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Abstract 
 

Background and purpose: The communication and mutual understanding between healthcare 

service providers and patients are serious concerns in the health system. The purpose of this study is to 

evaluate and compare the impact of reading stories on increasing the level of general empathy and patient 

empathy in nursing students  at Mazandaran University of Medical Sciences. 

Materials and methods: The statistical population of this  quasi-experimental study consisted of 

82 nursing students, who were divided into two groups of 41 subjects  each, an experimental group and a 

control group, using the simple random method. Story reading was carried out in  six sessions, each 

lasting two hours, conducted online over six weeks in a semester. The students completed the Davis 

General Empathy Questionnaire and the Jefferson Scale of Empathy before and after the sessions. 

Results: In this study, general empathy and patient sympathy were evaluated in three time 

periods: before the intervention, immediately afterthe intervention, and seven days after the end of the 

intervention. Jefferson sympathy scores increased from 44.71 before the intervention to 61.37 

immediately after the intervention and then decreased to 57.98 seven days later, indicating a positive 

effect of the intervention. Davis empathy scores also increased from 51.93 before the intervention to 

76.53 immediately after the intervention and then decreased to 60.13 seven days later. To compare 

empathy levels, the analysis of variance test with repeated measures was used. However, before 

performing the sphericity hypothesis test, Mauchly's test was conducted. Since it was not significant (P < 

0.001), the Greenhouse-Geisser test was used, and a significant difference was reported in the three 

measurement periods (P < 0.001). 

Conclusion: Story reading is effective in improving nursing students' sense of general empathy 

and sympathy toward patients. It is recommended that this method be implemented in universities to 

enhance empathy training. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پـــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (04-343)   3441سال    اسفند   242سي و چهارم    شماره دوره 

 03            3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                            دوره سي و            

 پژوهشی

پرستاری :  انیدر دانشجو یهمدل شیافزا بر خوانش داستاناثربخشی 
 یک مطالعه شبه تجربی

 

 1معصومه محمودی

 2علی اصغر قربانی

 3جمشید یزدانی چراتی

 4فرزانه امینی

 5مینا الوندی پور

 چكیده
جید  نایاس می م   نگرانییدهندگان خدمات بهداشتی و درمانی با بیمار، ارایه ارتباط ودرک متقابل و هدف: سابقه

بر افزایش میزان همدلی عمومی وهمدلی با بیمار در دانشیوویان  دامتان خوانشام . هدف این مطالعه، ارزیابی و مقایسه 

 پرمتار  دانشگاه علوس پزشکی مازندران بود.

دران در دوگیروه نفراز دانشوویان پرمتار  دانشگاه علوس پزشکی مازن 28توربی برا  این مطالعه شبه ها:روش مواد و

زیر نار مدرس در  با توجه به عناصر دامتانیخوانش متن ادبی  نفر  شاهد و مورد به روش تصادفی ماده انتخاب شدند. 14

هفته در یک نیمسال به بحث گذاشته شید. ببیل و بعید از جلسیه، دانشیوویان  6مدت  جلسه  دو ماعته به روش آن ین، به 6

 کردند.و همدلی با بیمار جفرمون را تکمیلپرمشنامه همدلی عمومی دیویس 

پایان  مداخله و در دفعه دوس پس از ببل از یدر مه بازه زمان ماریبا ب یو همدلی عموم یهمدل ،مطالعه نیدر ا ها:یافته

 )ببل از 4در زمان 74/11جفرمون از  ینمرات همدل. برارگرف  یابیمداخله مورد ارز انیروز پس از پا 7و مپس مداخل  

 افتهیکاهش روز پس از مداخله(  7) 7در زمان82/77و مپس به  افتهی شیافزا پس از مداخله( )8 در زمان 77/64به  مداخله(

 شیافزا 8در زمان 77/76به  4در زمان 87/74از  زین سیویدهمدلی . نمرات باشدمی همثب  مداخل ریدهنده تأثکه نشان ،ام 

گیر  تکرار  امتفاده برا  مقایسه همدلی از آزمون آنالیز واریانس با اندازه. اندهافتیکاهش  7در زمان  47/66و مپس به 

 ،(>664/6P) نشان نداددار  را نتایج معنی شد، اما ببل از انواس آزمون فرض کوری ، از آزمون ماچلی امتفاده شد و چون

تفاوت  ،در دوگروه کنترل و مداخله ویسجفرمون ودیگیر  همدلی امتفاده و در مه دوره اندازه هوسگرین از آزمون

 (.>664/6P)گزارش شد دار  معنی

 انیدانشوو ماریبا ب یو همدل یعموم یحس همدل  برارتقا یخواندامتانبراماس یافته ها  مطالعه حاضر،  استنتاج:

 .شودی پیشنهاد میآموزش مولفه همدل  برا ،هادانشگاه در وهیش نیابرگزار  موثر ام .   پرمتار
 

 یآموزش ه، مداخلخوانیدامتان  مار،یبا ب ارتباط ،یعموم یهمدل ،یهمدل واژه های کلیدی:
 

 :a_ghorbani85@yahoo.com E-mail  دانشکده پیراپزشکی دانشگاه علوس پزشکی مازندران، مار ، ایران   جاده فرح آباد، 42مار : کیلومتر  -اصغر قربانیعلی مولف مسئول: 
 روه آموزشی عمومی، دانشکده پیراپزشکی مار ، دانشگاه علوس پزشکی مازندران، مار ، ایران، گامتادیار .4

 امتادیار، مرکز مطالعات و تومعه آموزش پزشکی، دانشگاه علوس پزشکی مازندران، مار ، ایران. 8

 ران، دانشکده بهداش  مار ، دانشگاه علوس پزشکی مازندران، مار ، ای. امتاد، گروه آمار زیستی7
  ، ایران. دانشوو  آمار زیستی، گروه آمار زیستی و اپیدمیولوژ ، کمیته تحقیقات دانشوویی، دانشکده بهداش ، دانشگاه علوس پزشکی مازندران، مار1

 دانشگاه علوس پزشکی مازندران، مار ، ایرانی، دانشکده پزشک ،یگروه جراح ار،یدانش. 7

 :  7/44/4167 تاریخ تصویب :             87/7/4167 تاریخ ارجاع جه  اص حات :              44/6/4167 تاریخ دریاف 
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 ماریبا ب يهمدل شیخوانش داستان بر افزا ياثربخش
 

