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 چکیده 
تعیین    باحاضر  پژوهش   مهدف  ب   یخودشفقت  یانجینقش  رابطه    ن یدر 

حما   آگاهیذهن تاب  یاجتماع  ت یو  دانشجو  آوریبا  شد.    ان ی در  انجام 

  ساختاری   معادلات   یابی مدل  روش  به   همبستگی  - توصیفی  حاضر   پژوهش

واحد  .  بود اسلامی  آزاد  دانشگاه  دانشجویان  پژوهش شامل  آماری  جامعه 

نفر به    230بود. در این مطالعه    1402-1403آباد در سال تحصیلی  نجف

نمونه خوشهروش  تصادفی  به  گیری  و  شدند  انتخاب  پرسشنامه  ای 

)ذهن فرایبورگ  همکاران  ؛FMIآگاهی  و  پرسشنامه  ،  (2006،  والش 

ادراک شده ) اجتماعی  و همکاران  ؛ MSPSSچندبعدی حمایت  ،  زیمت 

ن،  اراهمکریس و    ، SCS-SFفرم کوتاه مقیاس شفقت به خود )،  (1988

و  2011 تاب(  کانر  مقیاس  )آوری  دیویدسون  و  CD-RISCو  کانر  ؛ 

دادند.    (2003دیویدسون،   تحلیپاسخ  دادهبرای  تحلیل معادلات  هال  از   ،

شد استفاده  برازش    هایافته  .ساختاری  از  پیشنهادی  مدل  که  داد  نشان 

آگاهی، حمایت  نشان داد که ذهن  هایافتهمطلوب برخوردار است. همچنین  

-آوری اثر مستقیم و معنادار داشتند؛ ذهنقتی بر تابجتماعی و خودشفا

داشتند   معنادار  و  اثرمستقیم  خودشفقتی  بر  اجتماعی  حمایت  و  اگاهی 

(05/0>P  نتیجه آزمون بوت استرپ نشان داد که خودشفقتی در رابطه .)

تاب و  اجتماعی  حمایت  نتایج  آوری  بین  همچنین  داشت؛  میانجی  نقش 

خودشفق ذهننشان  بین  تابتی  و  داشت  آوری  آگاهی  میانجی  نقش 

(05/0>Pدر نهایت می .)توان نتیجه گرفت که حمایت اجتماعی و ذهن-

 آوری اثر دارند.گری خودشفقتی بر تابگاهی به صورت مستقیم و با واسطهآ

 

 . یآگاهخودشفقتی، ذهنآوری، تاب حمایت اجتماعی، : های کلیدیواژه

 Abstract 
This research was conducted to determine the 

mediating role of self-compassion in the relationship 

between mindfulness and social support with 

resilience in students. The present study was 

descriptive-correlation by structural equation 

modeling method. The statistical population of the 

research included students of Islamic Azad University, 

Najaf Abad branch in the academic year 2023. In this 

study, 230 people were selected by random sampling 

of the cluster and were assigned to the Freiburg 

Mindfulness Questionnaire (FMI; Walach et al., 

2006), the Multidimensional Perceived Social Support 

Questionnaire (MSPSS; Zimet et al., 1988), the Short 

Form of the Self-Compassion Scale (SCS-SF, Raes et 

al., 2011) and the Connor and Davidson Resilience 

Scale (CD-RISC; Connor and Davidson, 2003) 

answered. Structural equation analysis was used to 

analyze data. The findings showed that the proposed 

model has a favorable fit. Also, the findings showed 

that mindfulness, social support, and self-compassion 

had a direct and significant effect on resilience; Also, 

mindfulness and social support had a direct and 

significant effect on self-compassion (P< 0.05). The 

result of the bootstrap test showed that self-

compassion played a mediating role in the relationship 

between social support and resilience; Also, the results 

showed self-compassion between mindfulness and 

resilience played a mediating role (P<0.05). Finally, it 

can be concluded that social support and mindfulness 

directly and through self-compassion affect resilience. 

Keywords: Social Support, Resilience, Self-

Compassion, Mindfulness 
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 مقدمه 
 

هایی مانند فشار  دانشجویان با چالش  (.2021،  1است )مواتسو و کوترا   بسیار  هایچالش  با  کلیدی  مرحله  یک آغاز دوران دانشجویی

ها را تحت تأثیر قرار  کند و سلامت روان آن اند که استرس زیادی ایجاد می ها و مسائل عاطفی مواجه تحصیلی، روابط با اساتید، بیماری 

آورد و بر کیفیت  می محافظت به عمل    وحی و مشکلات زندگیدر برابر نوسانات ر از اشخاص  آوری  تاب(.  2021و همکاران،    2)گریوز   دهدمی

تواند به  میشود که  میزا  شرایط استرس   برابرافزایش قابلیت تحمل فرد در    موجبآوری  تاب   افزایشگذارد.  می شان تأثیر مثبت  زندگی

 (. 1401مردانی،  )نوری و علی  او شودبه سلامت روان و جسم    منجر  نگام روبرو شدن با استرس کمک کند وکاهش حس ناتوانی در فرد ه

توان توانایی بدن  آوری را میتاب  .(2020،  3شود )آنگار و ترون آوری یکی از عناصر اساسی و مؤثر بر سلامت جوانان شناخته میتاب

گیری از  با بهره آور  ابافراد ت(.  2022و همکاران،    4زا تعریف نمود )چو برای مقاومت، سازگاری، پوشش یا رشد در پاسخ به عوامل استرس 

حالت تعادل    به  بازگشت  معنای   به  آوریتاب   واقع،  در.  یابندمی  دست  هاچالش  موثر در برابر  سازگاری  یک منابع درونی و بیرونی خود، به

بلکه فرد را در کند،  قابلیت نه تنها به رشد و سازگاری سالم کمک می  این.  است  تعادل  از  بالاتری  سطح  به  دستیابی  اوقات  گاهی اولیه و

ویسمرادی و همکاران،  )  توانند نقش حفاظتی ایفا کنندسازد، به طوری که حتی عوامل خطر مییتر مبرابر مشکلات کنونی و آتی مقاوم 

1402.) 

