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 چکیده 
  نیب   رابطه  در  خود   به  شفقت  یانجیم  نقش   نییتع  هدف  با  حاضر   پژوهش

.  شد  انجام   انیدانشجو   در   یپرخور  نشانگان   و  یشناخت  یرپذیانعطاف

  یساختار  معادلات  یاب یمدل  نوع  از  یهمبستگ  -یفیتوص  حاضر   پژوهش

  واحد   یاسلام  آزاد  دانشگاه   انیدانشجو   پژوهش،این    یآمار  جامعه.  بود

  در  ی رگینمونه  روش   به   ها آن  نی ب   از  که   بودند  1403  سال   در  تنکابن

  با   ها داده  آوری جمع.  شدند  انتخاب  نمونه   عنوان   به   نفر    200  دسترس

  همکاران، و س ی را  ؛SCS-SF)  کوتاه فرم -خود به   شفقت   اس یمق از  استفاده 

  سیاهه   و(  1982  همکاران،  و  گورمالی  ؛BES)   پرخوری  مقیاس  ،(2011

تحلیل   .شد م انجا( 2010 واندرول، و س یدن  ؛ CFI)  یشناخت  یرپذیانعطاف

-مدل  از   حاصل  جینتا ها به روش مدلیابی معادلات ساختاری انجام شد.  داده

  مطلوب  برازش  از  یشنهادیپ  مدل  که  داد  نشان  یساختار  معادلات  یاب ی

  خود  به  شفقت  و  یشناخت  یرپذیانعطاف  که  داد  نشان  جینتا .  بود  برخوردار

  ؛ (P<05/0)  داشتند   م یمستق  رابطه  ی پرخور  نشانگان  با   ی منف  طور به

  معنادار  خود  به  شفقت   بر   یشناخت  یرپذیانعطاف  میمستق  رابطه  نیهمچن

  طوربه  خود  به  شفقت  که  داد  نشان  استرپ  بوت   آزمون  جی نتا(.  P<05/0)  بود

  یانجیم  نقش   ی پرخور  نشانگان   و  ی شناخت  یرپذی انعطاف  ن یب   معنادار

  طور   به  یشناخت  یری پذانعطاف  که  دهدیم  نشان   ج ینتا (.  P<05/0)  داشت

  ی پرخور نشانگان  بر  خود، به شفقت گری یانجیم با و غیرمستقیم میمستق

 .بود  رگذاریتأث انیدانشجو 

خود  :  کلیدی  هایواژه به  شفقت  شناختی،  پذیری  نشانگان  ،  انعطاف 
 .پرخوری

 Abstract 
The present study was conducted to determine the 

mediating role of self-compassion in the relationship 

between cognitive flexibility and binge eating 

symptoms in university students. This research was a 

descriptive-correlational study using a structural 

equation modeling (SEM) design. The statistical 

population consisted of students at the Islamic Azad 

University, Tonekabon Branch, in 2024, from whom 

200 individuals were selected through convenience 

sampling. Data were collected using the 

Self-Compassion Scale–Short Form (SCS-SF; Raes et 

al., 2011), the Binge Eating Scale (BES; Gormally et 

al., 1982), and the Cognitive Flexibility Inventory 

(CFI; Dennis & Vander Wal, 2010). Data analysis was 

performed using structural equation modeling. The 

results of the SEM indicated that the proposed model 

had a good fit. Findings showed that cognitive 

flexibility and self-compassion were negatively and 

directly associated with binge eating symptoms 

(P<0.05). In addition, the direct relationship between 

cognitive flexibility and self-compassion was 

significant (P<0.05). Bootstrap test results revealed 

that self-compassion significantly mediated the 

relationship between cognitive flexibility and binge 

eating symptoms (P < 0.05). Overall, the results 

indicate that cognitive flexibility, both directly and 

through the mediating role of self-compassion, 

influences binge eating symptoms among students. 
 
Keywords: Cognitive Flexibility, Self‑Compassion, 

Binge Eating Symptoms.   
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 مقدمه 
 

  خوردن   اختلال  نوعی از  دهنده وجودساز در رفتارهای خوردن است که نشانالگوهای غیرطبیعی و مشکل ،پرخورینشانگان  منظور از  

این علائم معمولاً شامل خوردن مقدار بسیار زیادی غذا در مدت زمان کوتاه، احساس از دست دادن کنترل هنگام غذا خوردن و ادامه    است؛

تر از حد معمول غذا بخورند یا زمانی که گرسنه نیستند  زمانی است که فرد سیر شده است. افراد مبتلا ممکن است سریع   حتیدادن خوردن  

  های رایج است صورت پنهانی به دلیل احساس شرم یا خجالت از میزان غذا خوردن نیز از نشانه نیز غذا مصرف کنند. همچنین خوردن به

 8/1  الی  6/0  نیب  آن در زنان  یجهان  وعیش  و  شودیم  مشخص  ی پرخور   مکرر  هایدوره  با  1ی پرخور   اختلال.  (1402  همکاران،  و  سعادتمند)

 2کاساری) است  همراه یزندگ تیفیک و  عملکرد بر یمنف  امدیپ با معمولاً که است  شده گزارش درصد  7/0الی  3/0 و در مردان بین درصد

 که  است  مرتبط  یروان  و  ی جسم  هاییماریب  ،یچاق  مانند  یسلامت  یمنف  یامدهای پ  اب  اختلال  نیا  معمولا  نیهمچن(.  2026  همکاران،  و

  فرد یبرا  را یتوجه  قابل بار  ،یپرخور  اختلال نیبنابرا(. 2025 ،3مورنون و فلوری ) دهدیم شیافزا را و خطر خودکشی ریم و مرگ زانیم

بررسی مطالعات نشان  (.  2024  ،4ت ی گلداشم  و  تیاسم)  دارد  همراه   به  افراد  یبرا   را  یادیز  هاینهیهز   سالانه  که  کند،یم  جادیا  جامعه  و

های شناختی نفش مهمی در افزایش خطر ابتلاء به اختلال  زای دوران کودکی و ضعف در عزت نفس و آسیبآسیبدهد که تجارب  می

 (.1402)سعادتمند و همکاران،  پرخوری دارد  

پذیری شناختی است  تواند تحت تاثیر ضعف در انعطافمی   پرخورینشانگان  ند که  شناسی فراتشخیص دلالت بر این دارآسیب   یهامدل 

  تواند یم  فیضع  یشناخت  یر پذیانعطاف(. 2021  ،7روپولوس یک   و  کلارک؛  2025،  6واگر -؛ تامپسون و مارتین2025و همکاران،    5بویکسرن )

