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پردازد بخشي از وجود خويش را هرگاه فردي به درمان ديگري مي«بوميان آمريكابراساس تعاليم سنتي
بـراي اينكـه   . »شـود از زمان نيازمنـد درمـان مـي   دهد تا بدان حد كه خود نيز در مقطعي نيز از كف مي

ها شويد، بايد در وهله اول درد و جراحت را درك كنيد وستبتوانيد شايسته مقام پزشك در بين سرخپ
بســياري از مشــاوران غربــي ماننــد ). 2،2003، كــوريس1يــاوتاف. (و نيــاز بــه درمــان را احســاس كنيــد

ايـن  . امناميده3من اين پديده را فرسودگي از همدلي. سرخپوستان با موضوع درمان و درد، آشنا هستند
شود كه ناشي ، احساسي، ذهني، جسمي، روحي و شغلي مشاور ايجاد ميحالت به دليل خستگي رواني

هـاي روانـي، غـم و    ها، ضـربه هاي مزمن، ناتوانياز مواجهه مداوم با مشكلات مراجعان اعم از بيماري
هـاي فرسـودگي وهـا آسيبازمشابهيتعاريف. )2007، 2001، 2000، 41999استبنيكي،(اندوه است 
ي،ردهمـد ازفرسـودگي ماننـد (اسـت موجودروانيبهداشتوشناسيرواناري،پرستمنابعدرشغلي

1.  Tafoya 2.  Kouris
3.  Empathy Fatigue 4.  Stebnicki

1
چهار چوب نظري 

: فرسودگي از همدلي
تحليل راهبردهاي بحران
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اصطلاحمثال،براي). 3جانشينروانيبةرضَ،2روانيقوايتحليل1ثانويه،روانيضربهازناشياسترس
ورفـت بكـار پرسـتاري اصطلاحاتدر) 1992(5جانسونتوسطبارنخستين،4همدرديازفرسودگي
كـه درمانگرانييعنيكردند،تشريحبيشترشناسيرواندرراپديدهاين،7)1995(تماسو6فيگليسپس
يـا همـدردي نيازمندبيشترخودشاناند،شدهكنندهناراحتوفشارزابسيارحوادثدچاربيمارانشانكه

ديگـران دردورنـج باهمدرديوهمدليحسدرنتيجهحالتاينكههستنداسترسثانويه بهواكنش
-مـي تجربهدرمانگرانيرا) 1989همكارانو8كنماك(» جانشينروانيضربه«بنابراين. شودميجاداي
.اندشدهخودمراجعانزاياسترسمسايلدرگيرعميقاًاحساسينظرازكهكنند

محور-مراجعتمركز بر اصول : ديدهتخصصان آسيبم
هاي فرسودگي تخصصـي  يشگيري از واكنشتوجه خود را بر پمحور -مراجعاخيراً انجمن متخصصان 
هـاي جسـماني، روانـي    دليل اين توجه، تاثير منفي كار متخصصان مبتلا به حالـت . معطوف كرده است

مزمن يا حاد بود كه احتمال داشت وضعيت مراجعان را به مخاطره انداخته يا در معـرض آسـيب قـرار    
،[ACA]9انجمـن مشـاوران آمريكـا   (كـا  بخش بازرسي سلامت و بهبودي انجمن مشـاوران آمري . دهد
انجمـن  . ناميـده اسـت  "آسـيب مشـاوران  "ها و پيامدهاي فرسـودگي تخصصـي را   اين واكنش) 2003

ناميده است كـه اختلالـي   "آسيب پزشكان"، حالت مشابهي را به نام 2004(AMA)10پزشكان آمريكا 
-ثر بيماران آسـيب مـي  ؤاي درمان مرفتاري، ذهني و جسماني است و در اين حالت توانايي پزشكان بر

شناسان معطوف كرده اسـت و  توجه خود را به آسيب روان(APA)11انجمن روان شناسان آمريكا . بيند
. براي رسيدگي به اين مسايل تشكيل داده است2007اي را در سال كميته

ي شـغلي و  هاي فرسودگهاي تخصصي، سندرمرشته پرستاري داراي منابع مبسوطي در زمينه آسيب
اين اصـطلاح در  . هاي جسماني و رواني است و توان ارائه آن را به متخصصان خود داردنحوه مراقبت

در واقـع انجمـن پرسـتاران آمريكـا    . آورده شده است"فرسودگي از همدردي«منابع پرستاري با عنوان 
)ANA،122007 (ـ  يش از آنچـه كـه   اين اصطلاح را در رديف مسايل اخلاقي قرار داده است و منابعي ب

ها در اين زمينه دارند، فراهم كرده است تا هر چه بيشتر از تاثيرات سـندروم فرسـودگي   ديگر تخصص
شناسـي يـا پزشـكي    گذشته از تعريفي كه در زمينه فرسودگي شغلي در مشاوره، روان. تخصصي بكاهد

