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 چکود 
از اخالالات    ینا مم   یدر مواجه  اا فرد اجاواع  یعاف   تیهو  یهاییایمضمموو  پو  لیپژوهش، تحل  نیهدف ا

  لیم و روش تحل ی ی   کردیمطماعهم  اما رو  نیا   سسمداما  اوده ا مممت.مشمممار مت یتجرا  یهماداده  قیاز فر یروان

 ین ر از افراد مبالا ا  اخالالات روان 1۹اا    افا ی ماخاارو ین  یهامصمابب  قیها از فرمضموو  انجا   مد. داده

هدفوسد از  مهر تهرا    یریا سسداا  اا روش نوون . مشمار تدیارد  یدا ماسد، اردوور  ی   تجرا  فرد اجاواع

  Nvivoافزار  ها اا ا ما اده از نر داده   ی.  لافتیادام    یا  ا مبا  نرر  د یتا ر م   ها اناخاب  مدند. مصمابب

،  " یفرد اجاواع  یجانیتجرا  ه" ممامل    ی مم  ملوع  ا ممل  ییها مسجر ا   ممسا مماداده  لیتحل   ممدند.  لیتحل

 ییهارملوع ی مد. ز  "یاجاواع  یااز ماز یارا  یاملاال   یرهایمسم "، و "در مواجه  اا فرد یایهو  ی مازو ارها"

 یجسمماجوو   ن،یگزیجا  تیاز هو یریااهره ،یجانیه  یانگ، خودمراقبا  ی ممازیمانسد ابسمماش  ممر ، درون

 ،ی مساخا  ی سسداا  ا   مورت فهال از راهکارهاها اودند.  مر تملوع   نیااهاد ا  نیتراز مهم  یاجاواع تیبوا

  ی   فرد اجاواع   دهدینشما  م  هاافا ی ا ما اده  ردند. تیهو یاایملاال  اا فرد و ااز یارا  یو اجاواع  یعاف 

بمال، افراد اما  نی. اما ادهمدیقرار م ریتمث  مممدت تحمترا ام  یعماف   تیم  ممماخامار هو  ،یاز اخالالات روان ینما ممم 

د مت   یانگ اجاواع یو  اهش ا رات مس  تیهو  یا  ااز ماز توانسدیم  یرونیو ا یدرون  یراهبردها  ی مازفهال

 یهاتیبوا  تیضمدانگ و تلو  یهاارنام   ،ی مساخامداخلات روا   یفراب یارا ییامبس  تواندیم جیناا نی. اااسدی

 .ردیقرار ا یاجاواع

 یمضوو ؛ انگ اجاواع لیتحل ؛یاخالالات روان ؛یعاف  تیهو ؛یفرد اجاواع کلودوسژگ ن: 
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Abstract 

This study aimed to conduct a thematic analysis of the emotional identity dynamics 

in response to social rejection stemming from mental disorders. This research 

employed a qualitative design with thematic analysis methodology. Data were 

collected through semi-structured interviews with 19 individuals diagnosed with 

mental disorders who had experienced social rejection. Participants were 

purposefully selected from Tehran, and interviews continued until theoretical 

saturation was achieved. NVivo software was used for data coding and analysis. Data 

analysis revealed three main themes: "emotional experience of social rejection," 

"identity strategies in response to rejection," and "coping pathways for social 

reintegration." Subthemes such as shame, internalized stigma, emotional self-care, 

alternative identity adoption, and seeking safe social support emerged as key 

components. Participants engaged actively in cognitive, emotional, and social 

strategies to cope with rejection and reconstruct their identity. The findings indicate 

that social rejection due to mental disorders profoundly impacts the structure of 

emotional identity. Nonetheless, individuals can draw on internal and external 

resources to reconstruct identity and reduce the adverse effects of stigma. These 

results offer valuable implications for developing psychosocial interventions, anti-

stigma programs, and social support frameworks. 
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 مقدمه 

تجربه   ک یتنها  نه  ی اند. طرد اجتماع در سلامت روان افراد پرداخته   یطرد اجتماع   رینقش و تأث  یبه بررس  یمطالعات متعدد   ر،یاخ  ی هادر دهه

فرد را متحول    یتیو هو  یروان  یساختارها  تواندیکه م  شودیم  ل یمزمن و ماندگار تبد  تیوضع  کیاز موارد به    یاریاست، بلکه در بس  یتیموقع