 3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                            دوره سي و            02

 مقدمه
 برا  درک احسامات دیگران  توانایی فرد ،همدلی

 و (4)ام  لسوزانهدو انتقال آن احسامات به طور مؤثر و 

 و روابط ها  بهداشتینقش ضرور  در م م  و مرابب 

 فرمایش شغلی را کاهشو  (8)دارد ماریو ب پرمتار یدرمان

 و عفو در یبخشندگ هیروح در افزایش ی. همدل(7)دهدمی

بهداشی   نیتیام نهیزم تواندو می (1)موثر بودهپرمتاران 

بیه  یهمیدل ن،یچنی. هم(7)دیها فراهم نما را درآن یروان

  هادگاهیییو د هییایدرک درمیی  از توییارب، نگرانیی

  و مازگار رشیمنور به پذ تواندیو م انوامدیم مارانیب

ی مثبی  درمیان جینتیا و کسبمارانیدر ب  ماریبا ب ترشیب

 اندک در  یها نشان از رضاحال پژوهشنی. با ا(7 ،6)شود

  هیاکیه بارهیا درکنگرهیدر حال ،(2-48)حوزه دارد نیا

  آن در ارتقیا و نقیش یهمدل  یبه اهم یاخ ق پزشک

پژوهشگران ع وه براین، . (47)پرداخته شد  افهحر اخ ق

 .(41)آموزش همدلی امکان پذیر ام معتقدند 

حیوزه علیوس  نااز محققی  اریبس که نیا گریده نکت

و  ویادیا بیر یالعه دامتان ادبینقش مط بر، یپزشک یانسان

 و یدر مواجهه انسان ازین مورد ینیبال  هاپرورش مهارت

از  ریمسی نییانید و گیاه در اکردهدیکتا مار،یبا ب  احرفه

 FMRI (Functional Magneticمانند  یتورب  هاروش

Resonance Imaging )رخوانیدنیتاث یابییرد  بیرا زیین 

مثبی  آن بهیره  ریو تاث  مغز  ها یبر فعال یمتن دامتان

 و نهیهز روش کم کیکه  ییجااز آن نی. بنابرا(47)اندبرده

مطالعه  ،یمهارت همدل  توانمند شیموثر در جه  افزا

 کییایآمر  هامارمییتانیب ی، در برخیامیی  یدامیتان ادبیی

وگفتگیو در  و بحیثی خوانکه برنامه دامتان هام مال

برگزار  یمارمتانیکارکنان ب  ها برادامتان  محتوا مورد

 .(47 ،46)شودیم

چنین، برخی پژوهشگران برمودمند  ادبیات در هم

 ها  تفسیر  تاکید دارند که فوری  عملیتومعه مهارت

هیا  کار بالینی دارد. آن ها معتقدند آموزش تکنیک در

 ها  مختلف معناییادبی و خواندن دبیق متن و درک لایه

یابی بییه ها  علمییی و دمیی آن، مهییارت تفسیییر جنبییه

 پزشکی را که نیازمند مهارت تفسیر و خ بی  راهکارها 

تر برا  شنیدن دهد و با ایواد مهارت بیشمیام ، افزایش 

دبیق روای  بیمار به ارتباط بهتر پزشک و پرمتار با بیمار 

ها  انوامد. ادبیات را بهترین منبع برا  آموزش ارزشمی

هتر اند و به مودمند  آن برا  توربه زندگی باخ بی دانسته

 .(46)کادر درمان در کلینیک و خارج از آن باور دارند

ها  مرتبط توجه به مهارت همدلی و انواس پژوهش

ا  هو اجیرا  برنامیه (42)با نقش ادبییات در افیزایش آن

کیه  ریشه در نگرش روانشنامانی دارد (47)دامتان خوانی

همییدلی را فراینیید  مییوثر و زیربنییایی بییرا  تغییییرات 

. (48)داننییدرابطییپ پزشییک و بیمییار میروانشییناختی در

، کمبود (86)دهد عدس آموزش کافیها نشان میپژوهش

 از دلایل عدس همدلی پزشک و (88)و مشغله زیاد (84)وب 

مرابب ، همدلی ع وه بر کیفی  بیمار ام ؛ درحالی که 

و  (87)و پیامدها  بالینی نیز موثر امی  (7)بر نتایج درمان

  .(87 ،81)طلبدتوجه متخصصان بهداشتی را می

مطالعات مرتبط با منوش تیاثیر خوانیدن  از بسیار 

 خوانیدن بیه ها  شناختی،متنن ادبی بر همدلی یا مهارت

 جلسیه ییک در هم آن و ادبی متن از بخشی یا متن یک

 ماننید کیداسهیچ و دارند تومط افراد ع بمند اختصاص

 آموزشیی درمیی ها جلسیه طراحیی بیا رومطالعه پیش

دامیتانی بیرا   عناصیر آمیوزش و میتن لتحلیی بیر مبتنی

 .ام  نشده انواس دانشوویان پرمتار 

 مطالعه این مشابه فرایند  اجرا  بر مبنی شواهد  ما

 نییافتیم، امیا برخیی ها  علوس پزشکی کشوردانشگاه در

 نامازگار  برکاهش دامتان مطالعه تاثیر به داخلی مطالعات

 .(86)داشتند تیاشارا... و یادگیر  افزایش یا و رفتار 

 کادر درمان میان در همدلی مهارت تاکید بر ضرورت

و  اخ ق ها همایش و هانشس  در آن آموزش لزوس و

 اهمییی  بنیابراین،. امی  شییده تاکیید آمیوزش پزشیکی

 در ها  علیوس پزشیکیدانشگاه دانشوویان توانمندماز 

 خوانیدن تیاثیر بیه بیاور چنینهم و همدلی مهارت حوزه

نویسندگان ایین  مهارت، این شافزای بر ادبی ها دامتان

 دبییق خوانیدن مهیارت مقاله را بر آن داش  تا آموزش
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 و همکارانی معصومه محمود     

 01         3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                             دوره سي و               

 پژوهشی

 
 

 آن را در درس روای  تفسیر و درک چگونگی و دامتان

کوریکولیوس فارمی عمومی )که به میزان میه واحید در 

دهند و تاثیر  رشته پرمتار  گنوانده شده( مورد توجه برار

یویس و همدلی این آموزش را بر میزان همدلی عمومی د

 با بیمار جفرمون در دانشوویان پرمتار  بسنوند.
 

