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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Aim: the aim of the present study was to determine and present a 

model for predicting mental (psychological) pain based on psychological flexibility and 

meaning of life with the mediation of perceived social support in people who experienced 

bereavement caused by Corona. Method: The design of the descriptive research was of 

the correlation type and the statistical population of people who experienced the 

bereavement of close relatives (father, mother, child, sister, brother) caused by the corona 

virus in the year 1400 in Tehran, based on the opinion of Hewitt and Kramer (2004). 432 

people were selected purposefully and according to the mental pain scale of Auerbach 

and Miklinser (2003), the acceptance and action questionnaire of Bond et al. they 

answered the collected data were analyzed using Pearson's correlation coefficient and 

path analysis and structural equations and using SPSS and Amoss software. Results: The 

results of correlation coefficients showed that between psychological flexibility (r=0.29, 

P<0.01) and its components (avoidance of emotional experiences and control over life), 

the meaning of life (r = 0.44, P<0.01) and its components (search for meaning and 

presence of meaning) have a positive and significant relationship with perceived social 

support (p < 0.01); While between psychological flexibility (r=-0.41, P<0.01) and its 

components (avoidance of emotional experiences and control over life), the meaning of 

life (r = -0.32, P<0.01) And its components (the search for meaning and existence of 

meaning) have a negative and significant relationship with mental (psychological) pain 

(P<0.01). Between perceived social support (r=-0.36, P<0.01) and its components 

(perceived support from family, perceived support from important people and perceived 

support from friends) with mental (psychological) pain also has a negative and significant 

relationship (pP< 0.01). Also, the coefficients of the direct path of psychological 

flexibility (ß=-0.30, P<0.01) and meaning of life (ß=-0.19, P<0.01) to the mental 

(psychological) pain of people who experienced bereavement caused by Corona They 

are negative and significant. The coefficient of the direct path of perceived social support 

as a mediating variable to the mental (psychological) pain of people who experienced 

bereavement caused by Corona is also negative and significant (ß=-0.20, P<0.01). 

Conclusion: In general, the results show that the research model based on the 

relationship between psychological flexibility and the meaning of life with perceived 

social support on mental (psychological) pain in people with the experience of 

bereavement caused by Corona has a favorable fit. 
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 99-112 هایصفحه ،(5 )پیاپی 2 شماره ،3 دوره ،1041 زمستان و پاییز
 

 یو معنا یتروانشناخ یریپذ( بر اساس انعطافی)روانشناخت یدرد ذهن ینیبشیپ ارائه مدل
 از کرونا یتجربه سوگ ناش یادراک شده در افراد دارا یاجتماع تیحما یگریانجیبا م یزندگ

 

 3ای فردو فریده دوکانه 2*اعظم فتاحی اندبیل ،1رویا دلیری

 

 رانیرودهن، ا ،یمشاوره، واحد رودهن، دانشگاه آزاد اسلام یدکتر یدانشجو .1

 رانیرودهن، ا ،یهن، دانشگاه آزاد اسلامگروه مشاوره، واحد رود اریاستاد .2

 رانیرودهن، ا ،یگروه مشاوره، واحد رودهن، دانشگاه آزاد اسلام اریدانش. 3
 

 چکیده مقاله اطلاعات

 ی  پژوهش  -یعلم مقاله: نوع

   99-112 صفحات:

در  دهند،می خانواده خود را از دست یاز اعضا یکی COVID-19 یماریب انیکه در جر یافرادو هدف:  نهیزم

هت ج یو ارائه مدل نییتع حاضرلذا هدف پژوهش  رند؛یگمی قرار یروان یهایماریب ریو سا  دهیچیمعرض خطر سوگ پ

 تیاحم یگریانجیبا م یزندگ یو معنا یروانشناخت یری( بر اساس انعطاف پذی)روانشناختیدرد ذهن ینیب شیپ

از نوع  یفیطرح پژوهش توصروش پژوهش:  ونا بود.از کر یتجربه سوگ ناش یادراک شده  در افراد دارا  یاجتماع

از  ی)پدر، مادر، فرزند، خواهر، برادر( ناش کینزد شاوندانیتجربه سوگ خو یافراد دارا یو جامعه آمار یهمبستگ

نفر به صورت هدفمند  032( 2110و کرامر ) تیشهر تهران بود که با استناد به نظر هو 1011کرونا در سال  روسیو

(، 2111)رانو عمل بوند و همکا رشی(، پرسشنامه پذ2113) نسریکلیاورباخ و م یدرد ذهن اسیبه مقانتخاب و 

( 1211و همکاران ) متیادراک شده ز یاجتماع تیحما اسی( و مق2112) نکیو د گریاست یزندگ یپرسشنامه معنا

و  یو معادلات ساختار ریمس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ بیشده با استفاده از ضر یآورجمع یهاپاسخ دادند. داده

 نینشان داد که ب یهمبستگ بیضرا جینتا: هاافتهی شد. لیحلو ت هیتجز spss, Amoss ینرم افزارها یریبا به کارگ

(، یزندگ یو کنترل رو یجانیآن )اجتناب از تجارب ه یها( و مؤلفهr ،11/1 <P=  22/1شناختی )پذیری روانانعطاف

ادراک شده  یاجتماع تیمعنا و وجود معنا( با حما یآن )جستجو یها( و مؤلفهr ،11/1 <P=  00/1معنای زندگی )

( r ،11/1 <P=  -01/1شناختی )پذیری روانانعطاف نیکه ب ی(؛ در حالP> 11/1وجود دارد ) داریرابطة مثبت و معن

 یها( و مؤلفهr ،11/1 <P=  -32/1ی )(، معنای زندگیزندگ یو کنترل رو یجانیآن )اجتناب از تجارب ه یهاو مؤلفه

 نی(. بP> 11/1وجود دارد ) داریو معن ی( رابطة منفیشناخت)روان یمعنا و وجود معنا( با درد ذهن یآن )جستجو

آن )حمایت ادراک شده از سوی خانواده، حمایت  یها( و مؤلفهr ،11/1 <P=  -33/1ادراک شده ) یاجتماع تیحما

و  یمنف طةراب زی( نیشناخت)روان یافراد مهم و حمایت ادراک شده از سوی دوستان( با درد ذهنادراک شده از سوی 

( ß ،11/1 <P= -31/1) یشناختروان یریپذانعطاف میمستق ریمس بیضرا نی(. همچنP> 11/1وجود دارد ) داریمعن

و  یای تجربه سوگ ناشی از کرونا منف( افراد داریشناخت( به درد ذهنی )روانß ،11/1 <P= -12/1) یزندگ یو معنا

به درد ذهنی  یانجیم ریادراک شده به عنوان متغ یاجتماع تیحما میمستق ریمس بی. ضرباشندیم داریمعن

: یریگجهینت (.ß ،11/1 <P= -21/1است ) داریو معن یمنف زی( افراد دارای تجربه سوگ ناشی از کرونا نیشناخت)روان

 تیحماا ب یزندگ یو معنا یروانشناخت یریپذبر رابطه انعطاف یکه مدل پژوهش مبن دهدیم نشان جینتا یبه طور کل

از کرونا از برازش مطلوب برخوردار  یتجربه سوگ ناش ی( در افراد دارایشناخت)روان یادراک شده بر درد ذهن یاجتماع

 است.

