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نقش درد ذهنی، اجتناب تجربی و بخشش بین فردی در پیش‌بینی
 نشانگان ضربه عشق

 
بهناز ارتضائی۱*، نجمه حمید2، آناهیتا اعتدالی3

چکیده

مقدمه: نشانگان ضربه عشق مشکلات ة هیجانی می‌شود و لازم است متخصصان به بررسی همه‌جانبه این مسأله بپردازند.

، این مطالعه به دنبال بررسی نقش متغیرهای درد ذهنی، اجتناب تجربی و بخشش  هدف: با در نظر گرفتن خلأ پژوهشی حاضر

در پیش‌بینی بروز نشانگان ضربه عشق است.

پرسش‌نامه‌های  ابتدا  است.  رگرسیون  و  پیرسون  همبستگی  روش  با  رویدادی  توصیفی-پس  نوع  از  پژوهش  این   : کار روش 

نشانگان ضربه عشق )1999(، مقیاس بخشش هارتلند )2005(، درد ذهنی )2003( و پرسش‌‌نامه پذیرش و عمل )2004( برای زنان در 

گذشته به‌صورت هدفمند ارسال شد و نهایتاً  کثر در شش ماه  محدوده سنی 18 تا 35 سال شهر اصفهان باتجربه ضربه عشق حدا

ک و نمرات در درد ذهنی،  افراد در پرسش‌نامه نشانگان ضربه عشق به‌عنوان متغیر ملا 195 پرسشنامه وارد تحلیل شد. نمرات 

اجتناب تجربی و بخشش به‌عنوان متغیر پیش‌بینی کننده عضویت گروهی در نظر گرفته شد. نتایج با استفاده از تحلیل تشخیصی 

تجزیه‌وتحلیل شد.

کی از یک تابع تشخیصی معنادار است که واریانس گروه‌های تشکیل‌شده را تبیین می‌کند )P >0/05(. به ترتیب  نتایج: نتایج حا

مقیاس اجتناب تجربی )r=-0/77(، مقیاس درد ذهنی )r=-0/75( و نهایتاً مقیاس بخشش بیشترین میزان پیش‌بینی‌کنندگی را در 

.)r=+0/44( گروه از یکدیگر دارد تفکیک دو 

کنترل،  نتیجه‌گیری: نتایج نشان داد افراد باتجربه نشانگان ضربه عشق در مقیاس‌های اجتناب تجربی و درد ذهنی )فقدان 

تغییرناپذیری، آشفتگی هیجانی، ازخودبیگانگی، بهت، سردرگمی، خودشیفتگی و فاصله اجتماعی( و بخشش )بخشش دیگران و 

بخشش موقعیتی( می‌توانند از افراد فاقد آن متمایز شوند. این نتایج می‌تواند برای متخصصین سلامت روان که به نحوی با مسائل 

جوانان در ارتباط هستند مفید باشد.

گان: اجتناب تجربی، بخشش، درد ذهنی، نشانگان ضربه عشق. کلیدواژ

b-ertezaei@stu.scu.ac.ir  نویسنده مسئول، دکترای تخصصی روانشناسی، گروه علوم تربیتی و روانشناسی، دانشگاه شهید چمران اهواز، اهواز، ایران 	.*۱
۲. استاد گروه علوم تربیتی و روانشناسی، دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی، دانشگاه شهید چمران اهواز، اهواز، ایران

۳. کارشناسی ارشد روانشناسی عمومی، دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی، دانشگاه آزاد اصفهان )خوراسگان(، اصفهان، ایران
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مقدمه

معرفی  تنش‌زا  رویدادی  به‌عنوان  عشق  ضربه‌  نشانگان 

کند )1(.  که می‌تواند علائم اختلالات هیجانی را تشدید  می‌شود 

رأس )2007( این نشانگان را عومجمـه علائـمی هک پس از رفوشاپی 

می‌کند  تخمل  را  فـرد  کلمعـرد  و  کرده  پیدا ربوز  عاشقانه  رابطه 
گی برانگیختگی، اجتناب،  کرده است و شامل چهار ویژ معرفی 

پیامد‌های  از   .)2( است  هیجانی  بی‌تفاوتی  و  خودکار  یادآوری 

ضربه عشق، حساسیت به درد ذهنی است )1(. شيدمن )1999( 

نیازها  ارضای  در  کامی  نا توسط  ذهنی  درد  که  داشت  اعتقاد 

که  کنترل، حمایت، امنیت یا درک ایجاد می‌شود  مانند محبت، 

گناه، شرم،  منجر به ترکیبی از هیجانات ناسازگار مانند احساس 

خجالت، شکست و تحقیر می‌شود )3(. فرانكل )1963( معتقد 

بود که درد ذهنی شکلی از پوچی به دلیل فقدان معنا در زندگی 

معنا  زندگی  به  که  ارزش‌هایی  اتخاذ  طریق  از  می‌تواند  و  است 

گردد )4(. درد ذهنی ظهور حسی منفی نسبت  می‌دهد تعدیل 

به خود است که از فقدان ایجاد می‌شود؛ بنابراین برآورده نشدن 

نشان  پژوهش‌ها   .)5( می‌شود  ذهنی  درد  به  منجر  نیازها  این 

بالای  سطوح  از  عشق  ضربه  نشانگان  دچار  افراد  که  می‌دهند 

بالا  )6(. همچنین حساسیت  دارند  روان‌شناختی شکایت  درد 

تمایل  عدم  ازجمله  ناسازگار  رفتارهای  با  ذهنی  درد  به  نسبت 

برای تجربه و پذیرش رویدادها رابطه دارد )7(.

