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 چکیده
بلا  یشلللسلانترواو  یبلازتدان  سلفی ر فرا  یبلازملانلف لاو نشلللدنلت نلان  یروان یهلاتیل روا نییپژوهش، تب نیهلف  ا

 کر یبلا رو   یفیپژوهش ک  نیا  اسلللت.  یروان  یابیل بلاز  ریبله رن  و مسللل  یمعسلاپر از  سلللتله،یتمرکز بر تجربله ز

 ر شلرر ترراو   ینفر از بازمانف او نشلدنت نان   23کسسف او شلام   انجام شلف. مشلارکت  یریتفسل   یفارشلساسل یپف

صلدرت    افتهیسلانتمهین  یهامصلاحبه قیها از طر ا ه  یآورصلدرت هففمسف انتااخ شلفنف. عم بد نف که به

مضلمدو  ر سله    یو تح   NVivoافزار  با اسلتفا ه از نرم  ها ا ه. افتیا امه    یبه اشلبا  نرر فوی رفت و تا رسل 

  یها مسجر به اسللتاراس سلله مضللمدو اصلل   ا ه   یتح  شللفنف.   یتح  یو انتااب  یباز، محدر  یمرح ه کف ذار

 ری(، جمسلل یکیزینشللدنت ف ،یروان ریتحق ،ی یتحم یاز نشللدنت) )ترم مزمن، انزوا  سللتهیشللام  جتجربه ز

 )یشلسانترواو  ی(، و جمعسا و بازسلازیان ریند ب ت،یهد  یبازسلاز  ،یاعتماع تیحما  ،ی)آ اه )یروان  یبازتدان

بد نف که از  یسفیفرا   رتیکسسف او روا( شللف. مشللارکتیروان  یند مراقبت  ما،ترو به رن ، رشللف پ   ی)معسا ه

   هفیپژوهش نشلاو م  ینتا .رفتیم  شیند  پ  یشلسانتسلانتار رواو یجیتفر  یابیباز  یبه سلد یروان  یفروپاشل 

است.  تیمعسا و هد  فیبر بازتعر یو مبتس  یامرح ه  فه،یچیپ  یبازمانف او نشدنت نان  یروان  یبازتدان سفیکه فرا

 یهلاتیل حملا  ت،یل بر روا  یمبتس  یملفانلات  رملان یطراح یبرا  ییمبسلا تدانلفیبلازملانلف لاو م  یهلاتیل روا  فویل شلللس

 فراهم آور . راویا ی ر بستر فرهس  شفهیسازیبدم یهاو برنامه ،یاعتماعرواو

   ی تح   ،یریتفسلل   یفارشللساسلل یپف ،یروان تیروا ،یروان  یبازمانف او، بازتدان  ،ینشللدنت نان   کلیدواژگان: 
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Abstract 

This study aimed to explore the psychological narratives of domestic violence 

survivors during their psychological rehabilitation process, focusing on lived 

experience, meaning-making, and recovery. This qualitative research employed an 

interpretative phenomenological approach. Twenty-three survivors of domestic 

violence in Tehran were purposefully selected and interviewed through semi-

structured interviews. Data collection continued until theoretical saturation was 

reached. Thematic analysis was performed using NVivo software, applying open, 

axial, and selective coding. Three major themes were identified: (1) Lived experience 

of violence (persistent fear, imposed isolation, psychological humiliation, physical 

abuse); (2) Rehabilitation pathway (emergence of awareness, social support, identity 

reconstruction, self-expression); and (3) Psychological meaning-making and 

restoration (meaning of suffering, posttraumatic growth, psychological self-care). 

Participants’ narratives reflected a dynamic progression from psychological collapse 

to gradual reconstruction of internal stability. The findings suggest that psychological 

rehabilitation following domestic violence is a complex, multi-stage process centered 

on redefinition of meaning and identity. Understanding survivors' subjective 

narratives can inform culturally adapted, narrative-based therapeutic interventions 

and support programs in the Iranian context. 