1.  Secondary traumatic stress 2.  Burnout
3.  Vicarious tranmatization 4.  Comapassion Fatigue
5.  Jainson 6.  Figley
7.  Stamm 8.  Mc cann
9.  American Counseling Association 10.  American Medical Association
11.  American psychological Association 12.  American Nurses Association
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هنـي، احساسـي،   ربـط از نظـر ذ  كننـدگان خـدمات ذي  رود، بهايي كـه متخصصـان و دريافـت   بكار مي
.پردازند بسيار بالاستاجتماعي، جسماني، روحي و شغلي بابت فرسودگي تخصصي مي

هاي مراقبتي، بخصـوص مشـاوران، نكـاتي را    تخصصدر مورد فرسودگي در1999در 1لامادالاي
گـران  شوند كه مداوماً با رنج ديبه نظر او، مشاوران اغلب اوقات، بدين دليل خسته مي. ه استبيان كرد

چنـين  ) 22006برگـر (او در سـخنراني خـود  . شوددر تماسند و اين امر موجب يأس و نوميدي آنها مي
در واقـع همـان   ... همدلي حالتي است كه دقيقاً در توصيف فرسودگي از همدردي داريم و«: عنوان كرد

).1ص (» .خواهيم ديگران را از رنج برهانيمكه مياست هنگاميبا ديگران تجربه ساده همدردي
تواند اي دارد و ميكه مخاطرات بالقوه پيچيده) 1984، 3نايسبيت(مشاوره جزء مشاغل دشوار است

اعضـاي  ). 2001،و همكـاران 4اسـكووهولت (تواند مشكلات شخصي و تخصصي فرد را تشديد كنـد 
تلزم مس ـ... جانبهو مراقبت يك،فرديهمدلي مداوم، حساسيت بين«مجمع مشاغل دشوار بايد بدانند كه 

. وقفه است و با اينكه ارتباط بـا مراجـع مسـتلزم تشـريك مسـاعي اسـت امـا متقابـل نيسـت         تلاش بي
شود فرسا ميبنابراين بسياري از اوقات زندگي براي مشاوران طاقت). 2001، نرااكهمت و لاسكووهو(

بعـلاوه،  . باشندزيرا بايد نسبت به افكار، احساسات و تجارب مراجعان خود از آگاهي بالايي برخوردار
ارزيابي شامل نقش دو . شودارزيابي موفقيت درمان، فرآيندي مشكل است زيرا پيامدها فوراً آشكار نمي

ارزيـابي  ،بنابراين متخصصان بايد بتوانند نسبت به موفقيت درمان.مراجع است-جانبه و پيچيده مشاور
يجاني، اجتماعي و رواني مراجـع و  هاي شغلي، روحي، جسمي، هبين موفقيتصحيحي داشته باشند و

.ند در شغل خود موفق شوندنكنند تا بتواايجادهاي تخصصي خود توازنتوانايي

پيچيده مراجعمشكلات پيامد : فرسودگي از همدلي
گاهي، اين امر مستلزم پاسخ متخصـص  . روشن است كه همدلي مشاور در فرآيند بهبود ضروري است

هرحال متخصص، به. شين، درد و رنج مراجع را تجربه كندنبه صورت جااست و حتي در مواقعي بايد 
هـاي شـديد هيجـاني،    حالـت داراي مراجـع  مشكلاتدادن و پاسخ دادن به پس از حضور ذهن، گوش

همدلي ممكن اسـت حتـي بـا وجـود     ازدگيوسرواكنش ف. ممكن است دچار فرسودگي از همدلي شود
اين احسـاس حتـي   . ج هيجاني مراجع، باز هم ايجاد شودتلاش متخصص براي كاهش شدت درد و رن

دهنـده  شود و فرد ياريدر متخصصان متبحر به صورت حالت مبهمي از اندوه، غم يا استرس نمايان مي
بدين ترتيب با بيان احسـاس درد، نـاراحتي، شـوك،    . دهدهاي شديد واكنش نشان مينسبت به هيجان

مهم توسط مراجع، در واقع اين حالات به روان متخصص منتقل ضربه رواني، اندوه و ديگر احساسات 

1.  Dalai Lama 2.  Berger
3.  Naisbitt 4.  Skovholt
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همدلي، ضـمن  ازهاي فرسودگيآگاهي نسبت به نشانهتوانند با علم ومشاوران مي. شودو منعكس مي
نتايج زير نشاندهندة محتـواي  . كمك به مراجع، نسبت به خود نيز احساس كفايت و حرمت نفس كنند

ديده است كـه دچـار تحليـل قـواي روانـي و فرسـودگي       مشاوران آسيبمورد از100تحليلي بيش از 
دهد، و از بين خصايصي كه فرسودگي شغلي مشاوران را نشان مي) 2007جونز، (همدردانه شده بودند 