از اجتناب تجربی تمایل فرد به عدم تجربه افکار و  منظور 

احساسات ناراحت‌کننده و ممانعت از کشف تجربه‌‌های جدید، 

است )8( و شامل ارزیابی‌‌های منفی از هیجان‌ها و تلاش برای 

تجربه نکردن، کنترل یا اجتناب از آن‌هاست. این مؤلفه دو عنصر 

ک و تلاش  مهم دارد: عدم تمایل برقراری تماس با تجربیات دردنا

برای عدم مواجهه با آن )9( که زمینه‌‌ساز و تداوم‌بخش اختلالات 

آشکارساز  و  زمینه‌ساز  عوامل  از  جدا   .)8،10،11( است  عاطفی 

روانـشناسی  سازه‌هـاي  از  كيي  به‌عنوان  بخشش  اشاره‌شده، 

 .)12( می‌شود  معرفی  عاطفی  اختلالات  التیام  جهت  مثبـت 

فلانگان و همكاران )13( معتقدند بخشش به‌عنوان یک راهبرد 

که ابعاد شناختي، عاطفي و  مقابله‌ای با هیجانات منفی است 

رفتاري دارد و ایجاد آن منجر به دسترسی به هیجانات مثبت 

عشق  ضربه  نشانگان  علائم  کاهش  و  همدلی  شفقت،  مانند 

می‌شود )14(.

موجب  که  عشق  ضربه  نشانگان  زیان‌‌بار  اثرات  به  توجه  با 

تعارضات فردی، اجتماعی و خانوادگی شده و به دلیل افزایش آمار 

این نشانگان، تمرکز بر تجربه‌‌های آسیب‌‌دیدگان و مسائل هیجانی 

دارد.  اهمیت  ایران  جامعه  در  آن  اثرگذاری  ابعاد  بررسی  و  آن‌ها 

همچنین با توجه به این‌که زنان بیشتر از مردان درگیر نشانگان 

کننده  ضربه عشق می‌شوند )15(. بررسی مؤلفه‌های پیش‌بینی 

پژوهش‌های  برخورداراست.  بیشتری  اهمیت  از  نشانگان،  این 

قبلی بیشتر بر کیفیت مداخلات درمانی در این حیطه پرداخته‌اند 

)16( و جای خالی پژوهش‌هایی که عوامل پیش‌بین را شناسایی 

کنند احساس می‌شود. عدم پرداختن به مسائل هیجانی ناشی از 

نشانگان ضربه عشق، می‌تواند آثار منفی فراوانی برای فرد و جامعه 

داشته باشد لذا با استفاده از این پژوهش به شناخت دقیق‌تری 

این  نتایج  افراد دست می‌یابیم.  از  گروه  این  از مسائل هیجانی 

با  درگیر  افراد  مشکلات  از  پیشگیری  بر  علاوه  می‌تواند  پژوهش 

پروتکل‌های  تهیه  و  مداخلات  کیفیت  عشق،  ضربه  نشانگان 

درمانی در این حیطه را نیز افزایش دهد.

روش کار

هدف  و  است  تشخیصی  تحلیل  حاضر  پژوهش  روش 

مدنظر  متغیرهای  آیا  که  است  موضوع  این  بررسی  روش  این 

گروه‌بندی اولیه را تأیید می‌کنند یا خیر؟ به این منظور مجموعه 

توابع خطی از متغیرهاي مستقل تشکیل می‌شود تا بر اساس 

گذاری هرکدام از متغیرهاي مستقل در  آن در مورد توان تمایز 

اولیه تصمیم‌گیري شود. همچنین، براي پیش‌بینی  گروه‌بندی 

گروهی از ضرایب تشخیصی مشابه رگرسیون، استفاده  عضویت 

نقش درد ذهنی، اجتناب تجربی و بخشش بین فردی در پیش‌بینی ...
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بهناز ارتضائی و همکاران

تازه  گروه‌هاي  در  افراد  صحیح  جاي  درصد  چه  هر  می‌شود. 

نشان‌دهنده  باشد؛  بیشتر  تشخیص  توابع  طبق  تشکیل‌شده 

گروه مختلف  قدرت بالاتر متغیرهاي مستقل در تمایز بین افراد 

پرسش‌نامه‌های  ابتدا  پژوهش  این  اجرای  برای   .)17( است 

پذیرش و عمل، بخشش، درد ذهنی و نشانگان ضربه عشق با 

استفاده از سایت پرس‌لاین به‌صورت آنلاین تدوین شد و برای 

زنان سنین 18 تا 35 سال شهر اصفهان به‌صورت هدفمند ارسال 

شد. در این راستا 273 نفر از زنان پرسش‌نامه‌ها را تکمیل کردند. 

کنار  بودند  تحلیل  شرایط  فاقد  که  پرسش‌نامه‌هایی  سپس 

گذاشته‌شده و نهایتاً 195 نفر در تحلیل آورده شدند و با استفاده 

گروه  از نمرات افراد در پرسش‌نامه نشانگان ضربه عشق در دو 

کدگذاری شدند )نمره کمتر از 19 فاقد، 20 و بالاتر دارای نشانگان 

افراد در پرسش‌نامه نشانگان ضربه عشق  ضربه عشق( نمرات 

ک و نمرات مقیاس‌های پذیرش و عمل، درد  به‌عنوان متغیر ملا

ذهنی و بخشش به‌عنوان متغیرهای پیش‌بینی کننده عضویت 

گروهی در نظر گرفته شد و درنهایت داده‌ها با استفاده از نرم‌افزار 

spss-23 تحلیل شد.