Keywords: Domestic violence, survivors, psychological rehabilitation, narrative, 

interpretative phenomenology, thematic analysis 
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 مقدمه 

  ی اجتماع   ، یروان  ی امدهای است که پ   یاشکال خشونت در جوامع انسان  نیرتری فراگ  حالنیو درع   ن یترپنهان  ن،ی تردهیچیاز پ   ی کی  یخشونت خانگ

  ی کیعنوان  را به  ی( خشونت خانگWHOبهداشت )  یزنان و کودکان به همراه دارد. سازمان جهان   ژهیوبازماندگان به  یبرا  یاگسترده یو جسمان

از خشونت   ی خود تجربه نوع   ینفر در طول زندگ  کیکرده و گزارش داده است که از هر سه زن،    یبندطبقه  یسلامت عموم  یهاران از بح

 ، یفردنیب  تیماه  لیدلنوع از خشونت به   نی(. اWorld Health Organization, 2021را داشته است )  ی زندگ  کیتوسط شر  یجنس  ای   یکیزیف

 رینظ  یشناختروان   قیعم یهاموارد با تجربه  یاریو در بس  زاستب یطور خاص آسدرون خانواده، به  یعاطف  یها یریرگساختار قدرت نابرابر، و د

 (.Campbell et al., 2002) شودی( همراه مPTSDاختلال استرس پس از سانحه ) یو حت یگانگیخودباز ،یترس مزمن، اضطراب، افسردگ

اند که  ها نشان دادهبر سلامت روان بازماندگان وجود دارد. پژوهش یبلندمدت خشونت خانگ راتیبر تأث یاریبس  دیتأک ،یشناختروان  اتیادب در

 ی ریگ در شکل  ی و گاه حت  ابد ی یادامه م  زین  یبازتوان  ندیبلکه در فرا  ستیوقوع آن ن   یتنها محدود به دورهنوع خشونت، نه  ن یا  یروان  ی امدهایپ 

بعد  یخودادراک  ،یفرد  تیهو روابط  )  رگذاریتأث  ی و  بازماندگان، حت  یاری(. بسCavanaugh et al., 2012است  پا   یاز  از    یرابطه   انیپس 

  ی را با دشوار   ی روان  یبازساز ندیهستند که خود فرا  قیعم ییو تنها  یتیهو  ی سردرگم  ، یاعتمادیاحساس شرم، ب  ریهمچنان درگ  ز،یآمخشونت 

مداخلات   یطراح  یبرا  یضرور  یامر  ،یبازتوان  ریبازماندگان در مس  یذهن  یها تجربه  یدرک چگونگ  رو،نی(. ازاHerman, 1997سازد )یمواجه م

 است. محورتیمؤثر و حما یشناختروان 

  کردها ی رو  ن یاست. ا  دارشناسانهیو پد  یفیک  ی هااز روش  یریگبازماندگان، بهره  ی تجارب روان  ینوظهور و کارآمد در بررس  یکردهایاز رو  یکی

افراد بپردازند    یشخص  ی هاتیو روا  ی احساسات درون  ،ی ذهن  یمعناها  قیعم   ی به واکاو  ، ی نیو بال  ی نیع   ی هایبندفراتر از طبقه  کنند یتلاش م 

(Smith et al., 2009در واقع، روا .)مجدد    یده سازمان  قیداشته باشد و از طر  زین  ی کارکرد درمان  ی بازماندگان نوع  یبرا  تواندیم   یگرتی

تنها نه ، ی در حوزه خشونت خانگ ی فیمطالعات ک  ل،یدلنیهم(. بهNeimeyer, 2001کند ) جاد یبه رنج ا ی و معناده  یانسجام روان  ی تجربه، نوع 

 دارد.  تیاز منظر خود بازماندگان اهم یروان یبازساز ندیفهم بهتر فرا یبلکه برا  ،یروان یامدهایپ  ترق یعم ختشنا یبرا

