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The study aimed to compare girls who were victims of childhood sexual maltreatment 

with girls without a history of childhood sexual maltreatment in terms of fear of 

compassion, experiential avoidance, and forgiveness. The method of this research was 

descriptive causal-comparative. The sample consisted of 232 girl students of the Salman 

Farsi University of Kazerun who were selected in an available sampling and by sending 

the questionnaire link to the social channels of the students of the university in line with 

the virtual education condition of the Coronavirus pandemic. In this way, 116 girl 

students with a history of childhood sexual maltreatment, with an age range of 18 to 40 

years and the exclusion criteria of a history of addiction were as a victim group. 

Together with 116 girl students who had no history of childhood sexual maltreatment 

and were matched with the first group in terms of age and level of education, they 

completed the Fear of Compassion Scales (FCS), Acceptance and Action 

Questionnaire-II (AAQ-II), and Inter-Personal Forgiveness Inventory (IFI). Data 

analysis was performed using multivariate analysis of variance in SPSS-26 software. 

Findings showed that there was a significant difference between victims of sexual 

maltreatment and the group without a history of it in terms of fear of compassion, 

experiential avoidance, and forgiveness. Results for psychologists to hold training 

courses and interventions for reducing fear of compassion, experiential avoidance, and 

promoting forgiveness in these girls be useful. 
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Introduction 

Childhood maltreatment is a general issue with serious consequences for 

people’s lives. Sexual maltreatment Unlike physical maltreatment, which has an 
obvious symbolism, it often remains a hidden secret between the abused (child) 

and the abuser. Studies have shown that victims of sexual abuse show less 

compassion than those without a history of abuse (Miron, & et al. 2016). 

Children who have been maltreated as children develop active inner models of 

themselves as unlovable beings, worried about being rejected by others, and 

believing that compassion is a sign of weakness. Hence, receiving compassion 

from oneself or others targets a threatening and frightening response that victims 

have a limited capacity for self-regulation. This conditional response from fear 

of kindness to oneself or others is called fear of compassion (Gilbert, 2014). 

 

Methodology 

The present study was a descriptive causal-comparative study. The statistical 

population included all students of the Salman Farsi University of Kazerun. The 

study sample consisted of 232 girl students who were selected in an available 

sampling by sending a questionnaire link to the social channels related students; 

Initially, 116 girl students met the inclusion criteria to declare a history of child 

sexual maltreatment and also agreed with all 5 items related to the sexual 

maltreatment subscale of the Child Abuse Self-Reporting Scale (CASRS) and 

the age range of 18 to 40 years and the exclusion criteria for a history of drug 

addiction were considered as the victim group, along with 116 other girl students 

with no history of sexual maltreatment and They did not in all 5 items of the 

sexual maltreatment subscale of the child abuse self-report scale, they obtained 

a score of zero and were matched with the first group in terms of age and level 

of education, They competed the Fear of Compassion Scales (FCS), Acceptance 

and Action Questionnaire-II (AAQ-II), and Inter-Personal Forgiveness 

Inventory (IFI). Data analysis was performed using multivariate analysis of 

variance in SPSS-26 software. 

 

Findings 

The results showed that girls with a history of childhood sexual maltreatment 

had higher scores on fear of compassion, fear of self-compassion, fear of 

receiving compassion for others, experiential avoidance, and lower scores on 

forgiveness than girls without a history of sexual maltreatment during 

childhood. 

 

Result 
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Overall, the current study confirms little previous research conducted abroad on 

the negative and long-term psychological consequences of experiencing 

childhood sexual maltreatment in Iranian girls. The results show that the impact 

of such bitter experiences is such that young girls, for years, suffer from fear of 

compassion for themselves, for those around them, and even for receiving 

compassion from others, and perhaps if no intervention is made, the possibility 

It is also affecting their quality of married life. Also, choosing an inconsistent 

strategy of experiential avoidance and little use of interpersonal forgiveness will 

exacerbate the above consequences. Therefore, the present study doubles the 

need for education and intervention programs to reduce the negative effects of 

childhood sexual maltreatment experienced in the early stages of child 

development and before the formation and persistence of psychological trauma. 
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گری ای و بخشایشورزی، اجتناب تجربهمقایسه ترس از شفقت 

ی و فاقد بدرفتاری جنس جنسی بدرفتاری دختران قربانیدر 

 دوران کودکیدر 
 

  1 شاملی لیلا

 چکیده
 ای و بخشایشگری در دختران قربانی بدرفتاریورزی، اجتناب تجربهمقایسه ترس از شفقتبا هدف پژوهش حاضر 

جنسی دوران کودکی با دختران فاقد سابقه بدرفتاری جنسی دوران کودکی انجام شد. روش پژوهش توصیفی از 

دختر از دانشجویان دانشگاه سلمان فارسی کازرون بود که مقارن با شرایط  ۲2۲ای و نمونه شامل مقایسه-نوع علَی

ی های اجتماعارسال لینک پرسشنامه در کانال دسترس و از طریق به شیوه درآموزش مجازی پاندمی ویروس کرونا، 

های ورود دانشجوی دختر با رعایت ملاک 111مربوط به دانشجویان دانشگاه انتخاب شدند؛ بدین صورت که در ابتدا 

سال و ملاک خروج سابقه اعتیاد به  04تا  11های جنسی دوران کودکی و با دامنه سنی داشتن سابقه بدرفتاری

گونه دیگر که سابقه هیچدانشجوی دختر  111نوان گروه قربانی درنظر گرفته شدند و به همراه عبهمواد مخدر 

گروه  ،نداشتند و از لحاظ سن و سطح تحصیلات با افراد گروه اول همتا شده بودندبدرفتاری جنسی دوران کودکی 

( و بخشودگی AAQ-IIنسخه دوم ) -(، پذیرش و عملFCSترس از شفقت )های پرسشنامهو نمونه را تشکیل دادند 

-SPSS افزارمتغیری در نرمها با استفاده از روش تحلیل واریانس چند( را تکمیل نمودند. تحلیل دادهIFIفردی )بین

ها گویای وجود تفاوت معنادار قربانیان بدرفتاری جنسی و گروه فاقد سابقه بدرفتاری جنسی انجام گرفت. یافته 26

زاری لزوم برگ منظوربهشناسان ای و بخشایشگری بود. نتایج برای روانورزی، اجتناب تجربهفقتاز نظر ترس از ش

 . باشدشناختی مفید میکاهش چنین پیامدهای روان جهتهای آموزشی و مداخلاتی دوره
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 درفتاریب دختران قربانیای و بخشایشگری در ورزی، اجتناب تجربهمقایسه ترس از شفقت  911