ابزار

(LTI) 1- پرسش‌‌نامه نشانگان ضربه عشق

این پرسش‌‌نامه توسط رأس )1999( براي سنجش شدت ضربه 

عشق تهیه شد و شامل 10 ماده چهارگزینه‌‌اي است. حداقل نمره 

کثر 30 است. هر سؤال از طیف  برای این پرسش‌‌نامه صفر و حدا

شکست  تجربه  اساس  بر  فرد  و  است  تشکیل‌شده  گزینه‌ای   4

عاطفی خود مناسب‌ترین گزینه را انتخاب می‌کند. این مقیاس، 

و  شناختی  هیجانی،  جسمی،  آشفتگی  میزان  از  کلی  ارزیابی 

رفتاری فراهم می‌کند و نقطه برش آن 20 است .رأس در بررسـی 

و  صـوری  روایـی  و   0/81 را  پرسش‌نامه  ایـن  آلفـا  ضریـب  خـود 

کرونباخ  محتوایـی آن را نیـز تأییـد نمـود. دهقانی )1389(، آلفای 

آزمایی  باز  روش  با  آن  پایایی  ضریب  و  را 0/81  پرسش‌نامه  این 

کرونباخ این  ، آلفای  0/83 به دست آورد )18(. در پژوهش حاضر

مقیاس 0/74 به دست آمد.

(AAQ) 2- مقیاس پذیرش و عمل

به‌منظور  مقیاس فوق توسط هيز و همکاران، )2004( )14(؛ 

و  گویه   10 حاوی  و  ساخته‌شده  تجربی  اجتناب  اندازه‌گیری 

یک عامل، با مقیاس 7 درجه‌‌ای لیکرت است. در این مقیاس 

اجتناب  بالاتر  نمره  است.   70 نمره  کثر  حدا و   10 نمره  حداقل 

تجربی بیشتر را نشان می‌‌دهد. باند و همکاران )2011( ضریب باز 

آزمایی این مقیاس را 0/81 و همسانی درونی آن را بین 0/78 تا 

0/87 به دست آورده‌اند )19(. در نسخه فارسی این پرسش‌نامه 

ضریب پایایی باز آزمایی این مقیاس 0/71 و ضریب آلفای کرونباخ 

حاضر  پژوهش  در   .)20( است  به‌دست‌آمده   0/86 مقیاس  این 

آلفای کرونباخ این مقیاس 86/ 0به دست‌ آمد.

 (OMMP)3- پرسش‌‌نامه چندبعدی درد ذهنی

و  اروباخ  توسط  ذهنی  درد  اندازه‌گیری  برای  مقیاس  این 

همکاران )2003( )21(، ساخته‌شده است و دارای 44 گویه و 9 عامل 

بی‌ارزشی،  خودشیفتگی/  کنترل،  فقدان  تغییرناپذیری،  شامل 

ازخودبیگانگی،  )بهت(،  زدگی  خشک  هیجانی،  آشفتگی 

که  سردرگمی، فاصله‌گیری اجتماعی و پوچی )بی‌معنایی( است 

پاسخ می‌دهند.  آن  به  لیکرت  آزمودنی‌ها در طیف 5 درجه‌ای 

که نمرات  کثـر 220 است  حداقل نمره در ایـن مقیـاس 44 و حدا

همکاران  و  کرمی   .)21( است  بیشتر  ذهنی  درد  از  کی  حا بالاتر 

کرونباخ این پرسش‌نامه را 0/96 به دست  )1397( ضریب آلفای 

آورده‌اند و ضریب پایایی در پژوهش آن‌ها قابل‌قبول بوده است 

این  آزمون  باز  اورباخ و همکاران )2003( ضریب  )22(. همچنین 

پرسش‌نامه را بین 0/79 تا 0/94 و آلفای کرونباخ این مقیاس را در 

دامنه 0/75 تا 0/95 گزارش داده‌اند )21(. در پژوهش حاضر آلفای 

کرونباخ این مقیاس، 0/97 به دست آمد.

)HFS( 4- مقیاس بخشش هارتلند

توسط  که  است  عامل   3 و  سؤال   18 دارای  مقیاس  این 
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نقش درد ذهنی، اجتناب تجربی و بخشش بین فردی در پیش‌بینی ...

بخشش  سنجش  به‌منظور   )14(  )۲۰۰۵( همکاران  و  تامپسون 

 7 لیکرت  طیف  به‌صورت  آن  نمره‌گذاری  و   )14( ساخته‌شده 

آلفای  ضریب  ایران  در  است.  تا 126  محدوده 18  در  و  درجه‌ای 

کرونباخ برای این مقیاس 0/86 و پایایی آن به روش ضریب تصنیف 

0/77 محاسبه‌شده ‌است )23(. تامپسون و همكاران )2005( آلفاي 

کردند )14(. در پژوهش  گـزارش  كرونباخ را براي این مقياس 0/87 

حاضر آلفای کرونباخ این مقیاس 0/89 به دست آمد.

نتایج

به  4/63±38/ 27سال  پژوهش  افراد  سن  میانگین 

 50 دیپلم،  درصد   12/5 تحصیلات  متغیر  ازنظر  آمد.  دست 

ازلحاظ  و  دارند  فوق‌لیسانس  درصد   37/5 و  لیسانس  درصد 

اجتماعی  طبقه  در  درصد   12/5 اقتصادی  اجتماعی  جایگاه 

خوب  طبقه  در  درصد   31/3 و  متوسط  درصد   56/3 ضعیف، 

قرارگرفته‌اند.