فرا  یروان  یبازتوان  ندیفرا از خشونت،  تحت   ی چندبُعد  ده،یچیپ   یندیپس  که  است  فردمحور  متعدد  ریتأثو  جمله سطح حما  یعوامل    تیاز 

ها به  پژوهش  ی(. برخAnderson et al., 2003قرار دارد )  فرهنگی–یاجتماع   تیشده، و موقعفرد، نوع خشونت تجربه   یمنابع درون  ،یاجتماع 

  ی عوامل  نی(. همچنLiang et al., 2005اند ) اشاره کرده  ریمس  نیا  لیدر تسه  یررسمیو غ   یرسم  یاجتماع   ی هاتیحما  ی کنندهنیینقش تع

را   یبازتوان ریمس  توانندیهستند که م  ییرها یاز جمله متغ  ت، یهو  فیبه رنج و بازتعر  ی معناده  یی توانا  ،یآورتوان تاب  ، یروان  یچون خودکارآمد

و    یغرب  ینظر  یهابر مدل  یحوزه اغلب مبتن  نیدر ا  ی پژوهش  ات یحال، ادب  نی(. با اTedeschi & Calhoun, 2004کنند )  فیتضع  ای  تیتقو

 اند. نداشته یکاف  تیحساس یرغربیخاص جوامع غ  ی و اجتماع   یفرهنگ یهانه یبوده و نسبت به زم ی کم یکردهایرو

  یهااز تجربه یاریاست، اما همچنان بس افتهی  شیافزا یو تخصص یدر سطح عموم یتوجه به خشونت خانگ ریاخ یهاهرچند در سال  ران،یا در

  یایدر بافت فرهنگ  ژه یو. بهمانندیم   ی در سکوت باق  ،یرسم  ی هاتیو نبود حما  ،یزنترس از برچسب  ، یفرهنگ  یتابوها  ل یدلبازماندگان به  ستهیز

قرار دارند    ینهاد  یتوجهیو ب  یسرزنش قربان  ،ی بازماندگان غالباً در معرض قضاوت اجتماع   اند،شدهتیتثب  داًیشد  یتیو انتظارات جنس  ها نقشکه  

(Mohammadi et al., 2016ا .)ی شناختروان  ی بازتوان  ند یبلکه فرا  شود،یم   ی تیبازماندگان به خدمات حما  ی تنها مانع از دسترسنه  طیشرا  نی 

 . کندیم  تردهیچیپ  زیرا ن ها آن 

مستلزم رجوع    یکار  نیبازماندگان از منظر خودشان فراهم شود. چن  یصدا دنیشن  یبرا  ییفضا  ،یپژوهش  یضرورت دارد که در فضا  ن،یبنابرا

.  گذارندیم  ش یرا از درون به نما  ی روان  یاست که تجربه خشونت، رنج، بقا و بازساز  یی هاتیروا  لیو تحل  یریتفس  یدارشناسیپد   یهابه روش

از پژو  پد  یفیک  یراستا، بررس  نیدر هم   زیحاضر ن  هش هدف   ریدر مس  یبازماندگان خشونت خانگ   یشناختروان  یهاتیروا  یدارشناسانهی و 

  یاشدهو تجربه  ی اساس  نیبا بازماندگان، مضام  افتهیساختمهین  قیعم  یهاتا از خلال مصاحبه  کندیپژوهش تلاش م  نیاست. ا  یروان  یبازتوان
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پس از خشونت کمک   یروان ی هایدگیچی پ  ترقیتنها به فهم عمنه  ینگاه نی کند. چن  لیو تحل یی اند، شناساکرده فاینقش ا ندیفرا نیرا که در ا

 محور مؤثر باشد. و فرهنگ  تیبر روا  یمبتن یمداخلات درمان  یدر طراح  تواندیبلکه م کند،یم

خود را از رنج و    یروان  تیروا  یاند: چگونه بازماندگان خشونت خانگشکل گرفته  یبازتوان  ندیاز فرا  یبر درک درون  یپژوهش مبتن  یهاپرسش