 دوران کودکیو فاقد بدرفتاری جنسی در  جنسی
 

 مسئله بیان و مقدمه

های جسمانی، عاطفی و جنسی از دوران کودکی شامل غفلت و انواع سوءاستفاده هایبدرفتاری

 بهداشتسازد )سازمان دار میطور حتم، سلامت، رشد و اعتماد آنان را خدشههکودکان است که ب

اند با احتمال گرفتهبزرگسالانی که در دوران کودکی مورد بدرفتاری قرار (. 0202، 1جهانی

بیشتری به مشکلات رفتاری، جسمانی و روانی از قبیل افسردگی، سوءمصرف مواد مخدر و 

(، از هر 0202) جهانی شوند. بر اساس آمار سازمان بهداشترفتارهای جنسی پرخطر گرفتار می

لِ نرخ لیچنین، بررسی فراتحمرد، یک نفر تاریخچه سوءاستفاده جنسی دارد. هم 11هر  زن و 5

 11درصد مردان و  8طور نسبی بهنشان داد  کشور 00شیوع سوءاستفاده جنسی کودکان در 

، 0ارانو همک اند )پرداسالگی شکلی از بدرفتاری جنسی را تجربه کرده 18درصد زنان قبل از سن 

ات اوق بیشتر بدرفتاری جنسی برخلاف بدرفتاری جسمی کودک که نمادی آشکار دارد، (.0221

. به همین ماندکننده باقی میاستفادهء)کودک( و سو شوندهاستفادهءصورت رازی پنهان میان سوبه

در زمینه بدرفتاری جنسی کودکان بسیار کمتر از جوامع مختلف های رسیده آمار گزارش ،دلیل

 کودکان قربانیاز میزان واقعی شیوع این پدیده است و طبق مطالعات انجام شده در دهه اخیر، 

، قلیماا)راهب و شوند را در بزرگسالی متحمل می شناختی بعدیبدرفتاری جنسی مشکلات روان

1111.)  
 اقدف ورزی کمتری نسبت به افرادشفقت ،که قربانیان بدرفتاری جنسیمطالعات نشان داده 

برگرفته  4ورزیمفهوم شفقت(. 0212، 1و همکاران اند )میروناز خود نشان دادهسابقه بدرفتاری 

ه موجودات زند کندمیبیان شناسی تکاملی بر مطالعات روان( با تکیه0225) 5گیلبرت نظریهاز 

گرِ هستند و هر کدام کارکردی ویژه شان دارای سه سیستم تنظیمدر انجام تکالیف مهم زندگی

                                                           
1. World Health Organization 

2. Pereda et al 

3. Miron et al 

4. Compassion 

5. Gilbert 
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ست. ا 1و سیستم تسکین یا آرامش 0، سیستم سائق1دارند. این سه سیستم شامل سیستم تهدید

های خطر درونی و بیرونی حساس است و مقابله دفاعی را در هنگام دریافت سیستم اول به نشانه

م انگیزاند؛ پرکاری این سیستکند و عواطف منفی و رقابتی در موجود زنده برمیتهدید فعال می

ند کشناسی روانی همراه است. دومین سیستم به فرد برای کسب منابع برای بقا کمک میبا آسیب

نماید. در نهایت، را تولید میمانند هیجان ناشی از رسیدن به هدف و هیجانات مثبت و فعال 

منابع  زمانی که تهدیدی وجود ندارد یا به ،سیستم تسکین که کاهنده فعالیت سیستم تهدید است

و  دهد که وارد حالت آرامش شود )کلیخاصی نیاز نیست به موجود زنده این پیام را می

ه ک(. احساس امنیت اجتماعی حاصل عملکرد سیستم تسکین و آرامش است 0210، 4همکاران

و پذیرش عنوان ادراک افراد از جهان اجتماعی امن، صمیمی و آرام همراه با احساسات تعلق، به

(. تجربه امنیت 0221، 5صمیمیت از جانب دیگران تعریف شده است )گیلبرت و همکاران

سازی سیستم تسکین، با احساسات مثبت همراه با آرامش و بهزیستی فعالاجتماعی از طریق 

تواند زیربنای یابی به احساس امنیت اجتماعی می(. اشکال در دست0215توأم است )گیلبرت، 

 (. 0228، و همکاران شناختی باشد )گیلبرتپذیری نسبت به بسیاری از اختلالات رواآسیب

( مطرح کردند تجارب اولیه دلبستگی نقش مهمی 0222) 2ترگونه که گیلبرت و پروکهمان

کند. دلبستگی ایمن به مراقبین در دوران کودکی، حس امنیت و در رسش سیستم تسکین ایفا می

نماید. این رویه به نوبه خود، خاطرات هیجانی مثبتی برای حمایت از طرف دیگران را تسهیل می

زمان تجربه استرس در طول زندگی در دسترس آنان کند تا جهت کسب آرامش در فرد خلق می

نگامی هکند و عنوان منبعی از تهدید عمل میبهو غفلت والدین  قرار گیرد. از طرفی، بدرفتاری

وند ششوند منجر به طرد، سرکوب و اجتناب میکه خاطرات هیجانی این تجارب تلخ فعال می

 هایهای دوران کودکی تعادل سیستمدرفتاریعبارت دیگر، به(. ب0211، و همکاران )گیلبرت

                                                           
1. Threat System 
2. Drive System 
3. Soothing System 
4. Kelly et al 

5. Gilbert et al 
6. Gilbert & Procter 



 
 

 

 درفتاریب دختران قربانیای و بخشایشگری در ورزی، اجتناب تجربهمقایسه ترس از شفقت  911

 دوران کودکیو فاقد بدرفتاری جنسی در  جنسی

کتر، زند )گیلبرت و پروسازی بیش از حد سیستم تهدید برهم میخودتنظیمی را از طریق فعال

د فردی را تجربه کننههای منحصرب(. قربانیان بدرفتاری دوران کودکی ممکن است چالش0222

(. همچنین، ممکن 0218، 1و همکاران شان در کسب آرامش تداخل نماید )بویکینکه با توانایی

ی عنوان موجوداتاز خود به است کودکان قربانی بدرفتاری در دوران کودکی باور درونی فعالی

ای از ورزی نشانهکه شفقتدوست داشتنی، نگران از طرد شدن توسط دیگران و باور به اینغیر

یا دیگران یک پاسخ  رو، دریافت شفقت از طرف خودضعف است را پرورش دهند. از این

دهی دارند را مورد هدف تهدیدآمیز و ترسناک با این مضمون که ظرفیت محدودی برای خودنظم

 0رزیوشرطی ترس از مهربانی نسبت به خود یا دیگران، ترس از شفقت ،دهد. این پاسخقرار می