حالت  بهترین  تشخیص  تحلیل  در  آن‌که  به  توجه  با 

این  انجام  برای  است،  گی  ویژ یک  برحسب  افراد  شناسایی 

خطی،  هم  چند  )نداشتن  آن  پیش‌فرض‌های  ابتدا  تحلیل، 

وجود  عدم  پیش‌بین،  متغیرهای  خطی  هم  بودن  پایین 

درون‌گروهی(  همبستگی  رعایت  و  هم‌زمان  گروهی  عضویت 

بررسی شد و سازه پوچی به دلیل عدم احراز شرایط هم خطی 

از پژوهش  کل،  با نمره  و سازه درد ذهنی به دلیل همبستگی 

افراد  معیار  انحراف  و  میانگین  ادامه  در  شدند.  گذاشته  کنار 

گروه افراد دارای نشانگان ضربه  شرکت‌کننده در پژوهش در دو 

درد  سازه   9 و  تجربی  اجتناب  مقیاس  برای  آن،  فاقد  و  عشق 

آشفتگی  خودشیفتگی،  کنترل،  فقدان  )تغییرناپذیری،  ذهنی 

و  اجتماعی  فاصله  سردرگمی،  ازخودبیگانگی،  بهت،  هیجانی، 

و  دیگران  بخشش  خود،  )بخشش  بخشش  سازه   3 و  پوچی( 

کلی( در جدول شماره )1( آورده شد. بخشش 

جدول ۱. آمار توصیفی پاسخگویان برحسب میزان نمرات افراد در مقیاس نشانگان ضربه عشق

 کل دارای شکست عاطفی  فاقد شکست عاطفی  ملاک 
 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین نمرات

 16/ 74 76/ 74 14/ 12 68/ 06 16/ 65 79/ 19 بخشش کل

 8/ 23 26/ 60 6/ 92 22/ 23 8/ 16 27/ 84 بخشش خود 

 4/ 16 5/ 77 3/ 49 9/ 06 3/ 86 4/ 84 بخشش دیگران

 5/ 76 24/ 04 5/ 32 21/ 58 5/ 71 24/ 74 بخشش مبتنی بر موقعیت 

 12/ 22 40/ 18 8/ 15 29/ 97 11/ 64 43/ 07 پذیرش و عمل/ اجتناب تجربی 

 34/ 38 118/ 31 28/ 07 146/ 30 31/ 83 110/ 39 ذهنی کلی  درد

 8/ 01 25/ 86 6/ 72 32/ 23 7/ 41 24/ 06 تغییرناپذیری 

 9/ 40 26/ 45 7/ 48 34/ 04 8/ 76 24/ 30 فقدان کنترل

 4/ 79 11/ 52 4/ 60 13/ 90 4/ 64 10/ 84 خودشیفتگی 

 4/ 56 15/ 22 3/ 53 18/ 53 4/ 39 14/ 28 آشفتگی هیجانی 

 3/ 20 7/ 40 2/ 83 9/ 53 3/ 05 6/ 79 بهت

 2/ 95 8/ 04 2/ 59 10/ 16 2/ 77 7/ 44 بیگانگیخوداز

 3/ 17 9/ 35 2/ 49 11/ 41 3/ 11 8/ 76 سردرگمی 

 2/ 74 10/ 48 3/ 38 11/ 37 2/ 49 10/ 23 فاصله اجتماعی

 2/ 76 6/ 64 3/ 11 8/ 58 2/ 39 6/ 09 پوچی 
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بهناز ارتضائی و همکاران

بررسی  هم‌زمان  گروهی  عضویت  وجود  عدم  پیش‌فرض 

فرآیند  در  مجزایی  گروه‌های  در  افراد  که  داد  نشان  یافته‌ها  و 

تحلیل عضویت یافته‌اند. همچنین آزمون هم خطی در بررسی 

پیش‌فرض‌های عدم وجود چند هم خطی و پایین بودن هم 

از  خطی متغیرهای پیش‌بین نیز انجام شد؛ بنابراین می‌توان 

کرد. تحلیل تشخیصی استفاده 

جدول ۲. ماتریس همبستگی درون‌گروهی متغیرهای پژوهش

 

ش کل 
بخش

ش خود  
بخش

ش دیگران 
بخش

ش موقعیتی  
بخش

 

ش و عمل/اجتناب تجربی 
پذیر

 

درد ذهنی کلی 
تغییرناپذیری  
فقدان کنترل  
خودشیفتگی  
آشفتگی هیجانی  

 

بهت
 

ازخودبیگانگی 
 

سردرگمی 
فاصله اجتماعی  

 

پوچی 
 

               1 بخشش کل 

              1 82/0 بخشش خود 

بخشش  
 دیگران

44/0 - 39/0 - 1             

بخشش  
 موقعیتی 

85/0 61/0 43/0 - 1            

پذیرش و  
عمل/ اجتناب  

 تجربی 

54/0 55/0 68/0- 51/0 1           

درد ذهنی  
 کلی

54/0 - 54/0 - 65/0 51/0 - 73/0 - 1          

         1 9/0 -63/0 - 57/0 57/0 - 54/0 - 57/0 تغییرناپذیری 

        1 86/0 96/0 - 73/0 - 53/0 62/0 - 54/0 - 55/0 فقدان کنترل 

       1 79/0 67/0 84/0 -61/0 - 39/0 54/0 - 53/0 - 49/0 خودشیفتگی 

آشفتگی  
 هیجانی 

48/0 - 45/0 - 61/0 44/0 - 70/0 - 89/0 78/0 82/0 74/0 1      

     1 75/0 74/0 81/0 73/0 85/0 -64/0 - 38/0 58/0 - 40/0 - 39/0 بهت

    1 75/0 79/0 71/0 81/0 76/0 88/0 -63/0 - 39/0 58/0 -46/0 - 41/0 ازخودبیگانگی 

   1 79/0 71/0 78/0 70/0 80/0 71/0 85/0 -63/0 - 39/0 54/0 - 51/0 - 45/0 سردرگمی 

فاصله 
 اجتماعی 

12/0 10/0 01/0 09/0 001/0 - 07/0 06/0- 03/0 01/0 - 003/0 - 008/0 - 01/0 01/0 - 1  

 1 21/0 54/0 61/0 59/0 52/0 53/0 67/0 59/0 71/0 - 49/0 - 31/0 48/0 - 28/0 - 29/0 پوچی 

 

 ضریب همبستگی کانونی درصد تجمعی  شده واریانس  تبییندرصد  مقادیر ویژه  تابع
1 409 /0 100 100 53 /0 

 جدول ویلکز لامبدا
 سطح معناداری  درجه آزادی  آماره خی دو  ویلکز   آماره لامبدا تابع

1 71 /0 81 /63 14 001 /0 
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نقش درد ذهنی، اجتناب تجربی و بخشش بین فردی در پیش‌بینی ...