  درمان   در  مقاومت  با  یشناخت  یر پذیانعطاف  در  یناکارآمد  که  گفت  توانیم  و  باشد  لیدخ  ناسازگار  یرفتار  و  یشناخت  یالگوها   یدار یپا  در

  ی اناسازگارانه   یرفتارها  به  شکست،  ای  استرس  با  مواجهه  در   ن ییپا  یر پذیانعطاف   با  یافراد (.  2026  همکاران،  و  8رافون )  نیز همراه است

(.  2026  همکاران،  و  9ژیو ) شوند ی م  مشکل  اردچ  خوردن یرفتارها  میتنظ  و  یپرخور   یچرخه   شکستن  در  و آورندی م  یرو   یپرخور  مانند

  و   10ل یما)   است  خوردن  اختلالات  به  مبتلا  افراد  انیم  در  رایج  مشخصه   کی  یشناخت  یرپذیانعطاف  در   اختلال  ؛های پیشینپژوهش   طبق

  تکرار   به  منجر  نیا  که  دارند  یریناپذانعطاف   و  خشک  یفکر   یالگوها   اغلب  هستند،  یپرخور  اختلال  دچار  که  یافراد (.  2023  همکاران،

  را  هیتغذ ناسالم یالگوها  و داده رییتغ را خود یهادگاهید تا کندیم کمک افراد نیا به یشناخت یرپذیانعطاف. شودی م یپرخور یرفتارها

  مورا )  دوش  گرفته  کار  به  یپرخور   درکنترل  راهبرد  کی  عنوان  به  یمنف  افکار  کنترل  با  تواندیم  یشناخت  یرپذی انعطاف   نیهمچن.  بشکنند

  مبتلا   نوجوانان  در  یپرخور  و  یشناخت  یر یپذانعطاف  نیب  یفیضع  رابطه(  2017)  همکاران  و  12تل یک  یهاافتهی  در مقابل(.  2023  ،11مالتاس 

(  فرهنگ  ای سن  مانند) نمونه یهایژگی و ای سنجش یابزارها  در  تفاوت به تواندی م ییناهمسو نیا لیدل . کردند گزارش یپرخور  اختلال به

 (.2017  همکاران،  و  تلیک)  باشد  طمربو

و   14؛ کاتان2025و همکاران،    13یانگ )  است  پرخورینشانگان  مهم در    عامل  ک ی  زین  خود  به  شفقت  ،یشناخت  یرپذیانعطاف  بر  علاوه

  تر نییپا  وحسط   با  خوردن  اختلالات  به  مبتلا  افراد  در  خود،  به  شفقت  شده؛  انجام  هایپژوهش  طبق.  (2015،  15کلی و کارتر ؛  2025همکاران،  

  برابر   در  یمحافظت  عامل  کی   است ممکن  خود  به شفقت.  است  همراه  بدن  از  یتینارضا  و ناسازگار  بدن  ریتصو  شرم،  خوردن، اختلال علائم

  ی نیبال هایتیجمع از بزرگسالان و نوجوانان در خوردن غذا اختلال با یمنف رابطه خود به شفقت و باشد  دتریشد خوردن اختلالات علائم

  کاهش   و  کنترل  به  جان،یه  میتنظ  بهبود  وپرخوری    یچرخه  کاهش  با  تواندی م  خود  به  شفقت(.  2025یانگ و همکاران،  )  دارد  ینبالیریغ  و
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  ی هاراه   دنبال  به  و  کند  نگاه  خود  رفتار  به  درک  و  یمهربان  با  خود،  هیتنب  یجا  به  که  کندی م  بیترغ  را  فرد  و  کند  کمک  یپرخور   اختلال

  هنگام  در  یتیحما  کردیرو   کی  خود  به   شفقت  ،(2009)  2نف  دهیعق  به(.  2020  همکاران،  و  1سرپل )  باشد  احساسات  میظنت  یبرا  ترسالم 

 .  باشدیم  ست،ین  تنها  رنج  در  فرد  نکهیا  صیتشخ  و  مشکلات  با  مواجهه

بر   مؤثر  و  مرتبط  عوامل  راستای  آنچهپرخورینشانگان  در  حال،  این  با  دارند.  نقش  مختلفی  متغیرهای  شناسایی    ،  دارد،  اهمیت 

نظر  هایی که بهنقش دارند. از جمله متغیر  یاختلال پرخور با  پذیری شناختی  انعطاف است که در ارتباط بین    زیربنایی میانجی  هایمکانیسم

  یر یپذانعطاف   (.2021  ،4رونلوند   و  سکوفسکایپ؛  2025و همکاران،    3و ف)  است  عنوان متغیر میانجی باشد، شفقت به خودتواند بهرسد می می

  در   یمهم  نقش  ؛یشناخت  یژگ یو  نیا  و  دارد  اشاره  دیجد  طیشرا  با  انطباق  و  افکار  در  یبازنگر  ها،دگاه ید  رییتغ  در  فرد  ییتوانا  به  یشناخت

  ه نگا  و  اشتباهات  رشیپذ  خود،  با  یمهربان  یمعنا  به  خود  به  شفقت  گر،ید  یسو   ازو    دارد  یخودسرزنش  کاهش  و  جانیه  میتنظ  خود،  رشیپذ

  و   احساسات  از  کنترل  و  یر یجلوگ  با  تواندیم  یشناخت  یر پذیانعطاف  (.2022  همکاران،  و  5ناوارو )  هاستشکست   و  هاضعف  به  یرقضاوتیغ

  ن یهمچن(.  2020  همکاران،  و  7مورتون ؛  2024و همکاران،    6مایکل)  شود  گرفته  کار  به  یپرخور  اختلال  در  راهبرد  کی  عنوان  به  یمنف  افکار

  به  شفقت  یگریانجیم قیطر  از ریتأث نیا اما  شود،یم ینیبشیپ  یشناخت  یریپذانعطاف  اساس  بر پرخورینشانگان  که کرد فرض توانیم

واقع  .  شودیم  میاجی  خود   و   لیما)  بگذارد  خوردن  اختلالات  علائم  بر  میرمستقیغ  و   میمستق  ریتأث  تواندیم  یشناخت  یر یپذانعطافدر 

  ت ی ریمد مثل) یجسمان و یروان سلامت در خطر عامل ک ی نییپا یشناخت یرپذیانعطاف شده انجام هایپژوهش طبق(. 2023 همکاران،