قرار  یاجبار یو انزوا ی زنانگ ،ی در معرض انواع طرد اجتماع  نیریاز سا شی ب کنند، یم  یزندگ  ی که با اختلالات روان  یافراد ان، یم ن یکند. در ا

صرفاً    ،یاز اختلالات روان  یناش  ی(. طرد اجتماع Corrigan & Watson, 2002ها دارد )آن  یعاطف  تیبر هو  یقیعم  یامدهایامر پ   نیدارند و ا

افراد مبتلا    ی روان  یازهاین  گرفتندهیو ناد   یزنبرچسب  ، ییاعتنایاز ب  دهیچیپ   یندیبلکه فرآ  ست،ین  یاز روابط اجتماع   یکیزیحذف ف  یمعنابه  

 (.Link et al., 2001) دهدیقرار م  ریها را تحت تأثآن تیهو  یاست که ساختار درون

  ن یاست. ا  گرانیاحساسات در تعامل با خود و د  یی شامل نحوه تجربه، پردازش و بازنما  ،یفرد  تیاز هو  یبه عنوان بخش مهم  ،ی عاطف  تیهو

(. اختلال در  Thoits, 2011)  کند یم   فای ا  یروابط اجتماع   یبرقرار  تیاز خود و ظرف  ی ذهن  ریتصو  ،ی در انسجام روان  ینیاد ینقش بن  تینوع هو

سالم منجر شود.    جانات یدر ابراز ه  یناتوان  ی اضطراب مزمن و حت  ،یشرم، خودانکار  رینظ  یاحساسات  یریگبه شکل  تواند یم  ت، یبعد از هو  نیا

تعاملات با طرد و انگ همراه   ن یا  کهیاما زمان  رد؛ یگیشکل م  ی در بستر تعاملات اجتماع  یعاطف   ت یهو  ، یتجربه اختلالات روان  یافراد دارا  یبرا

 (. Livingston & Boyd, 2010) شودیبا اختلال مواجه م  یتیو هو یر رشد عاطفیباشد، مس

 ت یفیبر ک یاگسترده راتیتأث ،یعموم یفضا  ایکار  طیچه در بستر خانواده، چه در مح ،یاند که تجربه طرد اجتماع نشان داده یتجرب مطالعات

  ی طرد اجتماع   ط،یشرا  ن یباشد. در ا  یروان  یماریب  ینوع  ریکه فرد درگ  شودیتر مپررنگ  یزمان   ژهیوبه  راتیتأث  نیافراد دارد. ا  یروان  ی زندگ

  کندیتصور م  ارزشیمنجر شود که خود را ناتوان، ناسالم و ب   یمنف  تیهو  کی  یریگنفس، و شکلانگ، کاهش عزت  یسازیبه درون  تواندیم

(Rüsch et al., 2005هم .)اجتماع   ت،یحما  یجستجو  یبرا  ی جد  ی مانع  تواند یم  یمنف  ندیفرآ  نی   ی هاکمک  افت یدر  ی و حت  یمشارکت 

 . د باش یشناختروان  یتخصص

  یبرا یمختلف  یسازوکارها ، یدر پاسخ به طرد اجتماع   ،ی روان یهایماریبا ب رینکته اشاره شده که افراد درگ ن یبه ا یمتعدد ی فیمطالعات ک در

 ق یراز ط  گرید  ی و برخ  آورند یم  ی رو  یاز روابط اجتماع   یریگکامل و کناره  ی ها به انزوااز آن  ی. برخرندیگیخود به کار م  ی عاطف  تیهو  یبازساز

 Yanosکنند )   ایخود را اح  تیهو  کنندیشده، تلاش م از خود، و معنا دادن به رنج تجربه  ی ذهن  ریتصو  یخود، بازساز  رشیمانند پذ  ییندهایفرا

et al., 2010است    ری پذو انعطاف  کینامیبلکه د  ست،ین  شدهنییتعش یو از پ   ستایساختار ا  کی  یعاطف  تیکه هو  دهدینشان م  ندهایفرآ  نی(. ا

 . ابدییمعنا م  یو در تعامل با تجارب اجتماع 

 یعاطف تیو تحول هو یاز تعامل طرد اجتماع  یبه درک بهتر ،یشناس( در جامعهLabeling Theory) «یزن»برچسب  هینظر نه،یزم نیهم در