به تجربه خشونت چگونه در ذهن    یمعناده  ندیو فرا  شود؟یبرجسته م  هاتیروا  نیدر ا  یشناختروان   نیچه مضام  کنند؟ یم  یبهبود بازساز

منجر شود   یبازتوان  ریدر مس  ی و عاطف  یذهن   یهاسمیاز مکان  یترقیبه شناخت عم  تواندیها مپرسش  نیپاسخ به ا  رد؟یگیبازماندگان شکل م 

 در حوزه سلامت روان باشد.  تریارائه خدمات تخصص سازنهیو زم

ا  گرید  از نوآورانه  بازتوان  نیوجوه  تجربه  بر  تمرکز  فرهنگ  یپژوهش،  بستر  اجتماع  یدر  بس  رانیا  یو  برخلاف  از مطالعات که در   یاریاست. 

انجام شده است که در آن تابوها،    یمطالعه در بستر  نیاند، افردمحور صورت گرفته   یکردهایقدرتمند و رو  یت یحما  یهابا نظام  یغرب  یکشورها

پژوهش    نیا  ج ینتا  رو،نیمواجه سازند. از ا  یرا با موانع متعدد  یبهبود  ندیفرا  توانندیم   یرسم  یهاتیو کمبود حما  ،یساختار  یهایبرنابرا

 یتوانمندساز  یهاو برنامه  هااستیس  نیکند و به تدو   فایبازماندگان خشونت ا  یبرا  یشناختخدمات روان   یسازیمهم در بوم  ینقش  تواندیم

 کمک کند.  رانیدر ا یروان

بهبود   ،یاجتماع   تیدر جهت ارتقاء حساس  یبازماندگان، گام  یشدهخاموش  یپژوهش بتواند با بازتاب دادن صدا  نیاست که ا  دی ام  ت،ینها  در

  یکردهای در توسعه رو  توانندیمطالعه م   نی ا  یهاافتهیطور خاص،  در جامعه بردارد. به  ی پنهان خشونت خانگ  یها و کاهش رنج  ، یتیخدمات حما

 . رندیبازماندگان مورد استفاده قرار گ یبرا یو گروه  یفرد نیمداخلات ب یو طراح ،یآورارتقاء تاب ،ی درمانتیروا بر یمبتن

 شناسیروش

بازماندگان خشونت   ی روان  یهات یروا  قیعم   یاستفاده شد تا به واکاو  یریتفس   یدارشناسیپد   کرد یبا رو  یفیمطالعه از روش پژوهش ک   نیدر ا

 ند یرا پشت سر گذاشته و وارد فرآ  یبود که تجربه خشونت خانگ  یپرداخته شود. جامعه پژوهش شامل افراد  یروان   یبازتوان  ند یدر فرا  ی خانگ

از مشده بودند. شرکت  یشناختروان  ی بازتوان  ا ی درمان    تیو حما  یمددکار  ،یشناختکه در مراکز خدمات روان  ی زنان و مردان  انیکنندگان 

 هدفمند انتخاب شدند.  یریگکرده بودند، به روش نمونه افتیدر شهر تهران خدمات در یاجتماع 

معنا که پس از مصاحبه   نیبه ا  افت؛یادامه    یبه اشباع نظر  دنیها تا رسنفر بود. انتخاب نمونه  ۲3مطالعه    نی در ا  یی کنندگان نهاشرکت  تعداد

ورود به پژوهش شامل    یها. ملاکدیحاصل گرد  یها افزوده نشد و اشباع نظربه داده  یمعنادار  د یاطلاعات جد  وسوم،ستیکننده ببا شرکت

  افتهیساختمهیمشارکت در مصاحبه ن  ییو توانا  ،یروان  یبازتوان  ندیگذراندن حداقل شش ماه از فرا  ،ی سال از خشونت خانگ  کیحداقل    هتجرب

 شد.  نیها تضماطلاعات آن ی آگاهانه را امضا کردند و حفظ محرمانگ نامهتیکنندگان قبل از انجام مصاحبه، رضابود. شرکت

