــنامه پذیــرش و عمــل ویرایــش 
ــی  ــد. پایای ــد کردن ــی را تایي ــک عامل ــاختار ت ــی و س 2« را بررس
ــاخ  ــب آلفاکرونب ــبه ضری ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ب
روی نمونــه هــای فــوق را 0/84 و ثبــات بــه روش بازآزمایــي بــا 
ــزارش  ــا 0/79 گ ــب 0/81 ت ــه ترتي ــاه ب ــي 3 و 12 م ــه زمان فاصل
کردنــد. Ruiz و همــكاران )32( در مطالعــه خــود روی 712 
ــلالات  ــه اخت ــلا ب ــاران مبت ــن از بيم ــروه )51 ت ــامل 6 گ ــن ش ت
عاطفــی)24 زن، 27 مــرد(، 253 تــن از دانشــگاه Almeria در 
اســپانيا شــامل دانشــجویان مقطــع کارشناســی )157 زن، 96 مرد(، 
ــرد(، 132  ــی )84 زن، 38 م ــجویان کارورز معلم ــن از دانش 122 ت
ــن  ــن از دانشــجویان اســتخدام شــده )83 زن، 49 مــرد(، 119 ت ت
از دانشــجویان مقطــع کارشناســی داوطلــب بــرای انجــام مراحــل 
ــه  ــن از بيمــاران مبتــلا ب آزمایشــگاهی )81 زن، 38 مــرد( و 35 ت
ــل  ــه روش تحلي ــی ســازه ب ــرد( روای روان پریشــی )20 زن، 15 م
عاملــی تایيــدی »پرسشــنامه پذیــرش و عمــل ویرایــش 2« 
ســاختار تــک عاملــی را تایيــد کردنــد. پایایــی بــه روش همســانی 
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ روی نمونــه هــای فــوق 
ــه  ــكاران )33( در مطالع ــد. Pennato و هم ــزارش کردن را 0/93 گ
ــع  ــجویان مقط ــرد و 178 زن( دانش ــن )77 م ــود روی 255 ت خ
کارشناســی و دانــش آمــوزان مقطــع دبيرســتان بــا ميانگيــن ســنی 
ــه روش تحليــل عاملــی اکتشــافی  14-32 ســال، روایــی ســازه ب
»پرسشــنامه پذیــرش و عمــل ویرایــش 2« را بررســی و ســاختار 
تــک عاملــی را تایيــد کردنــد. پایایــی بــه روش همســانی درونــی 
بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ روی نمونــه هــای فــوق را 0/83 
ــاه را 0/61  ــي 12 م ــه زمان ــا فاصل ــي ب ــه روش بازآزمای ــات ب و ثب

ــد.  بدســت آوردن
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در ایــران ایمانــي )30( در مطالعــه خــود روی 354 تــن )130 
ــگاه  ــف دانش ــای مختل ــته ه ــجوی رش ــر( دانش ــر، 224 دخت پس
علــوم پزشــكی، روایــی ســازه بــه روش تحليــل عاملــی اکتشــافی 
ــاختار  ــش2« را بررســی و س ــل ویرای ــرش و عم »پرسشــنامه پذی
تــک عاملــی تایيــد شــد. پایایــی بــه روش همســانی  درونــی بــا 
محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ روی نمونــه هــای فــوق را 0/86 و 
ــبه  ــه 0/71 محاس ــه 3 هفت ــه فاصل ــی ب ــه روش بازآزمای ــات ب ثب
کــرد. فشــنگچی و رنجبرنوشــری)34( در مطالعــه خــود روی 344 
تــن از پرســتاران شــاغل در بيمارســتان هــای دولتــی شــهر رشــت، 
روایــی »پرسشــنامه پذیــرش و عمــل ویرایــش2« را بــه پژوهــش 
هــای پيشــين اکتفــا کردنــد و پایایــی بــه روش همســانی درونــی 
بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ روی نمونــه هــای فــوق را 0/89 

ــد.  گــزارش کردن
 )Perceived Stress Scale( شــده«  ادراک  تنــش  »مقيــاس 
توســط Cohen و همــكاران در ایــالات متحــده آمریــكا در ســال 
1983 بــا 16 عبــارت طراحــی شــده اســت. مقيــاس دارای 2 زیــر 
 negative perception of( »ــی ــی از تنيدگ ــاس »ادراک منف مقي
tension( کــه شــامل عبــارات 1، 2، 3، 4، 11، 12 و 14 می شــود و 

 )positive perception of tension( »ادراک مثبــت از تنيدگــی«
کــه عبــارات 5، 6، 7، 8، 9، 10، و 13 مــی باشــد کــه بــه صــورت 
ــذاری در  ــره گ ــد. نم ــی باش ــود، م ــذاری می ش ــوس نمره گ معك
طيــف ليكــرت 5 درجــه ای صــورت مــی گيــرد، بــه ایــن صــورت 
کــه »هيــچ« نمــره صفــر و »خيلــی زیــاد« نمــره 4 اســت. کمترین 
نمــره صفــر و بيشــترین نمــره 56 مــی باشــد و نمــره بالاتــر نشــانه 
تنــش ادراک شــده بيشــتر اســت. ســطح بنــدی نمــره هــا گــزارش 