:ندابرگزيده شده

ليـل  مشاوراني كه از ابتدا مدت طولاني مشاوره بحران را انجام داده بودند، بيشتر مستعد ابتلا بـه تح ■
قواي رواني بودند تا مشاوراني كه فقط با مشكلات بهداشت روانـي اعـم از اخـتلالات اضـطراب،     

.مصرف مواد و مشاورة ازدواج سروكار داشتندخلق، سوء
و همچنين مدرك مددكاري اجتماعي و سطح ضـايعه تحليـل قـواي    بين نوع مدرك و جنس و نژاد■

دهنـده صـرفنظر از نـوع تخصـص، دچـار      ن يـاري اكثر متخصصا. رواني، همبستگي وجود نداشت
.هاي فرسودگي شده بودندسندروم

مشاوراني كه با مراجعـان  . رضايت عميق مراجع با تحليل قواي رواني مشاور همبستگي مثبت داشت■
.خود تفاهم بيشتري داشتند، رضايت شغلي بالاتري را نشان داده بودند

يي از رشد و پيشرفت را گزارش كرده بودند، ميـزان پـاييني   مشاوراني كه در ارزيابي فردي سطح بالا■
.از تحليل قواي رواني را نشان داده بودند

. نظارت بر كار مشاوره، عنصر كليدي در رضايت شغلي مشاور و سطح پايين آسيب تخصصي است■
ل به گفته مشاوران، با نظارت صحيح و مثبت، آنها احسـاس حمايـت كـرده و سـطح تحلي ـ    يعني بنا

.شان نسبت به متخصصاني كه اين نظارت را دريافت نكرده بودند، كمتر بودقواي رواني

مفاهيم فرسودگي از همدلي
هاي فرسودگي اطلاق عناويني كه به سندروم. هاي فرسودگي تخصصي انواع گوناگوني داردواكنش
ثانويه، ضربه روانيوانيناشي از ضربه رهمدلي، استرسازرواني، فرسودگيتحليل قواي(شود مي

هاي مفهومي و نظري صرفنظر از تفاوت. بر اساس اصول اعتقادي هر محقق متفاوت است)  جانشين
كنند، تا حد زيادي تحت كه بعدها توضيح خواهيم داد، مشاوراني كه از رويكرد همدلانه پيروي مي

ناشي از ضربه رواني و استرسرواني، اضطراب، افسردگيثير مسايلي چون فقدان، اندوه، فشارأت
اين مسئله بايد مورد توجه اكثر مشاوران، دانشجويان و ناظران اين رشته قرار . گيرندمراجع قرار مي

لازمة اين . همدلي را تشخيص دهند و از آن پيشگيري كنندازهاي فرسودگيبگيرد تا بتوانند واكنش
مسير رشد و تعالي براي ارتقاء سطح تعامل بين شغل، آمادگي ذهني، جسمي و روحي براي حركت در

.فردي است
-مراجعهاي درماني آن مبتني بر مهارتهاي آموزشي غرب كه روشاكثر مشاوران، براساس برنامه
بينند، بنـابراين  م با درك و احترام و تفاهم با مراجع است، آموزش ميأمحور همدلانه و ايجاد ارتباط تو

-مراجـع پس، در رويكردهـاي  . هاي پيچيده درماني هستندها و روشابع نظريهدر روش درماني خود ت
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هاي مشـاوره تلفيـق   ها و نظريهتا روششودسعي ميشودمحور كه بيشتر بر همدلي با مراجع تأكيد مي
انـد و لازمـة   با اينكه اكثر مشاوران تابع فلسفه و نظريه خود هستند اما اكثـراً تـابع روش التقـاطي   . شود
ايـن امـر مسـتلزم همـدلي     . بيعت رابطة مشاوره، سطح متوسطي از گوش دادن همدلانه و دقيق استط

.عميق مشاور با مسايل بحراني زندگي مراجع است
هاي فردي مشاوران، آنها در معرض سطح پـايين، متوسـط يـا بـالايي از     با توجه به تجربه و ويژگي

اكثـر  . هاي پيچيده و متغيـر فـردي مـرتبط اسـت    ه ويژگيالبته اين مسئله ب. همدلي هستندازفرسودگي
هاي تخصصي و متغير مشاوران، متخصص خـود را بـر اسـاس خصوصـيات     افراد، صرفنظر از شاخص

هاي طبيعي مشهودي در ابراز همدلي و بنابراين بسياري از مشاوران توانايي. كننداش انتخاب ميانساني
همدردي، حضور ذهن، گوش دادن و پاسخ دادن، اكثـر اوقـات   ثير همدلي وأبه دليل ت. همدردي دارند