به    آگاهین ذه  (.1399؛ پورآبادئی و یوسفی نیا،  1402آوری است )قاسمی و همکاران،  آگاهی یکی از عوامل موثر بر افزایش تابذهن

های بدنی خود  گر احساسات، افکار و حس کند بدون قضاوت و با هوشیاری، وقایع فعلی را تجربه کنند و به عنوان مشاهده اد کمک می افر

استرس را کاهش داده و مشکلات ناشی از ناتوانی در    های پرتنش،آور موقعیتآگاهی با تسهیل ارزیابی پیامدهای زیان ذهن  .عمل کنند

؛  2020و همکاران،    7؛ سگال 2020و همکاران،    6؛ موسی2020و همکاران،    5)پارک   کندای مناسب را کمتر میراهبردهای مقابلهاستفاده از  

به منظور    را  کنترل شناختی  و  کند تا احساسات خود را تقویت کردهآگاهی به افراد کمک میآموزش ذهن(.  2018و همکاران،    8کاپوبیانکو 

زا را بهبود  در شرایط استرس   آوریتاب  وتوانند احساسات منفی را شناسایی و تعدیل کنند  همچنین، می.  دهندکاهش اضطراب افزایش  

 (.  2020،  9)بهان   بخشند

؛ دانشوری نسب  2022  و همکاران،  10)گالانیس آوری همراه باشد  تواند با افزایش تابحمایت اجتماعی یکی دیگر از عواملی است که می

عنوان یک مفهوم اساسی، به صورت کمک و حمایتی که افراد در شرایط دشوار زندگی از سوی  ایت اجتماعی به(. حم 1400و همکاران،  

(. نحوه  2021و همکاران،    11آوری دارد )یورداچسکو سزایی در افزایش تابشود. این نوع حمایت نقش بهکنند، تعریف میدیگران دریافت می

تواند بر روند بهبود شرایط شناختی، رفتاری و عاطفی او تأثیرگذار باشد. بنابراین  کند، میهایی که یک فرد دریافت میو مقدار حمایت

،  12د )خالد و داوود باش ها میهای فکری، عاطفی و رفتاری معادل با افزایش توانایی فرد برای مقابله با مشکلات و بحرانتأثیرات مثبت حمایت

کند. کاهش حمایت  و توسعه شخصی فرد ایفا میمقابله با استرس، نقش مهمی در رشد    پذیری وحمایت اجتماعی با کاهش آسیب .  (2020

 (.2020،  13)کوجیما   شودپذیری روانی می اجتماعی منجر به افزایش آسیب 

افزایش تاب آوری است )یگانه و  همچنین در بررسی مطالعات پیشین نشان داده شده است که شفقت به خود یک عامل مهم در 

(. شفقت به خود به عنوان یک رویکرد مهم در برخورد با شکست، کمبود و رنج توسط افراد  1402؛ پورشالچی و همکاران،  1402همکاران،  

ی بد،  ها(. این احساس شامل توجه و مراقبت از خود و دیگران، تسلی بخشیدن به خود در زمان2023،  14گیرد )نف مورد توجه قرار می

(. خودشفقتی  2019و نف،    15های جامعه است )گرمر های شخصی جزئی از تجربهدرک اینکه تجربه  و  هاها و شکستقبول کردن ناتوانی
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تر  ها آرامافراد با خود شفقتی بالاتر نسبت به دیگران، در مواجهه با چالش  .شودمنجر به کاهش ترس و افزایش سازگاری با مشکلات می

این همانطور که گفته شد شفقت به  (.  بنابر2016؛ نف،  2012و همکاران،    1ورنر د ) شونعمل کرده و کمتر از لحاظ عاطفی دچار نگرانی می

 است. دار داشته  آوری در افراد رابطه مثبت و معناعنوان یک عامل محافظت کننده با تاب

باشند؛ اما  آوری میابخود از عوامل موثر بر تآگاهی، حمایت اجتماعی و شفقت بههمانگونه که در بررسی پیشینه نشان داده شد، ذهن

توان در قالب یک مدل میانجی بررسی نمود؛ چرا که مطالعات نشان  با بررسی مبانی نظری نشان داده شد که رابطه این متغیرها را می

بیرونی  اجتماعی منبع    توانند هر یک بر میزان شفقت به خود افراد تاثیر بگذارند. حمایتاگاهی و حمایت اجتماعی میدهند که ذهنمی

در نتیجه با افزایش حمایت اجتماعی، شفقت    شناختی کمک کند های روان برای حفاظت در برابر آسیب   شفقتتواند به افزایش  میاست که  

شود و شفقت به خود  آگاهی باعث افزایش آگاهی از رنج فرد میذهن (.  1401زادافشار و همکاران،  )یابد  می   به خود نیز به دنبال آن افزایش

پور و  )رضایی  تر هستندآگاهی دارند، دلسوزتر و خودشفقتافرادی که تمرین ذهن  توان انتظار داشتپس می   دهد.رنج را کاهش میاین  

ورزی  گاهی و حمایت اجتماعی به واسطه بهبود شفقت آتوان انتظار داشت که ذهنبنابراین با توجه به این مباحث می   .(1401همکاران،  

آوری در دانشجویان همراه باشند؛ با توجه به اهمیتی که این موضوع دارد؛ اما در مطالعات پیشین به آن پرداخته  تابتوانند با افزایش  می

آوری  آگاهی و حمایت اجتماعی با تابش میانجی خودشفقتی در رابطه بین ذهننقنشده است؛ براین اساس مطالعه حاضر با هدف تعیین 

 انجام شد.  در دانشجویان  
 

 روش
 

جامعه آماری پژوهش شامل دانشجویان دانشگاه آزاد  .  بود  ساختاری   معادلات  یابیمدل   روش  به  همبستگی_توصیفی  حاضر  شپژوه 

( و همچنین 1999)  2بود. حجم نمونه مورد نیاز با توجه به پیشنهادات گارور و منتزر  1402-1403آباد در سال تحصیلی  اسلامی واحد نجف 

نفر دانشجو   230نفر است. با این فرض  200( حداقل 2013و همکاران،   3سط جمع اثرات مستقیم )وولف میانگین تبیین متغیر وابسته تو