نشــده اســت )35(.
Cohen و همــكاران )35( در یــک مطالعــه روی 2 گــروه از 

ــازه  ــی س ــرد( روای ــجو )209 زن و 113 م ــجویان 322 دانش دانش
بــه روش تحليــل عاملــی اکتشــافی »مقيــاس تنــش ادراک شــده« 
ــاس را  ــاختار 2 زیرمقي ــوب و س ــوق را مطل ــای ف ــه ه روی نمون
ــبه  ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی ب ــد. پایای ــد کردن تایي
ــه-ای از  ــوق را در دامن ــای ف ــه ه ــا نمون ــاخ ب ــب آلفاکرونب ضری
ــه  ــی ب ــه روش بازآزمای ــات ب ــد. ثب ــزارش کردن ــا 0/86 گ 0/84 ت
فاصلــه 2 مــاه بــرای نمونــه هــای فــوق را 0/55 گــزارش کردنــد. 
ــن از  ــود روی 941 ت ــه خ ــكاران )36( در مطالع Andreou و هم

ــان  ــتانی و کارکن ــای بيمارس ــش ه ــان بخ ــجویان، کارکن دانش
بخــش هــای خدمــات عمومــی 4 شــهر )آتــن، تســالونيكی، یوانينا، 
رودوس( کشــور یونــان »مقيــاس تنــش ادراک شــده« را تكميــل 
کردنــد. روایــی ســازه بــه روش تحليــل عاملــی تایيــدی بــا نمونــه 

هــای فــوق را مطلــوب گــزارش کــرده و ســاختار 2 زیرمقيــاس را 
ــبه  ــا محاس ــی ب ــه روش همســانی درون ــی ب ــد . پایای ــد کردن تایي

ــد.  ــزارش کردن ــوق را 0/82 گ ــه هــای ف ــا نمون ــاخ ب آلفاکرونب
در ایــران معروفــی زاده و همــكاران )37( در یــک مطالعه روی 106 
بيمــار مبتــلا بــه آســم مراجعــه کننــده بــه چندیــن کلينيــک شــهر 
ــی  ــل عامل ــه روش تحلي ــازه ب ــی س ــران( روای ــرب ای ــنندج )غ س
تایيــدی را بــرای »مقيــاس تنــش ادراک شــده« مطلــوب گــزارش 
کردنــد و ســاختار 2 عاملــی تایيــد شــد. پایایــی بــه روش همســانی 
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ بــا نمونــه هــای فــوق، 
بــرای زیرمقيــاس هــای ادراک منفــی از تنيدگــی و ادراک مثبــت 
از تنيدگــی و نمــره کل مقيــاس بــه ترتيــب 0/86 و 0/83 و 0/90 
ــه خــود روی  محاســبه شــد. بهــروزی و همــكاران )38( در مطالع
200 دانشــجو )80 دختــر و 120 پســر( در دانشــگاه علــوم پزشــكی 
اهــواز روایــی ســازه »مقيــاس تنــش ادراک شــده« بــا اســتفاده از 
محاســبه همبســتگی بــا یــک ســؤال مــلاک پژوهشــگر ســاخته را 
ــا محاســبه ضریــب  ــی ب ــه روش همســانی درون 0/63 و پایایــی ب

آلفاکرونبــاخ بــا نمونــه هــای فــوق را 0/74 گــزارش نمودنــد. 
ــود«،  ــفقت خ ــاس ش ــی »مقي ــت روای ــر، جه ــش حاض در پژوه
ــش  ــاس تن ــش2« و »مقي ــل ویرای ــرش و عم ــنامه پذی »پرسش
ــرای  ــد. ب ــا ش ــين اکتف ــای پيش ــش ه ــه پژوه ــده« ب ادراک ش
ــب  ــبه ضری ــا محاس ــی ب ــانی درون ــی از روش همس ــی پایای بررس
ــرش و  ــنامه پذی ــود«، »پرسش ــفقت خ ــاس ش ــاخ »مقي آلفاکرونب
عمــل ویرایــش2« و »مقيــاس تنــش ادراک شــده« بــر روی 200 
ــم اســتفاده شــد.  ــاردار شــهر ق ــاردار و غيرب ــم هــای ب ــن از خان ت
یافتــه هــا ضریــب آلفاکرونبــاخ را بــرای »مقيــاس شــفقت خــود« 
برابــر 0/78، »پرسشــنامه پذیــرش و عمــل ویرایش2« برابــر 0/83 

ــان داد. ــر 0/73 نش ــده« براب ــش ادراک ش ــاس تن و »مقي
ــگاه آزاد  ــلاق از دانش ــدا کداخ ــا، در ابت ــع آوری داده ه ــرای جم ب
اســلامی واحــد قــم دریافــت شــد. ســپس، بــا مراجعــه بــه کلينيک 
ــان  ــبانه روزی پردیس ــک ش ــه 2 و کليني ــادق)ع( منطق ــام ص ام
منطقــه 8 و مطــب هــای متخصصيــن زنــان و زایمــان منطقــه 4 
شــهر قــم، مجوزهــای لازم از حراســت کلينيــک هــای تخصصــی 
زنــان و زایمــان شــهر قــم و متخصصيــن حاضــر در مطــب هــای 