 هامواد و روش
 بیییییییا کییییییید اخییییییی قایییییییین مطالعیییییییه 

IR.MAZUMS.REC.1399.42  درکمیته اخ ق دانشیگاه

در این  .علوس پزشکی مازندران تایید و مووز اجرا گرف 

ا ، همییدلی دانشییوویان مطالعییه شییبه توربییی مداخلییه

ها  همیدلی عمیومی پرمشینامه پرمتار  بیا امیتفاده از

دیویس و همدلی با بیمار جفرمون میورد مینوش بیرار 

پرمشنامه مینوش  کرمان یدانشگاه علوس پزشک گرف .

  کیرده و کیاربرد آن را بیا میازیبیومرا  میاریب یهمدل

  هیاتمیاس گروه  برادرصد  26نباخ وکر  آلفا بیضر

ها  ایین مولفیه. (87)امی  ممکین دانسیتهی علوس پزشک

، (perspective taking)پرمشینامه عبارتنید از : دییدگاه

و خود را به  (compassionate care)ها  همدلانه مرابب 

 .(standing in the patient’s shoes)جا  بیمارگذاشتن

بسیار  از کرتیل اریمع  برمبنا موال 86آن با  گذارنمره

و نمیره  ه( امی نمیر7نمره( تا بسیار موافقم )4مخالفم )

  .(82)دهدرا نشان می ماریبا ب شتریب یهمدل بالاتر

  هادارد ومولفه یهگو 84 سیوید یهمدل پرمشنامه

 یهمیدل ،(Fantasy Scale) لییتخمقیاس آن عبارتند از 

 ی( و همیدلPerspective Taking( )یدگاهی)دیشناخت

  ادرجه 7 اسیه در مقک( Empathic Concern) یعاطف

کند تا اص ً من را یم فیخوب توصیلی)من را خ لیکرت

بیالاتر  ازاتییکند(پامخ داده شده ام . امتینم فیتوص

 یپرمشنامه همدل ییایام . پا شتریب ینشان دهنده همدل

 .(48)به دم  آمده ام  درصد 76 بالا  با آلفا سیوید

 انینفیر از دانشیوو 28، مطالعیه نییا  جامعه آمیار

را در  یعمیوم یدرس فارمیبودند که دانشگاه   پرمتار

  برا .دندگذرانیم 4788-4166 یلیاول مال تحص مسالین

  مواز هجلس  برگزار یدر ط انیجلب مشارک  دانشوو

 ،انیو مپس دانشوو دشداده  حیاهداف طرح توض ن،یآن 

 سیوید یعموم یشده همدل  بارگذار  هابه پرمشنامه

ها را پرمشینامه، دادهامیخ جفرمیون پ میاریب همدلی باو 

 یپس از آن به صورت تصادف .برا  مور  ارمال کردند

دانشیوو بیه عنیوان  14گروه با تعداد حیدابل  کیماده 

 کنترلنفره به عنوان گروه  14گروه  کیو  مداخله وهگر

 76حوم نمونه با توجه به جدول مورگان،  .ندشدانتخاب 

 6در  ییهاانمرحلیه، دامیت نییبعید از انفر برآورد شید. 

  انیتومط دانشوو ات،یماعته با ناارت مدرس ادب مهجلسه 

، خوانیده و از لحیاس میاختار و محتیوا بیه گروه مداخله

از  کنترلگروه  انیآموزش دانشوو  بحث گذاشته شد. برا

امتفاده شد. پیس  و بدون خوانش دامتان نیآموزش روت

خوامته شد  دانشوویاناز  یجلسات آموزش  از برگزار

 یعموم یامتاندارد مهارت همدل  هاتا دوباره پرمشنامه

جفرمیون را پامیخ دهنید و  میاریبیا ب یو همیدل سیوید

  رگییذاریمیینوش تاث  هفتییه بعیید بییرا کییی نیچنییهییم

 ند.کنو ارمال  لیها را تکممداخله، پرمشنامه

 با پنج مولفه ADDIE از مدل به مناور اجرا  مداخله،

 ، تومییعه(Design)ی، طراحیی(Analysis)لیییتحل یاصییل

(Development)اجرا ، (Implementation) یابیو ارزشی 

(Evaluation) یدر بخش طراح .(88)شده ام  امتفاده، 

آزمیون نیوع ، روش اجیرا و (4)جدول شماره  هادامتان

جلسیه، تومییط  رهی دهییزگبر  هاشید، دامیتان یطراحی

 جلسه خوانده شد و با توجه به  از برگزار شیپ انیدانشوو

ملیزس بیه  انیجلسیات، دانشیوو  ها و محتوامتن دامتان

ی بودندکییه جهیی  ارزیییابی توجییه شییرک  در آزمییون

به مطالب هرجلسه)به دلیل غیرحضور  بودن دانشوویان 

ها با در مرحله تومعه، دامتان ( طراحی شده بود.کارگاه

را  یخوانش دامتان بر همدل ریتاث کهیی هاروش پژوهش

از  دهیزگبر  هاشدند. دامتان  گردآور اند،اثبات کرده

 برجسته و سندگانیاز آثار نو ایها جشنواره دهیبرگزآثار 

 یآموزش عناصیر دامیتانشد که منامب  بمشهور انتخا

 مشخص شده بود. جلسات
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 ها  مورد امتفادهدامتان :1 شماره جدول
 

 جلسه اول جلسه دوس جلسه موس جلسه چهارس جلسه پنوم جلسه ششم

 فروشی؛ عرومک مرض حیوان مردگا زمین به مپرده بده مومن گوش شده یک بار هم میزگرد

پیرنگ و  آشنایی با دامتان پس  مدرن،

 ها  آنمولفه

پرداز  در آشنایی با عنصر شخصی  و شخصی 

 دامتان مدرن

 دامتان در پیرنگ و نمادین آشنایی با زبان

 غنایی مدرن

 زاویپ عنصر و مدرن مردگا،؛ با دامتان

 درک مفهوس جه  آن اهمی  و دید

آموزش عناصر گفتگو و صحنه 

ها  )دنیا  دامتان(، روای  و راو 

 چندگانه

موزش عناصر دامتانی آ

موضوع، درونمایه و پیرنگ در 

 دامتان رئالیستی

ها  تاریخی و در دامتان میزگرد شخصی 

ا  حاضر خیالی از روزگاران مختلف در جلسه

هایی که نمایانگر ذهنی  اند و به پرمششده

 دهندکننده ام   پامخ میمصاحبه

 دراین دامتان در روایتی مدرن و مرشار از نمادها

تفاوت نگرش زن و شوهر  به تصویرکشیده 

شود که ت شی برا  ورود به دنیا  یکدیگر می

 ندارند.