 3کاغذی( انجام شد. بنابراین در ابتدا  -ورت حضوری )مدادای تصادفی به صگیری به صورت خوشهبه عنوان نمونه انتخاب شدند. نمونه 

کلاس به صورت تصادفی    5آباد انتخاب و سپس از هر دانشکده  نجف   اد اسلامی واحدهای دانشگاه آز صورت تصادفی از دانشکدهدانشکده به  

  ، ی کارشناس  مقاطع  انیدانشجو،  ملاک ورود به پژوهش رضایت آگاهانه برای شرکت در پژوهشها پاسخ دادند.  انتخاب شدند و به پرسشنامه 

درصد از پرسشنامه    5پاسخ ندادن به    مندی به همکاری وقه علا  عدم  و همچنین  و عدم مصرف داروهای روانپزشکی  یدکتر  و  ارشد  یکارشناس

گویی هدف از مطالعه و الزامات شرکت در مطالعه توضیح داده شده بود؛ لازم به ذکر است که  قبل از پاسخ   .ملاک خروج از پژوهش بود

این پژوهش و محرمانه نگهداشتن هویت شرکت  اختیاری بودن شرکت در  بود. فرایند نمونهملاحظات اخلاقی شامل  گیری تا  کنندگان 

گری، از تحلیل معادلات ساختاری  های ارائه شده برای رسیدن به تحقیق ادامه یافت. برای تحلیل اثرات میانجی به تعداد نمونه  رسیدن

 24نسخه    AMOSو    24نسخه    SPSSافزار آماری  ها با استفاده از تحلیل معادلات ساختاری و دو نرم استفاده شد. تجزیه و تحلیل داده

 انجام شد.  

 ابزار سنجش 

( تهیه شد 2006و همکاران )  5فرم کوتاه توسط والش -آگاهی فرایبورگپرسشنامه ذهن(:  FMI)4آگاهی فرایبورگ پرسشنامه ذهن 

س طیف چهار  گذاری بر اساای ندارند، مناسب است. نمره آگاهی پیش زمینهسؤال است و برای کسانی که در زمینه ذهن  14که شامل  

گذاری خواهد  به صورت معکوس نمره  13)کاملاً موافقم( است. لازم به ذکر است که سؤال شماره    4خالفم( تا  )کاملاً م  1ای لیکرت از  درجه

  آگاهی است )والش و همکاران، است که نمرات بالاتر نشان دهنده میزان بیشتر دانش ذهن   56تا    14شد. دامنه نمرات در این ابزار بین  

از روش مدل سازی عاملی  روایی پرسشنامه با استفاده    (.2006گزارش شد )والش و همکاران،    93/0آلفای کرونباخ پرسشنامه   (.2006

دهند  ها نشان می (. گزارش1394گیری شد و نتایج نشان داد که از روایی مطلوبی برخوردار است )قاسمی جوبنه و همکاران،  تأییدی اندازه

وجود دارد که این امر    01/0( ارتباط معناداری در سطح  68/0( و تنظیم هیجانی )69/0های کنترل خود )نامه و مقیاس که بین این پرسش

 
1 werner 

2 Garver & Mentzer 

3 Wolf 

4 The Freiburg Mindfulness Inventory (FMI) 

5 Walach 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-1

0-
31

 ]
 

                             3 / 10

https://frooyesh.ir/article-1-5478-fa.html


144        
 آوری در دانشجویان آگاهی و حمایت اجتماعی با تابمیانجی خودشفقتی در رابطه بین ذهننقش 

The mediating role of self-compassion in the relationship between mindfulness and social support with resilience in ... 

  

 
 

آگاهی فرایبورگ از سطح پایایی مناسب  ها حاکی از آن است که نسخه کوتاه پرسشنامه ذهنبه روایی ملاکی مناسب آن اشاره دارد. یافته

 83/0و    93/0،  92/0هفته به ترتیب    4یب آلفای کرونباخ، تتای ترتیبی و ضریب پایایی بازآزمایی به فاصله  باشد. ضرو مطلوبی برخوردار می

 . شد  محاسبه  82/0  کرونباخ   یآلفا   روش  به  حاضر  پژوهش  در  ابزار  نیا  ییایپا(.  1394اند )قاسمی جوبنه و همکاران،  گیری شدهاندازه 

شده  ادراک  اجتماعی  حمایت  چندبعدی  زیمت (:  MSPSS)1پرسشنامه  توسط  شده  ادراک  اجتماعی  حمایت  و   2پرسشنامه 

ماده است که ادراک فرد از حمایت اجتماعی را از سه منبع خانواده، دوستان و    12( ساخته شد. این پرسشنامه دارای  1988همکاران )

)زیمت و همکاران،    )کاملاً موافقم(  7خالفم( تا  )کاملاً م  1درجه ای لیکرت از    7گذاری پرسشنامه بر اساس طیف  سنجد. نمره دیگران مهم می

های حمایت خانوادگی، دوستان و دیگران مهم  دامنه نمرات در زیرمقیاس   و  84و حداکثر نمره    12حداقل نمره در این پرسشنامه    و  (1990

خ برای زیرمقیاس حمایت خانواده  ی ادراک شده بالاتر است. ضریب آلفای کرونبا . نمره بیشتر نمایانگر حمایت اجتماعاست  28تا    4بین  

و در   98/0تا    83/0، برای زیر مقیاس حمایت دیگران مهم بین  94/0تا    90/0، برای زیرمقیاس حمایت دوستان بین  90/0  تا  81/0بین  

تفاده از  (. علاوه بر این، زیمت و همکاران با اس1988گزارش شده است )زیمت و همکاران،    92/0تا    84/0نهایت برای کل مقیاس بین  

از شرکت کنندگان )اند. ضرایب همبستگی بین نمره تحلیل عاملی، روایی سه زیرمقیاس پرسشنامه را تأیید نموده  زن،  74های گروهی 

، دوستان  78/0اعی خانوادگی  و برای خرده مقیاس حمایت اجتم  86/0مرد( با فاصله دو تا چهار هفته در دو نوبت برای کل مقیاس  63

شده است و پایایی مجدد این پرسشنامه را تأیید کردند )بشارت،    مناسب گزارش  001/0در سطح معناداری    69/0هم  و دیگران م   75/0