تخصصــی زنــان و زایمــان شــهر قــم دریافــت شــد.
ــور  ــه منظ ــه ب ــود ک ــورت ب ــن ص ــه ای ــش ب ــرای پژوه روش اج
و  تحصيــلات  ســطح  ســنی،  نظــر  از  خانم هــا  همتا ســازی 
ــاردار، ابتــدا خانــم  ــاردار و غيرب وضعيــت اشــتغال  در هــر گــروه ب
ــادق)ع(  ــام ص ــک ام ــار کليني ــاق انتظ ــر در ات ــاردار حاض ــای ب ه
منطقــه 2 و کلينيــک شــبانه روزی پردیســان منطقــه 8 و مطــب 
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هــای متخصصيــن زنــان و زایمــان منطقــه 4 شــهر قــم قبــل از 
ــه طــور  ــزار پژوهــش حاضــر را ب ــاق معاینــه هــر 3 اب ــه ات ورود ب
همزمــان دریافــت کردنــد. پــس از اینكــه ابزارهــا دردســترس خانم 
ــت  ــا قرائ ــک از آن ه ــای هری ــت، راهنم ــرار گرف ــاردار ق ــای ب ه
گردیــد. در راهنمــای ابزارهــا ایــن طــور بيــان شــده کــه هریــک از 
عبــارات ابزارهــا را بخوانيــد و مشــخص کنيــد کــه هرکــدام چقــدر 
بــا ویژگــی هــای شــما شــباهت دارد. آزمودنــی هــا بــرای پاســخ 
دادن بــه ابزارهــا زمــان آزاد داشــتند. در نهایــت، بــا توجــه بــه تعداد 
ــلات و  ــطح تحصي ــنی، س ــر رده س ــده در ه ــنامه های پرش پرسش
وضعيــت شــغلی مشــخص توســط خانــم هــای بــاردار، خانم هــای 
غيربــاردار نيــز بــه هميــن روش مــورد آزمــون قــرار گرفتنــد. حدود 
ــت  ــر وق ــش حاض ــای پژوه ــع آوری داده ه ــرای جم 60 روز ب

صــرف شــد.
ــه  ــش، ب ــرای پژوه ــل از اج ــی، قب ــول اخلاق ــت اص ــت رعای جه
ــا و مطــب هــای تخصصــی  ــم هــای حاضــر در کلينيــک ه خان
زنــان و زایمــان گفتــه شــد کــه بــرای انجــام پژوهــش دانشــگاهی 
ــه ابزارهــای پژوهــش  ــذا در پاســخگویی ب ــد و ل انتخــاب شــده ان
ــت  ــرم رضای ــن ف ــد. همچني ــدام نماین ــه اق ــد داوطلبان ــی توانن م
ــه  ــه هــا قــرار گرفــت و در مــورد محرمان ــار نمون ــه در اختي آگاهان

ــان داده شــد. ــه آن هــا اطمين ــودن اطلاعــات ب ب
جهــت تحليــل داده هــا از آمــاره هــای توصيفــی ماننــد ميانگيــن 
و انحــراف اســتاندارد و روش هــای آمــار اســتنباطی ماننــد تحليــل 
ــن                 ــد. همچني ــتفاده ش ــون T اس ــره و آزم ــد متغي ــس چن واریان
داده هــا در ســطح اطمينــان 0/05 و در نــرم افــزار اس پــی اس اس 

نســخه 26  تحليــل شــد.

یافته ها
ــه  ــود ک ــن ب ــه 185 ت ــروه نمون ــی گ ــر فراوان ــش حاض در پژوه
شــامل 96 خانــم بــاردار و 89 خانــم غيربــاردار مــی شــد. ميانگيــن 
فراوانــی خانــم هــای بــاردار52 درصــد و ميانگيــن فراوانــی خانــم 
هــای غيربــاردار 48 درصــد بــود و فراوانــی ریــزش گــروه نمونــه 
ــاردار 2 درصــد  15 تــن از 200 تــن بــود )7/5 درصــد( )4 خانــم ب
ــراف  ــنی± انح ــن س ــد(. ميانگي ــاردار 5/5 درص ــم غيرب و 11 خان
ــن و  ــن س ــود. کمتری ــه 25/21 و 3/618 ب ــداد نمون ــار کل تع معي
بيشــترین ســن وارد شــده در پژوهــش 18 و 30 ســال بــود که تمام 