مپرده به زمین با زبانی شاعرانه و نمادین 

جستوو  زوج کهنسالی را برا  درک 

 دهدمعنا  زندگی نشان می

دامتان مردگان از زاویه دیدها  

چندگانه برخوردار ام  و نزاع 

افراد در این ها و آمیب بومی 

 کنداخت فات متعصبانه را بازنمایی می

خواهی این دامتان حکای  افزون

ها و حذف افراد  ام  که انسان

منافع صاحبان بدرت را به خطر 

 اندازندمی

این دامتان زندگی پر از رنج و 

خانمان را به تبعیض کودکی بی

 کشدتصویر می

 

پیییژوهش بیییه  یپیییس از معرفییی بخیییش اجیییرا در

بیه مشیارک  در   اه ع بیهیی کیهیااز آن ان،یشوودان

کی س را  نییآف   شد محتوا پژوهش ندارند، خوامته

به موالات مختص بیه خیود  یانیآزمون پا در و اموزندیب

فابید  نییآف   پامخ دهند. لازس به ذکر ام  که محتوا

 نییدر ا جیرا یآموزش ندامتان و شامل متو لیوتحل نقد

 بود که به شعر و نثیر یکهن فارم  هامتن  حاو درس و

پژوهش، خیوانش  نیبرگردان شدند. درا  امروز یفارم

مییاعته درکیی س درس  مییه جلسییه 6در  یمییتن ادبیی

 به مدت ن،یو آن   به صورت مواز  پرمتار انیدانشوو

 نبود  )مواز اجرا شد یلیتحص مسالیهفته در طول ن 6

از  48-دوییییکوی پانیییدم طیکیی س بیییه جهییی  شیییرا

بیود(.  یآموزشی  هیاکی س  برگیزار  ها یمحدود

بیا توجیه  نییآن   در ک س مواز دهیبرگز  هادامتان

نار مدرس به بحث گذاشیته شید.  ریز ،یبه عناصر دامتان

 خوانش زببل و بعد ا  انیدانشوو ی،همدل یابیجه  ارزش

 مهرا پرکردند. عل  اختصاص زمان  هاها، پرمشنامهدامتان

 آن برابر  مازجلسه، معادل 6ش در آموز نیا  ماعته برا

 اتییدرس ادب  شنهادیدر مرفصل پ یواحد آموزش یک

 ماع  مهواحد و  مه ی،فارم اتیام . درس ادب یفارم

 دانشوو موظف ام  کهنیباتوجه به ا .شده ام  فیتعر

را به مطالعه دامتان  یازشروع جلسه درطول هفته، زمان شیپ

ماع   مهجلسه راران هتویجلسه آن هفته اختصاص دهد، م

 .گرف  درنار یفارم اتیواحد درس ادب کیمعادل  و

  هییاجلسییات مییدرس بییر امییاس کتاب نیییدر ا

مربوط به عناصر دامیتان را  حاتیمرتبط، توض یتخصص

آن یین  هر جلسه، آزمون انی. پس از پا(82)کردیارائه م

برگزار شید  جه  اطمینان از توجه آگاهانه دانشوویان،

و  یآموزشی  از محتیوا انیدانشوو  تمندیرضا زانیو م

شید.  دهیجلسیه، مینو انییجلسیات در پا  برگزار هنحو

 انیدانشیوو ،یجلسیه آموزشی 6 انییپیس از پا نینچهم

 میاریبیا ب یو همیدل سیویید یعمیوم یپرمشنامه همیدل

 یابیکردند و بیه منایور ارزشی لین را دوباره تکموجفرم

 هفته، مودداً همان کیپس از  ،یهمدل  رگذاریدواس و تاث

 تکمیل و ارمال شد. هاپرمشنامه

هییا از داده لیییو تحل هییتوز  پییژوهش بییرا نییا در

، نیانگییداده شیامل م یفیبر آمیار توصی یمبتن  هاروش

 یفییو ک یکم  هاداده یوانو جداول فرا اریانحراف مع

  رهییایمتغ سییهیمقا ایییو  یهمسییان  امییتفاده شیید و بییرا

  آمییار  هیادر دو گییروه از آزمیون یشیناخت  ییجمع

 جینتیا سیهیمقا  و بیرا شیددو امیتفاده  مستقل وکیایت

کنترل   برا یونیرگرم  هامدل ای مستقل و یاز ت یینها

  بیراامیتفاده شید و  انسییکورزیآنال اییو   گرمداخله

 spss 82ها از نرس افیزار ها پس از ورود دادهداده لیتحل

ضیریب آلفیا   امیتفاده شید. 67/6  داریدر مطح معن

 دم  آمد.هدرصد ب 21کرونباخ در این مطالعه، 

 

 هایافته
 یو همیدل سیویید یعموم یهمدل ،مطالعه نیدر ا

ببیل از مداخلیه و در  یجفرمون در مه بازه زمان ماریبا ب

 انیروز پس از پا 7مداخله و مپس  انیوس پس از پادفعه د

 نیینفیردر ا 28 تعیداد .برارگرف  یابیمداخله مورد ارز

 14مطالعیه شیرک  کردنید.گروه میورد مداخلیه شیامل 

نفر میرد  16( ودرصد 8/74نفر زن ) 18دانشوو بوده که 
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 و همکارانی معصومه محمود     

 09         3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                             دوره سي و               

 پژوهشی

 
 

 نو مبانگی 67/48 ±87/6زن  یمن نیانگی( با مدرصد 2/12)