که   بر اساس پیش‌فرض ماتریس همبستگی درون‌گروهی 

بین  بالایی  ارائه‌شده، میزان همبستگی   )2( در جدول شماره 

متغیرها مشاهده نمی‌شود )0/9<(. به‌جز سازه تغییرناپذیری و 

که زیر مقیاس‌های خود این  کلی  با درد ذهنی  کنترل  فقدان 

وارد  تحلیل  در  کلی  ذهنی  درد  نمرات  بنابراین  هستند،  سازه 

گفت متغیرهای مستقل در جدول شماره  نشد، پس می‌توان 

)2( از میزان تفکیک قابل‌قبولی از یکدیگر برخوردارند؛ بنابراین 

تفکیک  میزان  پیش‌بینی  برای  تشخیصی  تحلیل  از  می‌توان 

و  عشق  ضربه  نشانگان  )دارای  تشخیصی  کد  برحسب  گروه‌ها 

کرد. فاقد آن( استفاده‌ 

جدول ۳. خلاصه نتایج تابع تشخیصی

 

ش کل 
بخش

ش خود  
بخش

ش دیگران 
بخش

ش موقعیتی  
بخش

 

ش و عمل/اجتناب تجربی 
پذیر

 

درد ذهنی کلی 
تغییرناپذیری  
فقدان کنترل  
خودشیفتگی  
آشفتگی هیجانی  

 

بهت
 

ازخودبیگانگی 
 

سردرگمی 
فاصله اجتماعی  

 

پوچی 
 

               1 بخشش کل 

              1 82/0 بخشش خود 

بخشش  
 دیگران

44/0 - 39/0 - 1             

بخشش  
 موقعیتی 

85/0 61/0 43/0 - 1            

پذیرش و  
عمل/ اجتناب  

 تجربی 

54/0 55/0 68/0- 51/0 1           

درد ذهنی  
 کلی

54/0 - 54/0 - 65/0 51/0 - 73/0 - 1          

         1 9/0 -63/0 - 57/0 57/0 - 54/0 - 57/0 تغییرناپذیری 

        1 86/0 96/0 - 73/0 - 53/0 62/0 - 54/0 - 55/0 فقدان کنترل 

       1 79/0 67/0 84/0 -61/0 - 39/0 54/0 - 53/0 - 49/0 خودشیفتگی 

آشفتگی  
 هیجانی 

48/0 - 45/0 - 61/0 44/0 - 70/0 - 89/0 78/0 82/0 74/0 1      

     1 75/0 74/0 81/0 73/0 85/0 -64/0 - 38/0 58/0 - 40/0 - 39/0 بهت

    1 75/0 79/0 71/0 81/0 76/0 88/0 -63/0 - 39/0 58/0 -46/0 - 41/0 ازخودبیگانگی 

   1 79/0 71/0 78/0 70/0 80/0 71/0 85/0 -63/0 - 39/0 54/0 - 51/0 - 45/0 سردرگمی 

فاصله 
 اجتماعی 

12/0 10/0 01/0 09/0 001/0 - 07/0 06/0- 03/0 01/0 - 003/0 - 008/0 - 01/0 01/0 - 1  

 1 21/0 54/0 61/0 59/0 52/0 53/0 67/0 59/0 71/0 - 49/0 - 31/0 48/0 - 28/0 - 29/0 پوچی 

 

 ضریب همبستگی کانونی درصد تجمعی  شده واریانس  تبییندرصد  مقادیر ویژه  تابع
1 409 /0 100 100 53 /0 

 جدول ویلکز لامبدا
 سطح معناداری  درجه آزادی  آماره خی دو  ویلکز   آماره لامبدا تابع

1 71 /0 81 /63 14 001 /0 
 

 

 
می‌دهد  نشان   )3( شماره  جدول  یافته  که  همان‌طور 

تشخیصی  تابع  یک  توانسته،  تشخیصی  تحلیل  اجرای 

کند. همچنین مقدار ویژه این تابع 0/409  را شناسایی  کانونی 

که میزان آن نشان‌دهنده قدرت تبیین تابع  به‌دست‌آمده آمد 

گروه‌ها از یکدیگر است. همچنین مقدار  تشخیصی در تفکیک 

آمارهای دو تابع که برابر با 63/81 و معنادار )p≥0/05( است؛ که 

گروه افراد دارای نشانگان  گروه‌ها در دو  گفت میانگین  می‌توان 

و عضویت  پاسخگو متفاوت  افراد  برای  آن  فاقد  و  ضربه عشق 

گروهی آنان معنادار است. با توجه به مقدار آماره لامبدا ویلکز 

گروه‌ها به‌وسیله تابع اول  گفت، 29 درصد از واریانس  می‌توان 

-1(×100. در  تبیین است. )مقدار لامبدا ویلکز تشخیصی، قابل 

از  گروه‌ها  تفکیک  برای  پژوهش  متغیرهای  سهم  میزان  ادامه 

یکدیگر در جدول شماره )4( ارائه‌شده‌ است.