افــراد وارد شــده در پژوهــش از نظــر ســنی، ســطح تحصيــلات و 
وضعيــت اشــتغال در 2 گــروه بــاردار و غيربــاردار همتاســازی شــده 
بودنــد بــه ایــن ترتيــب کــه از 185 تــن زنــان 18 ســاله 14 تــن 
ــاردار 8 درصــد(، 19 ســاله  ــاردار 7 درصــد، 7 غيرب )8 درصــد( )7 ب
6 تــن )3 درصــد(، )3 بــاردار 3 درصــد ،3 غيربــاردار 3 درصــد(، 20 
ســاله 8 تــن )4 درصــد( )4 بــاردار4 درصــد، 4 غيربــاردار 4 درصــد(، 
21 ســاله 4 تــن )2 درصــد( )2 بــاردار 2 درصــد،2 غيربــاردار 
ــد، 2  ــاردار 2 درص ــد( )2 ب ــن )2 درص ــاله 4 ت ــد(، 22 س 2 درص
ــاردار 9  ــد( )9 ب ــن )8 درص ــاله 14 ت ــد(، 23 س ــاردار 2 درص غيرب
درصــد، 5 غيربــاردار 6 درصــد(، 24 ســاله 18 تــن )10 درصــد( )11 
ــاردار 8 درصــد(، 25 ســاله 29 تــن )16  ــاردار 11 درصــد، 7 غيرب ب
درصــد( )14 بــاردار 15 درصــد، 15 غيربــاردار 17 درصــد(، 26 ســاله 
12 تــن )6 درصــد( )6 بــاردار 6 درصــد، 6 غيربــاردار 7 درصــد(، 27 
ســاله10 تــن)5 درصــد( )5 بــاردار 5 درصــد، 5 غيربــاردار 6 درصد(، 
ــاردار  ــد، 8 غيرب ــاردار 8 درص ــد( )8 ب ــن )9 درص ــاله 16 ت 28 س
ــد،  ــاردار 9 درص ــد( )9 ب ــن )10 درص ــاله 18 ت ــد(، 29 س 9 درص
ــد( )16  ــن )17 درص ــاله 32 ت ــد( و 30 س ــاردار 10 درص 9 غيرب
بــاردار 17 درصــد، 16 غيربــاردار 18 درصــد( بــود. در گــروه نمونــه 
فراوانــی زنــان بــا مــدرک دکتــری تخصصــی 3 تــن )2 درصــد( )2 
بــاردار 2 درصــد، 1 غيربــاردار 1 درصــد(، مــدرک کارشناســی ارشــد 
ــد(،  ــاردار 8 درص ــد، 7 غيرب ــاردار 7 درص ــد( )7 ب ــن )8 درص 14 ت
مــدرک کارشناســی 64 تــن )35 درصــد( )34 بــاردار 35 درصــد، 30 
غيربــاردار 34 درصــد(، مــدرک کاردانــی 26 تــن )14 درصــد( )13 
ــم 58  ــدرک دیپل ــاردار 17 درصــد(، م ــاردار 14 درصــد، 13 غيرب ب
تــن )31 درصــد( )30 بــاردار 31 درصــد، 28 غيربــاردار 31 درصــد( 
و مــدرک زیــر دیپلــم 20 تــن )11 درصــد( )10 بــاردار 10 درصــد، 
ــان  ــی زن ــه فراوان ــروه نمون ــود. در گ ــد( ب ــاردار 11 درص 10 غيرب
شــاغل 82 تــن )44 درصــد( )43 بــاردار 45 درصــد، 39 غيربــاردار 
ــاردار  ــان غيرشــاغل 103 تــن )56 درصــد( )53 ب 44 درصــد( و زن

ــود. ــاردار 56 درصــد( ب 55 درصــد، 50 غيرب
ــه  ــوط ب جــدول 1 وضعيــت توصيفــی گــروه هــا و اطلاعــات مرب
ــراف  ــن، انح ــد ميانگي ــی مانن ــزی و پراکندگ ــاخص های مرک ش
ــروه  ــک گ ــه تفكي ــه ب ــن را ک ــتاندارد ميانگي ــای اس ــار و خط معي
مشــخص شــده اســت بــرای زیــر مقيــاس هــای شــفقت خــود و 

ــد. ــش ادراک شــده نشــان مــی ده تن
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زینب بینش و فائزه عسکری

جدول 1: ميانگين و انحراف معيار و خطای استاندارد ميانگين زیر مقياس های شفقت خود و تنش ادراک شده

خطای استاندارد میانگینانحراف معیارمیانگیناندازه نمونهوضعیت بارداریزیرمقیاس ها

مهربانی به خود
9616/313/4530/352باردار

8916/374/1320/438غير باردار

قضاوت خود
9613/293/6160/369باردار

89133/8490/408غير باردار

اشتراکات انسانی
9614/062/5910/264باردار

8913/742/8020/297غيرباردار

انزوا
9611/633/4800/355باردار

8911/723/6430/386غيرباردار

ذهن آگاهی
9613/772/4210/247باردار

8913/462/9350/311غيرباردار

همانند سازی افراطی
969/982/5710/262باردار

8910/733/6170/383غيرباردار

باردارادراک منفی از تنيدگی
غيرباردار                

96
89

13/67
14/57

3/813
3/784

0/389
0/401

باردارادراک مثبت از تنيدگی
غيرباردار

96
89

14/91
14/11

2/526
2/838

0/258
0/301

همانطــور کــه در جــدول 1 قابــل مشــاهده اســت، هــر چقــدر کــه 
مقادیــر ميانگيــن متغير هــای بــا بــار معنایــی مثبــت بالاتــر باشــند، 
ــت  ــوب و رضای ــت مطل ــر در وضعي ــی متغي ــد ارزیاب نشــان می ده
ــن  ــر ميانگي ــدر مقادی ــر چق ــل، ه ــت و در مقاب ــری هس بخش ت
متغير هــای بــا بــار معنایــی منفــی بالاتــر باشــند، نشــان می دهــد 

ارزیابــی متغيــر در وضعيــت نامطلوبــی قــرار داشــته اســت. 