 ی کرده و آن را به بخش  یبرچسب را درون  نیمرور ابه  خورد،یم  "یروان  ماریب"که توسط جامعه برچسب    یفرد  ه،ینظر  نی. مطابق اکندیکمک م

مثبت    تیبا هو  وند یو قطع پ   یشرم، خودانزجار   د یبا احساسات شد   تواندیم   یسازیدرون   نی(. اScheff, 1966)  کند یم  ل یتبدخود    تیاز هو

  ی را ط  تیهو  یبازساز  ریمس  ،ی و اجتماع   یاز منابع روان   یریگکرده و با بهره  یستادگ یا  ند یفرآ  ن یافراد در مقابل ا  ی حال، برخ  ن یهمراه باشد. با ا

 (.Pescosolido et al., 2008)  کنندیم

اند که افراد دچار انگ، کرده دینکته تأک نیبر ا "یانگ اجتماع " ای "ننگ"( در مفهوم 1963) Goffmanهمچون  یپردازانه ینظر گر،ید یسو  از

خود هستند؛   یواقع  تیکردن هوپنهان  ی که همواره در تلاش برا  کنندیم   یزندگ  یاگونهبلکه اغلب به  شوند،ی جامعه طرد م  یتنها از سونه

 . کند یم  جادیدائم ا یو فشار روان ی از دوگانگ یاخودِ آشکار و خودِ پنهان منجر شده و تجربه انیکه به شکاف م یامر

  ی ناش یدر مواجهه با طرد اجتماع   یعاطف  تیهو  یهاییایمضمون، ابعاد پو  لیو تحل  یفیک  یشناسروش   قیحاضر در تلاش است تا از طر  مطالعه

  قیمطالعه قصد دارد از طر  نیا  پردازند، یم   ی عل  یهاو مدل  یکه اغلب به روابط آمار  یکم  یهارا کشف کند. برخلاف پژوهش  یاز اختلالات روان

. با تمرکز بر  ابدیگروه دست    ن یا  یو ذهن   ی درون  ی ندهایاز فرآ  ترقیعم  یاند، به فهم داشته  ی تجارب  نیکه چن  یافراد  میمستق  یصدا  دنیشن
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 نکه یو ا  برند یکار م است که افراد در مواجهه با طرد به  ی و اجتماع   یجانیه  ، یتیهو  ی راهبردها  ییپژوهش شناسا  نیهدف ا  سته،یز  یهاتجربه 

 . شودیها منجر مآن یعاطف تیهو فیتضع ا ی  یچگونه به بازساز اراهبرده نیا

و ضعف   ، یروان  یماریبه ب  یغالب، نگاه سنت  یفرهنگ   یدارد. ساختارها  تیمطالعه اهم  نیدر ا  رانیجامعه ا  یتوجه به بستر فرهنگ  نیهمچن

خود    کان یاز خانواده و نزد  یاز افراد حت  یاری. بسکندیفراهم م  ی تجربه طرد اجتماع   یبرا  ی خاص  طیسلامت روان، شرا  نهیدر زم  یآموزش عموم

  ، یرونیفقط در سطح بتجربه طرد نه  ،یبستر   نیخود را پنهان نگه دارند. در چن  یروان  تیهو دهندیم  حیندارند و ترج  رشیدرک و پذ  رانتظا  زین

 (.Sharifi et al., 2016) انجامد یم  تیمستمر هو فیو به تضع شودیتکرار م زیبلکه در درون روان فرد ن

حوزه   نیدر ا ی فیک ی ضرورت انجام پژوهش ، ی در بستر طرد اجتماع  تیهو  یدر مورد ابعاد عاطف  ی داخل اتیدر نظر گرفتن خلأ موجود در ادب با 

کمک کند و هم در    ی عاطف  تیمقوله هو  ی مفهوم  ی به غنا  یهم در سطح نظر  تواند یپژوهش م   نیا  ی هاافته ی .  شودیاحساس م  ش یاز پ   شیب

ارائه   ی با اختلالات روان  ریافراد درگ  تیهو   یاز بازساز  ت یو حما  یکاهش انگ اجتماع   ، یشناختمداخلات روان   یبرا  ییرهاراهکا  ،ی سطح عمل

 دهد. 