کنندگان بتوانند آزادانه  شده بودند که شرکت  یطراح  یاگونهشد. سؤالات مصاحبه به   یآورجمع   افتهیساختمهین  یهامصاحبه   قیاز طر  هاداده

 4۵  نیزمان هر مصاحبه بصحبت کنند. مدت  یشناختدرمان روان   ریخود در دوران پس از خشونت و در مس  یو عاطف  یذهن  یهادرباره تجربه

 شدند.  یسازادهیصورت مکتوب پ کنندگان ضبط و سپس بهها با اجازه شرکتمصاحبه ی بود و تمام قهیقد  ۹۰تا 

از نرمداده  لیتحل استفاده  با  فرآ  لیو روش تحل  NVivoافزار  ها  انجام گرفت.  و   یمحور  یباز، کدگذار  یشامل کدگذار  لیتحل  ندیمضمون 

 سه یمقا  گری کدیبا    ج یصورت مستقل توسط دو پژوهشگر انجام و سپس نتابه  ها یکدگذار  ل،یاعتبار تحل  شیافزا  یبود. برا  یاصل  نیاستخراج مضام

 استفاده شد.  انی( و مرور توسط همتاmember checkکنندگان )مشارکت  ینیها از روش بازبداده ییایپا شی افزا یبرا نی. همچنشد قیو تلف

 هایافته

 از خشونت  ستهیاول: تجربه ز یمضمون اصل
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 ز یآمخشونت  یرابطه  انی پس از پا  یصحبت کردند که حت  یاشدهنهیکنندگان از ترس نهاداز مشارکت  یاریو مزمن، بس  داریترس پا  یرطبقه یز  در

  ی کی.  کرد یشبانه بروز م  یهابلند و کابوس  یاضطراب مزمن، وحشت از صداها  ،یخوابیترس به صورت ب  نیمانده است. ا   یها باق همچنان با آن

 .شود«یشروع م زیچ. انگار دوباره همهشودیدر را محکم ببندد، قلبم از جا کنده م  ی کنندگان گفت: »هنوز هم اگر کساز شرکت 

ارتباط با تلفن،  کردند که توسط فرد خشونت  ان یکنندگان باغلب شرکت  ،یلیتحم  یانزوا  در از خانواده و دوستان جدا شده بودند. قطع  گر 

بودم؛    یساله گفت: »مثل زندان  3۶زن    کیبود که تجربه کرده بودند.    یوآمد از جمله مواردرفت  دیو کنترل شد  نترنتیاستفاده از ا  تیممنوع 

 .رون«یب یای با دن یارتباط چیبدون ه  یله، ولیبدون م

  یهایینماو کوچک  نینبوده بلکه مملو از سرزنش، توه  یکیزیکه خشونت تنها ف  دادیکنندگان نشان م شرکت  فاتیتوص  ، یو روان   ی کلام  ریتحق  در

 . «یاعرضهیتو ب ؛ یفهمیتو اصلاً نم گفتیبزنم، م یحرف کردمیم  یها اظهار داشت: »هر وقت سع از آن یکیمستمر بوده است. 

و ترس   یبه ترک، کنترل مال  دیرا تجربه کرده بودند که با تهد   شدهلیتحم  یاحساس وابستگ  یکنندگان نوع اغلب مشارکت  ،یاجبار  یوابستگ  در

 نداشتم«.  ی پول چیاگر برم کجا برم؟ ه گفتمیم  ی ول ست،ین یآدم خوب دانستمیاز زنان جوان گفت: »م یک ی. شد یم تیاز تنها شدن تقو

 ی کیزیف   یهاتجربه  یبه مرگ صحبت کردند. بعض  دیمداوم، و تهد  یهایمکرر، کبود  یهاکنندگان از ضرب و جرح شرکت   ،یکیزیخشونت ف  در

 بروم«. رونیقدر کتکم زد که چند روز نتوانستم از خانه ببار آن کیکنندگان گفت: »از مشارکت  ی کیاند. همراه بوده یدیشد   ی روان  یامدهایبا پ 