 مسئول نویسنده اطلاعات

   ایمیل:
mfatattahi2000200@yahoo.com 

 مقاله سابقه
 22/13/1011        مقاله: دریافت تاریخ

 10/10/1011          مقاله: اصلاح تاریخ

 31/10/1011       نهایی: پذیرش تاریخ

 12/11/1011                انتشار: تاریخ

 کلیدی واژگان
 ،یشناختروان یریپذانعطاف ،یدرد ذهن
سوگ،  ،یاجتماع تیحما ،یزندگ یمعنا
 کرونا

 .است گرفته صورت CC BY-NC 4.0 با مطابق آزادی دسترس صورتبه مقاله نیا انتشار                                                      

 است. نویسنده به متعلق مقاله این انتشار حقوق تمامی                                                                                                                                                                                                       

 مقاله این به استناد شیوه
 یزندگ یو معنا یانشناخترو یریپذ( بر اساس انعطافی)روانشناخت یدرد ذهن ینیبشیارائه مدل پ (.1011) .ف ،زادهشهابی و ،ح. .م ،فتاحی اندبیل .،ر ،دلیری

 22-112 (:2)3 ،جوان و نوجوان شناختیروان مطالعات دوفصلنامه .از کرونا یتجربه سوگ ناش یادراک شده در افراد دارا یاجتماع تیحما یگریانجیبا م

 جوان و نوجوان روانشناختی مطالعات  دوفصلنامه
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                   jayps.iranmehr.ac.ir2 شماره /3 دوره /1041 زمستان و پاییز            جوان و نوجوان شناختیروان مطالعات دوفصلنامه  

 مقدمه

 ( از12-)کووید کرونا ویروس ،2112سال دسامبر اواخر از

سان انتقال طریق سان به ان ضر  حال رد و داده رخ ان حا

شورهای زیادی ست کرده درگیر را ک شت  ا سازمان بهدا (

شار این بیماری (.2112جهانی،   غیرقابل تحملی روانی ف

مع برای یر جوا گ ننااد در ترس، مااا طراب، اسااا  اضااا

 از پس اسااترس اختلال نشااده، حل افسااردگی،سااوگ

ست به سانحه ستراتون و بار آورده ا (. 2121 تانگ، )لئو، ا

میر بالای این بیماری، تعداد زیادی  در پی میزان مرگ و

دچار فقدان و مرگ اعضاااای خانواده خود و ها از خانواده

از طرف دیگر، برای جلوگیری از  ،شااده اندها آن سااوگوار

های شیوع این ویروس بسیاری از تجمعات از جمله مراسم

مذهبی و فرهنگی های مربوط به خاکسپاری و سایر مراسم

از دریافت ها شاااده و خانواده مربوطه به شااادت محدود

یت ما ندهای ح یده ا ماعی محروم گرد همچنین، در ،اجت

ماری  چار این   COVID-19دوران شااایوع بی افراد د

خانواده ماری و  ماعیها های آنبی نگ اجت ند؛  1ا میخور

بنابراین افرادی که در جریان این بیماری یکی از اعضااای 

ست سوگ  دهند، در معرضمی خانواده خود را از د خطر 

 گیرناادمی و سااااایر بیماااریهااای روانی قرار 2پیچیااده

گاه، )ساااپهری (، 1322نژاد، مومنی، گرجی و ساااحاب ن

ست که های واکنشترین سوگ، یکی از همگانی سانی ا ان

سااانی، در پاساااخ به انواع های و گروهها در همه فرهنگ

)فتاحی، کلانتری و مولوی،  افتدمی مختلف فقدان، اتفاق

 توان همهنمی به حدی اسااات کهها نوع فقدان(، ت1323

توان اذعان می را در یک نظام طبقه بندی جا داد، اماها آن

و ترین توانااد هولناااکمی کرد کااه مرگ فرد محبوب

  )رفیعی، اساااکندری، تجربه زندگی باشااادترین دردناک

که در فرد داغدیده هایی واکنش (،1321برجعلی و فرخی، 

آید جسمی، روانی و رفتاری می دیدنسبت به این ضایعه پ

ست، شرایطی قرار ا گیرید می افرادی که در معرض چنین 

ها شوند که محصول فقدانمی و تعارضاتیها دچار هیجان

هساتند که این هیجانات رنج آور مثل ها های آنو آسایب

 3غم و شکست و ناامیدی موجب ایجاد و تشدید درد ذهنی

                                                   
1. Social Stigma 

2. Grief Complicated 

نیا، احمدی و مامی، شااود )صاافرمی در بازماندگان 3ذهنی

هرمااان، 1321 عریف ؛ درد1222(.  ت  ذهنی را چنین 

کند: ظهور یک حس منفی نساابت به خود که از تروما می

قدان جادها و ف جک، فورد و وایس، می ای شاااود )میروای

یازهای 2110 ناشااای از ن ناخوشاااایند  ( این احسااااس 

شاااناختی از قبیل عشاااق، وابساااتگی، تلاش برای روان

از آساایب و شاارم اساات  وفقیت و اجتنابدسااتیابی به م

جک و وایس،  چار  (. در واقع2111)میروای مانی د افراد ز

شان می شناختیدرد روان شوند که از افراد مهم زندگی 

شند )باکان،  شده با به نقل از بگیان کوله مرز،  1231جدا 

های 1320کرمی، مومنی و الهی،  مد یا به پ (. درد ذهنی 

ناشااای از قرار گرف یداد عاطفی  یک رو تن در معرض 

کند، می رود اشااارهمی ناخوشااایند نساابت به آنچه انتظار

یعنی حالت عاطفی ناشی از تفاوت بین درک خود ایده آل 

با ادراک خود واقعی است که منجر به ایجاد غم و اندوه در 

 (.2110شود )پاپنی، فوکس و تورس، می فرد

رد را در پاساااخ تواند فکر و رفتار فمی از دیگر  عواملی که

به تغییرات شاارایم محیطی سااازگار کند، انعطاف پذیری 

روانشاااناختی اسااات)المارزوگی، چیکلوت و مک کراکن، 

به معنای مجموعه 2110 ناختی  پذیری روانشااا (، انعطاف

 انجامهایش رفتارهایی اسااات که فرد در راساااتای ارزش

(روی هم رفتاه نبود 2111دهاد )بنوی و همکااران، می

 فرد باشاااند، باع های که در راساااتای ارزشرفتارهایی 

شاااود که فرد احسااااس کند زندگی اش بدون معنا و می

ساس  سر درد و رنج اح سرا ست و یا زندگی اش را  هدف ا

سبب شناختی   کند. همچنین دارا بودن انعطافپذیری روان

شاااود که فرد علاوه بر رفتارهای ارزشااامندانه، دارای می

(، بر این اسااااس 2113 )هیز، تعهد در عمل نیز باشاااد

دهد انعطاف پذیری می شاااواهدی وجود دارد که نشاااان

سیب پذیری در طیف  ستی روانی و آ شناختی با بهزی روان

از ناراحتی که شااامل افسااردگی، اضااطراب و ای گسااترده

تی ح میهااای نااارا مو ع نی  بطااه می روا شااااود، را

؛ 2110دارد)کانگاسااانمی، لاپا لاینن، کانکانپا و تاملین، 

3. Mental Pain 
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  112                               ... با یزندگ یو معنا یروانشناخت یریپذ( بر اساس انعطافی)روانشناخت یدرد ذهن ینیبشیارائه مدل پ  

 

؛ دنکلا و همکاران، 2110تایندال، ریما و چیمل،  والدک،

تواند در برابر مسائل می (. یکی  دیگر از عواملی که 2111

و شااارایم پر اساااترس زندگی به عنوان یک محاف  قوی 

ست 1معنای زندگی ،عمل کند ستیگر، ا سای، پیکو و ا   )برا

شاره به نوعی از احساس ارتباط با 2111 (. معنای زندگی ا

ی، داشتن هدف در زندگی، تعقیب و رسیدن به خالق هست

 معنای اهداف با ارزش و رسیدن به تکامل و بالندگی دارد.