من افراد مورد  نبالاتری .مال بود86/48±27/6مرد  یمن

 .میال بیوده امی 42من آنان  نیترمال وکم 81مداخله

ها  توصیفی متغیر پامخ همدلی شاخص 8شماره  جدول

 دهد.جفرمون و دیویس را در مه بازه زمانی نشان می

 
ها  توصیفی میانگین متغیرپامیخ همیدلی شاخص :2شماره  جدول

 انیجفرمون و دیویس در مه بازه زم
 

 میانگین متغیر زمان
خطا  

 معیار

 درصد 87فاصله اطمینان 

 حد بالا حد پایین

همدلی  4

 جفرمون

474/11 767/4 771/16 762/12 

8 772/64 147/4 767/72 484/61 

7 822/77 887/4 166/77 768/66 

همدلی  4

 دیویس

878/74 277/4 811/12 671/77 

8 627/67 716/4 862/68 472/68 

7 427/66 776/4 478/77 877/67 

 

جفرمیون از  یکه نمرات همیدلدهندینشان م جینتا

 8در زمیان 77/64بیه  )ببل از مداخله(4در زمان 74/11

در 82/77و میپس بییه  افتییهی شیافیزا )پیس از مداخلییه(

که  ،ام  افتهیکاهش  )هف  روز پس از مداخله( 7زمان

همیدلی نمیرات . باشدمی همثب  مداخل ریدهنده تأثنشان

 8زمییان در 77/76بیه  4در زمییان 87/74از  زیین سیویید

. انیدافتهیکیاهش  7در زمیان  47/66و مپس بیه  شیافزا

دهنده دب  نشان نانیاطم  هاومحدوده امتاندارد  خطا

محیدوده اعتمیاد  ژه،یوهسیتند و بیه هیانیانگیم نیا  بالا

 راتنمی راتیییکیه تغدهدینشیان می 8در زمان  ترعیوم

ها به داده نیدارتر بوده ام . ایزمان معن نیدر ا یدلهم

 .کشندیم ریرا به تصو یمداخله بر بهبود همدل ریوضوح تأث

برا  مقایسه همدلی جفرمون و دیویس از آزمیون 

گیر  تکرار  امیتفاده شید، امیا آنالیز واریانس با اندازه

ها به ناس فرضترین پیشببل از انواس آزمون یکی از مهم

کورییی  بییرا  بررمییی برابییر  و ثبییات واریییانس ضفر

ها در هر یک از میطوح مقادیر متغیر وابسته در بین گروه

متغیرعامل یا گروه بیا امیتفاده از آزمیون میاچلی میورد 

 مییاچلی آزمییون کیهبیه دلیییل اییین بررمیی برارگرفیی .

(Mauchly's Test of Sphericity) دار  را نتیایج معنیی

 هیوسگرین بنابراین از آزمیون ،(P< 664/6) نشان نداد

(Greenhouse-Geisser  امیییییییتفاده و در میییییییه دور

 در دو گروه کنترل جفرمون ودیویسگیر  همدلی اندازه

(. P<664/6) گزارش شید دار تفاوت معنی ،و مداخله

در ادامییه بییرا  مقایسییات دو بییه دو در اییین مییه بییازه 

گیر  همییدلی، از آزمییون تییی زوجییی و مییطح انییدازه

گیر  با تصحیح با توجه به مه بار اندازه 67/6 دار معنی

در نارگرفته شده ام  کیه در جیدول  647/6بونفرونی 

 گزارش شده ام . 7شماره 

 
مقایسه دوتایی میانگین متغیر پامیخ در هیر میطح  :3شماره  جدول

 فرونیعامل زمان با امتفاده از اص ح بن
 

  تفاوت میانگین ها (Jزمان ) (Iزمان ) متغیر

 (I-Jزمان )

 خطا 

 معیار

 مطح

 معنی دار 

 درصد87فاصله اطمینان 

 حد بالا حد پایین

همدلی جفرمون
 

4 8 867/47-* 247/4 664/6> 678/84- 767/48- 
7 247/47-* 681/4 664/6> 722/47- 216/8- 

8 4 867/47* 247/4 664/6> 767/48 678/84 

7 786/7* 671/6 664/6> 216/4 816/1 

7 4 247/7* 681/4 664/6> 216/8 722/47 

8 786/7* 671/6 664/6> 816/1- 216/4- 

س
همدلی دیوی

 

4 8 711/47-* 878/6 664/6> 686/46- 782/44- 

7 811/2-* 668/4 664/6> 218/46- 616/7- 

8 4 711/47* 878/6 664/6> 782/44 686/46 

7 7/7* 782/6 664/6> 868/1 784/6 

7 4 811/2* 668/4 664/6> 616/7 218/46 

8 7/7-* 782/6 664/6> 784/6- 868/1- 

 

 *55/5>P-value 

 

 ینمرات همیدل نیانگیمنمره کل  سهیجدول مقا نیا

را در مه زمان مختلف با امیتفاده از  سیویجفرمون و د

که در دهندینشان م جی. نتادهدینشان م یفرونآزمون بن

مثبی   ینمرات همدل نیانگیخت ف ما ها،سهیمقا یتمام

هیردو   بیرا 8و 4در زمیان ژهیو، بیهباشیدمیدار یو معن

اخت فیات در  نییامی . ا 664/6از  ترکم Pکه  اس،یمق

داده شده و از حد  شینما زین درصد 87 نانیاطم  هابازه

 ریدهنده تیأثاخت ف، به وضیوح نشیان  تا حد بالا نییپا

مثبی   ریتیأث جینتیاایین م . ا یمداخ ت بر بهبود همدل

 نمرات شیکه افزادهدیو نشان م ندکیم دییمداخله را تأ

 دار ام .یدرگروه مداخله معن یهمدل

 بیانگرمیانگین نمره کل همدلی در ،4نمودار شماره 

دهید، ببیل از ( نشیان میa)مه بازه زمانی ام . نمیودار

درگروه مداخلیه بیالاتر از  سیویدی نمره همدلمداخله، 
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ممکین  دهیدینشان م مورد نی. ابوده ام گروه کنترل 

 تیر بیو یاز نار همدل یعیطور طبام  گروه مداخله به

در گیروه مداخلیه همیدلی نمیره بعد از مداخلیه،  باشد.