در سه جهت  ورزی، بازدارنده شفقت(. در واقع، ترس از شفقت0214شود )گیلبرت، نامیده می

ورزی یک ضعف یا لطف افراطی در حق خود است، با این محتوا که شفقت 1خودبهشفقت خود

ت کفایورز را اشخاصی بیبا این نگرانی که مردم، افراد شفقت 4ترس از شفقت خود به دیگری

با این مضمون که دیگران همیشه  5کنند و ترس از دریافت شفقت از دیگریفایده قلمداد میو بی

ذکر گردید به گونه که قبلاً (. همان0211باشد )گیلبرت، می ،قابل اعتماد و در دسترس نیستند

گیرد. وی نظام ورزی از نظام دلبستگی افراد نشأت می( ترس از شفقت0212اعتقاد گیلبرت )

شود، سته میتفاوتی بدرفتاری یا بیداند که در اثر مواجهه با یک بچون کتابی میدلبستگی را هم

ورزی دوباره از گر یا آموزش خودشفقتورزی و مهربانی یک درمانتواند در اثر شفقتاما می

د که پیش از آن شوجایی گشوده مینو گشوده شود. هرچند وقتی که مجدداً باز گردد، از همان

فاوتی یا تهای هیجانی، بیعارضعبارت دیگر، اگر نظام دلبستگی در اثر تبسته شده بود. به

بدرفتاری بسته شود، از سرگیری مجدد فعالیت آن، این خاطرات ناخوشایند عاطفی را هم دوباره 

فعال خواهد نمود. در واقع، احتمال ظهور دوباره همین عواطف نامطلوب که ترس از 

شود هم فرد تبدیل میریزی نموده و به مانعی بزرگ بر سر راه بهبود و درمان ورزی را پیشفقت

هایی که فرد در طی درمان تر، حس گرمی تداعی شده با دلسوزیوجود دارد؛ به کلامی روشن

                                                           
1. Boykin et al 
2. Fear of Compassion 
3. Self- to- Self 
4. Self- to- Other 
5. Other-to- Self 
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کند، اندوه خواستن اما دریافت نکردن مراقبت و عاطفه از سوی افراد مهم زندگی را تجربه می

به یاد  دردناکی صورت کاملاًآگاه ساخته و بهفعال کرده، فرد را نسبت به تنهایی درونی خویش 

ای بوده است )گیلبرت و وی خواهد آورد که همواره در اشتیاق چنین روابط نزدیک و پذیرنده

 .(0211همکاران، 

 
 پیشینه تجربی

ه زندگی افراد است. این مسئل درهای دوران کودکی یک مسئله کلی با پیامدهای جدّی بدرفتاری

شان در خانواده و تحت تأثیر دلیل نقش مهم و حساسویژه در مورد دختران و زنان به صورتبه

(. 1181کیا، شود )خواجویتر میهای توسعه و بهداشت جامعه برجستهقرار دادن اهداف برنامه

 .ورزی یکی از متغیرهای متأثر از بدرفتاری دوران کودکی استدر این میان، ترس از شفقت

ورزی باشد، فرصت تجربه و یادگیری چه شخصی دچار ترس از شفقتای که چنانگونهبه

 عنوان یک منبع تسکین، پیوستگی ورا به فردیجویانه و روابط اجتماعی بینرفتارهای تعلق

نسبت به مشکلات سلامت روان، از دست خواهد داد و  تنهایی آرامش در زمان آشفتگی و

که احتمال اینورزی (. ترس از شفقت0211، 1و همکاران پذیرتر خواهد شد )کربیآسیب

بازماندگان بزرگسال قربانی بدرفتاری در دوران کودکی را ترغیب به بدرفتاری با فرزندانشان کند 

( نشان دادند که زنان با سابقه متوسط تا شدید 0218بویکین و همکاران )دهد. نیز افزایش می

ل یا فقدان حداق بدرفتاری جنسی در دوران کودکی ترس از شفقت بیشتری نسبت به زنان با

د و دیگران( ورزی )نسبت به خوتنها آشنایی با شفقتافراد نه سابقه بدرفتاری جنسی داشتند. این

ند در سیستم اهایی که دریافت کردهبلکه از آن نفرت نیز دارند. قربانیان به دلیل بدرفتاری .ندارند

کسانی که در دوران کودکی دهد. کاری رخ میشان کمتم آرامشسفعالی و در سیتهدیدشان بیش

ردی، فاند، تأثیرات بدرفتاری به مراتب درازمدت بوده و مشکلات بینقربانی بدرفتاری بوده

خودتنظیمی هیجانی کاهش یافته و راهبردهای انطباقی نابهنجار از قبیل اجتناب را از خود نشان 

                                                           
1. Kirby et al  
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که  عات پیشین نشان دادهمطال(. 0214، 0و همکاران ، آلمن0215، 1اند )مالر و همکارانداده

شناختی در پاسخ به حوادث ناگوار وجود آمدن علائم رواننقش مهمی در به 1ایاجتناب تجربه

ای به معنای میل به اجتناب یا (. اجتناب تجربه0224، 4و همکاران و تروماتیک دارد )پلوسنی

خاطرات ناخواسته است که فرار عمدی از تجارب ناخوشایند درونی از قبیل افکار، هیجانات و 

ای هگیری و تکرار این اتفاقات خصوصی و زمینهتلاش برای کنترل، سرکوب یا بازداری از شکل

های دوران کودکی (. همچنین، بدرفتاری0210، 5و همکاران مرتبط با آن را به همراه دارد )شنک

تجاربی  رت که چنینهمبستگی بسیار بالایی با افسردگی در دوران بزرگسالی دارد. بدین صو

شود و افراد را مستعد هیجانات های شناختی و رفتاری نابهنجار میمنجر به رشد سبک

ن نماید )اُماهنشناختی منفی از جمله افسردگی و اضطراب  میروان (. 0215، 2و همکارا

 زاند معمولاً اگونه که پیش از این مطرح شد کودکانی که مورد بدرفتاری قرار گرفتههمان

شنک و همکاران،  و 0222، 1و همکاران کنند )کوهنراهبردهای اجتناب به کرَات استفاده می

چه این افراد مجهز به یک راهبرد سازگارانه جهت کاهش پیامدهای (. با این وجود، چنان0210

 8گریشد. بخشایششان میبدرفتاری بودند چه بسا پیامدهای منفی کمتری در درازمدت نصیب

کودکی  در دوران یک راهبرد و پاسخ انطباقی در برابر هیجانات منفی ناشی از سابقه بدرفتاری

در واقع، بخشایشگری یک (. 0228، 12و همکاران مایو و 0214، 1و همکاران باشد )لیندرمی

راهبرد کارآمد در مقایسه با مصرف مواد مخدر جهت تنظیم حالات خلقی منفی ناشی از تجربه 