ــه  ــوط ب جــدول 2 وضعيــت توصيفــی گــروه هــا و اطلاعــات مرب
ــراف  ــن، انح ــد ميانگي ــی مانن ــزی و پراکندگ ــاخص های مرک ش
ــروه  ــک گ ــه تفكي ــه ب ــن را ک ــتاندارد ميانگي ــای اس ــار و خط معي
ــان                             ــل نش ــرش و عم ــر پذی ــرای متغي ــت ب ــده اس ــخص ش مش

ــد. مــی ده

جدول 2: ميانگين و انحراف معيار و خطای استاندارد ميانگين پذیرش و عمل 

خطای استاندارد میانگینانحراف معیارمیانگین اندازه نمونه  وضعیت بارداریمتغیر 

پذیرش و عمل 
9619/338/0170/818باردار

8920/088/5030/901غيرباردار

همانطــور کــه در جــدول 2 قابــل مشــاهده اســت، هــر چقــدر کــه 
مقادیــر ميانگيــن متغير هــای بــا بــار معنایــی مثبــت بالاتــر باشــند، 
ــت  ــوب و رضای ــت مطل ــر در وضعي ــی متغي ــد ارزیاب نشــان می ده
ــن  ــر ميانگي ــدر مقادی ــر چق ــل، ه ــت و در مقاب ــری هس بخش ت
متغير هــای بــا بــار معنایــی منفــی بالاتــر باشــند، نشــان می دهــد 

ارزیابــی متغيــر در وضعيــت نامطلوبــی قــرار داشــته اســت.
از ميــان 200 مشــاهده در پژوهــش داده هــای همــه افــراد بررســی 
ــده  ــا گمش ــه و ی ــت رفت ــر داده از دس ــه بيان گ ــد و داده ای ک ش
ــرت  ــای پ ــایی داده ه ــرای شناس ــن ب ــد. همچني ــت نش ــد یاف باش
ــی و باکــس پــلات اســتفاده شــد  تــک متغيــری از جــدول فراوان

کــه در ایــن مرحلــه نيــز 15 مشــاهده بــه دليــل داشــتن مقادیــر 
پــرت از تحليــل کنــار گذاشــته شــدند تــا 185 مشــاهده آمــاده و 
وارد تحليــل شــوند. بــرای بررســی نرماليتــی داده هــای 2 گــروه از 
بررســی چولگــی و کشــيدگی اســتفاده شــده اســت. چــون خــارج 
ــه  ــتاندارد در دامن ــراف اس ــر انح ــيدگی ب ــی و کش ــمت چولگ قس
ــع  ــه توزی ــم ک ــی گيری ــه م ــت نتيج ــت 2 اس ــا مثب ــی 2 ت منف
نمــره در 2 گــروه غيــر نرمــال نيســت یعنــی ایــن پيــش فــرض 
رعایــت شــده اســت. بــرای بررســی همگنــی واریانــس داده هــای 
2 گــروه از آزمــون Levene  اســتفاده شــده اســت فرضيــه صفــر 
ایــن آزمــون بيــان می کنــد داده هــا بــه لحــاظ واریانــس همگــن 
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هســتند. بــا توجــه بــه مقــدار احتمــال آزمــون کــه بــرای 3 متغيــر 
و زیــر مقياس هــای آن از0/05 بزرگتــر بــود ایــن فرضيــه تأیيــد و 
ــذا ایــن پيــش فــرض رعایــت شــده اســت. برابــری و تجانــس  ل
ــد.  ــی ش ــا Box M بررس ــس ب ــای واریانس-کوواریان ماتریس ه
ــای  ــطح خط ــندکور:1/021( در س ــع فيشر-س ــدار )توزی ــون مق چ
داده شــده )0/432( معنــادار نيســت. بنابرایــن، فــرض صفــر 

ــس  ــای کوواریان ــه ماتریس ه ــی ک ــن معن ــه ای ــود. ب رد نمی ش
ــد. ــم برابرن ــا ه ــف ب ــای مختل ــن گروه ه ــده بي مشــاهده ش

جــدول 3 نتایــج آزمون هــای چنــد متغيــره )4 آزمــون اثــر پيــلای، 
ــن ریشــه روی(  شــفقت  ــگ، بزرگتری ــر هتلين ــدای ویلكــز، اث لان
ــد.  ــان می ده ــده را نش ــش درک ش ــل و تن ــرش و عم ــود، پذی خ

جدول 3: نتایج آزمون های چند متغيره شفقت خود، پذیرش و عمل و تنش درک شده

مقدار احتمالدرجه خطای آزادیدرجه آزادیتوزیع فیشر-سندکورارزش       منبع تغییر

   وضعيت بارداری

0/0851/62310/000174/0000/049اثر پيلایی
0/9151/62310/000174/0000/049لامبدای ویلكز
0/9301/62310/000174/0000/049اثر هوتلينگ