مایکل و همکاران    (.2020  ،  8سارنو )  کندیم  ینیبش ی پ  توجه  قابل   طور  به   را  یپرخور   رفتار  و  شودیم  محسوب(  یپرخور   و  وزن  فیضع

و همکاران    9ن  ویسنرکاهش رفتارهای خوردن هیجانی دارد؛ همچنیخود نقش مهمی در  نشان دادند که شفقت به ی  ( در پژوهش2024)

همچنین در پژوهشی  .  ( نشان دادند که شفقت به خود به عنوان یک مقابله کارآمد نقش مهمی در کاهش اختلالات خوردن دارد2022)

  که   یافراد  که   معنا   نیا  به  کند،   یگری انجیم  را  یپرخور  اختلال  بر  یشناخت  یر یپذانعطاف   ریتأث  تواندیم  خود  به  شفقتنشان داده شد که  

  شود ی م  یپرخور   اختلال  شدت   کاهش  باعث  نیا  و  دارند  خود  به  نسبت  یشتر یب  شفقت  معمولاً  دارند،  یبالاتر   یشناخت  ی ریپذانعطاف 

 (. 2021  همکارانش،  و  10مسر )

ای بر سلامت  ن است و پیامدهای منفی گسترده شناختی در میان دانشجویاروان   اختلالاتترین  اختلال پرخوری یکی از شایعدر مجموع  

می برجای  آنان  تحصیلی  عملکرد  و  هیجانی  سال جسمانی،  در  پژوهش گذارد.  اخیر،  دادههای  نشان  بهها  شناختی،  عوامل  که  ویژه  اند 

تواند  پذیری شناختی می نعطافای که ضعف در اگونهپذیری شناختی، در بروز و تداوم الگوهای خوردن ناسازگار نقش مهمی دارند؛ به انعطاف 

پذیرتر کند و زمینه را برای رفتارهای پرخوری فراهم سازد. از سوی  زا آسیب های استرس های منفی و موقعیتافراد را در مواجهه با هیجان 

افزایش پذیرش  خودانتقادی، کاهش احساس شرم و  عنوان یک سازه مهم در حوزه تنظیم هیجان، توانایی کاهش  دیگر، شفقت به خود به 

پذیری  . با وجود اهمیت این دو سازه، ارتباط میان انعطاف کند؛ عواملی که در کاهش رفتارهای پرخوری بسیار مؤثرندمیهیجانی را فراهم 

شفقت به خود در این رابطه کمتر مورد توجه    میانجیخصوص نقش  طور کامل تبیین نشده است و به هنوز به   پرخورینشانگان  شناختی و  

ای برای  و مسیرهای تازه  تر عوامل مؤثر بر رفتارهای پرخوری منجر شود واند به درک عمیق ترو، بررسی این الگو می ار گرفته است. ازاین قر

های آموزشی و  تواند به توسعه برنامه های دانشگاهی بگشاید. در نهایت، نتایج این پژوهش میشناختی در محیططراحی مداخلات روان 

  .بر ارتقای انعطاف شناختی و افزایش شفقت به خود کمک کرده و در بهبود سلامت روان دانشجویان نقش کلیدی ایفا کند   درمانی مبتنی

  حاضر   پژوهش  ،یپرخور   اختلال  یبالا  وعیش  به  توجه  با.  است  ییدانشجو  تیجمع  در  هدفمند  مطالعه  به   ازین  دهندهنشان  یپژوهش  ء خلا  نیا

   .شد  انجام  انیدانشجو  در  پرخورینشانگان    و  یشناخت  یر پذیانعطاف   نیب  رابطه  در  خود  به  شفقت  یانجیم  نقش  نییتع  هدف  با

 
 

 
1 Serpell 

2 Neff 

3 Fu 

4 Pyszkowska & Mitchell Rönnlund 

5 Navarro 

6 Mitchell 

7 Morton 

8 Sarno 

9 Wisener 

10 Messer 
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The mediating role of self‑compassion in the relationship between cognitive flexibility and binge eating symptoms ... 

  

 
 

 روش

 

  آزاد   دانشگاه  انیدانشجو  شامل  پژوهش  یآمار  جامعه.  بود  یساختار   معادلات  یابیمدل   نوع  از  یهمبستگ  -یفیتوص  حاضر  پژوهش

  حجم .  شدند  انتخاب  نمونه  عنوان  به  نفر  200  دسترس  در  یرگیهوننم   روش  به  هاآن  نیب  از  که  بود  1403  سال  در  تنکابن  واحد  یاسلام

معیارهای  .  شد  محاسبه  یساختار   معادلات  یابیمدل  هایپژوهش  یبرا(  2011)  1ن یکلا  یشنهاد یپ  فرمول   اساس  بر  مطالعه  نیا  در  نمونه

جسمانی مزمن، عدم  های  ه ابتلاء به بیماری سال، عدم سابق  35الی   18دامنه سنی    تایید فرم رضایت آگاهانه،  ورود به این پژوهش شامل

  به   توجه  با.  بودند  یپزشکروان  یداروها   مصرف  و نداشتن  مارستانیب  در  شدن  یبستر   ابقهتجربه سوگ و تروما در شش ماه اخیر، عدم س

  عدم  ن یهمچن. روش ثبت شد معیارهای ورود نیز به این  گرفت، انجام یخوداظهار یابزارها  قیطر از و نیآنلا صورتبه یریگنمونه کهنیا

  فرم   از  استفاده  با  نیآنلا  صورت  به  یریگنمونه .  شد  گرفته  درنظر  خروج  اریمع  عنوان  به  هاپرسشنامه  کل  سوالات  درصد  10  حداکثر  به  پاسخ

  به   پاسخ  یاراهنم  همراه  به  پرسشنامه  سوالات  و  آگاهانه  تیرضا  فرم  ورود،  یارهایمع  به  مربوط  سوالات  شد؛  انجام  نیپرسلا  ینظرسنج

  داده   قرار  انی دانشجو  اریاخت  در(  تلگرام  و  اپواتس )  ییدانشجو  ی مجاز   هایگروه  قیطر  از  آن  نکیل  و   یطراح  نیپرسلا  سامانه  در  سوالات

  دند؛ رک   دییتا  را  آگاهانه  تی رضا  فرم  سوالات  به  پاسخ  از  قبل  انیدانشجو   همه.  شد  داده  ادامه  نظر  مورد  نمونه  به  یابیدست  تا  یر گینمونه  شد؛

  در   یاریاخت  صورتبه  انیدانشجو  همه  و  بود  شده  داده  شرح  پژوهش  اهداف  آگاهانه  انیدانشجو  از  یرازدار   حفظ  منظور  به  تیرضا  فرم  در