(. مطالعات پیشین نیز به روشنی 0212، 11و همکاران ری در دوران کودکی است )لیونزبدرفتا

                                                           
1. Muller et al 
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اثرات فیزیولوژیکی بخشایشگری که منجر به کاهش فشار خون و ضربان قلب و کاهش 

 (. 0218، 1اند )برنسکامشود را گزارش نمودههای استرس مثل کورتیزول میهورمون

های حوزه بدرفتاری ها و پژوهشبرخی نظریهبه مرورِ  های پیشینکه در پژوهشرغم آنعلی

اط سه به بررسی ارتبطور ویژه و اختصاصی هاما پژوهشی که ب ه است.دوران کودکی پرداخته شد

بدرفتاری  در قربانیانای و بخشایشگری ورزی، اجتناب تجربهشناختی ترس از شفقتمتغیر روان

ذکور شناختی مروان بر این، بررسی سه ویژگیهویافت نشد. علا بپردازد،جنسی دوران کودکی 

ه آنان اند و مقایسدر دختران بزرگسال ایرانی که در دوران کودکی قربانی بدرفتاری جنسی بوده

زاید. اففاقد سابقه بدرفتاری جنسی بر نوآوری و ضرورت اجرای پژوهش حاضر میبا دختران 

 برمبنی( 0202) جهانی بیانیه سازمان بهداشت همچنین، اهمیت پژوهش کنونی با در نظر داشتن

 دهد وبه احتمال بسیار در بزرگسالی، دیگران را مورد آزار قرار مییده آزاردکه یک کودک این

 گردد. تر میشود برجستهمنتقل میخشمش از نسلی به نسل بعد 
 

 چارچوب نظری 

ای در سایه امنیت، سلامت جسمانی و روانی اعضای آن تردید، رشد و بالندگی هر جامعهبی

عنوان زنان آینده به جهت وظیفه خطیر جامعه شکوفا خواهد شد. در این راستا نقش دختران به

هدف  ،با توجه به موارد ذکر شدهو بسیار مهم خود یعنی تربیت نسل بشر حائز اهمیت است. 

رزی، وی دوران کودکی بر ترس از شفقتپژوهش کنونی بررسی تأثیر سابقه بدرفتاری جنس

ای های و بخشایشگری در دختران قربانی بزرگسال است. بر این اساس، فرضیهاجتناب تجربه

 اند از:پژوهش حاضر عبارت

ورزی دختران قربانی بدرفتاری جنسی و دختران فاقد سابقه بدرفتاری بین ترس از شفقت -1

 جنسی در دوران کودکی تفاوت وجود دارد. 

ای دختران قربانی بدرفتاری جنسی و دختران فاقد سابقه بدرفتاری بین اجتناب تجربه -0

 جنسی در دوران کودکی تفاوت وجود دارد. 

                                                           
1. Branscome 
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بین بخشایشگری دختران قربانی بدرفتاری جنسی و دختران فاقد سابقه بدرفتاری جنسی  -1

 در دوران کودکی تفاوت وجود دارد. 

 .ه شده استزیر نمایش داد شکلومی پژوهش حاضر در مفه نمودار
 

 ورزی ورزی                   ترس از شفقتترس از شفقت                                       

 ای                  دختران فاقد سابقه ای                     اجتناب تجربهدختران قربانی                اجتناب تجربه               

 بخشایشگری                       بخشایشگری                                                   

 نمودار مفهومی پژوهش حاضر. 9شکل 

 

 روش پژوهش

 دانشجویان . جامعه آماری آن شامل کلیهاستای مقایسه -پژوهش حاضر توصیفی از نوع علَی

دختر دانشجوی  010 که بود 1118-1111دانشگاه سلمان فارسی کازرون در سال تحصیلی 

که مقارن با شرایط آموزش  دادرا تشکیل  مورد مطالعهنمونه دانشگاه سلمان فارسی کازرون 

های دسترس و از طریق ارسال لینک پرسشنامه در کانال به شیوه درکرونا، اپیدمی دوره مجازی 

دانشجوی  112ابتدا انتخاب شدند؛ بدین صورت که تماعی مربوط به دانشجویان دانشگاه اج

موافقت های جنسی در دوران کودکی و سابقه بدرفتاریهای ورود اعلام دختر با رعایت ملاک

و ( CASRS)آزاری زیرمقیاس بدرفتاری جنسی از پرسشنامه خودگزارشی کودکگویه  5 با همه

عنوان گروه قربانی و سال و ملاک خروج سابقه اعتیاد به مواد مخدر به 42تا  18دامنه سنی در 

 5 عدم موافقت با همهو سابقه بدرفتاری جنسی در دوران کودکی  بدوندانشجوی دختر  112

و  دآزاری نمره صفر کسب کردنکگویه زیرمقیاس بدرفتاری جنسی پرسشنامه خودگزارشی کود

وتحلیل یهتجزگروه نمونه را تشکیل دادند. افراد گروه اول مشابه و سطح تحصیلات  یسن در دامنه

 انجام شد.   SPSS-26افزارمتغیری در نرمبه شیوه تحلیل واریانس چندنیز ها داده

 

 ابزارهای پژوهش
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و  این پرسشنامه توسط محمدخانی (:CASRS)  9آزاریخودگزارشی کودک پرسشنامه

جنسی کودک آزاری، از آزار ای از رفتارو دامنه استگویه   18تهیه و دارای ( 0221)همکاران 

توجهی نسبت به کودک را مورد سنجش منفی خانه، آزار جسمی و بی و جو شناختیروانتا آزار 

 11 ،(14تا  1های گویه) شناختیگویه جهت سنجش بدرفتاری روان 14. دهدمی ارزیابی قرار و

 برای آزار جسمی گویه 8 ،(05تا  15 هایگویه) غفلت توجهی وبی جهت سنجش گویه

که در پژوهش حاضر  بود (18ا ت 14های گویه)ی برای آزار جنس گویه 5و ( 11ا ت 02 هایگویه)

تر قربانیان بدرفتاری جنسی در دوران کودکی ی جهت تشخیص دقیقآزار جنس گویه 5فقط از 

 .بندی شده استای درجهگزینه 4فوق بر اساس لیکرت  مقیاس هایگویههر یک از  استفاده شد.