های عاملی اکتشافی و تأییدی، سه بعد اصلی حمایت اجتماعی شامل حمایت  ( با استفاده از تحلیل1386(. در پژوهش بشارت )1386

ین موضوع صحت ساختاری مقیاس چندبعدی حمایت اجتماعی درک شده را تأیید ا  کهخانوادگی، دوستان و جامعه را شناسایی کرد  

 . شد  محاسبه  72/0  کرونباخ  یآلفا   روش  به  حاضر  پژوهش  در  ابزار  نیا  ییایپاکند.  می

و همکارانش ساخته شد که    4توسط ریس   2011مقیاس شفقت به خود در سال  (:  SF-SCS)3فرم کوتاه مقیاس شفقت به خود  

خرده مقیاس تشکیل شد که هرکدام دو سؤال را به خود اختصاص    6سنجد. این پرسشنامه از  و شفقت به خود را می  استسؤال    12دارای  

و    5(، تجارب مشترک انسانی )آیتم های  12و    11( در مقابل قضاوت کردن خود )آیتم های  6و    2های  دهند: مهربانی به خود )آیتممی

گذاری مقیاس  (. نمره9و    1( در مقابل همانندسازی افراطی )آیتم های  7و  3آگاهی )آیتم های  ( و ذهن8و    4  ( در مقابل انزوا )آیتم های10

به   12و    11،  9،  8،  4،  1های  . ضمناً مادهاست)تقریباً همیشه(    5)تقریباً هرگز( تا    1شفقت به خود بر اساس طیف پنج درجه ای لیکرت از  

( مقدار آلفای  2011دهنده میزان بیشتر خودشفقتی است. ریس و همکاران )ر نشان رات بیشتشوند. نمگذاری می  صورت معکوس نمره 

اند.  محاسبه کرده   97/0را  بین نسخه کوتاه و بلند پرسشنامه    و بالاتر و مقدار روایی همگرایی  86/0را    یا همسانی درونی مطلوب  کرونباخ

های  برای کل پرسشنامه و زیرمقیاس   70/0شد و ضریب آلفای کرونباخ بالاتر از    مدل شش عاملی پرسشنامه مورد بررسی قرار گرفته و تأیید

 (>001/0p) -45/0(. علاوه بر این ضریب روایی همزمان با پرسشنامه سلامت عمومی 1394شده است )شهبازی و همکاران،  گزارش  آن

گانه با پرسشنامه سلامت عمومی گزارش شده    ای ششه( برای زیر مقیاس p<001/0)  -48/0( تا  p<036/0)  -28/0برای نمره کل و بین  

 . شد  محاسبه  74/0  کرونباخ  یآلفا  روش  به  حاضر  پژوهش  در  ابزار  نیا  ییایپااست.  

  25توسط کانر و دیویدسون ساخته شد و از    2003مقیاس تاب آوری در سال  :  (RISC-CD)5آوری کانر و دیویدسونمقیاس تاب 

گذاری این مقیاس، بر اساس طیف پنج درجه ای لیکرت از صفر )کاملاً  سنجد. نمره اب آوری را میگویه تشکیل شده است که میزان ت

گیری پنج بعد شایستگی شخصی، تحمل عاطفی منفی، پذیرش مثبت، خود  . این مقیاس با هدف اندازه است)کاملاً درست(    4تا    نادرست(

نمرات بیشتر نمایانگر میزان تاب آوری    و  100ابزار به ترتیب صفر و    در ایننمرات  حداقل و حداکثر  .  کنترلی و تأثیرات معنوی تهیه شد

 تحقیقی  3201 یو و همکاران در سال(.  2013و همکاران،    6بالاتر است. اعتبارسنجی این ابزار سنجش در میان نوجوانان انجام شده است )یو 

برآورد شده است.   44/0 یت اجتماعی ادراک شده به میزانحما  ی بعدچند مورد نظر با مقیاس  مقیاس  یهمگرای  روایی  آن  در  که  دادند  انجام

روایی به روش تحلیل . گزارش شده، تأیید شده است 89/0 همچنین، پایایی این مقیاس با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ، که مقدار آن

.  اند بوده 3/0 عاملی بالاتر از  بار   دارای  سؤالات  از  یک هر  ن،همچنی.  اندگردیده  زیرمقیاس تأیید  5مورد در    25 تأییدی انجام شده وعاملی  

 
1 Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) 

2 Zimet 

3 Self-Compassion Scale-Short Form (SCS-SF) 

4 Raes 

5 Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC) 

6 Yu 
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  ابزار  نیا ییای پا .(2022است )بخشایش اقبالی و همکاران،   شده محاسبه  بود، 94/0 آلفای کرونباخ که مقدار آن از گیریبهره  با نیز پایایی

 . شد  محاسبه  78/0  کرونباخ  یآلفا  روش  به  حاضر  پژوهش  در
 

 یافته ها 
 

کنندگان در میانگین و انحراف  پرسشنامه قابلیت تحلیل را داشت. شرکت  210ند، اما در مجموع  نفر مشارکت داشت  230در این پژوهش  

درصد(    3/3نفر )  7درصد( دختر بودند. از نظر تحصیلات    69نفر )  145درصد( پسر و    31نفر )  65سال بود.    49/24±82/5معیار سنی  

درصد( مقطع دکتری تخصصی    4/22نفر )  47درصد( کارشناسی ارشد و    2/35نفر )  74  درصد( کارشناسی،  39نفر )  82مقطع کاردانی،  

نفر   2درصد( متاهل و    18/ 1نفر )  38درصد( مجرد،    81نفر )  170درصد( بیکار بودند.    49نفر )  103درصد( شاغل و    51نفر )  107بودند.  