 شناسیروش

در    یعاطف   تیهو  یهاییایپو  یو مفصل به بررس  قی مضمون انتخاب شد تا بتوان به صورت عم  لیتحل  کردی با رو  یفیپژوهش، روش ک  نیدر ا

  یکننده که تجربه طرد اجتماع شرکت  19هدفمند انجام گرفت و    وهیبه ش  یر یگپرداخت. نمونه  یاز اختلالات روان  ی ناش  یمواجهه با طرد اجتماع 

و تجربه طرد   یورود به مطالعه شامل داشتن سابقه اختلال روان  یارهایرا داشتند، از شهر تهران انتخاب شدند. مع  یروان  تلالاتمرتبط با اخ

 بود.  یاجتماع 

را   قیشدند که امکان طرح سوالات باز و عم  یطراح  یاها به گونهمصاحبه   نیشد. ا  یآورجمع  افتهیساختارمهین  ی هامصاحبه  ق یاز طر  ها داده

که   یبه طور   افت،یادامه   یبه اشباع نظر  دنیها تا رسکنند. مصاحبه  انیخود را به طور جامع ب  اتیکنندگان بتوانند تجربفراهم کرده و شرکت

 اضافه نکردند.  لیبه تحل یتوجهاطلاعات قابل گرید د یجد یهاادهد

باز،    یمضمون شامل کدگذار   لیتحل  ندیها، فرامصاحبه  یهاداده  یاستفاده شد. پس از ثبت و کدگذار  Nvivoافزار  ها از نرمداده   لیتحل  یبرا

در    یعاطف  تیو ابعاد هو  میمفاه  انیصورت گرفت که ارتباطات م  یاروند به گونه  نی. ادی انجام گرد  یاصل  یهاکدها و استخراج تم  یبنددسته 

 شود.  نییو تب یی شناسا یبا طرد اجتماع  جههموا

حاصل شود که    نانیها استفاده شد تا اطممکرر داده  ینیاعضا و بازب  یمانند بررس  ی هاها، از روشاعتبار و صحت داده  شیافزا  یبرا  ت،ینها  در

 کنندگان است. شرکت اتیتجرب قیبازتاب دق ها افتهی

 هایافته

 ی طرد اجتماع  یجانیمقوله اول: تجربه ه

  ن یسخن گفتند و ا گرانیکنندگان از شرم در حضور داز مشارکت   یاریبود. بس  یبرجسته، احساس شرم در روابط اجتماع   یهارمقوله یاز ز  یکی

دارم، نگاهشون  یمشکل روان فهمنیم یاز آنان گفت: »وقت یکیمثال، عنوان دانستند. به یارتباط اجتماع  یبرقرار یبرا یجد یاحساس را مانع

 .« کنمیم یاز جمع دور نیهم یبرا کنن،یقضاوتم م کنم یشه... حس م یعوض م

خود ساختند.   تیاز هو  یکرده و آن را بخش  یرا درون  انیاطراف  ینگاه منف  جی افراد به تدر  یجامعه بود. برخ  ینگاه منف  یسازیدوم، درون  رمقولهیز

 دارم.«که مشکل شهیوقتا باورم م  یمن حک شده، خودمم بعض یرو  گهیبرچسب د نیکنندگان اظهار داشت: »انگار ااز مشارکت یکی
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  گفتن یم م کرد: »خانواده  انیاز افراد ب  یک یاشاره داشتند.    کانینزد  ییاعتنایکنندگان به ب از مشارکت   یاریبس  زیو دوستانه ن  یطرد خانوادگ  در

 باهاشون حرف نزدم.« گهیجلب توجه کنم. د خواستمیفقط م ه،یالک

باشم،    ینخوام با کس  نکهیاز آنان: »نه ا  یک یسخن گفتند. به گفته    شدهلیناخواسته و تحم  یافراد از انزوا  ،یاجبار  ی اجتماع   یرابطه با انزوا  در

 کنار.« کشمیخودمو م نیجا ندارم، برا هم کنمیحس م یول

  ی محل کار نگفتم مشکل روان  یتو  وقتچی کنندگان گفت: »هاز مشارکت  یک یبه صورت برجسته مطرح شد.    زیترس از افشا شدن ن  رمقولهیز

 .« رنمینگ یجد  ا یاخراجم کنن  دمیترسیدارم. م

به  ریتجربه تحق  ت، ینها  در نهادها  ژهیودر تعاملات روزمره  با  برخورد  بود.    ی عموم  یدر  اظهار داشت: »تو  از مصاحبه  ی کیبرجسته  شوندگان 