با توجه به یافته‌های جدول شماره )4( می‌توان گفت سازه 

پیش‌بینی  میزان  بیشترین  منفی  به‌صورت  عمل،  و  پذیرش 

کنندگی را در تفکیک گروه‌ها از یکدیگر دارد، به عبارتی اجتناب 

ضربه  نشانگان  برای  قوی‌تری  پیش‌بینی‌کنندگی  بالاتر  تجربی 

عشق است و پس‌ازآن زیر مقیاس‌های درد ذهنی مانند فقدان 

تغییرناپذیری و سپس سازه بخشش دیگران در مرتبه  کنترل، 

بهت،  ازخودبیگانگی،  هیجانی،  آشفتگی  سازه‌های  و  بعدی 

سردرگمی به ترتیب به میزان بالایی، در پیش‌بینی افراد دارای 

از یکدیگر نقش دارند،  گروه‌ها  نشانگان ضربه عشق و تفکیک 

پیش‌بینی  در  مثبت  به‌طور  دیگران  بخشش  سازه  همچنین 

و  خود  بخشش  درحالی‌که  دارد  نقش  عشق  ضربه  نشانگان 

بخشش کلی به‌صورت منفی با نشانگان ضربه عشق مرتبط‌اند؛ 

بخشش  و  خود  بخشش  برای  فرد  توانایی  هرچه  یعنی 

بیشتر  عشق  ضربه  نشانگان  احتمال  باشد  کمتر  به‌طورکلی 

است. نهایتاً متغیرهای خودشیفتگی از سازه‌های درد ذهنی، 

بخشش موقعیتی و فاصله اجتماعی به ترتیب به میزان کمتری 

داشته  نقش  عشق  ضربه  نشانگان  پیش‌بینی  در  می‌توانند 

بالایی  میزان  به  متغیرها  این  گفت  می‌توان  بنابراین  باشند؛ 

گروه از افراد دارای نشانگان ضربه عشق را از افراد  می‌توانند دو 

کند. در جدول شماره )5( پیش‌بینی عضویت  فاقد آن تفکیک 

گروه‌های متغیر وابسته آورده شده ‌است. پاسخگویان در 
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بهناز ارتضائی و همکاران

افراد  از  نفر   114  ،)5( شماره  جدول  یافته‌های  به  توجه  با 

نفر   27 و  عشق  ضربه  نشانگان  فاقد  افراد  گروه  در  به‌درستی 

گرفتند. همچنین  گروه افراد با این نشانگان قرار  به‌درستی در 

جزو  اشتباهاً  عشق  ضربه  نشانگان  دارای  گروه  افراد  از  نفر   16

گروه  افراد  از  نفر   38 و  شدند  دسته‌بندی  آن  فاقد  افراد  گروه 

گروه افراد  فاقد نشانگان ضربه عشق نیز به‌صورت نادرست در 

با نشانگان ضربه عشق دسته‌بندی‌شده‌اند. پس می‌توان گفت 

برحسب یافته‌های جدول شماره )5(، تابع تشخیصی توانسته 

گروه افراد فاقد نشانگان ضربه  به‌درستی 75 درصد افراد را در 

عشق و 62/8 از افراد را به‌درستی در گروه افراد با نشانگان ضربه 

عشق جای‌دهی کند؛ بنابراین می‌توان گفت، دقت طبقه‌بندی 

ضربه  نشانگان  فاقد  افراد  گروه  برای  تشخیصی  تابع  برحسب 

گفت  می‌توان  پس  است.  آن  دارای  افراد  از  بیشتر  عشق 

به‌درستی  به میزان 72/3 درصد  به شیوه متقاطع  گروه‌بندی 

گرفته است. صورت 

جدول ۴. ضرایب ماتریس ساختاری

 متغیر ردیف 
 1تابع 

 ضریب 
 -0/ 77 اجتناب تجربی کلی  1

 0/ 75 * درد ذهنی کلی 2

 0/ 74 فقدان کنترل 3

 0/ 73 تغییرناپذیری  4

 0/ 72 بخشش دیگران  5

 0/ 65 آشفتگی هیجانی 6

 0/ 64 ازخودبیگانگی  7

 * 0/ 62 *پوچی 8

 0/ 59 بهت 9

 0/ 57 سردرگمی  10

 -0/ 46 بخشش خود  11

 -0/ 44 بخشش کل 12

 0/ 43 خودشیفتگی 13

 -0/ 36 بخشش موقعیتی 14

 0/ 27 فاصله اجتماعی  15
 

 پاسخگویان
 شده بینیپیش 

با نشانگان ضربه 
 عشق 

فاقد نشانگان ضربه 
 کل عشق 

 متقاطع 
 تعداد 

 43 16 27 نشانگان ضربه عشقبا 
 152 114 38 نشانگان ضربه عشق فاقد 

 درصد 
 100 37/ 2 62/ 8 با نشانگان ضربه عشق

 100 75 25 فاقد نشانگان ضربه عشق 
 

 

* این متغیر در تحلیل استفاده نشد
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نقش درد ذهنی، اجتناب تجربی و بخشش بین فردی در پیش‌بینی ...