.  نداشت   همراه  به  آنها  یبرا  یروان  و  یجسم  ضرر  چیه  هاپرسشنامه  لیتکم  و  نشد  افتیدر   یتیهو  اطلاعات  داشتند  مشارکت  مطالعه  نیا

  بوت   روش  و  یساختار  معادلات  یابیمدل  از  استفاده  با  24نسخه  Amos  و  22  نسخه  SPSS  یافزارها  نرم  در  هاداده  لیتحلدرنهایت،  

 . شد  انجام  استرپ

 ابزار سنجش 

  12  شامل  و  است  شده   یطراح(  2011)  همکاران  و  3س ی را  توسط  اسیمق  نیا  :2(SF-SCS)  کوتاه   فرم-خود  به  شفقت  اسیمق

  ؛6ی انسان  اشتراک  و  5خود   درباره   قضاوت  ،4خود   به  یمهربان:  از  اندعبارت   هااس یمقخرده   نیا.  ردیگی م  بر  در  را  اسیمق  خرده   سه  که  است  هیگو

  بر   پرسشنامه  یگذارنمره .  کندیم  یریگاندازه   را  خود  به  شفقت  یهامؤلفه   از  یکی  خاص  طوربه  که  است  هیگو  4  شامل  اسیمقخرده   هر

 و   11  ، 9  ،8  ،4  ،1  یهاهیگو.  است  شده  م یتنظ(  شهیهم  باًیتقر)  5  تا(  هرگز  باًیتقر)  1  از  که   شودیم  انجام   یادرجه  5  کرتیل  فیط  اساس

  کل   نمره  و  شودیم  محاسبه  آن  به  مربوط  هیگو  چهار  نمرات  جمع  از  اسیمق  خرده   هر  نمره.  شوند یم  یگذار نمره   معکوس  صورتبه  12

  شفقت  از یبالاتر سطح دهندهنشان  بالاتر نمره. دارد قرار 60 تا 12 نیب نمرات نهدام. دیآیم دست به هاه یگو تمام نمرات جمع  از سمقیا

  ن ی ا  سازه  ییروا.  است  شده  یاعتبارسنج(  2011)  همکاران  و  س یرا  توسط  کوتاه  فرم-خود  به  شفقت  اسیمق  یاصل  نسخه  .است  خود  به

  . ( =97/0r)  است  داده  نشان  خود  به  شفقت  کامل  اسیمق  با  ییبالا  یهایهمبستگ  و  شده  دییتأ  ی،د ییتأ  یعامل  لیتحل  قیطر  از  مقیاس

رایس  )  است  شده  گزارش  0/ 86  مقیاس  کل  یبرا   و  89/0  تا  75/0  دامنه  در  هااس یمقخرده   یبرا   کرونباخ  یآلفا   بیضر  بانیز    مقیاس  ییایپا

  یی روا.  است   شده  یتبارسنجعا(  1394)  همکاران  و  یشهباز  توسط  کوتاه  فرم-خود  هب  شفقت  اسیمق  یرانیا  نسخه(.  2011و همکاران،  

  بیضر  با  یرانیا  نسخه  ییای پاه است و  شد  دییتأ(  =82/0CVR)  لاوشه  بیضر  و  متخصصان  نظر  از  استفاده  با  مقیاس  نیا  ییمحتوا  و  یصور

  ی فا آل  بیضر  حاضر،  پژوهش  در.  است  شده  گزارش  80/0  مقیاس  کل  یبرا  و  85/0  تا   73/0ه  دامن  در  هااس یمقخرده   یبرا   کرونباخ  یآلفا 

 .شد  محاسبه  85/0  مقیاس  کل  یبرا   کرونباخ

  از   که  است  هیگو  16  شامل ( طراحی شده است، این ابزار  1982و همکاران )  8توسط گورمالی  اسیمق  نیا :7( BES) پرخوری مقیاس

  و   ندارد  یمشخص  اسیمقخرده  اسیمق  نیا.  اندشده   یطراح  یانهیگزسه  صورتبه   هیگو  2  و  یانهیچهارگز  صورتبه  هیگو  14  تعداد،  نیا

  صورت   نیا  به  یپرخور   اسیمق   یگذارنمره (.  1982همکاران،  و  یگورمال )  شودی م  استفاده  یپرخور   شدت  سنجش  یبرا  کپارچهی  صورتبه

  ی لیخ)  3  و  2  ،1  ،( مخالف  کاملاً)  0  نمرات  و  بوده  یانهیگز  چهار  صورتبه   15  و  14  ،13  ،12  ،11  ،10  ،9  ،8  ،5  ،2  ،1  یهاهیگو:  است

 
1 Klein 

2 Self-Compassion Scale – Short Form (SCS-SF) 

3 Raes 

4  Self-Kindness 

5 Self-Judgment 

6 Common Humanity    

7 Binge Eating Scale (BES) 

8  Gormally  
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  متفاوت   صورتبه  هاهیگو  یبرخ .  کنندی م  افتیدر  2  و  1  ،0  نمرات  و  هستند  یانهیگزسه   16  و  6  یهاهی گو.  ابدییم  اختصاص  هاآن   به  (موافق

  همکاران،   و  یموتاب)  3  و  3  ،2  ،0  نمرات  با  7  هیگو  و  ؛2  و  0  ،0  ،0  نمرات  با  4  هیگو  ؛3  و  1  ،1  ،0  نمرات  با  3  هیگو:  شوندی م  یگذارنمره 

  شدت   16  از بالاتر  نمرات  و است، یپرخور  اختلال وجود  دهندهنشان   تربالا  ای  16  نمره.  است  46  تا  0 از  اسیمق  نیا نمرات  منهاد(.  1387

  هرچه   و  است،  یپرخور   اختلال  وجود  دهندهنشان(  شتریب  ای  16  نمره)  اسیمق  نیا  در  بالا  نمره  کسب  و  دهدی م  نشان  را  یپرخور   شتریب

  همکاران  و یگورمال توسط یپرخور  اسیمق یاصل نسخه(. 1982 همکاران، و یگورمال) بود خواهد شتریب یخور ر پ شدت باشد، بالاتر نمره

  شده   گزارش  92/0  درمان از  پس  و  94/0  درمان  از  قبل  اسیمق  نیا  کرونباخ  یآلفا .  است  برخوردار  ییبالا  ییایپا  از  و  شده  یطراح(  1982)