0/9301/62310/000174/0000/049بزرگترین ریشه روی

ــه  ــوان ب ــون می ت ــر آزم ــاداری ه ــر معن ــاداری و غي ــرای معن ب
مقــدار احتمــال دقــت نمــود کــه اگــر کمتــر از 0/05 باشــد معنــادار 
ــدای ویلكــز از  ــره، آزمــون لان ــان 4 آزمــون چندمتغي اســت. از مي
معروفيــت بيشــتری نســبت بــه 4 آزمــون دیگــر برخــوردار اســت. 
ــدرت  ــی دارای ق ــای عمل ــلای در موقعيت ه ــر پي ــون اث ــا آزم ام
بيشــتری نســبت بــه ســایر آزمــون هاســت. همــان طــور کــه در 
ــی،  ــر پيلای ــای اث ــده از آزمون ه ــت آم ــه دس ــر ب ــدول 3 مقادی ج

ــل  ــن ریشــه روی قاب ــگ و بزرگتری ــر هوتلين ــدای ویلكــز، اث لامب
ــاداری بيــن 2 گــروه از  ــه ســطح معن ــا توجــه ب مشــاهده اســت ب
لحــاظ نمــره مــورد پژوهــش و متغيرهــای مــورد بررســی تفــاوت 

ــود دارد. ــاداری وج معن
جــدول 4 مقایســه زیرمقيــاس هــای شــفقت خــود و تنــش ادراک 
شــده در زنــان بــاردار و غيربــاردار بــا اســتفاده از تحليــل واریانــس 

چندمتغيــری را نشــان مــی دهــد.

جدول 4: مقایسه زیرمقياس های شفقت خود و تنش ادراک شده در زنان باردار و غيرباردار با استفاده از تحليل واریانس چندمتغيری

مقدار احتمالتوزیع فیشر-سندکور   میانگین مربعاتدرجه آزادی   مجموع مربعاتزیرمقیاس هامنبع تغییر

وضعيت بارداری

0/15710/1570/0110/917مهربانی به خود
3/92913/9290/2820/596قضاوت خود

4/75714/7570/6550/419اشتراکات انسانی
0/40910/4090/3200/858انزوا

4/44314/4430/6180/433ذهن آگاهی
26/060126/0602/6800/103همانندسازی افراطی
37/940137/9402/6290/107ادراک منفی ازتنيدگی
29/108129/1084/0510/046ادراک مثبت ازتنيدگی

ــه  ــا توج ــت ب ــاهده اس ــل مش ــدول 4 قاب ــه در ج ــور ک همانط
ــی  ــت از تنيدگ ــاس ادراک مثب ــر مقي ــال در زی ــدار احتم ــه مق ب
0/046>مقــدار احتمــال )P-value( بيــن 2 گــروه مــورد بررســی، 

ــود دارد. ــادار وج ــاوت معن تف
جــدول 5 مقایســه پذیــرش و عمــل در زنــان بــاردار و غيربــاردار بــا 

اســتفاده از آزمــون T را نشــان مــی دهــد. 



67

زینب بینش و فائزه عسکری

T جدول 5: مقایسه پذیرش و عمل در زنان باردار و غيرباردار با استفاده از آزمون

مقدار احتمالتوزیع فیشر- سندکورمیانگین مربعاتدرجه آزادیمجموع مربعاتمتغیر منبع تغییر

25/655125/6550/3770/540نمره کل پذیرش و عمل وضعيت بارداری

ــه  ــا توجــه ب ــل مشــاهده اســت ب همانطــور کــه در جــدول 5 قاب
مقــدار احتمــال آزمــون کــه از 0/05 بزرگتــر اســت بيــن 2 گــروه 
مــورد بررســی در مــورد متغيــر پذیــرش و عمــل تفــاوت معنــاداری 

وجــود نــدارد.

بحث
پژوهــش حاضــر بــا هــدف مقایســه شــفقت خــود، پذیــرش و عمل 
و تنــش ادراک شــده در زنــان 18 تــا 30 ســاله بــاردار و غيربــاردار 