گزینه  و 0نمره  :اکثر اوقات ،1نمره  :گاهی اوقات ،2نمره   :که گزینه هرگز صورتبه این 

ضریب آلفای  (0221و همکاران ) محمدخانی .گیردمی 1نمره  (:وجود مداوم آزار)همیشه 

ضریب همسانی درونی دهد نشان می که نددست آوردبه 10/2 کرونباخ را برای این پرسشنامه

های غفلت، بدرفتاری جسمی، مقیاسبرای خردهآلفای کرونباخ ضریب چنین، هم .بالایی دارد

تمامی ضرایب محاسبه  .بوده است 11/2تا  81/2و بدرفتاری جنسی از  شناختیروانبدرفتاری 

بدرفتاری جنسی در پژوهش  همسانی درونی زیرمقیاس. معنادار بود P>221/2شده در سطح 

 دست آمد.هب 88/2حاضر برابر با 

ای گویه 18این پرسشنامه یک مقیاس خودگزارشی  (:FCS) 0ورزیمقیاس ترس از شفقت

. بدین صورت که نمره کل ندارد ه است( طراحی شد0211است که توسط گیلبرت و همکاران )

از شفقت به خود، و ترس از دریافت مقیاس ترس از شفقت به دیگران، ترس بلکه از سه خرده

های این ابزار در یک مقیاس (. گویه0211گیلبرت و همکاران، شفقت دیگران ساخته شده است )

شود. سازندگان گذاری می( نمره4تا کاملاً موافقم:  2ای )از هرگز موافق نیستم: درجه 5لیکرت 

 های ترس از شفقتمقیاسخرده همسانی درونی قوی با روش آلفای کرونباخ برای ،پرسشنامه

( 84/2( و ترس از شفقت به دیگران )85/2(، ترس از دریافت شفقت دیگران )10/2به خود )

                                                           
1 Child Abuse Self- Report Scale 
2 Fear of Compassion Scales 
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زاده دقصا دربرای نخستین بار در ایران  بالاسنجی پرسشنامه های رواندست آوردند. ویژگیهب

فرایند تحلیل عاملی به در  12و  1( مورد بررسی قرار گرفت. دو گویه شماره 1422و شاملی )

های اصلی به دلیل بار عاملی پایین حذف گردیدند و تحلیل عامل تأییدی با استفاده شیوه مؤلفه

چنین، جهت بررسی روایی واگرا از ای بود. همگویه 12نیز مؤید مقیاس  AMOSاز نرم افزار 

فسردگی، اضطراب ( و به منظور بررسی روایی همگرا از مقیاس اSCSورزی )مقیاس خودشفقت

استفاده شد که همگی  (AAQ-IIنسخه دوم ) -( و پرسشنامه پذیرش و عملDASSو استرس )

در بر این، علاوه(. 1422زاده و شاملی، روایی بسیار خوب مقیاس بود )صادقضرایب حاکی از 

 زهای ترس از شفقت به خود، ترس امقیاسالذکر مقدار آلفای کرونباخ برای خردهپژوهش فوق

 دست آمد.هب 11/2و  80/2، 88/2دیگران و ترس از شفقت به دیگران به ترتیب  دریافت شفقت
های ترس از شفقت به خود، ترس از دریافت شفقت دیگران در پژوهش حاضر پایایی زیرمقیاس

 بود. 11/2، 88/2، 85/2و ترس از شفقت به دیگران به روش آلفای کرونباخ برابر با 

 0وسیله هایز و همکارانهبنسخه اولیه این پرسشنامه  :(II-AAQ) 9نسخه دوم -پذیرش و عمل

گذاری ای لیکرت نمرهدرجه 1روی یک مقیاس سؤال بود که  1شامل  و ( تدوین شد0224)

هرگز درست »ای لیکرت )از درجه 1سؤال با مقیاس  12شد. آخرین نسخه این ابزار، حاوی می

 1و همکاران ( است که توسط بوند1معادل نمره « همیشه درست است»تا  1معادل نمره « نیست

 پذیری روانیای و عدم انعطافساخته شد. در این پرسشنامه، پذیرش، اجتناب تجربه (0211)

کنترل »و « ایاجتناب تجربه»(، دو عامل 0211شود. در پژوهش بوند و همکاران )گیری میاندازه

به دلیل تفاوت زیاد بین نسبت ارزش ویژه عامل اول نسبت به  اما .استخراج گردید« بر زندگی

نهایت، یک ساختار تک عاملی تحت عنوان ی و مفهومی بین آنها، درعامل دوم و نبود تفاوت نظر

( برای اولین بار در 1111) و همکاران ای برای این مقیاس گزارش گردید. عباسیاجتناب تجربه

پرداختند. آنها برای این نجی نسخه فارسی پرسشنامه سی روانهاایران به بررسی ویژگی

گزارش نمودند.  11/2و  81/2به ترتیب  را پرسشنامه ضرایب همسانی درونی و ضریب تنصیف

 د.دست آمبه 18/2در نمونه حاضر همسانی درونی برابر با 

                                                           
1. Acceptance and Action Questionnaire-II 
2. Hayes et al 
3. Bond et al 
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ایران در ( 1181) و همکاران زادهنامه توسط احتشاماین پرسش :(IFI) 9فردیبخشودگی بین

فردی و ابعاد آن در افراد بخشودگی بین هدف سنجش میزان با گویه 05دارای و  ساخته شد

رنجش،  جویی، کنترلارتباط مجدد و کنترل انتقام) لفهؤشامل سه ممقیاس  طراحی گردید.مختلف 

 در پژوهش حاضر از نمره کل استفاده شده است. که باشدمیو نمره کل ( بینانهدرک و فهم واقع

 4 :موافق کاملاً تا 1 :مخالف کاملاًاز  ایگزینه 4اساس لیکرت  بر پرسشنامه هایگویههریک از 

جهت سنجش روایی مقیاس ( 1181) زاده و همکاراندر پژوهش احتشام. بندی شده استدرجه

فردی از اجرای همزمان آن با خرده مقیاس بخشودگی در خانواده اصلی استفاده بخشودگی بین

پایایی ( 1181) زاده و همکاراناحتشام. دست آمددار بهمبستگی این دو مقیاس معنیه شد که

 ابا ربینانه جویی، کنترل رنجش، درک و فهم واقعارتباط مجدد و کنترل انتقام هایزیرمقیاس

در . آوردنددست به 82/2و برای نمره کل  58/2، 22/2، 11/2به ترتیب روش آلفای کرونباخ 

 های ارتباط مجددلفهؤپایایی این مقیاس به ترتیب برای م( 1111) و همکاران گانیسن پژوهش

و برای نمره کل  22/2، 20/2، 11/2 بینانه،جویی، کنترل رنجش، درک و فهم واقعو کنترل انتقام

  .دست آمدبه 88/2در این پژوهش ضریب همسانی . دست آمدبه 28/2

 
 ی پژوهشهایافته

( و 21/4) 11/01میانگین )انحراف استاندارد( سن گروه قربانی و عادی به ترتیب برابر 

ای هدست آمد. همتا بودن دو گروه از نظر سن با استفاده از آزمون تی برای گروهبه( 82/4) 21/04

 14/2مستقل مورد بررسی قرارگرفت که نتایج به لحاظ آماری گویای همتا بودن دو گروه بود )

p: , 41/1-t:  همچنین، دانشجویان هر دو گروه که سطح تحصیلات همگی کارشناسی بود از .)