افکار    یو حت   ی خلق  د ینوسانات شد  ،یارزشیب  ، یانواع خشونت، در قالب افسردگ   یتمام   یشناختروان  امد یبه عنوان پ   ی روان  ی آشفتگ  ت،ینها  در

 .شود«یدلتنگم نم کس چیه رم،یاگر بم کردمیداشتم که فکر م   یاحساس پوچ یقدراز زنان گفت: »به یکیگزارش شد.  یخودکش

 یروان  یبازتوان ریدوم: مس یاصل مضمون

آگاه  در شروع  مشارکت  یاریبس  ، ینقطه  لحظهاز  به    یاکنندگان  را  برا  آوردندیم  ادیمشخص  رابطه   بارن ینخست  یکه  در  شدند   یامتوجه 

از  یکیمراجعه به مرکز مشاوره آغاز شده است.   ای دوست  کیبه  یتحول غالباً با افشاگر ینقطه نیبه کمک دارند. ا ازیهستند و ن زیآمخشونت 

 شده بود برام«.  یچقدر عاد دم یاسمش خشونته، تازه فهم  کنمیکه تجربه م  ییزهایچ نیمشاورم گفت که ا ی : »وقتتزنان گف

  ی هاو گروه  یدوستان، خانواده، مددکاران اجتماع   تیکنندگان از حماداشت. شرکت  یروان  یبازتوان  ندیدر آغاز فرا  ینقش محور  یاجتماع   تیحما

  د یتو نبوده، شا  رینفر عنوان کرد: »اگر خواهرم نبود که بغلم کنه و بگه تقص  کینام بردند.    یبهبود  ریمس  یاصل  یهابه عنوان ستون   یدرمان

 . رفتم«یوقت سراغ درمان نمچیه

  ی دیجد  یهاتیخود سخن گفتند. آنان به فعال  یها و شناخت دوبارهنقش فیبازتعر  یاز افراد از تلاش برا  یار یبس  ،یشخص  تیهو  یبازساز  در

و موهامو کوتاه    شگاهیگفت: »رفتم آرا  یک یاشاره کردند.    یمیقد  یهایمندظاهر و بازگشت به علاقه  رییتغ  ،یهنر  یهاچون رفتن به کلاس

 . شم«یدارم دوباره خودم م کردمکردم. حس  

کنندگان به  امن محقق شده بود. مشارکت یهاطیمح  جادیگر و اقطع کامل ارتباط با فرد خشونت  ،ی محل زندگ رییبا تغ یمنیاحساس ا یاب یباز

بار   نیاول  ینداشت، برا  یدیکل  گهیقفل در رو عوض کردم و د  یاز آنان گفت: »وقت  یکیاشاره داشتند.    تیامن  یو روان  یکیزیف  یبازساز  تیاهم

 .دم«یخوابراحت 

احساسات استفاده شده بود.    انیب  یبرا  یقیموس  ی هنر، و حت  ،یچون نوشتن خاطرات، نقاش  یرکلام یغ   یهااز روش  ،یانگریو خودب  یدرمانگر  در

 تکرار شه«.  خوامینم  گهیرو گذروندم و د ییزهایکننده گفت: »نوشتن خاطراتم کمک کرد بفهمم چه چمشارکت کی

 یشناختروان  یسوم: معنا و بازساز  یاصل مضمون

گفت: »حالا   یکیکنند.    ریتفس  یافتگ یخود را در قالب رشد  یهاکنندگان تلاش کرده بودند تا تجربهاز شرکت  یاریبه رنج، بس  یمعناده   در

 کمک کنم«.  گهید یها بتونم به زن نکهیا یبرا  دیها رو داشتم؛ شا چرا اون تجربه فهممیم
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و   شتری مانند نه گفتن، اعتماد به نفس ب  ییهاها مهارتکنندگان از قدرت گرفتن پس از بحران سخن گفتند. آنتروما، مشارکترشد پس  در

 حق دارم بگم نه«. دونمیالان م کردم،یم یکرد: »قبلاً از همه عذرخواه انینفر ب کی دست آورده بودند.  را به  یآورتاب