شــهر قــم انجــام شــد. 
ــاردار  ــاردار و غيرب ــان ب ــود زن ــفقت خ ــن ش ــان داد بي ــج نش نتای
ــا یافتــه  تفــاوت معنــاداری وجــود نــدارد. نتایــج مطالعــه حاضــر ب
ــج  ــت. نتای ــو اس ــكاران )24( همس ــش Papini و هم ــای پژوه ه
پژوهــش Papini و همــكاران )24( نشــان داد زنــان در دوران 
ــه 3  ــه دوره مراقب ــارداری( ک ــان )غيرب ــس از زایم ــارداری و پ ب
هفتــه ای خــود دلســوزی )self-compassion( را گذراندنــد، پــس 
از طــی ایــن دوره 3 هفتــه ای، بــه یــک ميــزان نارضایتــی از بــدن 
و شــرم  نســبت بــه بــدن از خــود نشــان دادنــد. قدردانــی نســبت 
ــس از  ــارداری و پ ــان در دوران ب ــوزی زن ــود دلس ــدن و خ ــه ب ب
زایمان)غيربــارداری( بيشــتر از ميــزان نارضایتــی و شــرم شــان بود.  
ــارداری  ــاداری بيــن شــفقت خــود خانم هــا در دوران ب تفــاوت معن
ــه  ــن یافت ــارداری( گــزارش نشــد. در تبيي ــس از زایمــان )غيرب و پ
فــوق مــی تــوان چنيــن بيــان داشــت کــه شــفقت خــود بــه معنای 
گشــودگی و همــراه بــودن بــا رنــج هــای خــود بــدون اجتنــاب از 
آن هــا، تجربــه حــس مراقبــت و مهربــان بــودن بــا خــود، داشــتن 
نگرشــی غيــر قضاوتــی و همــراه بــا درک نســبت بــه شكســت ها 
و بــی کفایتــی هــای خــود و البتــه تشــخيص اینكــه تجربياتــی که 
ــات کل بشــر اســت  ــد بخشــی از تجربي ــرد کســب می کن ــر ف ه
)Neff .)39 3 مؤلفــه 1- مهربانــی بــا خــود و پرهيــز از نقــد خــود، 
2- در نظــر داشــتن تجــارب دشــوار شــخصی بعنــوان اشــتراکات 
انســانی و پرهيــز از انــزوا، 3- هشــياری و ایجــاد تعــادل بيــن أفكار 
و احساســات و پرهيــز از همانندســازیهای افراطــی را برای شــفقت 
خــود معرفــی کــرده کــه هــر مؤلفــه 2 بخــش دارد و در برابــر هــر 
جنبــه مثبــت یــک مؤلفــه، جنبــه منفــی آن نيــز قــرار می گيــرد، 
باوجــود ایــن همــه آن هــا بــا هــم ارتبــاط درونــی دارنــد )26(. بــه 
کمــک ایــن مؤلفه هــا، افــراد می تواننــد بــدون نيــاز بــه محافظــت 

از خودپنداره شــان، عواطــف مثبــت نســبت بــه خودشــان را تجربــه 
کننــد زیــرا شــفقت بــه خــود بــر أســاس عملكــرد و ارزیابــی خــود 
ــده آل نيســت )40(. ــا معيار هــا و اســتانداردهای  ای ــا دیگــران ب و ی
از یافتــه هــای دیگــر مطالعــه حاضــر ایــن اســت کــه بيــن پذیرش 
و عمــل زنــان بــاردار و غيربــاردار تفــاوت معنــاداری وجــود نــدارد. 
ــش Thomas و  ــای پژوه ــه ه ــا یافت ــر ب ــش حاض ــج پژوه نتای
همــكاران )15( ناهمســو اســت. نتایــج پژوهــش Thomas و 
ــر  ــس از زایمان)غي ــان در دوران پ ــان داد زن ــكاران )15( نش هم
بــارداری( نســبت بــه دوران بــارداری علائــم افســردگی و انعطــاف 
ــروز  ــر از خــود ب ــی بيشــتر و پذیــرش و عمــل کمت ــری روان ناپذی
می دهنــد. در تبييــن یافتــه فــوق مــی تــوان چنيــن بيــان داشــت 
ــه  ــه هــای شــناختی ب ــر آمای ــی تغيي ــرش و عمــل توانای کــه پذی
ــی  ــر محيط ــال تغيي ــای در ح ــرک ه ــا مح ــازگاری ب ــور س منظ
ــل  ــرش و عم ــرد پذی ــن کارب ــوان اصلی تری ــه آن را بعن ــت ک اس
 Dennis & Vander Wal ــه ــق نظری ــد )41(. طب ــان می دارن بي
افــراد دارای پذیــرش و عمــل بــالا بــه خوبــی می تواننــد توجيهــات 
ــود را  ــری خ ــوب فك ــت چهارچ ــازی مثب ــد بازس ــی مانن جایگزین
مــورد اســتفاده قــرار داده و موقعيت هــا و شــرایط چالــش برانگيــز 
و رویدادهایــی کــه موجــب ایجــاد تنــش شــده بپذیرنــد و نســبت 
بــه افــرادی کــه انعطــاف ناپذیــر هســتند و ميــزان پذیــرش و عمل 
شــان کمتــر اســت از منظــر روانشــناختی تــاب آوری بالاتــری از 
خــود نشــان دهنــد )42(. مؤلفــه پذیــرش و عمــل توانایــی بدســت 
آوردن نيــرو پــس از رویارویــی و غلبــه بــر شــرایط ســخت و ناگــوار 
را فراهــم آورده و بــه معنــای بازگشــت بــه همــان تعــادل اوليــه یــا 
رســيدن بــه تعادلــی در ســطح بالاتــر اســت کــه موجــب ســازگاری 