زندگی در اصااال ماهیت شاااناختی دارد و در برگیرنده 

باورهای افراد به یک هدف غایی در زندگی اساات. درواقع، 

نده ندگی، یکی از پیش بینی کن نا در ز   هایداشاااتن مع

ضای سان و ر ستی ان ست. از نظر فرانکل بهزی ت از زندگی ا

جسااتجو برای معنا، شااالوده ساالامت روانی اساات. غنا و 

ندی در  هدفم به حس  به طور معمول  ندگی  نای ز مع

شاره دارد. این ویژگی در  زندگی فرد و حس رضایتمندی ا

حوزه ارزیابی نگرش فرد اسااات. دسااات یافتن به معنای 

احسااااس  زندگی به عنوان یک نیروی روانی باع  و بانی

شود)استیگر، اوش می مثبت، رضایت و حتی امنیت روانی

شدان، (، اگر فردی نتواند معنایی در زناااادگی 2112 و ک

کند و احساس  می خویش بیابد، احساس پوچی و ناامیدی

 ملامات، خستگی و فشارهای روانی تمام وجودش را در بر

یابد؛ در مقابل، هدف می گیرد و بهزیسااتی وی کاهشمی

معنا در زندگی پیامدهایی همچون احساس خشنودی و یا 

که این  ند  جاد میک ندگی را در فرد ای به ز بت  نگرش مث

شرایم در زندگی به احساس بهزیستی بهتر و سلامت فرد 

  کمک میکند)اسااکات، وزینگ، الیس، جوز و ولا بوردریک،

دانند که دارای می ( افرادی که معنای زندگی دارند،2113

هسااتند که توانایی مقابله با هایی و توانمندیمنابع درونی 

صرف انرژی و وقت  سترس زا دارند و با  سخت و ا حوادث 

سپری می لازم سترس زا را  شرایم ا توانند با موفقیت این 

 (.1323 )رهبری و کرد، کنند

شاااناختی و شاااد انعطاف پذیری روان که ذکر همانطور

فراد با وقایع مواجه ا در تاثیر گذار عوامل زندگی از معنای

سترس آور شی از شناختیو درد روان ا بودند اما ها آن نا

                                                   
1. meaning Of life  

مل گذار دیگری عا تاثیر  یک متغیر  نحوه  در به عنوان 

ه و ب شااده با هم تاثیر گذار اساات ذکرهایی متغیر ارتباط

نظر گرفته  حاضاار در پژوهش درای واسااطه عنوان متغیر

ن ادراک شااده اساات، به ای شااده اساات حمایت اجتماعی

ه نظر گرفت درای واسااطه دلیل این متغیر به عنوان متغیر

شاااده اسااات که حمایت اجتماعی تحت عنوان قویترین 

برای برخورد موفقیت آمیز و آساااان در ای فاکتور مقابله

زمان مواجهه فرد در وضعیت تنیدگی و تحمل جوی تنش 

زا، معرفی شده است؛ بدین صورت که اولا از مسیر اجرای 

یانجی مل تنش زای موجود در محیم نقش م گری بین عوا

روانی و ثانیاً بهبود شااناخت از -و بروز مشااکلات جساامی

طریق کاهش دادن تنش تجربه شده، باع  تقویت سلامت 

کیفیت زندگی در افراد می های روانی و شاخص-جسمانی

(. حمایت 2121ژانگ، کونگ، لی و یانگ،  شاااود )ژیائو،

لاعاتی و ابزاری اساات اجتماعی شااامل حمایت عاطفی، اط

شتن،  که حمایت عاطفی شامل عشق ورزیدن و دوست دا

احترام گذاشااتن و پذیرفتن می شااود؛ حمایت اطلاعاتی 

زمانی اسااات که به فرد در رابطه با رویداد اساااترس زا 

اطلاعات داده می شود و حمایت مادی شامل کمک مالی، 

وهن (؛ به نظرک1320کالایی و... اسات )رمضاانلو و درتا ، 

ست که  (2110) شبکه اجتماعی ا حمایت اجتماعی، یک 

شاااناختی و محساااوسااای را فراهم برای افراد منابع روان

ت زای زندگی و مشکلاکند تا بتوانند با شرایم استرسمی

له  به این مسااا  ماعی  یت اجت ما ند ح یای نار ب نه ک روزا

پردازد که فرد در زندگی خود و هنگام مشاااکلات از می

های اطرفیان خود )خانواده و دوستان دتفکری و مساعهم

احسااس نزدیکی کند. ها آن مند شاود و بتواند بابهره (و...

ای هحمایت در برگیرنده کارکردهای حمایتی؛ یعنی شکل

متفاوت کمک و یاری اساات که فرد در صااورت داشااتن 

روابم اجتماعی در سطوح مختلف منابع ساختاری حمایت 

های اجتماعی و عضویت شبکه اجتماعی مانند پیوند قوی،

های عاطفی، ها و کمکتواند از انواع مساااعدتگروهی می

ابزاری و اطلاعاتی برخوردار شااود )کلدی و ساالحشااوری، 
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نان و خود 1321 به اطمی ماعی  یت اجت ما (؛ وجود ح

یدها شاااایساااتگی جد جارب  ید می برای آزمودن ت افزا

ضایت از زندگی1312)عسکری و نکل زاده،  افراد  ( و در ر

موثر اساات، اما درک حمایت از دریافت آن بساایار  بساایار

سبت به تر مهم ست؛ به عبارت دیگر درک و نگرش فرد ن ا

از میزان حمایت ارائه شده به تر حمایت دریافت شده مهم

(. بنابرآنچه گفته شد و باتوجه 2110باشد )کوهن، می وی

  پژوهشهای مبنی بر بررسااای متغیر به اینکه پژوهشااای

  بینی درد ذهنی دراضااار در قالب یک مدل جهت پیشح

از کرونا یافت نشااد؛ لذا  تجربه سااوگ ناشاای افراد دارای

 حاضر پاسخگویی به این سوال است: پژوهش هدف

پذیری روان طاف  یا انع با آ ندگی  نای ز ناختی و مع شااا

قالب یک  ادراک شاااده در میانجیگری حمایت اجتماعی

تجربه ساااوگ  راد دارکننده درد ذهنی اف بینیمدل پیش

 باشند؟می کرونا از ناشی

 پژوهش روش
گرد آوری  نظر از حاضااار از نظر هدف کاربردی پژوهش

شد، طرح پژوهش توصیفی می یک پژوهش کمیها داده با

یر تحلیل مس روش است که با استفاده از نوع همبستگی از

  افراد تمامی شامل حاضر پژوهش آماری انجام شد. جامعه

  فرزند، مادر، پدر،)نزدیک  خویشاوندان سوگ هتجرب دارای

  شااهر در 1011 در کرونا ویروس از ناشاای( برادر خواهر،

  در تصادفی غیر گیری نمونه روش از استفاده با. بود تهران

  راداف گیری، نمونه نوع این در. شد انتخاب نمونه دسترس

 تعریفها آن به دسااترس نساابی راحتی براساااس جامعه

  سوگ تجربه دارای افراد از دقیقی آمار که آنجا از شودمی

شی   هتوج با. نبودند دسترس در تهران شهر در کرونا از نا

  جمح باشد؛ لذامی همبستگی نوع از که تحقیق ماهیت به

  که شدمی آورد بر نفر 331 حاضر پژوهش برای نیاز مورد

کرد.  پیدا افزایش نفر 032 به افت درصااد 21 احتمال با

ضایت به دوروهای معیار آگاهانه،  پژوهش عبارتند بود از ر

  همسر، مادر، پدر،)نزدیک خویشاندان سوگ تجربه داشتن

شی (برادر خواهر، فرزند، سیت از نا زن و  و مرد کرونا، جن

  تکمیل خرو  نیز عدمهای سااال و معیار 21 بالای ساان

 مخدوش بود.های و پرسشنامهها پرسشنامه

 پژوهش ابزار

  اورباخ توسم ذهنی درد مقیاسهنی. ذ درد . پرسشنامه

سر و   سال در ذهنی درد شدت گیری اندازه برای میکلین

  2 و گویه 00 دارای مقیاس این. است شده ساخته 2113

پذیری،: اسااات زیر قرار به مقیاس خرده   فقدان تغیرنا

  یی،هیجا آشفتگی ارزشی، ،بی(بهت) زدگی خشک کنترل،

  چیپو و اجتماعی گیری فاصه سردرگمی، خودبیگانگی، از

  رتلیک طیف در پرسشنامه این گذاری نمره ،(معنایی بی)

  موافقم تاحدودی ،2 مخالفم ،1 مخالفم کاملاای درجه 0

  مطالعه در. شودمی انجام 0 موافقم کاملا و ،0 موافقم ،3

  این آزمون باز آزمون ضاریب( 2113) مکلینسار و اورباخ

  نفر، 03 مونهن یک درای هفته 3 فاصه یک در پرسشنامه

نه در)مرد 23 و زن 31)   گزارش 20/1و 02/1 بنن دام

شنامه این آلفای ضریب. گردید س   و اورباخ پژوهش در پر

  ناپذیری تغییرهای مقیاس خرده در( 2113) میکلینساار

  ،آشااافتگی20/1 ارزشااایبی ،20/1 کنترل فقدان ،20/1

شک 23/1هیجایی   ،02/1 خودبیگانگی از ،10/1 زدگی خ

  پوچی و 11/1اجتماعی گیری فاصاایه ،11/1سااردرگمی

و همکاران  کرمی پژوهش در همچنین. شد گزاش 00/1

  را عامل 3 اکتشافی عاملی تحلیل از حاصل ( نتایج1320)

سایی صد 3/01 عامل شش این مجموع در و شنا   از در

  رایب کرونباخ آلفای. کنندمی تبین را ذهنی درد واریانس

 و پوچی عامل ایبر و 23/1ذهنی درد پرسااشاانامه کل

  23/1 هیجانی آشفتگی و سردرگمی عامل ،20/1ارزشیبی

مل قدان عا مل ،10/1 کنترل ف   ،10/1 پذیری تغییر عا

صله عامل   و 13/1بیگانگی خود از 11/1اجتماعی گیری فا

 .آمد بدست 31/1 تنهایی از ترس عامل

  این: دوم ویرایش عمل و پذیرش . پرسشششششنامه2

  شده ساخته( 2111)همکاران و بوند وسیله به پرسشنامه

  یتجرب اجتناب پذیرش، تنوع، به که میسنجد را سازهای و

  ربالات نمرات. میگردد بر روانشااناختی ناپذیری انعطاف و

 نظر به. اسات بیشاتر روانی پذیری انعطاف دهنده نشاان
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  با مشااابه مفهوم پرسااشاانامه این دوم ویرایش رساادمی