 باهام درست صحبت کنن.« یانگار ارزش نداشتم حت ها، یروان ش یدرمانگاه گفتن برو پ 

 در مواجهه با طرد یتیهو  یدوم: سازوکارها مقوله

کرد:    انیکنندگان باز مشارکت  ی کیحفظ کرامت خود سخن گفتند.    یافراد از تلاش برا  یبر مقاومت، برخ  یمبتن  یتیدفاع هو  رمقولهیز  در

 .«کنم یاگه قضاوتم کنن، من از خودم دفاع م یکنن، حت یباهام بدرفتار هیبق ذارمی»نم

هامو بخش  هیکردم بق  ی از منه، نه همه من. سع  یبخش  یماریب  دمیاز افراد گفت: »فهم  یکیپرتکرار بود.    یتیروا  زیاز خود ن  ی ذهن  ریتصو  یبازساز

 .« نمیهم بب

شوندگان عنوان از مصاحبه  ی کیاشاره داشتند.    ی آگاهو ذهن  یسازمثل نوشتن احساسات، آرام  یی هاافراد به مهارت  ، یجان یه  یخودمراقبت  در

 تو سرمه.«  یبفهمم چ کنهیکمکم م سم،ی نویکرد: »هر شب احساساتم رو م 

  ادیکردن    یکنندگان: »با نقاشاز شرکت   یکیمشاهده شد. به گفته    زین  یاحرفه  ای  یهنر  یهاتیمانند فعال  نیگزیجا  یهات یاز هو  یریگبهره

 .«ستمین  ماریب هیفقط  گهی نشون بدم، د یاگهیگرفتم خودمو تو قالب د

  ه ی  شهیشوندگان گفت: »هم از مصاحبه یک ینرمال از خود نشان دهند، مطرح شد.  یاکه تلاش داشتند چهره  ی در کسان  یتیهو ی دوگانگ تجربه

 آدم شکسته.«  هیآدم خندان، تو خونه  هی رونینقاب دارم. ب

  کردم، یداد: »اولش انکار م  حیاز آنان توض  یکیگام سخن گفتند.  بهگام  یندیکنندگان از فراشرکت  د،یجد  ی عاطف  تیهو  یجیتدر  رشیپذ  در

 با خودم کنار اومدم.«  گهی. حالا د رفتمیبا زمان پذ  یول

 ی اجتماع  یبازساز یبرا یامقابله یرهایسوم: مس مقوله

کنندگان اشاره کرد: »تو گروه  از مشارکت  ی کیو دوستان همدل گفتند.    یتیحما  ی هاامن، افراد از نقش گروه  یاجتماع   تیحما  یجستجو   در

 خودم باشم.« تونمی. اونجا مستمیافراد مثل من، حس کردم تنها ن نیآنلا

باعث شد بتونم خودمو بهتر بفهمم،    ی درماناز افراد گفت: »روان   ی کیها مشاهده شد.  پاسخ  ان یدر م  زین  یو روانشناخت  ی از منابع درمان  یریگبهره

 .« ترسمینم هیقدر از بقاون گهید

از آنان گفت:    ی کیاشاره داشتند.    ییزداانگ  نهیدر زم  یاجتماع  یهاتیکنندگان به فعالاز مشارکت  ی برخ  ،یبخشیو آگاه  یاجتماع   یکنشگر  در

 هستم.«  مگهید یایلیخ یم، حس کردم صداداشتم تو دانشگاه درباره تجربه یسخنران هی»

بشم،    یاگهیتجربه سخت باعث شد آدم د  نیکنندگان: »ااز شرکت   یکیمطرح شد. به گفته    زین  یماریمجدد به تجربه ب  یمعنابخش  رمقولهیز

 .«ترقیعم تر،یقو

گرفتم نه بگم،   اد یاز افراد گفت: » یک یحدود اشاره کردند.  جادیو ا زابیبه قطع روابط آس یبر اساس مرز سالم، برخ یفردنیروابط ب میتنظ در

 رابطه رو کم کنم.«  کننیکه حالمو بد م یی با کسا
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  یخودم هدف گذاشتم و وقت  یکنندگان گفت: »برااز مشارکت  یکیاثبات ارزش خود گفتند.    یافراد از تلاش برا  ،یحس ارزشمند  ی ابیباز  در