  0/ 40؛ همچنین روایی سازه آن به روش تحلیل عاملی اکتشافی برای همه سوالات بالای  است   ابزار  ن یا یقو  ییایپا  دهندهنشان  که  است،

شاخص روایی تشخیص این مقیاس    ،شد  اجرا  یآزمودن  60  یرو  بر  اسیمق  نیا  یرانیا  نسخه(.  1982  همکاران،  و  یگورمال)  ه استشد  گزارش

  کرونباخ   یآلفا   بیضر  حاضر،  مطالعه  در(.  1387  ،همکاران  و  یتاب وم )  است  شده  گزارش  72/0  به روش آلفای کرونباخ  آن  ییایپا  و  85/0

   به دست آ؛مد.   89/0  یپرخور   اسیمق

 نسخه   در  و  شده  یطراح(  2010)  2واندروال   و  سیدن  توسط  یشناخت  یر یپذانعطاف   سیاهه  :1(CFI)  یشناخت  ی رپذیانعطاف   سیاهه

  ن یی پا  یعامل  بار  لیدل  به  و  شده   یساز ی بوم(  1396)  ینیالحس  یابوالمعال   و  یکهندان  توسط  رانیا  در  سیاهه  نیا  و  است  هیگو  20  شامل  یاصل

  مسئله   حل  پردازش  و  یر یپذکنترل   ادراک  اسیمق  خرده   دو  شامل   سیاهه  نیا.  است  هیگو  19  یدارا  آن  یفارس  نسخه  ها،هیگو  از  یکی

  هر   ازی امت  محاسبه  یبرا(.  1396  ،ینیالحس  یللمعاابوا   و  یکهندان)  شودی م  انجام  کرتیل  فیط  اساس  بر  سیاهه  یگذار نمره   و  باشدیم

  دست   به  هاه یگو  تمام  نمرات  مجموع  از  زین  سیاهه  کل  ازیامت.  شوندی م  جمع  اسیمق  خرده   آن  به  مربوط   یهاه یگو  نمرات  اس،یمقخرده 

  ی شناخت   یری پذانعطاف   از  ی بالاتر   سطح  دهندهنشان  سیاهه  نیا  در  بالاتر  نمره  کسب.  است  133  تا  19  نیب  سیاهه  نیا  نمرات  دامنه.  دیآیم

  ی ر یپذانعطاف   سیاهه(.  1396  ،ینیالحس  یابوالمعال  و  یکهندان)  باشدیم  کمتر  یشناخت  یر یپذانعطاف   انگر یب  ترنییپا  نمره  که  یحال  در  است،

؛ روایی محتوایی آن  است شده  دییتأ مختلف  مطالعات در که است برخوردار یمناسب ییایپا و ییروا از( 2010) واندروال  و سیدن یشناخت

  توسط   سیاهه  نیا  یفارس  نسخه.  محاسبه شده است  80/0آلفای کرونباخ  و پایایی به روش    78/0بر اساس نظر توافق بین متخصصان  

؛ همچنین روایی سازه به  است  شده  گزارش  73/0  آن  کرونباخ  ی آلفا   ضریب  و  شده  یاعتبارسنج(  1396)  ینیالحس  یابوالمعال  و  یکهندان

  سیاهه  کرونباخ یآلفا  بیضر حاضر، مطالعه در. واریانس را تبیین کردند 66/0و عامل در مجموع حلیل عاملی اکتشافی بررسی و دروش ت

 . شد   محاسبه  76/0
 

 یافته ها 
 

  ر ف ن  78.   داشتند  قرارسال    47/29  ± 07/9    یسن  اری مع  انحراف  و  نیانگی م  در  انیدانشجو.  داشتند  مشارکت  حاضر  پژوهش  در  نفر  200

 در(  درصد  5/53)  نفر  107  و  یکارشناس/یکاردان  مقطع  در(  درصد  5/46)  نفر  93.  بودند  دختر(  درصد  61)  نفر  122  و  پسر(  درصد  39)

 نفر  80  و  کاریب(  درصد  60)  نفر  120.  بودند  متاهل(  درصد  50/ 5)  نفر  101  و  مجرد(  درصد  5/49)  نفر  99.  بودند  ارشد  یکارشناس  مقطع

 .  است  شده  ارائه  رهایمتغ  نیب  یهمبستگ  بی ضرا  و  یمرکز  شیگرا  هایشاخص  1  جدول  در.  بودند  شاغل(  درصد  40)
 

 رها یمتغ نیب یهمبستگ  بیضرا و یفیتوص هایافتهی: 1جدول

 شفقت به خود  پذیری شناختی انعطاف نشانگان پرخوری  متغیرها

   1 نشانگان پرخوری 

  1 -49/0 ** ی شناخت  یرپذیانعطاف

 1 39/0 ** -58/0 ** خود  به شفقت 

 48/37 03/94 33/10 ن یانگیم

 21/9 59/11 95/6 ار یمع انحراف

 - 17/0 - 13/0 84/0 ی کج

 - 29/0 - 18/0 08/0 یدکیکش

 
1 Cognitive Flexibility Inventory (CFI) 

2  Dennis & Vander Wal 
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The mediating role of self‑compassion in the relationship between cognitive flexibility and binge eating symptoms ... 

  

 
 

  های شاخص  از  هاداده  عیتوز  بودن  یعیطب  یبررس  جهت  .است  شده  ارائه  پژوهش  یاصل  ریمتغ  سه  اریمع  انحراف  و  نیانگیم  1  جدول  در

  ها داده  عیتوز بودن  یعیطب دهندهنشان  که  دارند،  قرار  استاندارد  محدوده  در  هاشاخص  همه  داد  نشان  جینتا  شد،  استفاده  یدگیکش  و   یکج

  ی همبستگ   بیضر  آزمون  جینتا.  شوند یم  گرفته  نظر  در   یعیطب  ها داده  عیتوز  باشد،+  7  تا -7  نیب  یدگیکش  و+  2  تا -2  نیب  یکج  اگر  است

  ی همبستگ(  r=-58/0)  خود  به  شفقت  و(  r=-49/0)  یشناخت  یر پذیانعطاف  با  گان پرخوریاننش  که  دهدیم  نشان  1  جدول  در  رسونیپ

  معنادار   و  مثبت  یهمبستگ(  r=39/0)  یانجی م  ریمتغ  عنوان  به  خود  به  شفقت  با  یشناخت  یر پذیانعطاف  نیهمچن  دارد؛  معنادار  و  یمنف