 ژوهش ارائه شده است.  های توصیفی متغیرهای اصلی پ یافته  1جدول  درصد( مطلقه بودند. در    1)

 

 های توصیفی متغیرهای پژوهش و ضرایب همبستگی پیرسون : یافته1جدول 

انحراف  میانگین متغیرها

 معیار

 4 3 2 1 کشیدگی  کجی 

    1 03/0 31/0 11/15 88/35 آوری تاب -1

   1 57/0 ** - 32/0 15/0 13/6 46/34 ذهن آگاهی  -2

  1 26/0 ** 34/0 ** 51/0 79/0 35/13 65/33 حمایت اجتماعی   -3

 1 31/0 ** 60/0 ** 63/0 ** - 35/0 14/0 01/8 78/32 خودشفقتی   -4

 

های کجی و گشیدگی در دامنه  همچنین آماره شاخص  ب همبستگی پیرسون ارائه شده است؛های توصیفی و ضراییافته  1در جدول  

ها  باشد. با توجه به طبیعی بودن توزیع دادهمتغیرهای پژوهش می  ها درقرار داشت که نشان دهنده طبیعی بودن توزیع داده  -2الی    2

آگاهی آوری با ذهن تاب  امتری ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد؛ نتایج نشان داد کهجهت بررسی رابطه خطی بین متغیرها از آزمون پار

( و  60/0آگاهی )ت؛ همچنین خودشفقتی با ذهن( همبستگی مثبت و معنادار داش63/0( و خودشفقتی )34/0(، حمایت اجتماعی )57/0)

یابی معادلات ساختاری و بررسی برازش  (. به منظور اجرای آزمون مدلP<05/0ارد )همبستگی مثبت و معنادار د(  31/0حمایت اجتماعی )

برابر    1ماره دوربین واتسون خطی چندگانه بررسی شد، نتایج نشان داد که آ های استقلال خطاها و عدم همفرضمدل پیشنهادی، ابتدا پیش

تر )نزدیک  چنین هرچه مقدار تولرانس بیشها است. هممانده قرار دارد و بیانگر استقلال باقی  50/2تا    50/1و در دامنه مطلوبیت    98/1با  

نشانگر    ش شد کهگزار  76/0بین و میانجی  خطی کمتر است؛ در این مطالعه میزان تلورانس برای متغیرهای پیش( باشد، میزان هم1به  

ارت دیگر نرمال بودن چند متغیری نیز برقرار است،  محاسبه شد، به عب  89/7ین ضریب مردیا در این مطالعه  خطی مطلوب است. همچنهم

  نمایی استفاده منظور آزمون مدل مفهومی پژوهش از مدل معادلات ساختاری با حداکثر درستباشد. بهمی 8زیرا مقدار این آماره کمتر از 

 ارائه شده است.    1شد، ضرایب مسیر در شکل  

 
 : مدل برازش شده پژوهش در حالت استاندارد 1شکل 

 
1 .Durbin-Watson 
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آوری در مجموع  آگاهی با تابخودشفقتی در رابطه حمایت اجتماعی و ذهن  مدل پیشنهادی نقش میانجی  1با توجه به نتایج شکل  

 ارائه شده است.     2  ضرایب مسیرهای مستقیم در جدول  کند؛ در ادامهبینی میرا پیش  آوریتابدرصد از واریانس    47
 

 دل معادلات ساختاری: ضرایب اثرات مستقیم متغیرهای م2جدول  

 Pمقدار  حد بالا  حد پایین tمقدار  خطا استاندارد  ضریب مسیر مسیرها

 001/0 40/0 17/0 44/4 07/0 28/0 آوریتاب ---ذهن آگاهی 

 001/0 28/0 04/0 52/2 07/0 16/0 آوری تاب ---حمایت اجتماعی  

 001/0 49/0 30/0 02/6 06/0 40/0 آوریتاب ---خودشفقتی 

 001/0 65/0 45/0 57/9 05/0 55/0 خودشفقتی   ---ذهن آگاهی 

 001/0 33/0 07/0 97/2 08/0 20/0 خودشفقتی   ---حمایت اجتماعی  

 

آوری اثر مستقیم و معنادار  ( بر تابβ=40/0( و خودشفقتی )β=16/0(، حمایت اجتماعی )β=0/ 28آگاهی )نتایج نشان داد که ذهن

(. در ادامه، نتایج  P<05/0( بر خودشفقتی اثرمستقیم ومعنادار داشت )β=20/0( و حمایت اجتماعی )β=55/0گاهی )آداشت؛ همچنین ذهن

 ارائه شده است.   3تحلیل میانجی در جدول  
 

 : اثرات میانجی مدل معادلات ساختاری 3جدول  

 Pمقدار  حد بالا  حد پایین خطا استاندارد  ضریب مسیر رهامسی

 001/0 28/0 13/0 05/0 20/0 آوریتاب --خودشفقتی -- حمایت اجتماعی

 001/0 34/0 20/0 04/0 27/0 آوری تاب --خودشفقتی --آگاهیذهن

 

قتی در رابطه بین حمایت اجتماعی و  به منظور بررسی نقش میانجی از آزمون بوت استرپ استفاده شد، نتیجه نشان داد که خودشف

( نقش میانجی داشت  β=0/ 27وری )آآگاهی و تاب( نقش میانجی داشت؛ همچنین نتایج نشان خودشفقتی بین ذهنβ=20/0آوری )تاب

(05/0>Pذهن و  اجتماعی  حمایت  بین  رابطه  در  خودشفقتی  میانجی  نقش  پیشنهادی  مدل  برازش  برسی  برای  تاب(.  با  آوری  آگاهی 

 .ارائه شده است  4های برازندگی محاسبه شد؛ نتایج در جدول  شاخص 
 

 های برازش مدل مفهومی پژوهش: شاخص 4جدول 

های  شاخص

 برازش 

CMIN  مقدارP   درجه

 آزادی 

CMIN/DF CFI GFI  IFI NFI RMSEA 

 02/0 96/0 99/0  99/0 1 03/1 6 40/0 19/6 مدل پژوهش 

 <P - 5> 90/0> 90/0>  90/0> 90/0 > 08/0>05/0 - معیار تصمیم

 

آوری بر اساس حمایت اجتماعی و  تاب  بینیهای برازندگی حاصل از مدل معادلات ساختاری پیشنشان داد که شاخص   4نتایج جدول  

میانجی خودشفقتی  ذهن نقش  با  برخوردار  آگاهی  مطلوب  برازش  )از  = 02/0و    2  ،6=df  ،03/1=df/2، 1  =CFI=19/6است 

RMSEA .) 
 