از    یکی کرده بودند.    دا یپ   ی روان  یمرزها  ت یو اهم  ،ی زندگ  کینسبت به عشق، انتخاب شر  یدیجد  یهانگرش به رابطه، افراد نگرش   رییتغ  در

 که کنارم باشه«.  امیکه نجاتم بده. دنبال کس ستمین یدنبال کس گهیزنان گفت: »د

از   یکیکرده بود.    دایبروز پ   زاب یاز روابط آس  زیخواب منظم و پره  ،یروادهیپ   شن،یتیهمچون مد  ییهانیبا تمر  یروان  یخودمراقبت  ت،یدر نها  و

 حقمه«.  ن ی. فقط خودم. اذارمیخودم وقت م یساعت برا میکنندگان گفت: »هر روز صبح نمشارکت

 گیرینتیجه بحث و 

 بیمستمر از آس  ی ندیبلکه فرآ  زابیآس  دادی رو  کیتنها  بازماندگان، نه  یبرا  ی نشان داد که تجربه خشونت خانگ  یروشنپژوهش به  ن یا  ی هاافتهی

ب  ت،یهو  فیتضع  ،یروان حت  یجانیه  ی ثباتیو  آن  آثار  که  رابطه خشونت   یاست  از  خروج  از  مضام  زیآمپس  دارد.  از  استخراج   نیادامه  شده 

 «یشناختروان  یو »معنا و بازساز  «یروان  یبازتوان  ریاز خشونت«، »مس  ستهیشامل »تجربه ز  یکنندگان در سه دسته اصلمشارکت  ی هات یروا

 بود.  یروان م یترم یتجربه خشونت و تلاش برا ییو معنا یاجتماع  ، یروان قیابعاد عم انگری ها، نمادسته  نیاز ا کیشدند. هر  یبندطبقه 

  ی کیزیناخواسته و خشونت ف  یوابستگ  ،یروان  ریتحق  ، یلیتحم  یکنندگان از ترس مزمن، انزوااز خشونت، مشارکت  ستهیدسته نخست، تجربه ز  در

Herman  (1۹۹7 )مثال،    یراستا است. برامطالعات متعدد هم  جیبا نتا  افتهی  نیهمراه بود. ا  دی شد  یروان  یکه با آشفتگ  یسخن گفتند؛ تجارب

  یکه بازماندگان معمولاً نوع   دهد یو نشان م  کند یم   د یتأک  انیقربان  یخشونت مزمن بر ساختار روان  رانگریخود بر نقش و  کیکلاس  ش در پژوه

نفس اعتمادبه د یو افت شد یفردنیاختلال در روابط ب ،یخوابیکه خود را به صورت اضطراب، ب  کنندیرا تجربه م «ی»شکست در انسجام درون

اختلال استرس پس    ،یچون افسردگ  ییامدها یبا پ   ی( نشان داد که خشونت خانگ۲۰۰۲. )Campbell et alپژوهش    نیهمچن.  دهدینشان م

 . گذاردیبر آن صحه م زیپژوهش حاضر ن  یهاافتهیهمراه است که  کیکوسوماتی( و اختلالات سا PTSDاز سانحه )

ها و  نقش  فیبازتعر  ،یاجتماع   تیتجربه حما  ، یکردند که چگونه با آغاز آگاه   فیکنندگان توصمشارکت  ، یروان  ی بازتوان  ریمضمون دوم، مس  در

 ی خوانپس از تروما هم   یاب یمرتبط با باز  ینظر  یهابا مدل  هاافتهی  نیخود را آغاز کنند. ا  یروان  یبازساز  ندیاند فراتوانسته   یمنیاحساس ا  یاب یباز

که تجربه بحران   کنند یم   د ی( تأکPosttraumatic Growthخود )  یرشد پس از سانحه   هی( در نظر۲۰۰4)  Calhounو    Tedeschiدارد.  