 باشم.«  دیمف  تونم یهنوز م  دمید  دم،یبهش رس

 گه ی شوندگان: »الان داز مصاحبه  ی کیکنترل بهتر روابط شناخته شد. به نقل از    یمهم برا  ی عامل  زین  ی اجتماع   ی توسعه خودآگاه  ت،ینها  در

 .« ستیامن ن یمراقب باشم، همه جا جا د یکجاها با دونمیم

 گیرینتیجه بحث و 

برجسته    ی از اختلالات روان  ی ناش  ی در مواجهه با طرد اجتماع   ی عاطف  تیهو یهاییایمضمون پو  لیرا در تحل یمطالعه، سه مقوله اصل  ن یا  جینتا

 ی خوببه  هاافتهی  نی. ای اجتماع   یبازساز  یبرا  یامقابله  یرهایدر مواجهه با طرد، و مس  ی تیهو  یسازوکارها  ،یطرد اجتماع  ی جانیساخت: تجربه ه

  ر یتأثافراد را تحت  یتیساختار هو  ،یشناختمستمر روان  ندیفرا کیمثابه  بلکه به ،ی واقعه اجتماع   کیتنها به عنوان  نشان دادند که تجربه طرد نه

  یروانانگ    یسازیو درون  ی جانیه  یاحساس شرم، انزوا  یریگمنجر به شکل  ی. طرد اجتماعابد ی یها بازتاب مآن  یو در ساحت عاطف  دهدیقرار م

 . سازدیگرفتار م یروان یو دوگانگ یارزشیب ،یاز خودانکار یاو فرد را در چرخه  شودیم

  ج یامر با نتا  نیاشاره کردند. ا  یاختلال روان  یکنندگان به احساس شرم و ترس از افشااز مشارکت  یاریپژوهش حاضر، بس  یهاافتهی  مطابق

 تیهو  ، یاجتماع   ی منف  ی هایو داور  یزناز برچسب   ینگران  لیغالباً به دل  یپزشکروان   مارانیاند بدارد که نشان داده  یهمخوان  نیشیمطالعات پ 

 ,Goffman؛  Corrigan & Watson, 2002)  شودیمختل م  ای   ابدی یکاهش م  شانیروابط اجتماع   جه،یو در نت  کنندیخود را پنهان م  یماریب

 ن، ی. همچنسازدیم فیرا تضع یعاطف یخودابراز  تیو ظرف دهدیاز طرد است که فرد را به انزوا سوق م یدرون یاتجربه . در واقع، شرم (1963

 یزنبرچسب  هیبا نظر  یخوببود که به  ها افتهیمعنادار در    ی از الگوها  گرید  ی کی  ، یذهن  یهابرچسب  رفتنیجامعه و پذ  ی نگاه منف  یسازیدرون

Scheff دارد  یخوانهم(Scheff, 1966). 

به    ،یآن است که افراد، در پاسخ به طرد اجتماع  انگر ی ب  پرداخت،یدر مواجهه با طرد م   یتیهو  یپژوهش که به سازوکارها  یمقوله اصل  نیدوم

  یمحور بوده و به دفاع از کرامت فردراهبردها مقاومت  نیاز ا  ی . برخآورندیم   یخود رو  ت یمحافظت از هو  یبرا  یاهیو چندلا  ده یچیپ   یراهکارها

  نیب  یو سردرگم   یتیهو  ی دوگانگ  یهاتجربه  یریگشامل شکل  گرید  یبرخ  کهیدرحال  شود؛یمثبت از خود منجر م  یذهن  ریتصو  یو بازساز

افراد مبتلا به    ت یکه هو  کند یم   د ییتأ   زین   (Yanos et al., 2010)و همکاران    Yanosپژوهش    ی هاافتهی است.    ی و خود اجتماع   ی خود واقع

 ی بازساز  یشده قرار دارد و تلاش براانتخاب  " افتهیبهبود  تیهو" و    شدهلیتحم   "مارگونهیب  ت یهو"  انی همواره در کشمکش م  یاختلالات روان

 . رودیشمار مآنان به یروان یایاح یهاشرطشیاز پ  ،یذهن ریتصو

مؤثر افراد   یاز راهبردها  یکی(  یمعنو  ای  یهنر  ،یشغل  تیهو  ری)نظ  نیگزی جا  یهات یاز هو  یریگبهره   قیاز طر  تیهو  یمطالعه، بازساز  نیا  در