سنجی باتث اما میگیرد؛ اندازه را اول ویرایش   بهتری روان

  راباضط بک، افسردگی پرسشنامه با پرسشنامه این. دارد

  عمومی ساالامتی و افسااردگی و اسااترس اضااطراب، بک،

  در پرسااشاانامه ین. داد نشااان معناداری همبسااتگی

س در. است شده هنجاریابی دنیا گوناگون کشورهای   هفران

شان را عامل دو عاملی تحلیل نتایج   خکرونبا آلفای داد، ن

  به 03/1بیمار گروه در و 12/1 عمومی جمعیت در آن

  عمل و پذیرش پرسشنامه همبستگی همچنین. آمد دست

  معنادار حالت اضااطراب و بک افسااردگی پرسااشاانامه با

ستس،)بود   ایران در( 2112بوند، و الس موراس، نیلت، مون

سی، سانی( 2112) ضرابی و مولودی فتی، عبا   درونی هم

  تحلیل نتایج. کردند گزارش 12/1 تا 01/1 بین را ابزار این

 ..داد نشان را عامل دو نیزها آن پژوهش عاملی

ندازه برای :زندگی معنای . مقیاس3   در معنا گیری ا

  و اسااتیگر وساایله به که زندگی معنای مقیاس از زندگی

ست، شده تهیه( 2112)دینک ستفاده ا   ابزار این. گردید ا

  بعد دو شامل و تاسای گویه 11 خودگزارشی مقیاس یک

  0 گویه هر به که گرددمی معنا وجود و معنا جسااتجوی

ست شده داده اختصاص عبارت سخ. ا   مقیاس این درها پا

  تا غلم کاملا برای 1 از) لیکرتای درجه 0 طیف اساس بر

  راستیگ پژوهش در. اند شده تنظیم( درست کاملا برای 0

ستهای مقیاس خرده برای کرونباخ آلفای ضریب   جویج

 شااده گزارش 1/11 و 1/10 ترتیب به معنا وجود و معنا

یاس این. اساااات بادی توسااام ایران در مق   و مصااارآ

  و شااده هنجاریابی دانشااجویان روی بر( 1323)همکاران

  در همچنین.( 20(اساات گردیده ت ییده آن سااازه روایی

  بنی و مقاادم، خضاااری بناااوناادی، سااالطااانی تحقیق

سدی سبه برای( 1323)ا   آلفای روش ابزار ینا اعتبار محا

  تجویجس بعد برای آلفا ضریب. شد گرفته کار به کرونباخ

  به 1/10 و 1/01 ترتیب به مقیاس کل و معنا وجود معنا،

  مقیاس این مطلوب پایایی دهنده نشااان که آمد دساات

 .است

  سنجش برایشده.  ادراک اجتماعی حمایت . مقیاس0

  ماعیاجت حمایت بعدی چند مقیاس از اجتماعی حمایت

  خواهد اسااتفاده( 1211) همکاران و زیمت شااده ادراک

:  مؤلفه سه که است ماده 12 بر مشتمل مقیاس، این. شد

  حمایت ،(ماده 0) خانواده سااوی از شااده ادراک حمایت

  ادراک حمایت و ،(ماده 0) مهم افراد سوی از شده ادراک

ستان سوی از شده   همه. کندمی سنجش را( ماده 0) دو

  لیکرت ایدرجه پنج طیف اساس بر مقیاس، نای هایماده

(  مخالف کاملاً و مخالف ندارم، نظری موافق، موافق، کاملاً)

  31 الی 12 مقیاس، این نمرات دامنه. اندشده بندیدرجه

ست   درونی پایایی،2110 سال در همکارانش و ادواردز. ا

  با دبیرستان جوانان از نفری 011 نمونه یک در را ابزار این

 خرده برای درصااد 13 تا 21 کرونباخ، آلفای از ادهاسااتف

صد 13 و ابزار این های مقیاس   گزارش ابزار کل برای در

  آلفای ضااریب (1311) همکارانش و ساالیمی. اند نموده

  سوی از شده دریافت اجتماعی حمایت بعد سه کرونباخ

  12 ترتیب به را زندگی مهم افراد و دوساااتان خانواده،

 .اند نموده ذکر درصد 12 و درصد 13 درصد،

 پژوهششیوه اجرای 
ها مهپرسشنا پژوهشگران، توسمها پرسشنامه ت یید از پس

سان شکلی در   مهه فعلی شرایم به توجه با و تنظیم یک

های پرساااشااانامه به ها،پروتکل رعایت و کرونا گیری

  درا هپرسااشاانامه لینک سااپس شااد، تبدیل الکترونیکی

  سااوگ تجربه دارای که افرادی اختیار در مجازی فضااای

  خواهر، فرزند، همساار، مادر، پدر،)نزدیک خویشاااوندان

شی( برادر شگر و کرونا بودند از نا  نمودن تکمیل از پژوه

ها آن از و شد ارسال مطمئن بودها آن توسمها پرسشنامه

  افراد اختیار درها پرسااشاانامه لینک که شااد درخواساات

  هسااتند ناکرو از ناشاای سااوگ تجربه دارای که دیگری

سال شتر همکاری و اعتماد جلب برای نمایند ار   انآن به بی

  انجام هدف باها پرسااشاانامه این که شااد داده اطمینان

  داشت نخواهد دیگری استفاده و شوندمی توزیع پژوهشی

پرسشنامه  011پرسشنامه مخدوش  22پایان با حذف  در

 گرفتند. مورد تجزیه و تحلیل قرا spssبا نرم افزار 
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 هافتهیا
شرکت کنندگان برابر با  سن  ستاندارد  میانگین و انحراف ا

افراد گروه نمونه در  ( بود؛ درصااد بیشااتر از01/3) 03/30

درصااد( و  0/31سااال قرار داشااتند ) 31-01دامنه ساانی 

ند ) یت افراد  0/00اکثراً زن بود درصاااد(. همچنین، اکثر

درصااد( و  1/31گروه نمونه دارای تحصاایلات لیسااانس )

علاوه، درصد بیشتری از درصد(. به 3/33آزاد بودند ) شغل

تجربه سوگ  1011 افراد گروه نمونه گزارش کردند که در

  دانکرونا بوده است، داشته ویروس از پدر خود را که ناشی

نه  3/30) یت افراد گروه نمو یت، اکثر ها درصااااد(. در ن

 3/00اجتماعی متوسااطی داشااتند )-وضااعیت اقتصااادی

 درصد(.

 متغیرهای پژوهشهای توصیفی . شاخص1جدول 

آماااره  کشیدگی کجی انحراف معیار میانگین متغیر

 تحمل

افاازایااش 

نس  واریااا

(VIF) 

 21/1 13/1 10/1 02/1 10/2 00/30 )نمره کلی( شناختیانعطاف پذیری روان

 

فه ل طاف  هایمؤ ع ن ا

 شناختیپذیری روان

 20/1 11/1 202/1 123/1 01/0 01/23 اجتناب از تجارب هیجانی

 21/1 12/1 202/1 123/1 11/3 10/11 کنترل روی زندگی

 30/1 20/1 -12/1 -13/1 12/11 13/01 )نمره کلی(حمایت اجتماعی ادراک شده 

 

فه ل یت  هایمؤ ما ح

 اجتماعی ادراک شده

 00/1 12/1 202/1 123/1 11/1 32/10 خانواده سوی از شده ادراک حمایت

 13/1 13/1 202/1 123/1 -13/1 12/12 مهم افراد سوی از شده ادراک حمایت

 11/1 10/1 202/1 123/1 23/1 10/10 دوستان سوی از شده ادراک حمایت

 - - -30/1 13/1 03/20 31/101 درد ذهنی )نمره کلی(

 

 

 