 گیری بحث و نتیجه
 

انجام    انیدر دانشجو  یآوربا تاب  یاجتماع  تیو حما  یآگاهذهن  نیدر رابطه ب  یخودشفقت  یانجینقش م با هدف تعیین  حاضر  پژوهش  

(، موسی و  2020های پارک و همکاران )شود؛ این یافته با پژوهشآوری می آگاهی منجر به افزایش تابیافته اول نشان داد که ذهن شد.

آگاهی با کمک به افراد  توان بیان کرد ذهن. در تبیین این یافته میبودهمسو  (  2020( و بهان )2020(، سگال و همکاران ) 2020همکاران )
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(. تحقیقات نشان داده است که تمرینات  2020دهد )بهان،  آوری را افزایش میبرای مدیریت بهتر استرس و تنظیم احساسات خود، تاب

کننده و متمرکز بر زمان،  (. با پرورش آگاهی غیر قضاوت 2020ا کاهش دهد )پارک و همکاران، و اضطراب ر  تواند استرسآگاهی میذهن

 (. 1400و همکاران،  ها با آرامش و وضوح بیشتری پاسخ دهند )صدیقی  دهد تا به چالشآگاهی این امکان را به افراد میذهن

(،  2021های یورداچسکو و همکاران )شود؛ این یافته با پژوهشآوری میتاب  یافته دوم نشان داد که حمایت اجتماعی منجر به افزایش

توان بیان کرد حمایت اجتماعی از طریق محافظت فرد در برابر  . در تبیین این یافته میبود( همسو  2020کوجیما )  و  (2020خالد و داوود )

حمایت اجتماعی با ارزیابی شناختی، فرد را  .  سمی افراد داردثیرات منفی فشار و استرس زیاد، نقش مهمی در حفظ سلامت روانی و جأت

حمایت  (.  2021)یورداچسکو و همکاران،    تواند به نزدیکانش رجوع کند و استرس را کاهش دهدکند که در مواقع نیاز میمطمئن می 

)خالد    کندری و پایداری او را تقویت میآونفس، تابفرد به استرس را تعدیل کرده و با افزایش احساس تعلق و عزت  هایاجتماعی واکنش 

 (. 2020و داوود،  

(،  2016(، نف )2019های گرمر و نف ) شود؛ این یافته با پژوهشآوری مییافته سوم نشان داد که خودشفقتی منجر به افزایش تاب 

شفقت به خود افراد را  ن کرد که  بیا  تواندر تبیین این یافته می  بود.همسو    (1402( و پورشالچی و همکاران )1402یگانه و همکاران )

این فرآیند  (.  2021و همکاران،    1آن باز شوند )گلر   ه رویمثبت باشند و از نظر روانی و عاطفی ب  ،کند که در مورد موضوع رنجتشویق می

  ی دادها یرو  یرا یپذ  دارند،  خود   به  شفقت  که  یافراد   منفی را بپذیرند و فشار روانی کمتری تجربه کنند.کند تا افکار  افراد را تشویق می 

 .شودشفقت به خود منجر به تفکر مثبت و برخورد سالم با مشکلات می   .کنندی نم  قضاوت  شدت  به  را  خود  رایز  ؛هستند  یزندگ  یمنف

(،  1402پور و همکاران )های صالح شود؛ این یافته با پژوهشآگاهی منجر به افزایش خودشفقتی مییافته چهارم نشان داد که ذهن

آگاهی با ذهن  توان بیان کرد. در تبیین این یافته میبود( همسو  1398و ساکنی و همکاران )(  1400خوشنویس )کریمخانی و کوچک

آگاهی، توانایی تمرکز بر لحظه حال بدون قضاوت، به افراد  ذهن .دهدافزایش خودآگاهی و تنظیم هیجانی، شفقت به خود را افزایش می

کند تا احساسات خود را  آگاهی به افراد کمک میذهن  (.2020،  2)دریپر   تر شوندو تجربیات خود آگاه   کار، احساساتدهد تا از افاجازه می 

این تنظیم عاطفی، .  (1398و همکاران،    )ساکنی  .بهتر تنظیم کنند و از بزرگنمایی یا گرفتار شدن در حالات عاطفی منفی جلوگیری کنند

 .خود پاسخ دهند  سازد با مهربانی و درک به رنجکند و افراد را قادر میرشد شفقت به خود را تسهیل می 

(،  2022و همکاران )  3های بروکس شود؛ این یافته با پژوهشیافته پنجم نشان داد که حمایت اجتماعی منجر به افزایش خودشفقتی می

توان بیان کرد که حمایت اجتماعی ادراک شده، یا این باور که فرد به روابط . در تبیین این یافته میبودمسو  ه(  1401زادافشار و همکاران )

حمایت اجتماعی احساس تعلق و ارتباط    .(1401و همکاران،    )زادافشارمراقبت و درک دسترسی دارد، ارتباط مثبتی با شفقت به خود دارد  

های مهم  که جنبه کندشود و به توسعه استقلال شخصی کمک میی با خود و نگرش غیرقضاوتی میکند، که منجر به مهربان را تقویت می 

رسد حمایت اجتماعی با تقویت حس تعلق و پذیرش، محیطی را ایجاد می  به نظر می (. 2020و همکاران،    بروکس)  شفقت به خود است.

 .دهدکند که شفقت به خود را پرورش می 

های کاتسوماتا و  آوری نقش میانجی داشت؛ این یافته با پژوهشخودشفقتی بین حمایت اجتماعی و تابیافته ششم نشان داد که  

شفقت   توان بیان کرد. در تبیین این یافته میبود( همسو  1400( و برزگردهج و همکاران )1402باقری )(، اکبری و زاده 2020)  4موهنان 

کند. افراد با شفقت به خود بالا،  پذیری کمک می های دشوار است که به انعطاف در زمان به خود شامل انتقاد نکردن از خود و احساس گناه  

. حمایت اجتماعی نیز بر خودکارآمدی تأثیر گذاشته  (1402؛ پورشالچی و همکاران،  1402)یگانه و همکاران،    پذیری بیشتری دارندانعطاف 

. بنابراین،  (1403فر و سلیمانیان، )تمنایی آوری استیابی به اهداف، نشانه تاب. خودکارآمدی یا باور به دستدهدآوری را افزایش میو تاب