مثبت و ارزشمند، به افراد   یاجتماع  یهاورود به نقش  داردیم  ان یتطابق دارد که ب  Thoits (Thoits, 2011)پژوهش    جیبا نتا  افتهی  نیبود. ا

  "یمقاومت  تیهو"مفهوم    نیتر عمل کنند. همچنخود موفق  تیهو  فیبازتعر  ندیو در فرآ  رندیفاصله بگ  یاز تجربه شرم و خودانکار  کندیکمک م

برخ در  مفاهاز مشارکت   یکه  با  مشابه  انگ"چون    ی میکنندگان مشاهده شد،  برابر  در  ب  یبازنگر"  ا ی  "مقاومت  در   "مارگونهیفعال در خود 

 ریو مس  رندیفاصله بگ  یمنف  تیاز هو  توانندیم  ،یشناخت  یراهبردها  یریکارگاند افراد با بهو همکاران است که نشان داده  Rüschمطالعات  

 . (Rüsch et al., 2005)کنند   یرا ط یبازساز

  ، یامن، منابع درمان یاجتماع  ت یکه از حما ینشان دادند که افراد ها افتهی ، ی اجتماع  یبازساز یبرا یامقابله یرهایمس  ی عنیمقوله،  نیسوم در

ب  یو معنابخش بوده  یماریبه تجربه  با موفق  یعاطف  تی هو  میترم  ندیاند، فرآبرخوردار    ،یتیحما  یهااند. وجود گروهکرده  یط  ی شتریب  تیرا 

طرد   راتیدر کاهش تأث  یدیکل  یخود، نقش  رشیو پذ  یحس ارزشمند  یبازساز   یبرا  ییعنوان بسترهابه  ،یدرمان و روان  یامن ارتباط  یضاهاف
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  یاجتماع   تیخود نشان دادند که حما  لیها در فراتحلراستا است؛ آنهم  Boydو    Livingstonپژوهش    جیبا نتا  هاافتهی  نیاند. اداشته   یاجتماع 

 .(Livingston & Boyd, 2010)سلامت روان دارد  ی ابی و باز یریپذدر کاهش انگ ینقش مهم  یدرون رشیو پذ 

(  یاجتماع  یهادر رسانه تیفعال  ایساز، آگاه یهایسخنران ،ی)از جمله آموزش عموم یاجتماع  یکنشگر یندهایمشارکت فعال در فرآ نیهمچن

 نه توانمندا  ییمشابه مفهوم »بازگو  ف،ینوع بازتعر  نیکنند. ا  لیو معنا تبد   یکنش اجتماع   یبرا   یبه افراد امکان داده است تا تجربه رنج را به ابزار

  یی گراتیدر کنار معنو  ران،یا  یو در بافت فرهنگ  (Frankl, 1984)برجسته شده است    زیمعناگرا ن  یشناسروان  اتیرنج« است که در ادب  تیروا

 .(Sharifi et al., 2016)را داراست  یت یهو یبازساز تیتقو تیقابل  ،یبوم

است، بلکه روشن   یاختلال روان  یافراد دارا  ی عاطف  ت یهو  فیدر تضع  یطرد اجتماع  قینقش عم  د یتنها مؤپژوهش نه  ن یا  جیمجموع، نتا   در

مضمون نشان داد    لیکنند. تحل  یرا ط  ی تیهو-ی روان  یبازساز  ند یفرآ  توانندیم  ، یرونیو ب  ی منابع درون  یسازکه چگونه افراد، با فعال  سازدیم

 ت یبر اهم  جینتا  ن،یاست. همچن  یفرهنگ-یاجتماع   نهیو وابسته به زم  ایپو  یندیبلکه فرآ  ستایا  ینه امر  یط یشرا  نیدر چن  یعاطف  تیکه هو

 . ورزدیم  دیتأک یت یحما یهاتیظرف تیمحور، و تقوجامعه یشناختضدانگ، مداخلات روان یهایگذاراست یتوجه به س

 نویسندگانمشارکت 

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند. 

 موازین اخلاقی

 در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.

 تعارض منافع 

 . وجود ندارد ی تضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 ها شفافیت داده

 حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال خواهد شد. ها و مآخذ پژوهش داده

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.

 فهرست منابع 
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