فه درد ذهنی  هایمؤل

 شناختی()روان

 - - 202/1 123/1 -33/1 20/33 تغییرناپذیری

 - - 202/1 123/1 02/1 32/33 فقدان کنترل

 - - 202/1 123/1 03/1 12/12 زدگی )بهت(خشک

 - - 202/1 123/1 32/1 10/10 ارزشیبی

 - - 202/1 123/1 00/1 23/10 آشفتگی هیجانی

 - - 202/1 123/1 23/1 22/2 از خودبیگانگی

 - - 202/1 123/1 13/1 03/11 سردرگمی

 - - 202/1 123/1 32/1 01/13 گیری اجتماعیفاصله

 - - 202/1 123/1 01/1 32/2 معنایی(پوچی )بی

 13/1 20/1 -11/1 -01/1 10/1 01/32 معنای زندگی )نمره کلی(

فه ل نای  هایمؤ ع م

 زندگی

 10/1 10/1 01/1 -33/1 33/3 21/21 جستجوی معنا

 11/1 21/1 -01/1 -00/1 12/0 02/12 وجود معنا
 

، میانگین )و شودمشاهده میق فوطور که در جدول همان

افراد گروه  شاااناختیروان انعطاف پذیریانحراف معیار( 

به علاوه، میانگین )و  .( به دساات آمد10/2) 00/30نمونه 

افراد گروه  شاااده ادراک اجتماعی حمایتانحراف معیار( 

بیشااترین میانگین  .( به دساات آمد12/11) 13/01نمونه 

فهافراد گروه نمونه در  یت هایمؤل   ادراک اجتماعی حما

با خانواده  سااوی از شااده ادراک حمایتمربوط به  شااده

کمترین ( و 12/3) 32/10میااانگین )و انحراف معیااار( 

  شده ادراک اجتماعی حمایت هایمؤلفهمیانگین آنان در 

مهم با  افراد ساااوی از شاااده ادراک حمایتمربوط به 
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یار( یانگین )و انحراف مع  ؛باشااااد( می10/0) 12/12 م

عیااار(  م حراف  ن ین )و ا گ ن میااا ین  چن م نی درده ه  ذ

ناختیروان) به 03/20) 31/101افراد گروه نمونه  (شااا  )

ست آمد و  01/32و در نهایت معنای زندگی با میانگین  د

  ( گزارش شد.10/1انحراف استاندارد 

 . ضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش2جدول 

 زاغیرهای درونمت کرونا از ناشی سوگ تجربه دارای افراد

 شناختی(درد ذهنی )روان شدهحمایت اجتماعی ادراک 

 r p n r p n های آماریشاخص

 300 111/1 -14/0 300 111/1 22/1 )نمره کلی( شناختیانعطاف پذیری روان

فه پذیری  هایمؤل طاف  انع

 شناختیروان

 300 111/1 -32/1 471 111/1 12/1 اجتناب از تجارب هیجانی

 300 112/1 -00/1 471 111/1 31/1 کنترل روی زندگی

 300 111/1 -43/0 300 111/1 00/1 معنای زندگی )نمره کل(

 300 111/1 -32/0 300 111/1 30/1 جستجوی معنا معنای زندگی هایمؤلفه

 300 111/1 -31/1 471 111/1 02/1 وجود معنا

 300 111/1 -33/1 300 - 1 )نمره کلی(حمایت اجتماعی ادراک شده 

حمایت اجتماعی  هایمؤلفه

 ادراک شده

 300 111/1 -32/1 300 111/1 33/1 خانواده سوی از شده ادراک حمایت

 300 111/1 -11/1 300 111/1 02/1 مهم افراد سوی از شده ادراک حمایت

 300 111/1 -22/1 300 111/1 01/1 دوستان سوی از شده ادراک حمایت

 300 - 1 300 111/1 -33/1 مره کلی(درد ذهنی )ن

لفااه نی  هااایمؤ ه درد ذ

 شناختی()روان

 300 111/1 03/1 300 110/1 -13/1 تغییرناپذیری

 300 111/1 01/1 300 111/1 -11/1 فقدان کنترل

 300 111/1 31/1 300 111/1 -22/1 زدگی )بهت(خشک

 300 111/1 02/1 300 113/1 -13/1 ارزشیبی

 300 111/1 03/1 300 111/1 -30/1 یجانیآشفتگی ه

 300 111/1 01/1 300 111/1 -22/1 از خودبیگانگی

 300 111/1 03/1 300 133/1 -11/1 سردرگمی

 300 111/1 32/1 300 111/1 -01/1 گیری اجتماعیفاصله

 300 111/1 01/1 300 111/1 -23/1 معنایی(پوچی )بی
 

 

مان جدول ه تایج  که ن هد، بین نشااااان می 2طور  د

  و( r، 11/1 <P=  22/1) شاااناختیروان پذیریانعطاف

  روی کنترل و هیجانی تجارب از اجتناب) آن هایمؤلفه

  هایمؤلفه و( r، 11/1 <P=  00/1) زندگی معنای ،(زندگی

  اجتماعی حمایتبا ( معنا وجود و معنا جساااتجوی) آن

 11/1P) دار وجود داردرابطه مثبت و معنی شااده ادراک

، r = -20/1) شناختیروان سرمایه(؛ در حالی که بین >

11/1 P <) فه مدی،و مؤل کارآ یدواری، های آن )خود   ام

  رابطه (شناختیروان) ذهنی دردبا  بینی(خوش و آوریتاب

بین  نینچمه. (> P 11/1) دار وجود داردو معنی منفی

و  (> r ،11/1 p = -33/1)شده  ادراک اجتماعی حمایت

  خانواده، ساااوی از شاااده ادراک ای آن )حمایتهمؤلفه

  ادراک حمایت و مهم افراد سوی از شده ادراک حمایت

ستان(  سوی از شده نیز  (شناختیروان) ذهنی دردبا دو

.(> p 11/1) دار وجود داردو معنی منفیرابطه 
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 برازندگی مدل پیشنهادی و اصلاح شدة پژوهشهای . شاخص3جدول 

RMSEA TLI IFI CFI NFI AGFI GFI p χ2/df df χ2 های شااااخص

 برازندگی

مااااااااااادل  11/211 00 23/0 111/1 11/1 10/1 11/1 11/1 11/1 13/1 11/4

 پیشنهادی

مدل اصااالاح  32/102 02 32/3 111/1 21/1 21/1 23/1 22/1 23/1 21/1 40/4

 شده

مان جدول ه تایج  که ن نه  مدل نشااااان می 3گو هد  د

شاخص شنهادی با توجه به  ای برازندگی دارای برازش هپی

قای  به منظور ارت عدی،  گام ب تاً خوبی اسااات. در  نساااب

  1های اصااالاحیبرازندگی الگوی اولیه به کمک شااااخص

(MI)  پیشنهادی اقدام به دستکاری مدل شد و دو اصلاح

( از طریق همبساااته کردن خطای دو مؤلفة 1در مدل، )

سرمایهخوش و امیدواری ( 2) وشناختی روان هایبینی از 

  از شااده ادراک همبسااته کردن خطای دو مؤلفه حمایت

ستان از  سوی از شده ادراک حمایت و خانواده سوی دو

صورت گرفت. بر اساس  شده ادراک اجتماعی هایحمایت

، در مدل اصااالاح شاااده مجذور خی بر 0-3نتایج جدول 

به دسااات آمد که حاکی از  32/3 (df2χ/درجات آزادی )

  ،GFI، AGFI، NFIمقدار برازش خوب مدل اسااات. 

CFI ،IFI  وTLI  شده به ترتیب صلاح  ، 21/1در مدل ا

حاکی از برازش  21/1و  23/1، 22/1، 23/1، 21/1 که 

قدار  حاضااار اسااات. همچنین م مدل در پژوهش  خوب 

RMSEA ( نشاااانگر برازش قابل 10/1به دسااات آمده )

 دردواریانس از  %01به طور کلی باشاااد. قبول مدل می

شی سوگ تجربه دارای شناختی( افرادن)روا ذهنی   از نا

به  .بینی شااده اسااتتوساام متغیرهای مدل پیش کرونا

 10/1عبارت دیگر، مدل مذکور با پذیرش احتمال خطای 

 باشد.می قابل تعمیم به جامعه تحقیق
 

 . مدل نهایی آزمون شدة پژوهش1 شکل

 

 

                                                   
1. modification indices 
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نتایج حاصااال از روابم مساااتقیم متغیرهای پژوهش در 

شدة هایمدل شان داد که در مدل آزمون   تمامی ،نهایی ن

 دار بودند.ضرایب مسیر بین متغیرها از لحاظ آماری معنی

ندازه 0جدول  های ا بین گیری روابم مساااتقیم پارامتر

 .دهدمتغیرها را نشان می

 

 در مدل نهایی آزمون شده متغیرهابین گیری روابط مستقیم پارامترهای اندازه 0جدول 

غیراسااتاندارد  ضااریب مسیر

(B) 