نشانگان    و  یشناخت  یرپذیانعطاف  نیب  رابطه  در  خود  به  قتشف  یانجیم  نقش  یساختار  معادلات  مدل  یاجرا   از  شی پ(.  P<05/0)  داشت

  انس یوار  تورم  آزمون  از  چندگانه  خطیهم  عدم  سنجش  یبرا  شد،  یبررس  چندگانه  خطیهم  عدم  و  خطاها  استقلال  فرضشیپ  دو  پرخوری

(VIF  )از   کمتر   انسی وار تورم  شاخص  در  یهمگ  نکهیا  به  توجه  با)  آزمون نیا  جینتا  که  شد  استفاده هاداده  تحمل  زانیم  گرفتن  نظر  در  با  

  معادلات  یابیمدل از استفاده یبرا  طیشرا و ستین چندگانه خطیهم یانجیم و نبیشیپ هایریمتغ نیب ارتباط داد نشان( هستند 2 عدد

  73/1  حاضر   مدل  در  است  شده   محقق  خطاها  استقلال  باشد،  2/ 5  تا  5/1  نیب  واتسون  نیدورب  آماره  اگر  نیهمچن.  است  فراهم  یساختار

 همچون   ونیرگرس  به  وابسته  هایآزمون  یاجرا   امکان  هافرضشیپ  یبرقرار   به  توجه  با.  باشدیم  هاخطاه  استقل  دهندهنشان  که  شده  محاسبه

 .دارد  وجود  یساختار   معادلات  یابیمدل

 
 پژوهش   ی مفهوم   مدل :  1  شکل 

 

انعطاف   اساس  بر  را  نشانگان پرخوری  انسیوار  از  %52  مجموع  در  یشنهاد یپ  مدل  که  است  نیا  انگر یب  1  شکل  در  ریمس  بیضرا  جینتا

 .  است  شده  ارائه  مدل  در  میمستق  اثرات  جینتا  2  جدول  در  ادامه  در.  کندیم  ینبیشی پ  خود  شفقت  گرییانجیم  با  یشناخت  یر ذیپ

   
 مدل  یرهایمس یمعنادار و میمستق ریمس بیضرا: 2  جدول

 ی معنادار سطح بالا   دامنه ن یی پا دامنه t مقدار  استاندارد یخطا استاندارد بی ضر درونداد  ریمتغ ←  برونداد ریمتغ

 01/0 - 14/0 - 31/0 - 84/3 05/0 - 23/0 یپرخور نشانگان  ←یشناخت  یرپذیانعطاف

 01/0 - 50/0 - 66/0 - 85/7 05/0 - 58/0 ی پرخور نشانگان  ←خود  به شفقت 

 01/0 57/0 34/0 11/6 06/0 45/0 خود به   شفقت ←  یشناخت  یرپذیانعطاف
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 =  -P،  58/0=01/0)  خود  به  شفقت  و(  P،  23/0-  =  β=01/0)  یشناخت  یرپذیانعطاف  که  داد  نشان  2در جدول    میمستق  اثرات  جینتا

β  )01/0)  خود  به  شفقت  بر   یشناخت  یر پذیانعطاف  میمستق  رابطه   نیهمچن  دارند؛  میمستق  رابطه  نشانگان پرخوری  با  یمنف  طوربه=P ،  

45/0  =  β  )بود  نادارعم  (05/0>P  .)است  شده  ارائه  3  جدول  در  یانجیم  لیتحل  جینتا  ادامه،  در . 

 
 ی پرخور نشانگان و یشناخت یرپذیانعطاف نیب رابطه  در  خود شفقت یانجیم اثر: 3 جدول

  بی ضر درونداد  ریمتغ  ←ی انجیم ←  برونداد ریمتغ

 استاندارد 

  یخطا

 استاندارد 

  دامنه

 ن ییپا

   دامنه

 بالا 

  سطح

 ی ارمعناد

 01/0 - 20/0 - 34/0 04/0 - 26/0 ی پرخور نشانگان   ← خود به   شفقت ←  یشناخت  یرپذیانعطاف

 

  و   یشناخت  یر پذیانعطاف   نیب  معنادار  طوربه(  β=   -26/0)  خود  به   شفقت  که  داد  نشان  3حاصل از آزمون بوت استرپ در جدول    جینتا

 . است  شده  ارائه  برازش  هایشاخص  4  جدول  در(.  P<05/0)  داشت  یانجی م  نقش  نشانگان پرخوری

 
 یساختار معادلات یابیمدل از  حاصل  برازش هایشاخص : 4 جدول

 CMIN CMIN/DF CFI GFI AGFI TLI IFI NFI RMSEA برازش  های شاخص

 07/0 97/0 98/0 96/0 92/0 98/0 98/0 65/2 62/10 پژوهش  مدل

>P 5> 9/0< 9/0< 9/0< 9/0< 9/0< 9/0<05/0 میتصم اریمع  08/0> 

 

شفقت به خود    میانجی یابی نقشمدلهای برازندگی حاصل از مدل معادلات ساختاری  شاخص  یها شاخص  داد، نشان 4 جدول جینتا

چرا که شاخص مجذور کای/درجه    از برازش مطلوب برخوردار بود،  دانشجویان  در  نشانگان پرخوریپذیری شناختی و  در رابطه بین انعطاف 

(،  GFI=98/0(، شاخص نیکویی برازش )CFI=98/0ای )محاسبه شد همچنین شاخص برازش مقایسه 5کمتر از ( X2/df=65/2آزادی )

( و بیشتر  IFI=98/0)  یشی شاخص تناسب افزا( و  NFI=97/0شاخص تناسب هنجار )(،  AGFI=92/0شاخص نیکویی برازش اصلاح شده )

( مطلوب گزارش شد که نشان دهنده برازش  RMSEA=07/0رآورد ) باشند. همچنین مقدار ریشه میانگین مربعات خطای بمی  90/0از  

 . استمطلوب مدل پیشنهادی  

 

 گیری بحث و نتیجه
 

  ان یدانشجو  در  یپرخور   نشانگان  و  یشناخت  یرپذیانعطاف  ن یب  رابطه  در  خود  به  شفقت  یانجیم  نقش   نییتع  هدف  با  حاضر  ژوهشپ

  جینتا  با  افتهی  نیا.  است  مرتبط  یپرخور   نشانگان  کاهش  با  یدار یمعن  طوربه   یختشنا  یر پذیانعطاف   که  داد  نشان  اول  افتهی.  شد  انجام

  با  جهینت نیا حال، نیا با بود. همسو( 2026) همکاران و رافون و( 2023) همکاران و مالتاس مورا (،2025) بویکسرن و همکاران پژوهش