جدول ۵. پیش‌بینی عضویت گروهی برای پاسخگویان

 متغیر ردیف 
 1تابع 

 ضریب 
 -0/ 77 اجتناب تجربی کلی  1

 0/ 75 * درد ذهنی کلی 2

 0/ 74 فقدان کنترل 3

 0/ 73 تغییرناپذیری  4

 0/ 72 بخشش دیگران  5

 0/ 65 آشفتگی هیجانی 6

 0/ 64 ازخودبیگانگی  7

 * 0/ 62 *پوچی 8

 0/ 59 بهت 9

 0/ 57 سردرگمی  10

 -0/ 46 بخشش خود  11

 -0/ 44 بخشش کل 12

 0/ 43 خودشیفتگی 13

 -0/ 36 بخشش موقعیتی 14

 0/ 27 فاصله اجتماعی  15
 

 پاسخگویان
 شده بینیپیش 

با نشانگان ضربه 
 عشق 

فاقد نشانگان ضربه 
 کل عشق 

 متقاطع 
 تعداد 

 43 16 27 نشانگان ضربه عشقبا 
 152 114 38 نشانگان ضربه عشق فاقد 

 درصد 
 100 37/ 2 62/ 8 با نشانگان ضربه عشق

 100 75 25 فاقد نشانگان ضربه عشق 
 

 
بحث

ضربه  نشانگان  دارای  افراد  تفکیک  حاضر  پژوهش  هدف 

آن برحسب سه مقیاس بخشش، پذیرش  فاقد  افراد  از  عشق 

مطالعات  نتایج  است.  ذهنی  درد  و  تجربی(  )اجتناب  عمل  و 

عملکرد  می‌تواند  عشق  ضربه  نشانگان  که  می‌دهد  نشان 

نشود  توجه  آن  علائم  به  گر  ا و  نماید  مختل  را  فرد  طبیعی 

به‌طورجدی  را  افراد  فردی  بین  و  شغلی  تحصیلی،  عملکرد 

از  کی  حا پژوهش  این  یافته‌های   .)24،25( می‌شود  مختل 

و  تغییرناپذیری  کنترل،  فقدان  تجربی،  اجتناب  که  است  آن 

بهت،  ازخودبیگانگی،  هیجانی،  آشفتگی  دیگران،  بخشش 

پیش‌بینی  با  مثبت  به‌طور  دیگران  بخشش  و  سردرگمی 

بخشش  و  خود  بخشش  و  دارند  ارتباط  عشق  ضربه  نشانگان 

کلی به‌صورت منفی با نشانگان ضربه عشق مرتبط‌اند و نهایتاً 

متغیرهای خودشیفتگی، بخشش موقعیتی و فاصله اجتماعی 

نقش  عشق  ضربه  نشانگان  پیش‌بینی  در  کمتری  میزان  به 

دارند. این یافته‌ها در نوع خود جدید هستند و با پژوهش‌های 

مي  و   )24( عظیمی  و  لو  علی  شریفی،  پور  جانی،  خان  کبری،  ا

یافته‌ها می‌توان  این  تبیین  و همكاران )26( همسو است. در 

ارتباط  که  کرد  اشاره  پالاسيو-گانزالز  دل  و  كلارك  پژوهش  به 

درد  به  حساسیت  و  عشق  ضربه  نشانگان  بین  معنی‌داری 

ذهنی یافتند )1(. همچنین زیر مقیاس‌های درد‌‌ ذهنی شامل 

فقدان کنترل، تغییرناپذیری، آشفتگی هیجانی، ازخودبیگانگی 

ضربه  نشانگان  کننده  پیش‌بینی  مؤلفه‌های  به‌عنوان  بهت  و 

پژوهش کرمی  نتایج  با  یافته‌ها  این  می‌شوند.  معرفی  عشق 

نژاد، سودانی و محرابی زاده )16(، Sailor)27(، آسایش، قاضی 

ناسازگار  هیجانی  علائم  بین  رابطه  به  که   )28( باهنر  و  نژاد 

آسیب‌رسان  خود  رفتارهای  و  عشق  ضربه  نشانگان  از  ناشی 

 ،)27( طرد  و  ازخودبیگانگی   ،)16( هیجانی  سردرگمی  مانند 

 )27( تغییرناپذیری  و  کنترل  فقدان   ،)28( بی‌ارزشی  احساس 

 )16،28( هیجانی  سردرگمی  و   )27( اجتماعی  فاصله‌گیری  و 

اشاره دارند، هماهنگ است. درواقع درد ذهنی پاسخی به یک 

آسیب عموماً بین فردی است که مانع از برآورده شدن نیازهای 

اساسی فرد و سرکوب تجربه‌های درونی مانند احساسات، افکار 

تداوم علائم هیجانی منجر  و  به حفظ  و درنهایت  منفی شده 

که افراد  می‌شود )21(. از نتایج دیگر پژوهش حاضر این است 

دچار نشانگان ضربه عشق، خودشیفتگی و بهت‌زدگی بیشتری 

نسبت به افراد فاقد آن دارند اما در این مورد پیشینه پژوهشی 

مرتبطی به دست نیامد.

فرض تفاوت بین افراد با نشانگان ضربه عشق و بدون آن در 

متغیر اجتناب تجربی را می‌توان این‌گونه تبیین کرد که اجتناب 

باشد.  هیجانی  اختلالات  زمینه‌ساز  عوامل  از  می‌تواند  تجربی 

این نتایج با پژوهش ياسينكي و همکاران )7( كازان و همكاران 
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گامز و همکاران )8( همسو است. درواقع اجتناب یکی  )29( و 

از رویکردهای ناسازگارانه‌ای است که زنان درگیر نشانگان ضربه 

کار می‌برند تا تأثیر درگیری‌های هیجانی ناشی از این  عشق به 

دردناك  تجربيات  از  افراد،  این   .)29( کنند  کنترل  را  نشانگان 

رنج‌برده و از مواجه با آن اجتناب می‌کنند که كيي از شيوه‌هاي 

مواجهه با عدم رفع نیازهای روانی آن‌هاست. درواقع، اجتناب 

، یک هیجان ناسازگار است و به دنبال کاهش  از هر عامل سازگار

کاهش می‌یابد )7(؛  اجتناب تجربی آسیب‌های روان‌شناختی 

عاطفی  شکست  در  پیش‌بین  متغیرهای  شناسایی  بنابراین 

بازگشت  از  پیشگیری  جهت  مثبتی  پیامد‌های  است  ممکن 

نشانگان ضربه عشق داشته باشد.