ضااریب اسااتاندارد  خطای معیار

(ß) 

نسااااابااات 

 بحرانی

p 

طاف به درد روان پذیریانع ناختی  ششش

 ذهنی

30/1- 10/1 31/1- 32/3- 111/1 

  -01/0 -12/1 11/1 -32/1 معنای زندگی به به درد ذهنی

 111/1 -10/0 -21/1 11/1 -01/1 به درد ذهنی حمایت اجتماعی

شناختی به حمایت روان پذیریانعطاف

 اجتماعی

31/1 12/1 10/1 11/0 111/1 

 111/1 11/0 32/1 13/1 31/1 معنای زندگی به به حمایت اجتماعی

شان می 0جدول طور که نتایج همان پذیری انعطافدهد، ن

و معنای زندگی  (>ß، 11/1 p= -31/1)شاااناختی روان

(12/1- =ß، 11/1 p<)  شاااناختی( )روان ذهنی دردبه

شی سوگ تجربه دارای راداف دار منفی و معنی کرونا از نا

ستقیم حمایت اجتماعی ادراک می سیر م ضریب م شند.  با

 شناختی()روان ذهنی دردشده به عنوان متغیر میانجی به 

نیز منفی و  کرونا از ناشااای ساااوگ تجربه دارای افراد

. در زمینااه (>ß، 11/1 p= -21/1)دار اساااات معنی

زاد مدل به سااایر متغیرهای برونداری ضااارایب ممعنی

حمایت اجتماعی ادراک شاااده به عنوان متغیر میانجی، 

( نشااان داد که ضاارایب مساایرهای 0-11جدول نتایج )

  ß، 11/1= 10/1)شااناختی پذیری روانمسااتقیم انعطاف

p<)  و معنای زندگی(32/1 =ß، 11/1 p<)  به حمایت

  از یناشاا سااوگ تجربه دارای اجتماعی ادراک شااده افراد

 تعیین و برآورد برای باشاااند.دار میکرونا منفی و معنی

سیر معناداری ستقیم م ستور از غیرم ستراپ بوت د در  ا

گردید. بوت استراپ یکی از  استفاده 24AMOSافزار  نرم

سترده به کار های باز نمونهروش ست که به طور گ گیری ا

نهمی با رود. بوت اساااتراپ نوعی نمو که  گیری اساااات 

آید. به عبارت دیگر نی از یک نمونه به دسااات میجایگزی

نه نه اسااات. همچنین از این روش نمو یک نمو گیری از 

توان هم در زمانی که توزیع نمونه از لحاظ نرمال بودن می

ست و هم در زمانی که نرمال بودن توزیع نمونه  مشخص ا

ستفاده کرد )تکنومو جدول (. در 2113، 1مشخص نیست ا

ری چندگانه روابم غیرمساااتقیم را با گانجیآزمون می 0

گزارش شده است.روش بوت استراپ  استفاده از

 استراپ بوت استفاده با مدل غیرمستقیم مسیرهای برآورد 5جدول 

ستاندارد  مسیر غیرمستقیم ضریب غیرا

 غیرمستقیم

ضریب استاندارد 

 غیرمستقیم

خطااای 

 معیار

نساابت 

 بحرانی

p 

طاف خاي   روان پذيريانع يت  از طريق رد ذهخ به دشنن ما ح

 اج ماع 

37/0- 41/0- 07/0 77/1- 004/0 

 004/0 -27/5 01/0 -47/0 -47/0 حمايت اج ماع  از طريق معخاي زندگ  به به درد ذهخ 

تی شناخپذیری روانضرایب مسیرهای غیرمستقیم انعطاف

(10/1- =ß، 11/1 p<)  ندگی نای ز   ،ß= -11/1)و مع

                                                   
1. Teknomo 

11/1 p<)  تجربه دارای شناختی( افرادروان) ذهنی دردبه  

از طریق حمایت اجتماعی ادراک  کرونا از ناشاای سااوگ
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شند. بدین معنی که دار میشده همچنان منفی و معنی با

پذیری شده در رابطة بین انعطاف ادراک اجتماعی حمایت

شناختی( )روان ذهنی دردشناختی و معنای زندگی با روان

کرونا میانجی شده است  از ناشی سوگ تجربه دارای افراد

ضمن اینکه ت ثیر انعطاف شناختی و معنای پذیری روانو 

  دارای شاااناختی( افراد)روان ذهنی دردزندگی بر کاهش 

کرونا را حف  کرده اساات، بلکه با  از ناشاای سااوگ تجربه

طه فای نقش واسااا طافای طة منفی بین انع پذیری ای راب

شناختی( )روان یذهن دردشناختی و معنای زندگی با روان

کرونا را تقویت کرده  از ناشاای سااوگ تجربه دارای افراد

 است.