  نشانگان به کاهش    یشناخت  یر یپذانعطاف توان استنباط نمود که  ه میدر تبیین این یافت  .است  ناهمسو(  2017)  همکاران  و   تلیک  یهاافتهی

  ی طیمح  ای  هیجانی  یهابا محرک  یو سازگار   هات یمجدد موقع  ریتوجه، تفس  رییفرد را در تغ  ییتوانا  رایز  کندیکمک م  یافراط  یپرخور 

اغلب از    یپرخور   یهاکه دوره   کنندی استدلال م  ییعملکرد اجرا  ی مربوط بههاه ی. نظر(2023  همکاران،  و  مالتاس  مورا)  کندیم  تیتقو

  توانند یافراد م  ر،یپذبا بهبود تفکر انعطاف   ؛کنندیرا محدود م  یرفتار  یهاکه انتخاب  شوندیم  یو خودکار ناش  ریپذناانعطاف   یفکر  یالگوها 

  ی هامدل همچنین  .  (2026  همکاران،  و  رافون)  رندیدر نظر بگ  یشانیپر  یرا برا  نیگزیجا  یهاخودکار را قطع کرده و پاسخ   یالگوها  نیا

  ی را بدون توسل به غذا به عنوان استراتژ   یمنف  عواطفتا    سازدیافراد را قادر م  یریپذکه انعطاف   دهندینشان م  نیهمچن   جانیه   میتنظ

   .(2025بویکسرن و همکاران،  )  تحمل کنند  یمقابله اصل

یانگ و همکاران    هایپژوهش   با  افتهی  نیا  داشت؛  یپرخور  نشانگان  کاهش  بر  یموثر  نقش  خود  به  شفقت  که  داد  نشان  دوم  افتهی

  کمک   افراد  به  های شفقت، مولفه خود  به  شفقت  هینظر  اساس  بر  است؛  همسو(  2015)  کارتر  و  یکل( و  2025( و کاتان و همکاران )2025)

  ناسالم  یرفتارها  چرخه ،یپرخور از پس شرم و گناه ساحسا  کاهش با یژگیو  نیا. شوند مواجه قضاوت بدون یمنف جاناتیه با تا کندیم
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 ان ی دانشجو در یپرخور نشانگانو  یشناخت یرپذی انعطاف نی ب   رابطه  در خود به شفقت   یانجیم نقش 

The mediating role of self‑compassion in the relationship between cognitive flexibility and binge eating symptoms ... 

  

 
 

خود، به    که رفتار مهربانانه با  کندیم  انیب  خود  به  شفقت  هینظر  که  گفت  توانیم  نییتب   در(.  2020  همکاران،  و  سرپل)  کندیم  مختل  را

  ی اصل  یهارا که محرک   دانتقادیخو، شرم و  ی در لحظهدردناک در آگاه  اتیو در نظر گرفتن تجرب  اشتراکات انسانیشناختن    تیرسم

بدن با قضاوت تند و حمله به   ریتصواز   یتینارضا  ای  رفتارهای خوردن اشتباهکه افراد به    یهنگام  ؛دهدیهستند، کاهش م  یاختلال پرخور

به    یپرخور  یهادوره   دیکه به نوبه خود باعث تشد  کنندی م  دیرا تشد  ید یو ناام  یارزشی مانند گناه، ب  یاحساسات منف  دهند،ی خود پاسخ م

  دن ید  یبا اجازه دادن به افراد برا  خود  به  شفقت.  (2025)کاتان و همکاران،    شودیاحساسات م  نیکردن ا  حسیب  ایفرار    یبرا   یعنوان راه

در   چ یه  ایامر تفکر همه    نی. اکندی چرخه را قطع م  نیا  ،یاثبات شکست شخص  یبه جا  رییو قابل تغ  یامر انسان  کیبه عنوان    شتباهاتا

  ی ها از مؤلفه   یکی،  بهوشیارنه  ی. آگاهکندیم  قیتر به اشتباهات را تشوتر و بخشندهمتعادل   یو پاسخ  دهدی مورد غذا و وزن را کاهش م

آنها توجه کنند.    مربوط بهو احساسات    یپرخور   لاتیبر اساس آنها، به تما  یتا بدون اقدام فور   کندیافراد کمک م   به  خود،  به  شفقت  یاصل

. احساس  کندیم  یبانیتر پشتسالم   یهامجازات، از انتخاب  یبر مراقبت از بدن خود به جا   د یمهربانانه با تأک  یموضع درون  کیحال،    نیر عد

چرخه    راتر،یو پذ  ترمیملا  یدرون   یگفتگو  نی. با گذشت زمان، ادهدی آرامش را کاهش م  یبه غذا برا   ی توسط خود، وابستگ  یعاطف  تیحما

را کاهش   یپرخور یهاو شدت دوره  یفراوان جه،یو در نت دهدیم  گسترشرا  یدارتریپا ییغذا یکرده و الگوها  فیرا تضع یپرخور و   شرم

 (.  2025)یانگ و همکاران،    دهدیم

فو و همکاران   هایپژوهش با افتهی نیا داشت؛ خود به شفقت  شیافزا بر یموثر نقش یشناخت یر پذیانعطاف که داد نشان سوم افتهی

  ، یشناخت  یر یپذانعطاف توان بیان نمود که  در تبیین می  است؛  همسو(  1401)  همکاران  و  یستار  و (  2010)  واندروال  سیدن(،  2025)

  ی کنند و الگوها   ریرا دوباره تفس  اتیدهند، تجرب  رییخود را تغ  ی هادگاه ید  دهدیبه افراد اجازه م  رایز  دهدی م  شیرا افزا  خود  به  شفقت

)تعمیم خودکار مانند    یمنفخودآیند  افکار    ر،ی پذتفکر انعطاف   ، یرفتار-یشناخت  هینظر  دگاهیاز د  ؛د خود را بشکنندسخت قضاوت در مور

  ناوارو )  کنندیم  یبانیتر پشتمهربانانه   ییکه از خودگو  کندیم  نی گزیجا  یترمتعادل   یرهایو آنها را با تفس  دهدی را کاهش م  افراطی شکست(

  ی به سمت آگاه  دیشد  یتوجه از انتقاد درون  رییتوجه و تغ  ییکه توانا  کنندیم  دیتأک  یآگاهبر ذهن  یمبتن  یهاب چارچو  .(2022  همکاران،  و