موفقيــت آميــز در زندگيســت )43(.
از یافتــه هــای دیگــر مطالعــه حاضــر ایــن اســت کــه بيــن تنــش 
ادراک شــده زنــان بــاردار و غيربــاردار تفــاوت معناداری وجــود دارد. 
ــاردار  ــان غيرب ــاردار بيشــتر از زن ــان ب ــت از تنيدگــی زن ادراک مثب
ــای پژوهــش  ــه ه ــا یافت ــج پژوهــش حاضــر ب ــد. نتای بدســت آم
و   Romero-Gonzalez  ،)11( همــكاران  و   Herbell هــای 
همــكاران )4(، Anjum و همــكاران )Abera ،)12 و همــكاران 
و همــكاران    Klinkenberg  ،)6( و همــكاران   Collins  ،)13(
ــش  ــا پژوه ــو و ب ــكاران )45(  ناهمس )Vesga-Lopez ،)44و هم
Boivin & Takefman  )46( و همســو بــود. نتایــج پژوهــش 
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ــبت  ــاردار نس ــان ب ــه زن ــان داد ک ــكاران )11( نش Herbell و هم

بــه زنــان غيربــاردار بيشــتر مســتعد پيامدهــای نامطلــوب ســلامت 
ــم افســردگی، تنــش ادراک شــده و تغييــرات  ــه: علائ روان از جمل
 Boivin & Takefman  ــان قلــب هســتند. نتایــج پژوهــش ضرب
ــتری را در  ــش بيش ــاردار تن ــر ب ــان غي ــروه زن ــان داد گ )46( نش
طــول مراحــل خــاص لقــاح آزمایشــگاهی )IVF( گــزارش کردنــد 
و آســيب پذیــری روانــی بيشــتری از خــود نشــان دادنــد و نســبت 
ــان  ــه درم ــری ب ــف ت ــی ضعي ــخ بيولوژیك ــاردار پاس ــروه ب ــه گ ب
ــان داشــت  ــن بي ــوان چني ــوق مــی ت ــه ف ــن یافت داشــتند. در تبيي
کــه طبــق نظریــه Cohen و همــكاران تنــش ادراک شــده هنگامی 
ــی،  ــد کــه نياز هــای محيطــی اعــم از نياز هــای درون ــروز می کن ب
نياز هــای بيرونــی، نياز هــای حقيقــی و یــا نياز هــای تخيلــی فــرد 
را تحــت فشــار قــرار دهنــد و یــا بيشــتر از ظرفيــت مــا باشــند کــه 
ایــن امــر باعــث تغييــرات روانــی و بيولوژیكــی شــده و فــرد را در 

ــد )35(. ــرار می ده ــاری ق ــر بيم ــرض خط مع

نتيجه گيری 
نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان داد بيــن شــفقت خــود و پذیــرش و 
عمــل زنــان بــاردار و غيربــاردار تفــاوت معنــادار وجــود نداشــت، اما 
تنــش ادراک شــده در زنــان بــاردار و غيربــاردار تفــاوت معنــاداری 
ــاردار بيشــتر از زنــان  داشــت. ادراک مثبــت از تنيدگــی در زنــان ب
غيربــاردار بــود. لــذا بــه درمانگــران و مشــاوران پيشــنهاد می شــود 
ــی  ــت از تنيدگ ــش ادراک مثب ــت افزای ــی جه ــای آموزش دوره ه
ــه محدودیــت هــای  ــد. از جمل ــاردار اجــرا نماین ــان غيرب ــرای زن ب

ــا توجــه  ــه ایــن مــورد اشــاره نمــود کــه ب ــوان ب پژوهــش مــی ت
بــه اینكــه جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر محــدود بــه شــهر قــم 
بــوده و فقــط از نظــر وضعيــت بــارداری، ســن، ميــزان تحصيــلات 
ــج  ــم نتای ــده، در تعمي ــام ش ــازی انج ــغلی همتاس ــت ش و وضعي
خصوصــاً بــه شــهرهای دیگــر بایــد جانــب احتيــاط رعایــت گــردد.

سپاسگزاری
مقالــه حاضــر مســتخرج از پایــان نامــه کارشناســی ارشــد زینــب 
ــگاه  ــكری در دانش ــزه عس ــر فائ ــم دکت ــی خان ــا راهنمائ ــش ب بين
ــی  ــد پژوهش ــا ک ــه ب ــد ک ــی باش ــم م ــد ق ــلامی واح آزاد اس
154329300619781086016162699606 در شــورای پژوهشــی 
ــه  ــخ 1401/12/01 ب ــم در تاری ــد ق ــلامی واح ــگاه آزاد اس دانش
تصویــب رســيده و در ســایت پژوهشــيار ثبــت گردیــده اســت. ایــن 
پژوهــش در کميتــه اخــلاق دانشــگاه آزاد اســلامی مــورد بررســی 
 IR.IAU.QOM.REC.1402.049 ــه ــا شناس ــت و ب ــرار گرف ق
ــود  ــر خ ــگران ب ــيد. پژوهش ــت رس ــه ثب ــخ 1402/2/12ب در تاری
وظيفــه مــی داننــد کــه از همــكاری خانــم دکتــر طاهــره قاســمی 
ــه  ــواری ک ــوان بزرگ ــی بان ــان( و تمام ــان و زایم ــص زن )متخص
ایشــان را در انجــام ایــن پژوهــش یــاری نمودنــد، صميمانه تشــكر 

نماینــد.

تضاد منافع
ــزارش  ــع را گ ــاد مناف ــه تض ــه هيچگون ــن مقال ــندگان ای نویس

ــد. نكردن
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