 گیرینتیجه و بحث
  جهت مدلی ارائه و تعیین تعیین حاضااار پژوهش هدف

  انعطاف اساااس بر( روانشااناختی)ذهنی درد بینی پیش

  ایتحم میانجیگری با زندگی معنای و روانشناختی پذیری

انعطاف  بیننشااان داد  نتایجشااده بود.  ادراک  اجتماعی

اجتناب از تجربه ) آن هایمؤلفه و شااناختیروان پذیری

  حمایت با و معنای زندگی (هجانی و کنترل روی زندگی

  دارد؛ وجود دارمعنی و مثبت رابطه شده ادراک اجتماعی

  ایهمؤلفه و شناختیروان انعطاف پذیری بین که حالی در

ناب) آن به از اجت جانی تجر ندگی روی کنترل و ه و  (ز

  و منفی رابطه( شناختیروان) ذهنی درد معنای زندگی با

  اجتماااعی حمااایاات دارد. همچنین بین وجود دارمعنی

  سوی از شده ادراک حمایت) آن هایمؤلفه و شده ادراک

  حمایت و مهم افراد سوی از شده ادراک حمایت خانواده،

(  یشناختروان) ذهنی درد با( دوستان سوی از شده ادراک

های پژوهش یافته؛ دارد وجود دارمعنی و منفی رابطه نیز

بریااان و بااا  هش  پژو یج  نتااا هش بااا  پژو ین  یج ا نتااا

کاران طاف ( 2121)هم پذیری روان  که در آن بین انع

شااناختی با افسااردگی و اسااترس پس از سااانحه رابطه 

ست سو ا شت هم  نیز  (2113)فلدئر و همکاران. معنادار دا

ف پذیری روان اانعط دادند افراد بادر پژوهش خود نشااان 

تر توانایی بیشااتری در تحمل دردهای خود لاشااناختی با

سااریعتر های دارند و در هنگام احساااس اسااترس، دوره

شان  یم در تبیین این یافته .دهندمی بهبودی را از خود ن

، این هدف درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  درتوان گفت 

ود آگاهی از تجربیات درونی شاااود که فرد با وجمی دنبال

منفی خود همچون درد، اقدام برای اجتناب یا کنترل درد 

به رفتارهایی که در راساااتای اهداف و می را رها کند و 

(؛ 2113هیس و همکاران، )پردازد می اوسااات،های ارزش

 افراد منعطف از وجود اساااترس در زندگیشاااان اجتناب

به عنوان  آمیز را کنند، در عوض شااارایم اساااترسنمی

 گیرند. هرمی فرصااتی برای رشااد و بالندگی شااان در نظر

شد چه انعطاف شتر با های تواند موقعیتمی پذیری فرد بی

سخت رابه عنوان موقعیت قابل کنترل در نظر بگیرد و در 

مواجهه با رویدادهای زندگی و رفتار افراد، توانایی چندین 

شاد و در موقعیات شاته با سخت بتواند  هایجایگزین را دا

جایگزین فکر کند و درنتیجه ظرفیت او های حل به راه

های درمقابل، سااازگاری و بهبودی از اسااترس و دشااواری

رسااد با دنبال می بنابراین به نظر (21)اساات لاترزندگی با

که از درمان مبتنی ب پذیرش  و تعهد کردن فرایندهای 

شناختی ها آن مهمترین ستپذیرش و انعطافپذیری روان  ،ا

در  کاهش  در د روانشااناختی  ناشاای  از  سااوگ میتواند 

باشااااد.  نه نقش موثر  عه، یکی در زمی طال تایج دو م ن

و (2111کاشااادان و روتنبرگ، )انعطافپذیری شاااناختی 

واف، تامساااون و گوتلیب، )دیگری انعطافپذیری هیجانی 

دهد که افراد تاب آور قادرند می آوری نشان در تاب(2111

ات برانگیز و اتفاق چالشهای ر کنند، موقعیتفکتر منعطف

ناراحت کننده را بپذیرند و اغلب مشاااکلات را زودگذر و 

ند  حدودتر بین کاران)م ند و هم همچنین (. 2110،هنگلا

قادرند صااارفنظر از این که یک تجربه هیجانی مثبت یا 

های عواطف و واکنشای طور منعطفانه منفی اسااات، به

یک خود را در ت مدهای محیطی فیزیولوژ با پیشاااا طابق 

یب، )تغییر دهند  تامساااون و گوتل نابراین 2111واف،  ( ب

میتوان گفت افرادی که دارای انعطاف پذیری روانشناختی  

ستند در  مواجهه با موقعیت سترس زا و  های بالاتری  ه ا

بحرانی  زندگی از جمله تجربه سااوگ عزیزان دارای  تاب 

تاب اوری  باع  تجربه آوری  بالاتری  هسااتند و داشااتن 

درد روانشاااناختی  کمتری  خواهد شاااد. در تبیین نقش 

حمایت اجتماعی  ادراک شاااده بین انعطاف ای واساااطه

شناختی شناختی  و درد روان  توان بیان کردمی پذیری روان

را در سیستم خانواده  لالسوگ یک عزیز جدیترین اخکه 

یر به تغی ایجاد خواهد کرد و نبود یک عضو از این سیستم،
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ستمی خانواده منجرهای نقش شود که حمایت و می سی

و ساااازگاری با های همراهی اعضاااا امکان بازتعریف نقش

که  طوری کند. بهمی موقعیت جدید را در خانواده ایجاد

حمایت دیگران و دوساااتان کارکرد تساااکینی برای فرد 

آوری با سااوگ در گرو حمایت  سااوگوار دارد و نهایتاً تاب

سوگواری، خانوا سک  سویی دیگر در منا ده خواهد بود. از 

ستان  سم دیگران و دو سم ختم تو عیادت و حضور در مرا

کارکرد تساااکین دهی، زحمات دیگری را در بر لاوع ه بر 

شت  سوگ برای همچنین  خواهد دا خانواده در ارتباط با 

عزیز خود نیز همدرد و گریان خواهند بود و بنا بر ارتباط 

همدردانه و توام با گریه و سوگواری های احساسی، حمایت

سوگواری قرار دارند  شت. لذا خود نیز در حلقه  خواهند دا

و امکان فهم عمق ساااوگواری و همدلی در آنان بیشاااتر 

هد بود ماعی خوا یت اجت یک می لذا حما به عنوان  ند  توا

شناختی افراد دارای   عامل  تاثیر گذار در  کاهش  درد روان

 سوگ باشد.

با حمایت اجتماعی  معنای زندگی نشاااان داد بین تایجن

دار وجود دارد؛ در حالی  ادراک شااده رابطه مثبت و معنی

ه رابط (روانشاااناختی)با درد ذهنی معنای  زندگی که بین

منفی و معنیاادار وجود دارد. همچنین بین حمااایاات 

حمایت ادراک شده )آن های اجتماعی ادراک شده و مؤلفه

سوی خانواده، حما سوی افراد مهم و از  شده از  یت ادراک 

با درد ذهنی نیز  (حمایت ادراک شااده از سااوی دوسااتان

 .دار وجود دارد رابطه منفی و معنی

یافته به توان گفت می در تبیین این  قادر  معنای زندگی 

تواناساااختن بیمار و یا خانواده بیمار برای کشااف معنای 

ن معنای زندگی در شااکسااتو  منحصاار به فرد خود اساات

افرادی که ، آزردگی مؤثر اسااات معیوب روانهای چرخه

یت عال ند و درگیر ف ندگی دار ناداری در ز هداف مع های ا

کنند  ایراد معنا شااوند، هماهنگی بیشااتری را تجربه می

 (.ها مدادن این فعالیت قه انجالایعنی شاااناختن و با ع)

شتر در این فعالیت ستیابی به اهداف ها هرچه افراد بی یا د

ت بیشااتری خواهند داشاات؛ بر باشااند، انتظارات مثدرگی

اا در  .(2121جیانگ و همکاران، )ترند یعنی خوشبین معن

کند نگرش او به زندگی، مسائل می زندگی باااه فرد کمک

شک ت تغییر یابد و فرد هنگامی که با رنج گریزناپذیر لاو م

ست، زاو شود و قادر به تغییر دادن موقعیت نی ه یمواجه می

اه آینده دید خود  را تغییر دهد و با امید بیشتری نسبت ب

نا(. 2113)اسااای.لی  و وینز،پیش برود ندگی مع یک ی ز

ست که به افراد کمک شناختی ا سفی روان کند می نظام فل

رفته تمرکز نکنند  تا به سااوگ و ناامیدی و منابع ازدساات

شند و برنام  هریزی بهتری برای بلکه در جستجوی معنا با

شااته باشااند تا احساااس افسااردگی و وضااعیت موجود دا

لذا ند.  به نکن ندگی را تجر ما فت در هر می در توان گ

مصیبتی معنایی نهفته است، اگر بپذیریم که جهانی که ما 

شانهمی در آن زندگی ست، هر  کنیم جهان مفاهیم و ن ها

رویدادی پیامی اساات برای انسااان هوشاایار تا آن را خوب 

ند. اگر افراد میدان دید اش را درک ک ببیند و پیام نهفته

تا معنا و ارزش نهفته شااده در آن  .خود را وسااعت دهند

مصاایبت را ببینند آنگاه قادر خواهند بود شااجاعانه آن را 

 بپذیرند و با آن مبارزه کنند و وقتی به پذیرش برساااند

سئولیتمی سیدگی کنند. های توانند به وظایف و م خود ر

ساات که واقعیت بودن و و مرگ اها انسااان باید دریابد غم

د سازمی کند و وجود انسان ر ا شکوفامی زندگی را توجیه

ر ا از دریچه ها رسااااند پس باید اینمی و او را به تعالی

دهد می فرانکل اطمینان (.1211،فرانکل)دیگری نگاه کرد 

سوب ضوع می که ناامیدی نوعی موفقیت مح شود. این مو

ی وجه به سااطحی مت عمق فکری فرد اساات و به هیلاع

غاز برای نمی بودن وی مربوط که همین نقطه آ شاااود، بل

یافتن معناسااات. افراد در اجتماع نیاز دارند برای زندگی 

یدا  نا را پ ند این مع ند، اگر نتوان یدا کن نایی را پ خود مع

ش  اغلب می وجودی لاکنند دچار خ ها تملالشوند که من

صلگیبی و ست حو ر زندگی بالاتبنابراین هرچه معنای   ها

باشااد درد روانشااناختی ناشاای از  سااوگ کمتر اساات و 

به  ماعی  اداراک شاااده  یت اجت بالعکس. از طرفی  حما

بین معنای زندگی  و درد  ای عنوان یک متغیر  واساااطه

 توان چنینمی روانشااناختی اساات که در  تبیین این نیز

در شرایم بحران، سیستم محیطی و سیستم بیان کرد که 

ت ثیرگذار  فردی در تایج ساااممت  ند بر ن کنار هم میتوان

هسااتند. بر اساااس نتایج مطالعه حاضاار، فقدان حمایت 

ستم محیطی، فرد را برای  سی خانواده به عنوان متغیرهای 

. پذیر میسازد بپیامدهای روانشناختی مانند استرس آسی

اما حمایت خانواده به عنوان متغیر مهمی از سااایساااتم 

شرایم بحر سترس کم اجتماعی در  انی، فرد را درکاهش ا
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گونهای که فقدان حمایت خانواده در این شرایم  کرده، به