  شنهاد یپ  نیهمچن  یگرنییتع-خود  هی. نظر(1401  همکاران،  و  ی ستار)  کندی م  جادینسبت به خود ا  یتراز لحظه حال، موضع دلسوزانه 

سرزنش خود    یرا با درک به جا  یشخص  یهاو پاسخ به شکست   دهدی م  شیرا افزا  یام دروناستقلال و انسج  ،یر یپذکه انعطاف  کندیم

تا اشتباهات را به عنوان    کندی متعدد، به آنها کمک م  یهادگاه ید  رشیبا قادر ساختن افراد به پذ  یشناخت   یر یپذ. انعطاف کندیتر مآسان 

بار را کاهش  و تفکر فاجعه   ییگراکمال   دگاه،ید  رییتغ  نیثابت. ا  یشخص  یهانه به عنوان نقص  نند،یبب  یانسان  ترکاز تجربه مش  یبخش

 ی بانیپشت  تریتیو حما  ترمیملا  یدرون  یاز گفتگو  ریپذ. با گذشت زمان، شناخت انعطاف کنندیم  فیکه هر دو شفقت به خود را تضع  دهد،یم

 . (2022  همکاران،  و  ناوارو)  دهدی م  شیخود را در لحظات دشوار افزا  ابرخورد گرم ب  تیو ظرف  کندیم

  شود؛ یم  ینبیشیپ  خود به  شفقت  گرییانجی م  با  یشناخت  ی ر پذیانعطاف   اساس  بر  یپرخور  نشانگان  که  بود  آن  از  یحاک  یینها  افتهی

یلی شفقت طور دقیق به بررسی این موضوع بپردازد؛ اما در مطالعات پیشین نقش تعدای یافت نشد که بهدر بررسی پیشینه پژوهش، مطالعه 

توان  (. در تبیین می2022؛ ویسنر و همکاران، 2024به خود در کاهش رفتارهای خوردن مورد تایید قرار گرفته است )مایکل و همکاران، 

که   نمود  مبیان  خود  به  ز  یپرخور   نشانگانو    یشناخت  یر یپذانعطاف   نیب  یرابطه   میانجی  تواندی شفقت  تفکر    ریتأث  ینحوه   رایباشد، 

تا اشتباهات را    کندیبه افراد کمک م  یشناخت  یر یپذانعطاف   یوقت   ؛دهدیم  رییرا تغ  یشانیبه پر  یو رفتار  یعاطف  یهابر پاسخ   ریپذانعطاف 

 تر پذیرنده تر و  مهربان   یدگاهید  عتاًیرا رها کنند، طب  ناپذیرو انعطاف   سخت  یدهند و باورها   رییخود را تغ یهادگاه ید  د،کنن  ریدوباره تفس

  ی افراط   یپرخور   یبرا   یدیکل  یعاطف  یهارا که محرک   خودانتقادی شدید و شرمرشد در شفقت به خود،    نیا  ،کندی م  جادیه خود انسبت ب

با شفقت ب(2023  همکاران،  و  مورامالتاس )  دهدیهستند، کاهش م   ی ها در خوردن به عنوان قابل کنترل به جا به خود، لغزش   شتری. 

  ی آگاه  ؛ همچنینکنندیم  یری جلوگ  شود،ی م  یافراط  یپرخور   ی هاکه اغلب منجر به دوره   چیه  ایهمه    فکرتو از    شوندی م  دهیبار دفاجعه

یک  شفقت به خود به عنوان    جهیدر نتو    کنند  قیتصد  یرا بدون رفتار تکانش  ودها و احساسات خ تا هوس   کندی به افراد کمک م  بهوشیارانه

  همکاران،   و  )ژیو  دهدیرا کاهش م  افرایش آرامش  یبرا   یافراط  یاتکا به پرخور   ر،یپذانعطاف   آن تفکر  قی که از طر  کندی عمل م  یروان  میانجی

2026  .) 

  در   یپرخور   نشانگان  کاهش  در  ید یکل  عوامل عنوانبه   خود به  شفقت  و  یشناخت یریپذانعطاف   که  داد  نشان  پژوهش  نیادر مجموع  

  واقع   در.  کندیم  تیتقو  یپرخور   کاهش  بر  را  یشناخت  یر یپذانعطاف  ریتأث  ،یجانیم  کی  عنوانبه   خود  به  شفقت.  کنندی م  عمل  انیدانشجو

  و  سلامت یشناسروان  حوزه در ینظر دانش به هاافتهی نیا. باشدیم خوردن اختلالات از یریشگیپ بر  موثر عامل کی زین  خود به شفقت
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  ی حد   تا  مطالعه  نیا  جینتا.  دارند  دیتأک  خود  به  شفقت  و  یشناخت  یر یپذانعطاف   بر  یمبتن  مداخلات  تیاهم  بر  و  ندیافزای م  خوردن  اختلالات

  ی ر یپذمیتعم  ،(ان یدانشجو)   خاص  گروه  کی  بر  تمرکز  و  دسترس  در  یریگنمونه  از  استفاده  لیدل  به  اما  است،   یرانیا  انیدانشجو  به   م یتعم  قابل

  ی شناخت   یهازم یمکان  بهتر  درک   به  خود،  به  شفقت  یانجیم  نقش  دییتأ  با  پژوهش  نیا.  باشد  محدود  است  ممکن  یتیجمع  یهاگروه   ریسا  به

 . کندیم  دیتأک  اختلال  نیا  درمان  در  یجانیه  و  یشناخت  مداخلات  بیترک  تیاهم  بر  و  کرده  کمک  یپرخور   اختلال  در  یجانیه  و

.  دهدی م  ارائه  یشناختن روا  مداخلات  در  خود  به  شفقت  و  یشناخت  یریپذانعطاف   از  استفاده  یبرا   یشتر یب  شواهد  نیهمچن  مطالعه  نیا

 با   هاداده  صرفا  نکهیا  و  یشناخت   تیجمع  یرهایمتغ  نقش  لیتعد  عدم، ثبت معیارهای ورود به روش خوداظهاری،  دسترس   در  یرگینمونه

  هاد شنیپ  ؛بود  پژوهش  نیا  هایتیمحدود  از  یساختار  معادلات  مدل  در  است؛  شده  آوریجمع   یگزارش  خود  قیطر  از  و  پرسشنامه  از  استفاده

  پژوهش   نیا  و  شود  استفاده  اطلاعات  آوریجمع  یبرا  ی لیتکم  یروش   عنوان  به  مصاحبه  از  پرسشنامه  بر  علاوه  یآت  هایپژوهش  در   که  شودیم
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