 دییمؤ ریییتغ نیی. ایافته ام  شیافزا یطور بابل توجهبه

 یثاب  باب باًیگروه کنترل تقر رایمؤثربودن مداخله ام ، ز

نمره گیروه مداخلیه  روز پس از مداخله، 7  م .مانده ا

بیرار  یی، امیا همننیان در میطح بیالایافتهکاهش ی کم

میدت مداخلیه در کوتاه ریکه تأث دهدینشان م نیدارد. ا

 با وجود کاهش مختصر، همننان محسوس ام .

 

 

 
نمره کلی همدلی)الف(دیویس  نیانگیم راتیینمودار تغ :1شماره  نمودار

 ر تکرا  ااندازه انسیوار لیدر تحل و)ب(جفرمون

 

مورد بررمی  جفرمون ینمره همدل ،(b) نموداردر 

برار گرفته ام  که در زمان ببل از مداخله نمره همدلی 

 دهید  داریتفاوت معنتقریباً در دو گروه یکسان بوده و 

همدلی جفرمون  نمره. در زمان بعد از مداخله، شودینم

دهنده که نشیانداشته ام  وه در گر یتوجهبابل تفاوت

از آنواکیه در  ش،یافیزا نییمثب  مداخلیه امی . ا ریتأث

از  یوجیود نیدارد، حییاک  معنییادار ریییگیروه کنتیرل تغ

نمییره روز پیس از مداخلییه  7 مداخلییه امیی . یاثربخشی

چنان ام ، اما هم داشته فیجفرمون کاهش خف یهمدل

دهنیده نشیانکیه  ،مانده امی  یکنترل باب بالاتر از گروه

تیوان در نهایی  می .باشدمی مداخله ریتأث ینسب  داریپا

بر نمیرات   داری مثب  و معن ریتأث مداخلهنتیوه گرف ، 

 و هم جفرمون( داشته ام . سیوی)هم د یهمدل

ابعاد پرمشنامه همیدلی عمیومی دییویس ) مقییاس 

تخیل، همدلی شناختی یا دیدگاهی و همیدلی عیاطفی( 

زمانی ببل از مداخلیه و در دفعیه  درمه بعد و در مه بازه

روز پس از پایان مداخلیه  7دوس پس از مداخله و مپس 

اخییت ف مییورد ارزیییابی برارگرفیی . نتییایج نشییان داد، 

  هیادر زمانی دییویس نمیرات همیدلبیرا   هانیانگیم

از  تیرکمری( بیا مقیادI-J) هاسیهیمقا یتمام  برا مختلف

بییا 4زمیان سیهیمقا در ژهیو، بییهباشیدمیمعنیادار ، 664/6

نمرات  شیزادهنده افکه نشان ،7با زمان 8و زمان  8زمان

 هاسهیهمه مقا  امتاندارد برا  ها ام . خطابازه نیدر ا

  دهنده دب  بوبرار دارد، که نشان 7/8تا  7/6در حدود 

 87 نیانیاطم  هیابازه نیچنی. هیمباشدمی ها ریگاندازه

کییه  دهنیدیان میینشی هییانیانگیاخیت ف م  بییرا درصید

 نییبیا احتمیال بیالا در ا ینمیرات همیدل یاخت ف وابع

مثب  مداخله  ریدهنده تأثنشان جینتا نیبرار دارد. ا هابازه

وجیود   ییاهم انگریدر طول زمان و ب یهمدل شیبر افزا

 سییهیمقا. همننییین دار در نمییرات امیی یمعنیی راتییییتغ

فیات اخت  هاسیهیمقا یدر تمیام ینمرات همیدل نیانگیم

طور خاص، در . بهدهدرا نشان میها زمان نیب  داریمعن

بعد شیناختی  اخت ف نمرات نیانگی، م8و  4زمان سهیمقا

و  8زمان  . براباشدمی 664/6تر از کم Pبا  27/1برابر با 

در  زیین Pو  68/8نمرات بعد عیاطفی اخت ف نیانگی، م7

بییود دهنده بهنشییان جیبییرار دارد. نتییا  داریمییطح معنیی

  (.1)جدول شمارهپس از مداخله ام  یهمدل ریچشمگ

 ابعاد پرمشنامه جفرمون در مه بعد )شناختی، مرابب 

 همدلانه و خود را جا  بیمارگذاشتن( و در مه بازه زمانی

 7ببل از مداخله و در دفعه دوس پس از مداخله و میپس 

 روز پس از پایان مداخله مورد ارزیابی برار گرف .

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
7-

11
 ]

 

                             7 / 12

http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-21150-en.html


   
 و همکارانی معصومه محمود     

 09         3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                             دوره سي و               

 پژوهشی

 
 

مقایسیه دو تیایی مییانگین متغییر پامیخ پرمشینامه  :4 جدول شماره

 دیویس در هر مطح عامل زمان با امتفاده از اص ح بن فرونی
 

زمان  متغیر

(I) 

زمان 

(J) 

تفاوت میانگین 

 (I-Jها  زمان )

خطا  

 معیار

 مطح

 معنی دار 

 درصد87فاصله اطمینان 

 حد بالا حد پایین

س تخیل
مقیا

 

4 8 271/8-* 188/6 664/6> 867/7- 261/4- 

7 122/4-* 188/6 664/6> 677/8- 714/6- 

8 4 271/8* 188/6 664/6> 261/4 867/7 

7 766/4* 876/6 664/6> 267/6 882/4 

7 4 122/4* 188/6 664/6> 714/6 677/8 

8 766/4-* 876/6 664/6> 882/4- 267/6- 

همدلی شناختی
 

4 8 271/1-* 767/6 664/6> 627/6- 681/7- 

7 714/7-* 777/6 664/6> 717/1- 876/4- 

8 4 271/1* 767/6 664/6> 681/7 627/6 

7 748/4* 762/6 664/6> 648/6 147/8 

7 4 714/7* 777/6 664/6> 876/4 717/1 

8 748/4-* 762/6 664/6> 147/8- 648/6- 

همدلی عاطفی
 

4 8 677/6-* 126/6 664/6> 881/7- 218/1- 

7 147/7-* 166/6 664/6> 77/1- 871/8- 

8 4 677/6* 126/6 664/6> 218/1 881/7 

7 688/8* 881/6 664/6> 867/4 714/7 

7 4 147/7* 166/6 664/6> 871/8 777/1 

8 688/8-* 881/6 664/6> 814/7 867/4- 
 

 *55/5>P- value 

 