سترس شار روانیزیادی را بر فرد وارد میکند، میتواند  ،زا ا ف

شته و  سترس را به دنبال دا شناختی مانند ا پیامدهای روان

سازد. حمایت  سی پذیر  سترس آ شدت در برابر ا فرد را به 

گذ ها ن ندوه و خانواده و تن اشاااتن فرد و همچنین درک ا

شاارایم آنان، سااب میشااود که این افراد راحتتر بتوانند با 

مشاااکل خود مقابله کرده و شااارایم خود را بپذیرند. این 

سب کاهش افکار  سوی خانواده،  شدن از  پذیرش و درک 

منفی، انزوا و نشخوارهای ذهنی شده و پیشروی به سوی 

سترس را کاهش می ضاء آن به  دهد. خانواده ا هایی که اع

طور آزاد و مکرر بدون هیی محدودیتی با هم ارتباط دارند 

ضای خانواده بیان می شان را راحت با دیگر اع سات سا   و اح

گیری با یکدیگر مشااورت کرده و در  کنند و در تصاامیم

ستند، میزان ارتباطات و  صمیمات آزاد ه انتخاب عقاید و ت

  تری از تابلازان بات دراو  خود قرار داشاااته و میلاتعام

طاف له مؤثر و انع قاب و ث پذیری در برابر حواد آوری و م

سی گیری میشود در پایان، نتیجها خواهند بود؛ را دارها بآ

 افزایش عوامل  که بحران شیوع بیماری کرونا اگر چه باع

ید اضاااطراب، ترس از مر عزیزان، از  گمنفی از قبیل تول

اما ؛ شده است ...ودست دادن فرصتهای تحصیلی، شغلی 

یه  ما یل سااار بت از قب مل مث جاد و بهبود عوا جب ای مو

اجتماعی و سرمایه روانشناختی نیز شده است که به شکل 

. ر هسااتندذامثبت بر حمایت اجتماعی دانشااجویان تاثیرگ

یت مهم  تا از این ظرف هاد میشاااود  از همین رو، پیشااان

ماعی و در  یت اجت ما قاء ح هت حف  و ارت ماعی ج اجت

سنهای با هدف تقویت و  افراد سوگوار عزیزانمت روان لات 

یت عال های بهبود انساااجام اجتماعی، همیاری، افزایش ف

ت عاطفی، تحکیم خانواده لا، تقویت ارتباطات و تعاممفید

با لارفتن انگیزه کار و ت بالاو  ش، همکاری و مشاااارکت 

دیگران در جهت پیروی از دسااتورالعملهای بهداشااتی چه 

سااتین خن .و چه در آینده بهره گرفته شااود لدر زمان حا

محاادودیاات این پژوهش اساااتفاااده از مقیاااساااهااای 

گزارش گزارشخود هی و  یرا هااای د فردی اساااات؛ ز

شنامه س صوپر صب های به علت یافته لاها ا ناخودآگاه و تع

هسااتند و این ممکن  فدر پاسااخ دهی، در معرض تحری

چنین این اطره بیاندازد. هم خاسااات نتایج مطالعه را به م

شهر تهرانپژوهش در جامعه  شد و توصیه  سوگوار  انجام 

های دیگر جامعه نیز و گروهها ر استانسمی شود تا در سرا

شتی  شود تا اولویتهای اجرایی و بهدا سی انجام  چنین برر

مشاانص گردد. با توجه به شاارایم شاایوع ها آن مربوط به

از  وری و=صاورت غیرحضاره بیماری، اجرای این مطالعه ب

شبکه سیر  سیاری از م شد؛ ب که  افرادیهای مجازی انجام 

مجازی را های دسااترساای یا توانایی اسااتفاده از شاابکه

شرکت نکردند. محدودیت دیگر  سی  شتند، در این برر ندا

عدم نظارت کافی پژوهشااگر بر نحوه اجرا بوده اساات و در 

ترین ها، یکی از اسااااسااایثباتی مؤلفه نهایت ماهیت بی

نابراین نتیجههای محدودیت عه بود؛ ب گیری در این مطال

قات و  باتی در تحقی که این بی ث یار مهم اساااات  بسااا

های زمانی مکرر مورد توجه قرار گرفته تا تغییرات فاصااله

 ؛ص گرددخر بر آن مشاااذامت روانی و عوامل اثرگلاسااا

ستفاده  ستگی ا  ؛شدهمچنین در این مطالعه از روش همب

را از نوع روابم ها د بین مولفهلیکن نمی توان روابم موجو

قاتی  یاز اساااات در تحقی لت و معلولی دانساااات و ن ع

 شد.شده این رابطه نیز بررسی  لآزمایشگاهی و کنتر

 قدردانی و تشکر
که در اجرای این پژوهش  گان  ند کت کن مامی شااار از ت

 گردد.می همکاری صمیمانه داشتند تشکر و قدردانی

 منافع تعارض
 جامان در منافعی تعارض گونه هیی همطالع این نویسندگان

  ندارند. آن نگارش و

 منابع
(. پیش بینی 1322) اسماعیلی پور اشکفتکی، محمود. ؛امیدیان، مهدی

حمایت اجتماعی دانشجویان بر اساس مؤلفه های سرمایه 

اجتماعی و سرمایه روانشناختی در بحران همه گیری کرونا، 

 .102-133(: 32)11، های روانشناسی اجتماعیپژوهش

الهی  ؛مومنی، خدامراد ؛کرمی، جهانگیر ؛بگیان کوله مرز، محمد جواد

های های شناختی و دشواری(. بررسی نقش توانایی1320عادله. )

بینی عضویت گروه افراد اقدام کنندگان به تنظیم هیجانی در پیش

-01( :33)12، مجله علوم پزشکی زانکوخودکشی و افراد بهنجار. 

02. 

فرخی،  ؛برجعلی، احمد ؛اسکندری، حسین ؛ی اردستانی، مانیرفیع

(. شناخت فقدانه ای تجربه شده در تاریخچه 1321نورعلی. )

فرهنگ ساکن تهران: یک پژوهش پدیدارشناختی.  زندگی جوانان
 .21-33(: 30)11، مشاوره و رواندرمانی

 بینی عادات زندگی(. پیش1320درتا ، فریبرز. ) ؛رمضانلو، مهرزاد

حرکتی بر اساس سرمایه روانشناختی و -کودکان با آسیب جسمی
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فصلنامه روانشناسی ها، حمایت اجتماعی ادراک شده مادران آن
 .00-11(: 20)3، افراد استثنایی

گری هوش (. نقش واسطه1320زایی، ناصر. )ناستی ؛شمسی، منیژه

معنوی در رابطه بین سرمایه اجتماعی و سرمایه روانشناختی 

مجله توسعه آموزش در علوم جویان تحصیلات تکمیلی، دانش
 .22-33(: 33)11، پزشکی

نگاه، سجاد. سحاب ؛گرجی، علی؛ مومنی، جواد ؛نژاد، علیسپهری

(. اختلال عملکرد سیستم ایمنی ناشی از استرس: تاثیر 1322)

، علوم اعصاب شفای خاتمفرایندهای درون فردی و بین فردی. 

1(2 :)23-113. 

الهی،  ؛مومنی، خدامراد ؛مرز، محمد جوادبگیان کوله ؛جهانگیرکرمی، 

سنجی و های روانسنجش درد ذهنی: ویژگی (.1320عادله. )

 تحلیل عامل ت ییدی پرسشنامه چندبعدی درد ذهنی

(OMMP). پژوهشی روانشناسی سلامت -فصلنامه علمی ،

0(20 :)103-102. 

ررسی تاثیر حمایت (. ب1321سلحشوری، پروانه. ) ؛کلدی، علیرضا

 ،مطالعات توسعه اجتماعی ایراناجتماعی بر توانمندسازی زنان. 

0(0 :)0-21. 

(. رابطه استرس شغلی و 1312نکل زاده، مریم. ) ؛عسگری، پرویز

حمایت اجتماعی با خشنودی شغلی در کارکنان شرکت ملی 

 .03-30(: 10)0، های نو در روانشناسییافتهحفاری. 

بینی سلامت (. پیش1321نیا، مجید. )صفاری ؛سنعلیزاده فرد، سو

روان بر اساس اضطراب و همبستگی اجتماعی ناشی از بیماری 

 .101-122(: 33)2، های روانشناسی اجتماعیپژوهشکرونا، 

عبداله زاده، حسن.  ؛علیپور، زهرا ؛قدمی، ابوالفضل ؛پور، احمدعلی

نا در نمونه (. اعتباریابی مقدماتی اضطراب بیماری کرو1321)

 .100-133(: 0)1، نشریه علمی روانشناسی سلامتایرانی، 

(. مقایسه 1323فتاحی، راضیه.، کلانتری، مهرداد.، مولوی، حسین. )

درمانی گروهی بر درمانی اسلامی با برنامه سوگاثربخشی سوگ

مطالعات اسلام و  سازی دختران نوجوان داغدیده.مشکلات بیرونی
 .30-32(: 10)1، روانشناسی

(. بررسی و 1321مامی، شهرام. ) ؛احمدی، وحید ؛صفرنیا، افشین

مقایسه اثربخشی روان پویشی فشرده و کوتاه مدت و شناخت 

درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی بر درد ذهنی زلزله زدگان شهر سر 

 .32-00(: 31)1، مشاوره و رواندرمانی آموزش،پل ذهاب. 
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