ج نیز دو مورد مقایسه قرار گرفتند که نتاینظر متغیر کیفی وضعیت تأهل با استفاده از آزمون خی

 1شناختی بود. نتایج در جدول جمعیت دهنده عدم تفاوت دو گروه از لحاظ این ویژگینشان

کنندگان شرکتدرصد  14/14شود مشاهده میجدول این طور که در همانده شده است. نشان دا

                                                           
1 Inter-Personal Forgiveness Inventory 
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درصد مجرد و  11/21متأهل بودند. در گروه عادی نیز آنها درصد  82/05گروه قربانی، مجرد و 

 درصد متأهل بودند.  01/12
 

 کنندگان پژوهشوضعیت تأهل شرکت شاخص. 9جدول 

 0χ df p فراوانیدرصد  فراوانی گروه شاخص

 

 

 وضعیت تأهل

 مجرد
 14/14 82 قربانی

 

 

12/0 

 

 

1 

 

 

21/2 

 11/21 14 عادی

 متأهل
 82/05 12 قربانی

 01/12 40 عادی

 کل
 122 112 قربانی

 122 112 عادی

 های پژوهشمنبع: یافته
 

در  به جز متغیر بخشایشگری،، نشان داد زیرجدول  شرحبهپژوهش  یرهایمتغآمار توصیفی 

 و. بررسی چولگی استهای پژوهش، میانگین گروه قربانی بالاتر از گروه عادی متغیر سایر

 قرار دارد.  -1+ تا 1مورد قبول بین  در محدودهها آن آمارهکشیدگی نیز نشان داد 
 

 متغیرهای پژوهش در دو گروه آمار توصیفی. 0جدول 

 کشیدگی چولگی انحراف معیار میانگین گروه متغیر

 ترس از شفقت به دیگران
 18/2 12/02 قربانی

48/2- 08/2- 
 12/1 01/18 عادی

 ترس از شفقت به خود
 10/10 82/01 قربانی

11/2 01/2- 
 14/11 42/12 عادی

 ترس از دریافت شفقت دیگران
 51/12 20/01 قربانی

2 18/2- 
 02/11 11/18 عادی

 ایتجربهاجتناب 
 15/11 15/12 قربانی

11/2 44/2- 
 88/1 00/08 عادی

 بخشایشگری
 41/11 21/24 قربانی

22/2 11/2- 
 11/11 42/21 عادی

 های پژوهشمنبع: یافته
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ناب ورزی، اجتدر ادامه، برای بررسی تفاوت بین دو گروه قربانی و عادی در ترس از شفقت

های فرضای و بخشایشگری از آزمون تحلیل واریانس چندمتغیری استفاده شد. ابتدا پیشتجربه

 دشبررسی باکس کوواریانس از طریق آزمون ام –آن مورد بررسی قرار گرفت. همگنی واریانس 

همگنی  (.Box’s M ،22/2=p ،21/1=F=82/04)کوواریانس بود -که نتایج گویای همگنی واریانس

نشان داد  1جدول شرح بهاز طریق آزمون لوین بررسی شد که نتایج نیز واریانس سه متغیر 

ای (، اجتناب تجربهp ،12/2=(13012)F<25/2متغیرهای ترس از شفقت به خود )همگنی واریانس 

(25/2>p ،11/1=(13012)F( و بخشایشگری )25/2>p ،11/1=(13012)F ) همگنی رعایت شده

( و ترس از دریافت p ،28/1=(13012)F>25/2اما در متغیرهای ترس از شفقت به دیگران ) .است

رغم عدم رعایت همگنی رعایت نشده است. علی (p ،82/4=(13012)F<25/2شفقت دیگران )

همگنی واریانس در دو متغیر مذکور، با توجه به تعداد برابر دو گروه و همتاسازی افراد از نظر 

ل و تحصیلات، تحلیل واریانس چندمتغیری برای هر سه متغیر مورد بررسی سن، وضعیت تأه

کوواریانس از -های واریانسبه دلیل برقراری مفروضه همگنی ماتریسقرار گرفت. همچنین 

حاکی از آزمون لامبدای ویلکز برای بررسی معناداری اثرهای چند متغیری استفاده شد که نتایج 

 (.p ،11/1 =F=  221/2=لامبدای ویلکز، 15/2ها بود )وهوجود تفاوت معنادار بین گر
 

 . نتایج آزمون لوین3جدول 

 

 
 

 

 

 

 
 های پژوهشمنبع: یافته

 

 F df1 df2 p متغیر

  28/1 ترس از شفقت به دیگران

 

1 

 

 

012 

220/2 

 211/2 12/2 ترس از شفقت به خود

 208/2 82/4 ترس از دریافت شفقت دیگران

 011/2 11/1 ایاجتناب تجربه

 081/2 11/1 بخشایشگری
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در  نتایج آن حلیل کوواریانس تک متغیری اجرا وجهت مشخص شدن تفاوت دو گروه، آزمون ت

های ترس دهد بین دو گروه قربانی و عادی از لحاظ میانگینشان میکه گزارش شده  4جدول 

(، p ،88/12=F=221/2خود ) (، ترس از شفقت بهp ،11/4=F=218/2از شفقت به دیگران )

، p=221/2ای )(، اجتناب تجربهp ،22/12 =F=221/2ترس از دریافت شفقت دیگران )

11/18=F( و بخشایشگری )221/2=p ،14/10=F تفاوت معناداری وجود دارد. مطابق با )

بدرفتاری جنسی نمرات بیشتری در ترس از شفقت  ، دختران با سابقهزیرهای جدول یافته

رات ای و نمان، ترس از شفقت به خود، ترس از دریافت شفقت دیگران، اجتناب تجربهدیگر

 .کمتری در میزان بخشایشگری نسبت به دختران بدون سابقه بدرفتاری جنسی دارند
 

 متغیرهای پژوهش واریانس چندمتغیری تحلیل نتایج آزمون .4جدول 

 های پژوهشمنبع: یافته

 

 گیریبحث و نتیجه

دختران با سابقه بدرفتاری جنسی و فاقد سابقه بدرفتاری جنسی هدف از مطالعه حاضر، مقایسه 

ای و بخشایشگری بود. ورزی، اجتناب تجربهدر دوران کودکی از لحاظ میزان ترس از شفقت

بین نمرات دو گروه از نظر هر سه متغیر تفاوت نتایج تحلیل واریانس چندمتغیری نشان داد 