 .آوری بالاتر خواهد بودآوری است و هر چه این دو بیشتر باشند، تاب ای بین حمایت اجتماعی و تاب شفقت به خود واسطه 

  5های سونبل و گونری ؛ این یافته با پژوهشآوری نقش میانجی داشت آگاهی و تابیافته هفتم نشان داد که خودشفقتی بین ذهن

کند تا رنج خود را با مهربانی  آگاهی به افراد کمک میذهن.  بود( همسو  1400( و قدیری و همکاران )1401پور و همکاران )(، رضایی2019)

قت به خود حس مراقبت و درک نسبت  شف (.2020)دریپر،  شودر نمی بپذیرند، اما لزوماً به پذیرش خود یا توانایی مقابله با مشکلات منج

(. علاوه بر  2019سونبل و گونری،  آوری را افزایش دهد )تواند در برابر استرس روانی محافظت کند و تابکند که میبه خود را ایجاد می 
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148        
 آوری در دانشجویان آگاهی و حمایت اجتماعی با تابمیانجی خودشفقتی در رابطه بین ذهننقش 

The mediating role of self-compassion in the relationship between mindfulness and social support with resilience in ... 

  

 
 

اضطراب اجتماعی    آگاهی، مانند توانایی برچسب زدن به تجربیات و کاهش علائمهای ذهناین، شفقت به خود واسطه ارتباط بین جنبه

آگاهی ای را که از طریق ذهنکند و آگاهی لحظهبنابراین، شفقت به خود به عنوان یک میانجی عمل می(.  1401،  پور و همکارانرضایی است )

 .کندپذیری و رفاه بیشتر تبدیل مییابد، به انعطاف پرورش می 

آوری اثر مستقیم و  گری خودشفقتی بر تابآگاهی با میانجیو ذهنتوان گفت که حمایت اجتماعی  با توجه به نتایج پژوهش حاضر می

هایی است که مانع از تعیین  تحقیقات همبستگی دارای محدودیت کند.  معنادار دارند و خودشفقتی به عنوان یک مکانیزم زیربنایی عمل می 

طالعه فعلی برطرف شده و به منظور شناسایی علل،  های آتی، نواقص مشود که در پژوهش شود. بر همین اساس، توصیه میروابط علیّ می 

آباد را مورد بررسی قرار  همچنین پژوهش حاضر دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد نجف .گردد ای استفادهاز مطالعات طولی و مداخله 

ه به بررسی این متغیرها در دانشجویان  شود که مطالعات آیندمی  نهادها باید احتیاط کرد. پیشداد پس در تعمیم نتایج به سایر دانشگاه 

های آموزشی  شود که در تحقیقات آینده، برنامه همچنین توصیه می  .بپردازند  ایمقایسههای متفاوت به شکل  های دیگر و رشته دانشگاه 

  آوری تابآگاهی با  گری آن در ارتباط بین حمایت اجتماعی و ذهنهای آموزش خودشفقتی به دلیل نقش میانجیای نظیر دوره مداخله 

اجتماعی نیز مورد    سازگاریبینی، هوش هیجانی و  گر مانند امید، خوش علاوه بر این، تأثیر دیگر عوامل مداخله  گیرند. مورد استفاده قرار

 .گیرد بررسی قرار
 

 منابع 
 

گری خودشفقتی در  آوری با نقش میانجیبتی و تاب(. ارائه مدل آشفتگی روانشناختی بر اساس خود مراق1402اکبری وردنجانی، ن.، و زاده باقری، ق. ) 

اسکلروزیس.   مالتیپل  به  مبتلا  پژوهشبیماران  روانشناسیفصلنامه  نوین   .1-11(،  71)18،  های 
 https://psychologyj.tabrizu.ac.ir/article_16949.html 

(. بررسی مدل پیشنهادی افکار خودکشی در سربازان براساس  1400. ).، و جهانداری، پش ، برزینکریمی ، س.،ایجادی .، ع ، محمودپور ، الف.،دهجگربرز

ا حمایت  و  هیجان  تنظیم  زندگی،  شفقتیمعنای  خود  میانجیگری  نقش  با  شناسی .جتماعی  روان  .  79-90(،  10)66  ،رویش 
http://noo.rs/4YfUZ   

  ، (ایرانی  روانشناسان)  تحولی   روانشناسی.  گذاری  نمره   و  اجرا   روش,  پرسشنامه:  شده  ادراک  اجتماعی  حمایت   چندبعدی  مقیاس(.  1398. )م. ع  بشارت،
51(60) ،336-338 . 2/fahttps://sid.ir/paper/51632   

مجله روانشناسی و  .  آوری و تحریف شناختی بیماران با علائم جسمانیبررسی اثربخشی ذهن آگاهی بر تاب(.  1399) ف.    ، نیایوسفیو  ،  .پ  ، پورآبادئی
 -ir/articlehttp://shenakht.muk.ac712-1fa.html.-. 16-31 ،(3)7 ،روانپزشکی شناخت

آزموده.ح  ،پورشالچی نسبو  ،  .م  ،،  تاب(.  1402).  د  ،حسینی  بر  خود  به  شفقت  آموزش  و  انگیزش  خودتنظیمی  راهبردهای  اثربخشی  آوری  مقایسه 

    fa.html-746-1-http://jpen.ir/article . 78- 88، (2)10 ، مجله پرستاری کودکان .آموزان دارای عملکرد تحصیلی پاییندانش

ک شده با پریشانی روانشناختی در  آوری و خودکارآمدی در رابطه بین حمایت اجتماعی ادرانقش میانجی تاب  (.1403)  ز.  ،سلیمانیانو  ،  .م  ،فرتمنایی

  fa.html-5101-1-http://feyz.kaums.ac.ir/article. 76-58 ،(1)28 ،مجله علوم پزشکی فیض ن.بیماران مبتلا به سرطان پستا

آوری اجتماعی زنــان آســیب دیــده از سیل )مورد مطالعه:  رابطه حمایت اجتماعی با تاب  (.1400ی، م. )صالح، س.، و  مقصودی  ، ع.،دانشوری نسب

    https://doi.org/10.22051/jwsps.2021.35201.2430.7-50(، 2)19، مطالعات اجتماعی روان شناختی زنان . ن دلگانشهرستا

بر تاب آوری و افکار خودکشی مراقبین خانوادگی  (. تاثیر شناخت درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی  1402رضاوندی، م.، آریان پوران، س.، و کرمی، ج. )

     fa.html-625-1-https://joge.ir/article. 1-9(،  1) 8، نشریه سالمند شناسیسالمندان.  