کنندگان پژوهش حاضر راستا، مشارکت نی شود. در هم دیجد یمعناها جادیو ا یدر زندگ یافراد موجب تحول مثبت، بازنگر یدر برخ تواندیم

  یابیبه مرحله باز  یدهنده حرکت از مرحله فروپاشاند که نشانسخن گفته   یاستقلال روان  تیو تقو  ،یارتقاء خودمراقبت  ت،یهو  یسازاز تجربه باز

در    یاساس  یهااز مؤلفه   یطیمح  تیو امن  یاجتماع   تیکه حما  دهد ی( نشان م۲۰۰3. )Anderson et alپژوهش    یهاافته ی  نیاست. همچن

 برجسته بود. زیکنندگان نمشارکت یهاتیکه در روا یااست؛ نکته یبازماندگان خشونت خانگ یروند بهبود روان عیتسر

و    ،یمجدد، رشد روان  یکنندگان تلاش داشتند تا تجربه رنج خود را در قالب معنادهمشارکت  ،یشناختروان   یبخش سوم، معنا و بازساز  در

در   یمرزگذار  یریادگی و    ی تجربه، بازتاب عاطف  ییداشتند که بازگو  دینکته تأک  نیها بر ااز آن  یاریکنند. بس  ی درون  ی روابط عاطف  فیبازتعر

راستا است. به رنج هم  ی( درباره معناده ۲۰۰1)  Neimeyer دگاهیمضمون با د  نیبوده است. ا یروان  یاب یدر باز  یدیکل یهااز گام  د،یدروابط ج

نرمال    ی و بازگشت به زندگ  ی انسجام روان  یاب یدر باز  ی اکنندهنییعامل تع  ب،یمعنا در مواجهه با فقدان و آس  یبازساز  ند یمعتقد است که فرا  یو

درک و قابل  افتهیرشد  یکه بازماندگان از تجربه خود معنا  ی اند که زمان( نشان داده۲۰۰۵. )Liang et alپژوهش    ی هاافتهی  نیاست. همچن

 . ابد ی یناسالم کاهش م یو خطر بازگشت به رابطه ابدییم ش یها افزاتوان مقابله آن کنند،یاستخراج م

کنندگان  بازماندگان بود. مشارکت  یشناختدرمان روان  ریدر مس  شنیتیچون نوشتن، هنر، و مد  یانگریخودب  یها نقش روش  گر، یتأمل د قابل  نکته

  ی هابا پژوهش افتهی   ن یاستفاده کرده بودند. ا  ی درون یشده و بازسازاحساسات سرکوب   انی ب  ، یجان یه  هیتخل  ی برا  یعنوان ابزارها بهروش  نیاز ا
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Smith et al( .۲۰۰۹که به نقش روا )ی رکلامی غ   یهااند، تطابق دارد. استفاده از روشپرداخته   یروان  یاب یباز  ندیدر فرا  یتجرب  ییو بازنما  یگرتی  

 . نندناخودآگاه ذهن خود ارتباط برقرار ک یایآشکار کنند و با زوا دیتا احساسات خود را بدون تهد کندیو هنرمحور به بازماندگان کمک م 

و    یفرهنگ  یهانهیزم  تیبر اهم  ،یتروما و بازتوان  یشناسموجود در حوزه روان   ینظر  یهامدل  د ییپژوهش ضمن تأ   ن یا  یهاافتهی   ،یکل  طوربه

  نهینهاد  ی هاتیو نبود حما   ، ی که در آن سکوت، سرزنش قربان  کردند یم  یزندگ   یاجتماع   یکنندگان در بستردارند. مشارکت  د یتأک  ز ین  یاجتماع 

مداخلات   یسازیضرورت بوم  ،یبازتوان  یها به مدل  یفرهنگ  یاهیپژوهش حاضر با افزودن لا  ن،ی. بنابراندازدیب  ر یرا به تأخ  یبهبود  ندیفرا  تواندیم

 .سازدیرا برجسته م ی درمان

 مشارکت نویسندگان

 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

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

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.

 فهرست منابع 
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