 M SD SS df MS F p گروه متغیر
ترس از شفقت به 

 دیگران

 18/2 12/02 قربانی
15/002 1 15/002 11/4 218/2 

 12/8 01/18 عادی

ترس از شفقت به 

 خود

 10/10 82/01 قربانی
12/1252 1 12/1252 88/12 221/2 

 14/11 42/12 عادی

ترس از دریافت 

 شفقت دیگران

 51/12 20/01 قربانی
05/1050 1 05/1050 22/12 221/2 

 01/11 11/18 عادی

 ایاجتناب تجربه
 15/11 15/12 قربانی

41/4414 1 41/4414 11/18 221/2 
 88/1 00/08 عادی

 بخشایشگری
 41/11 21/24 قربانی

11/1210 1 11/1210 14/10 221/2 
 11/11 42/21 عادی
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تران دارای سابقه بدرفتاری جنسی در دوران کودکی ترس معنادار وجود دارد؛ به این معنا که دخ

ورزی )نسبت به خود، نسبت به دیگران، نسبت به دریافت از دیگران( و اجتناب از شفقت

ای بیشتر و میزان بخشایشگری کمتری در مقایسه با دختران فاقد سابقه بدرفتاری جنسی تجربه

 در دوران کودکی دارند.

شناختی های علمی پیرامون پیامدهای روانر گردید فقدان پژوهشذکگونه که قبلاً همان

بدرفتاری جنسی در دوران کودکی منجر به ضرورت اجرای پژوهش کنونی گردید. لذا جهت 

ها صرفاً به اندک تحقیقات نزدیک به متغیرهای پژوهش حاضر که در خارج از ایران تبیین یافته

ورزی، یافته تفاوت دو گروه از لحاظ ترس از شفقتشود. در زمینه اجرا شده است اشاره می

(، میرون و همکاران 0218(، بویکین و همکاران )0211پژوهش حاضر با تحقیقات گیلبرت )

است. در تبیین این راستا هم( 0211( و کربی و همکاران )0215(، اکزاویر و همکاران )0215)

عنوان به هارفت. در این نظریه، انسانشناسی گرینبرگ مدد گیافته بهتر است از نظریه آسیب

همدلی و ارتباط با دیگران و خود هستند که به  موجودات اجتماعی، برخوردار از ظرفیت

نها در ها و توجه به آهای دوستی، امنیت، مراقبت و تعلق حساس است. شناسایی این نشانهنشانه

ر، فرد را در برابر آسیب روانی هنگام رنج خود و دیگران برای مقابله مؤثر با شرایط دشوا

کند. در صورت بروز اشِکال در احساس امنیت اجتماعی، فرد در روابطش صمیمیتی محافظت می

کند و ممکن است از پذیرش شفقت به خود و دیگران محروم بماند. افزون بر این، احساس نمی

امیده و احساس شرم و تواند به تصویر منفی از خود انجاشِکال در احساس امنیت اجتماعی می

دهنده ادراک منفی از خود است، تنها تشکیلانتقاد از خود را فعال کند. این احساسات منفی نه

ند. در کها و اعتماد فرد به ایجاد روابط حمایتی و پیوند با دیگران مداخله میدر تواناییبلکه 

در  ندره داشت که بیان نمود( اشا0211توان به پژوهش کربی و همکاران )تأیید این یافته می

شود د میمحدوورزی افراد با خودانتقادگری بالا به دلیل تکیه صرف بر خویشتن، روند شفقت

در صورت  کنندچراکه فکر می .ترسندتوانند نسبت به آنها شفیق باشند میو از دیگرانی که می

خطر طرد شدن توسط هایی از آنها آشکار شود که نزدیک شدن به دیگران ممکن است جنبه

هایی مزایای بالقوه روابط اجتماعی را از (. چنین ترس0215سایرین را افزایش دهد )گیلبرت، 
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(. از آنجا که در همه 0211، و همکاران بین برده و با افسردگی و اضطراب همراه است )گیلبرت

اعی شدن وی پذیری و اجتمها، خانواده و مراقبین اولیه کودک، عامل اصلی جامعهفرهنگ

چه شرایط محیطی توأم با (، چنان1115راد، شوند )ربانی خوراسگانی و مؤمنیمحسوب می

بر بروز آسیب در رسش سیستم امنیت کودک، زمینه ترس و ، علاوههای جنسی باشدبدرفتاری

گونه که یافته پژوهش رو، همان. از اینخواهد کرد فراهمگیری اجتماع ناامن در وی را شکل

 کند و پیامدهایضر نشان داد مفهوم شفقت به معنای واقعی آن در کودک به خوبی رشد نمیحا

ورزی، اضطراب و حتی آسیب به خود در بزرگسالی شناختی آن از قبیل ترس از شفقتروان

 گیر وی خواهد بود. گریبان

قه بدرفتاری سابای بیشتر دختران با در زمینه دیگر یافته پژوهش پیرامون میزان اجتناب تجربه

راستایی متوان به هجنسی در مقایسه با دختران فاقد سابقه بدرفتاری جنسی در دوران کودکی می

(، پلوسنی و همکاران 0214(، آلمن و همکاران )0215های مالر و همکاران )پژوهشیافته با 

تبیین یافته ( اشاره داشت. در 0210( و شنک و همکاران )0222(، کوهن و همکاران )0224)

ای تری تشریح گردد. اجتناب تجربهای به صورت شفاففوق، بهتر است مفهوم اجتناب تجربه

گیرند در ها یاد میاست. بر طبق این نظریه، انسان 1ای مبتنی بر نظریه چارچوب ارتباطیسازه

آن های جای توجه به ویژگیبهشان رویدادها و تجارب را به یکدیگر ربط دهند و زندگی

شان با رویدادهای دیگر پاسخ دهند. به این صورت، هر رویداد ممکن رویدادها، بر اساس ارتباط

ام ای زیبا به هنگاست به رویدادهای دیگر مرتبط باشد. برای مثال، اگر فردی در کنار دریاچه

 غروب آفتاب در مراسم سوگواری شرکت کرده باشد، در آینده هنگامی که در پایان روز مجدداً

شود. طبق این نظریه، هنگامی که در کنار دریاچه است احساس ناراحتی در او برانگیخته می

های رویداد است که به صورت شود این ویژگیافکار یا تظاهرات ذهنی یک رویداد تجربه می

عنوان مثال، وقتی با فردی در دوران کودکی بدرفتاری جنسی هدهند. بلفظی خودشان را نشان می

شود که به تدریج به این فکر در وی ایجاد می« ارزشی هستممن موجود بی»د فکر منفی شومی

دهد. به مرور زمان، فرد برای رهایی از این هیجانات، دست به صورت هیجان منفی پاسخ میبه