به‌طور  دیگران  بخشش  سازه   ، حاضر پژوهش  نتایج  طبق 

درحالی‌که  می‌کند،  پیش‌بین  را  عشق  ضربه  نشانگان  مثبت 

شکست  با  منفی  به‌صورت  کلی  بخشش  و  خود  بخشش 

محمد  ناميني،  پژوهش‌های  با  نتایج  این  مرتبط‌اند.  عاطفی 

گرينبرگ )30( همسو است. در تبیین نقش  پور و نوري )23( و 

بخشش دیگران با پیش‌بینی نشانگان ضربه عشق، می‌توان به 

به‌عنوان  دیگران  بخشیدن  هرچند  که  کرد  اشاره  موضوع  این 

تعارضات  و  روان  سلامت  ارتقادهنده  و  مثبت  مؤلفه‌ای 

در  نیز  پژوهش‌هایی  اما   ،)29( است  معرفی‌شده  فردی  بین 

بخشیدن  می‌کنند  بیان  که  دارند  وجود  نتیجه  این  راستای 

به  منجر  می‌تواند  رنجش،  از  رهایی  برای  تصمیمی  به‌عنوان 

از  از پردازش خشم ناشی  افزایش تعارضات بین فردی و مانع 

نتایج نشان می‌دهد  )14(. همچنین  گذشته شود  آسیب‌های 

بخشش خود، به‌صورت منفی پیش‌بینی کننده نشانگان ضربه 

افراد درگیر این  که  گفت  آن می‌توان  که در تبیین  عشق است 

خودکارآمدی  احساس  و  محافظت‌کننده  رفتارهای  نشانگان 

از پردازش هیجانات  که مانع  کمتری نسبت به سایرین دارند 

سالم مانند بخشش خود می‌شود )7،30،31(؛ بنابراین ارتقای 

می‌تواند  عشق  ضربه  نشانگان  درگیر  افراد  در  خود،  بخشش 

جهت التیام آزردگی افراد معرفی شود )14(.

خود  ابزارهای  از  استفاده  دسترس،  در  نمونه‌گیری  روش 

سؤالات،  به  پاسخ‌دهی  در  بی‌دقتی  احتمال  دلیل  به  گزارشی 

پژوهش  اجرای  اجتماعی،  و  فرهنگی  متغیرهای  بررسی  عدم 

رابطه  کیفیت  و  نوع  به  توجه  عدم  و  زنان  جامعه  در  منحصراً 

این  که  بود  پژوهش  محدودیت‌های  از  ازدست‌رفته،  عاطفی 

موارد تعمیم نتایج را به دیگر جوامع با مشکل روبه‌رو می‌کند. با 

توجه به این محدودیت‌ها و کمبود پیشینه پژوهشی پیشنهاد 

ابزارهای  از  گزارشی  خود  پرسش‌نامه‌های  کنار  در  می‌شود 

کیفی سنجش مانند مصاحبه نیز استفاده شود. همچنین به 

طولی  مشاهده‌ي  روش‌هاي  مانند  دیگر  شیوه‌هاي  بردن  کار 

می‌تواند بر غناي پژوهش‌هاي آتی در این حوزه بیفزاید.

ملاحظات اخلاقی

که اطلاعات پژوهش  به شرکت‌کنندگان اطمینان داده شد 

قرار  اهداف پژوهش مورداستفاده  تنها جهت  و  بوده  محرمانه 

کمیته ملی اخلاق  کد اخلاق از  گرفت. این مقاله دارای  خواهد 

99.3.02.63784/ شناسه  به  پزشکی  زیست  پژوهش‌های  در 

scu.ac.ir است.

تضاد منافع

گزارش نشده است. هیچ‌گونه تضاد منافعی 

سپاسگزاری

این  در  که  عزیزی  بانوان  تمامی  مسئولانه  مساعدت  از 

پژوهش حضور یافتند تشکر و قدردانی می‌شود.
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The Role of Mental Pain, Experiential Avoidance and 

Forgiveness in Predicting Love Trauma Syndromes 

Behnaz Ertezaee1*, Najmeh Hamid2, Anahita Etedali3

Abstract
Introduction: love trauma syndromes cause major emotional problems and it is necessary for experts to investigate this 

issue comprehensively.

Aim: According to the research, this study sought to investigate the role of emotional pain variables, experiential avoidance, 

and forgiveness in predicting the occurrence of love trauma syndromes.

Method: This research is a descriptive-post event study using the Pearson correlation and regression methods. For this 

purpose, first, questionnaires on love trauma syndrome (1999), Heartland forgiveness scale (2005), mental pain (2003), and 

acceptance and action questionnaire (2004) were prepared for women aged 18 to 35 years in Isfahan who experienced love 

trauma in the last six months at most. The targeted form was sent, and 195 questionnaires were included in the analysis. 

People’s scores in the love trauma syndrome questionnaire were considered as criteria variables and scores in mental pain, 

experiential avoidance, and forgiveness were considered variables predicting group membership. The results were analyzed by 

the diagnostic analysis method.

Result: The results indicate a significant diagnostic function that explains the variance of the groups formed (P> 0.05). 

The experiential avoidance scale (r=-0.77), the mental pain scale (r=-0.75), and the forgiveness scale finally have the highest 

predictive value in differentiating the two groups from each other (r=+0.44).

Conclusion: The results showed that people with the experience of love trauma syndrome in the scale of experiential 

avoidance and mental pain (loss of control, irreversibility, emotional overcrowding, self-estrangement, freezing, confusion, 

narcissistic injury, and social distance) and forgiveness variable (forgiveness for others and forgiveness for situations) can be 

distinguished without it. These results can be useful for mental health professionals who are somehow related to youth issues.

Keywords: Emotional Pain, Experiential Avoidance, Forgiveness, Love Trauma Syndrome
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