پژوهشنامه روانشناسی    .شفقت به خود  ی گر  ی انجیطراب کرونا با مبر اض  ی نقش ذهن آگاه(.  1401دیده، ط.، و برزگربفرویی، ک. )پور، ف.، پاکرضایی
   https://www.sid.ir/paper/1125523/fa. 77-92(، 1)8مثبت، 

و رشد پس از آسیب در پرستاران بخش مراقبت  بینی استرس تروماتیک کرونا  (. پیش1401)  ، ن.اکرمی ، ح.، وکاظمیان  ، م.،خردمند  ، س.،زادافشار

ادراک اجتماعی  حمایت  براساس  کرونایی  هیجانبیماران  شناختی  تنظیم  و  خود  شفقت  میانجی  نقش  پژوهشفصل .  شده:  کاربردی  نامه  های 
 doi.org/10.22059/japr.2022.325602.643869https//: . 327-341(، 3)13، روانشناختی

تجربه خشم و    (. اثربخشی آموزش ذهن آگاهی بر بهبود1398پ. )  ،لطفی .، وط ،جعفریلف.،  ا   ،پوررفیعی.،  ف  ،مقدماسحاقی.،  س  ،فراهانی.،  ز  ،ساکنی

  https://doi.org/10.22054/jcps.2020.46588.2193.   1-23(، 36) 9 ،شناسی بالینیمطالعات روان .شفقت به خود در بیماران سرطانی
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  گروهی   در  خود -شفقت  شده  تجدیدنظر  بندی   درجه  مقیاس   فارسی   نسخه   تاییدی  عامل   (. ساختار1394شهبازی، م.،رجبی، غ.، مقامی، ا.، و جلوداری، آ. )

علمی  فصلنامزندانیان.    از روش  -ه  مدپژوهشی  و  روانشناختیلها  .  31-46(،  19)6  ، های 
htmlhttps://jpmm.marvdasht.iau.ir/article_849.  

بزرگسالان    یو خودشفقت  یش استرس بر اضطراب اجتماعبر کاه  یمبتن  یذهن آگاه  ی اثربخش  ی (. بررس1402م. )   ، پرورگل  و  .،ز  ی،وسفی  .،پور, عصالح

   https://doi.org/10.30468/jsums.2023.1579 . 513-524، (4)30، سبزوار  یمجله دانشگاه علوم پزشکلکنت.  یدارا

مجله  اثربخشی شناخت درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی بر اضطراب و افسردگی زنان مطلقه.    (.1400صدیقی، ک.، صیادیان طوسی، م.، و خدیوی، غ. )
   https://doi.org/10.52547/rbs.19.1.149 . 148-158(، 1)19تحقیقات علوم رفتاری، 

بر تاب آوری، کیفیت زندگی و    "درمان گروهی ذهن آگاهی"اثربخشی   (.1402ب. )  ،، تاجری.ش  ،، سوداگر.ع  ،، صالحی عمران.ف  ،، مسچی.ع  ،قاسمی

    lfa.htm-1639-1-http://jhpm.ir/article.97_84(،  12)4،  فصلنامه مدیریت ارتقای سلامت .پرفشاری خون بیماران مبتلا به پرفشاری خون

(. بررسی روایی و پایایی نسخه فارسی فرم کوتاه پرسشنامه  1394زاده، ف. )پور، ز.، و محسننیکو، س.، محمدعلیزاده، م.، جلیلیجوبنه، ر.، عربقاسمی

فرایبورگ.  ذهن رفسنجان،  مجل آگاهی  پزشکی  علوم  دانشگاه  علمی   .137-150(،  2)14ه 
http://journal.rums.ac.ir/browse.php?a_id=2293&sid=1&slc_lang=fa&html=1 

ب 1400ف. )  ،یرمحمدی، و ش .م  ، یجلال  ،.، کاکاوند، ع.ز  ،یری قد نقش م  یذهن آگاه  ن ی(. رابطه  و شفقت خود.    یجان یه  میتنظ  یانجیو تفکر مثبت: 

  https://sid.ir/paper/986455/fa .183-204(، 4)17  ،یت روان شناختمطالعا

مطالعات   .زش مبتنی بر ذهن آگاهی بر شفقت ورزی به خود و تنظیم هیجان دختران چاق(. تاثیر آمو1400هدیه. ) ، خوشنویسکوچک.، و  ش  ،کریمخانی
   http://noo.rs/Kwh0V. 2-10(، 2)3،  نشناختی نوجوان و جوانو تازه های روا 

پیشرفت   ر.  (. اثربخشی طرحواره درمانی در افزایش تاب آوری، سلامت روان و کیفیت زندگی زنان سرپرست خانوا1401. )، فمردانیعلی و  ی، ف.،نور
    https://fcp.uok.ac.ir/article_60858.html.104-124(، 5)53 ، و پرورش تی و آموزشهای نوین در روانشناسی، علوم تربی

  روان شناسی.رویش   .پیش بینی تاب آوری در پرستاران براساس اضطراب کرونا و انعطاف پذیری شناختی(.  1402)ز.    ، رافضی.، برجعلی ا.ویسمرادی م

12(4 ،)25-32.fa.html-4401-1-http://frooyesh.ir/article   

به خود و بهوشیاری در شرایط قرنطینه  بینی تاب. پیش(1402)  .، فعلیجانی م.،  ،قمری  ، ع.،جعفری  ، س.،یگانه بر اساس ارزش خود، شفقت  آوری 

  https://chj.rums.ac.ir/article_187419.html .70-80، (3)17ه، سلامت جامع  .مگانی کروناه

Bakhshayesh Eghbali, B., Pourramzani, A., Bahadivand Chegini, A. H., Mirniam, L., Hasanzadeh, K., & Saadat, S. (2022). 
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