 تیر ازکیم دار میطح معنییهیا، زمان پسییمقا تماس در

 نیبی داریدهنده وجود اخت فیات معنیکه نشان بوده 664/6

 8و  4زمیان سیهیعنوان مثال، در مقانمرات ام . به نیانگیم

بیا  76/7اخیت ف نمیرات  نیانگییم ،یشیناخت یهمیدل  برا

امی ، کیه  -78/7و  -67/8 نیبی درصد 87 نانیفاصله اطم

 ریمیا در. دهدیرا نشان م از مداخله یتوجهمثب  بابل ریتأث

دار یاخت فیات معنی ،همدلانیه یهمیدل ماننید زیین هاسهیمقا

، 7و  4زمیان  سیهیمقا عنوان مثیال، دربیه شیود؛یمشاهده م

و  -167/1 نیبی نیانیوفاصیله اطم -474/6اخت ف  نیانگیم

 ینمرات همدل داردهندۀ تغییر معنینشان و برار دارد -87/7

 (.7رهو بهبود آن ام  )جدول شمامختلف   هازمان در

 ینمرات همدلدهدکه نشان می 8ع وه، نمودار شماره به

 4 گروه مداخله در زمان(، نمره لیتخدر بعد اول)  (a) سیوید

گروه مداخله در ام  ولی نمره گروه بدون مداخله  از بالاتر

 ،که گروه بدون مداخلهی در حال ،یافته ام  شیافزا 8زمان

 ریتیأث دهندهوضوح نشیانبه  داشته ام  که یثابت باًیتقرۀ نمر

بعد در .در بعد تخیل ام  یهمدل نمرهبابل توجه مداخله بر

 4 زمیان نمرات درگروه مداخلیه در (یشناخت یدوس )همدل

، امیا یافته کاهشی کم 7ودر زمان داشته  ریجهش چشمگ

نمیره  ،(یعاطف یبعد موس )همدلدر  .ام برجسته  چنانهم

و  یافته شیافزا یبل توجهطور بابه 8درگروه مداخله در زمان

اما هنوز از گروه بدون  ،داشته ام کاهش  یکم 7در زمان

 یمثب  مداخله بر همدل ریتأثدهندۀ و نشان مداخله بالاترام 

 رغم امکان کاهش در طول زمان ام .علی یعاطف
 

مقایسه دو تایی میانگین متغیر پامخ پرمشنامه جفرمون  :5شماره  جدول

 فرونیان با امتفاده از اص ح بندر هر مطح عامل زم
 

تفاوت میانگین  (Jزمان ) (Iزمان ) متغیر

-Iها  زمان )

J) 

مطح معنی  خطا  معیار

 دار 

فاصله اطمینان 

 درصد87

 حد بالا حد پایین

همدلی شناختی
 

4 8 764/7-* 277/6 664/6> 667/8- 748/7- 

7 247/7-* 721/6 664/6>  771/7- 866/7- 

8 4 764/7* 277/6 664/6>  748/7 667/8 

7 711/4* 772/6 664/6>  284/6 667/8 

7 4 247/7* 721/6 664/6> 866/7 771/7 

8 711/4-* 772/6 664/6>  667/8- 284/6- 

  همدلانه
مرابب

 

4 8 782/7-* 247/6 664/6>  786/8- 667/7- 

7 474/6-* 784/6 664/6>  877/7- 167/1- 

8 4 782/7* 247/6 664/6> 667/7 786/8 

7 187/4* 777/6 664/6>  647/6 814/8 

7 4 474/6* 784/6 664/6>  167/1 877/7 

8 187/4-* 777/6 664/6>  814/8- 647/6- 

خود را جا  بیمار گذاشتن
 4 8 618/8-* 867/6 664/6> 687/8- 164/4- 

7 288/4-* 867/6 664/6>  177/8- 861/4- 

8 4 618/8* 867/6 664/6>  164/4 687/8 

7 886/6* 622/6 617/6 661/6 177/6 

7 4 288/4* 867/6 664/6> 861/4 177/8 

8  886/6-* 622/6 617/6 177/6- 661/6- 
 

 *55/5>P- value 

 

 اول بعیددر  (bجفرمیون ) ینمرات همدلچنین هم

تقریباً یکسان بوده و  4دهدکه در زماننشان می (ی)شناخت

 ی، کمی7زماندر  داشته و  ریگچشمافزایش  8ماندر ز

به وضوح نشان  نیچنان بالا ام . ااما هم ابد،ییکاهش م

 یشناخت یبر همدل یبابل توجه ریتأث ،که مداخله دهدیم

در  .شده ام از شدت آن کامته  یکم که در ادامه شتهدا

روه مداخله گدر ینمره همدل، بعد دوس )مرابب  همدلانه(

 نیا 7اما در زمان ،یافته ام  شیبه شدت افزا 8در زمان

مداخله بر  ریدهنده تأثنشان نیاکاهش پیداکرده که نمره 

نمره بعد میوس ام . در مدت زمان کوتاه  یبهبود همدل

در گیروه مداخلیه نشیان  گذاشیتن( ماریب  )خود را جا

اند خود را به کنندگان توانستهاز شرک   اریکه بس دهدیم

به وضوح  8نمرات در زمان نیبگذارند و ا ماریب  جا یخوب

مداخله بر  ریتأثدهد، بابل روی  ام  و در نهای  نشان می

 ام . افتهی بهبود ی،بعد از همدل نیا
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 ماریبا ب يهمدل شیخوانش داستان بر افزا ياثربخش
 

 3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                            دوره سي و            09

 
 

 
 

 جفرمون در مه بعدنمره همدلی )الف( دیویس در مه بعد مقیاس تخیل، همدلی شناختی و همدلی عاطفی و )ب(  نیانگیم راتیینمودار تغ :2شماره  نمودار

  تکرار  انداز ها انسیوار لیتحل ده ازشناختی، مرابب  همدلانه ، خود را جا  بیمار گذاشتن با امتفا 
 