زند. این اجتناب مطابق با نظریه دوعاملی ماورر ها میتلاش برای اجتناب یا فرار از این موقعیت

                                                           
1. Relation Frame Theory  
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(. 0210، 1و همکاران بخشد )لیهیدلیل کاهش آثار منفی، تقویت شده و اجتناب را تداوم میبه 

لذا دور از انتظار نیست دخترانی که در دوران کودکی مورد بدرفتاری جنسی از سمت مراقبین 

ند اای روبرو شدههای منزجرانهزا و هیجاناند با چنان تجارب استرسیا افراد دیگر قرار گرفته

ه جهت کاستن از این هیجانات، بدتنظیمی هیجانی را در خود شکل داده و با در پیش گرفتن ک

ز اای در تلاش باشند از خاطرات و تجارب تلخ گذشته دوری گزینند. راهبرد اجتناب تجربه

 رو، تفاوت مشاهده شده بین دو گروه مورد مقایسه در پژوهش حاضر قابل انتظار بود. این

بخشایشگری در دختران با سابقه بدرفتاری جنسی دوران کودکی نسبت به نمرات پایین 

(، 0214های لیندر و همکاران )پژوهش نتایج نیز با گروه دختران بدون سابقه بدرفتاری جنسی

و  (، پیتس0221)  0و همکران ( بکنباچ0212(، لیونز و همکاران )0228مایو و همکاران )

ی بایست به راهبرد انطباق. در تبیین یافته میمطابقت دارد( 0218( و برنسکام )0210) 1همکاران

یری گو سازگارانه بودن بخشایشگری جهت مقابله با هیجانات منفی توجه نمود. از آنجا که شکل

چنین راهبردی نیازمند کارکرد ارزشی سیستم خانواده است تا در آن جوّ ارزشی، فضای رشد و 

د دور از انتظار نخواه .های انسانی از قبیل صمیمیت، اعتماد و بخشش فراهم گرددزشتوسعه ار

جای هگیرند ببود دخترانی که در سیستم خانواده یا اطرافیان مورد بدرفتاری جنسی قرار می

یادگیری بخشیدن و بخشایشگری بذر تلافی و انتقام در آنان جوانه بزند. در تأیید این نکته 

وابستگی معناداری  دریافتند( ارجاع نمود که 0221) 4 و همکاران پژوهش ورتینگتونتوان به می

جای مفید به تجربه رنجیدن به . بخشش یک پاسخدارد وجودبین بخشش و حمایت اجتماعی 

مطرح شد گونه که قبلاً (. همان0211، 5اجتناب یا انتقام از فرد خطاکار است )ورتینگتون و کودن

دیده در دوران کودکی به دلیل کمبود اعتماد و عزت نفس، کمتر از افراد صدمه میزان بخشش در

د چون اختلال در کارکرهایی همشک، اعتماد و عزت نفس پایین تنشافراد عادی است. بی

                                                           
1. Leahy et al 
2. Beckenbach et al 
3. Peets et al 
4. Worthington et al 
5. Worthington & Cowden 
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-( بخشودگی زمانی موفقیت1118) 1و همکاران باور پارگامنت اجتماعی را به همراه دارد. بنابر

ورد هایش را مجدداً مای انتقالی بتواند عقاید و ارزشاستفاده از یک روش مقابلهاست که فرد با 

احساسات آزار، خصومت و  تواندمیبازنگری قرار دهد. در این صورت است که بخشودگی 

رنجش را دور کند. حال با توجه به اختلال احتمالی در کارکرد اجتماعی افراد با سابقه بدرفتاری 

ودکی پایین بودن نمرات بخشایشگری نسبت به افرادی که سابقه بدرفتاری جنسی در دوران ک

 دور از انتظار نیست.   ،اندجنسی در دوران کودکی نداشته

های پیشین اجرا شده در خارج از کشور در مجموع، پژوهش کنونی مؤید اندک پژوهش

ی سی در دوران کودکمدت تجربه بدرفتاری جنشناختی منفی و طولانیپیرامون پیامدهای روان

تران که دخ ادامه دارد. نتایج نشان داد تأثیر چنین تجارب تلخی تا بدان جا استبرای دختران 

اطرافیان و حتی نسبت به دریافت ورزی نسبت به خود، ها دچار ترس از شفقتجوان را سال

 د کیفیتاحتمال دار ،ای صورت نگیردمداخله اگرکند و چه بسا شفقت از سمت دیگران می

چنین، انتخاب راهبرد ناسازگارانه اجتناب . همبگیردنیز تحت تأثیر قرار شان زندگی زناشویی

دیدتر الذکر را به مراتب شفردی پیامدهای فوقکارگیری اندک از راهبرد بخشش بینهای و بتجربه

ای جهت های آموزشی و مداخلهپژوهش حاضر، ضرورت اجرای برنامهنتایج خواهد نمود. لذا 

اثرات منفی تجربه بدرفتاری جنسی دوران کودکی در مراحل ابتدایی رشدی کودک و قبل کاهش 

های کند. از جمله برنامهدوچندان میرا شناختی های روانگیری و ماندگاری آسیباز شکل

ورزی به کودکان ارائه آموزش شفقت ،ای پیشنهادی مناسب در این زمینهآموزشی و مداخله

( به دلیل خنثی 0222نی بدرفتاری جنسی است که مطابق با پژوهش گیلبرت و پروکتر )قربا

نمودن سیستم تهدید ناشی از تجربه بدرفتاری و فعال شدن سیستم آرامش منجر به افزایش 

ها عاری از شود. البته این پژوهش همانند سایر پژوهشپذیری عاطفی در آنان میانعطاف

استفاده صرف از مصاحبه و  ،های مطرح در این زمینهمله محدودیتباشد. از جمحدودیت نمی

نگر جهت تشخیص وجود سابقه بدرفتاری جنسی در دوران خودگزارشی گذشته پرسشنامه

دود چنین، محکنندگان بود. همکنترل حافظه کاذب در شرکت مندکه چه بسا نیاز استکودکی 

م باشند تعمینسیت در گروه خاصی از جامعه میبودن جامعه آماری به دختران دانشجو که یک ج

                                                           
1. Pargament et al 
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کند. در آخر، مقطعی بودن پژوهش امکان بررسی نتایج در بازه زمانی تر مینتایج را محتاطانه

ا، هشود چنین پژوهشی در مکانها، پیشنهاد مینماید. جهت رفع محدودیتطولانی را محدود می

های مداخلاتی بر این، اجرای پژوهشعلاوهد. ها و بر روی اقشار مختلف جامعه اجرا شوفرهنگ

 .گرددجهت بررسی وضعیت متغیرهای پژوهش پس از اعمال مداخله مربوطه پیشنهاد می
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