 دهندۀشده نشان  ریگاندازه انسیوار لیتحلبنابراین، 

)هیم  یابعاد همیدل یبرتمام مداخله مثب  و معنادار ریتأث

 8اندرزمیی ریتیأث نییو ا امیی و هیم جفرمیون(  سیویید

نمیرات بیه  یبرخ7. گرچه در زمانرا داردحد  نیترشیب

مداخلیه  یطور کل، اما بهندکرد دایکاهش پ یفیطور خف

 داشته ام . یهمدل بوددر به یمثبت ریتأث

 

 بحث
خوانش دامیتان  یاثربخش یمطالعه بررم نیهدف ا

 انیدانشیوو یهمیدل شیبرافیزا یفارمی اتیدر درس ادب

کیرد خیوانش  وهش مشخصپژ جینتا .باشد  میپرمتار

  همدلی عمیومی هاطهیدر ح یهمدل شیدامتان بر افزا

در گیروه مداخلیه و  77/76دیویس )با مییانگین نمیرات 

)بیا  در گروه کنترل( و همدلی با بیمار جفرمیون 72/74

 در گروه 47/18در گروه مداخله و  77/64میانگین نمرات 

و  Pinoبیا پیژوهش حاضیر،  وداش . همسی ریتاث کنترل(

 نیز افزایش همدلی دانشوویان با مطالعه دامتان راهمکاران 

   .(76)گزارش کردند

 یخوانبرنامه دامتان تاثیرپژوهش   هاافتهی نیچنهم

 پرمیتار  انیدانشیوو یدر بعد عیاطف یهمدل شیبر افزا

مداخله در مرحلیه  یاثربخش پایدار  درگروه مداخله و

پیژوهش حاضیر،   هاافتهیو با همس   را نشان داد.ریگیپ

کییه  دندیرمیی وییهینت نیییبییه ا دیگییر پژوهشییگران نیییز 

توانید یم یدامتان  ها یو تامل در شخص یخواندامتان

و افیزایش نمیره در بعید  (78 ،74)را بهبیود بخشید یهمدل

ه و تیر شیدتواند منور به ایواد همیدلی بییشعاطفی می

افزایش نمره در بعد شناختی، توانمند  بیشتر در مهیارت 

 .(77)مساله را در پی داردحل

در بعید  یبرنامه دامیتان خیوان هاطبق داده نیچنمه

  داریمعن ریتاثنیز در گروه مداخله  انیدانشوو یشناخت

بیر  نییز وهمکیاران Panero،  افتیهی نییا اداش . همسو ب

 یهمییدلی و بهبیود بیر بعید شیناخت یدامیتان خیوانتیاثیر 

 .(71)تاکید دارند

توان گفی ، خیوانش یمذکور م  هاافتهی نییتب رد

 یو شییناخت یذهنی  هیایینارکیه برتوانیا نییدامیتان از ا

  هاتواند منور به تومعه مهارتیم ،کندیم دیانسان تاک
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 و همکارانی معصومه محمود     

 00         3441، اسفند  242م، شماره چهارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                             دوره سي و               

 پژوهشی

 
 

افیراد را در میورد  یو آگیاه (77)در افراد شیود یشناخت

 شیافزا گرانید یمو احسا ی، عاطفیشناخت  ها یوضع

 تقویی  بیر یمطالعیه میتن ادبی تیاثیر تاکیید بیر. (76)دهد

 ویادیو ا  ییر پرورش خ بتاثیرد (76)یذهن  هاییتوانا

 (72.،77)یزنیدگ  رخیدادها رشیپذ و مسالهحلمهارت 

 شود.ها دیده میدر پژوهش

 ریتاث یعاطف یبر بعد همدل یخواندامتان هاطبق داده

هیا بییا آن همسییو برخییی پژوهش کیه داشییته  داریمعنی

احسیاس افزایش همیدلی عیاطفی موجیب . (16 ،78)ام 

دیدگان افیراد در مواجهیه بیا آمییب شیفق  و  یکینزد

 .(14)شودمی

در آن کییاهش و  (18)یضییعف در حییوزه همییدل

هر چند باعیث برگیزار   (2)لیطول تحص در انیوودانش

بیه  ازییچنیان نشده اما هیم یآموزش همدل  هاکارگاه

. از (87)شییودیبییاره احسییاس میی نیییدر ا  زیییربرنامییه

بود که دادن حق انتخاب  نیا مهم مطالعه  ها یمحدود

شد فقط یحضور در پژوهش باعث م  برا انیبه دانشوو

هستند در آن  یدامتان اتیکه ع بمند به ادب یانیدانشوو

  تیرشیبی یآمیادگ هیاممکن امی  آنشرک  کنند و 

 از متون داشته باشند.  ریرپذیو تاث یآموزش همدل  برا

برنامییه در نهایی ، ایین مطالعیه مشییخص کیرد کیه 

 با یو همدل یعموم یحس همدل  بر ارتقا یخواندامتان

 وهیشی نییموثر ام . لذا اگر ا  پرمتار انیدانشوو ماریب

ی در آمیوزش مولفییه همییدل  بییرا ،هیاتومیط دانشییگاه

توانید یم رد،یبگ رارمورد امتفاده ب تدریس درس ادبیات

چنیین پیشینهاد شود. هیم یمهارت همدل شیافزا به منور

تیر حیس همیدلی در شود به مناور مانیدگار  بییشمی

هییا  پایییانی در ان، تییدریس اییین درس در ترسدانشیووی

کوریکولیوس، گنوانییده شییود تییا تییاثیرش در بییالین هییم 

 مشاهده و بررمی گردد.

 

 سپاسگزاری
مطالعه حاضر، حاصیل طیرح پیژوهش در آمیوزش 

دانشگاه، باکد اخی ق  EDC باشد که پس از تایید درمی

IR.MAZUMS.REC.1399.42   از معاونی  تحقیقییات و

شگاه علیوس پزشیکی مازنیدران، مویوز اجیرا فناور  دان

گرف . لذا ضمن تقدیر از مراکیز فیوق الیذکر، ازکلییه 

دانشوویان پرمتار  و مسئولین محترس و واحد آمیوزش 

دانشکده پرمتار  نسیبه مار  کمال تشکر و بدردانی به 

 آید.عمل می
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