احساسات مشاوران در مورد فقدان، اندوه، درد، ضربه رواني و رنج به اندازة احساسات مراجعان عميق 
اين احساسات به درك مشـاور از اسـترس بسـتگي دارد و سلسـله مراتـب اسـترس، همـدلي از        . است

.شودميبندي طبقهسطح كمترين تا شديدترين 
تواند منجر بـه انتقـال متقابـل يـا اسـترس      هاي شديد فردي مراجع تا حدي ميآشكارسازي هيجان

تواند منجر به فرسودگي اين حالت مي). 1995،فيگلي(مشاور شود) STS(ناشي از ضربه رواني ثانويه 
ايـن مسـئله   . ان نيستاز همدلي بشود يا نشود زيرا پاسخ افراد به فشارهاي هيجاني و رواني دقيقاً يكس

شوند يا استرس را در گروههـاي  هنوز مورد ترديد است كه متخصصاني كه درگير مسايلي بحراني نمي
و تراكم كار:كنند بيشتر امكان دارد كه دچار فرسودگي از همدلي شوند؛ به دو دليلآزمايشي تجربه مي

.ي كه خواهان دريافت خدمات هستندانواع مراجعان يا بيمارانو دقت عملي كه لازمة كارشان است، 
سنجي فرسودگي از همـدلي و رنـج ناشـي از آن، در آينـده بايـد بيشـتر بـر        -عليرغم ماهيت خود

هاي فرسودگي در پايان روز كاري از نظر جسمي، هيجـاني، روانـي، روحـي در سـطح     سنجش سندرم
دهنـده تـا حـد زيـادي     ياريترين ميزان، سطح استرس متخصصدر پايين. تعامل بين فردي تأكيد كرد

توانـد  اند كه ميزان استرس متـراكم و شـديد روانـي و جسـمي مـي     محققان اثبات كرده. يابدافزايش مي
هـاي معنـوي و نظـري    بدين ترتيب آموزش. تاثيرات شديدي بر ذهن، جسم و روح متخصص بگذارد

:اساسي در فرسودگي از همدلي به شرح زير است

ثرؤم ـسيبي است كه در مراحل ابتدايي شغل فرد و بر اساس تعامل متغيرهـاي  فرسودگي از همدلي آ■
سـن مشـاور و   ) پ؛ سـازگاري كلـي  ؛)بهاي شخصيتويژگي)الفشود اما محدود بهايجاد مي
روابط رواني، رشد جسـمي،  ) ج؛ هاي محيطي و سازمانيحمايت) ث؛ امكان ابتلاء) ت؛ عامل رشد
.و ذهني فرد نيست،روحي

شـود  شود يا ناديده گرفته مـي اري از اوقات اين آسيب از سوي فرد و محيط كارش شناخته نميبسي■
فرآينـدي  ) الـف شود كه واكنش فرسـودگي از همـدلي بـراي بسـياري از مشـاوران     زيرا تصور مي
يـا اسـترس شـديد اسـت،     آسـيب روانـي  پس از تعامل با مراجعي كه دچـار  ) ب؛ ناخودآگاه است

درنتيجه بسياري . ناپذير استبراي يك درمانگر، امري اجتناب) پ؛ و بيني استقابل پيشاحساسي
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ر آنهـا ايـن مسـئله بـه معنـي      ظ ـكنند زيرا بـه ن از مشاوران با همكارانشان در اين مورد صحبت نمي
.تواند بالقوه موقعيت آنها را به خطر اندازدديده است و ميمتخصص آسيب

نظر اخلاقي به صورتي موثر عمل كند زيـرا قـادر بـه ارائـة خـدمات      تواند از ديده نميمشاور آسيب■
، مشـكلات هـاي فـردي،   نـاتواني در كنتـرل يـا سـازگاري بـا اسـترس      . مناسب به مراجعش نيست

متعدد اخلاقي هاينشانههمين دليل به. نداناكارآمدي رواني از مواردي است كه مخل آرامش مراجع
اين اسـتانداردها  . داردهاي خاص مرتبط با آسيب مشاور مربوطندشناسي به استاندر مشاوره و روان

نيازمنـد دقـت   » آسـيب مشـاور  «هرحـال تعريـف   بـه . نداداراي طرحي روشن در حمايت از مراجع
هاي سطحي مربوط مصرف الكل، مواد مخدر يا اختلال(هاي آشكار به غير از آسيب. بيشتري است
ديده مشاور بـا توجـه بـه جلسـات مشـاوره، تعـداد       بممكن است رفتارهاي آسي) به سلامت روان

:پرسش اين است. مراجعان يا عوامل ديگر ايجاد شود
توان آسيب مشاور را بررسي كرد؟چگونه مي) الف
كنـد؟   بيند يا براي مراجع احساس خطر مـي اي از رابطة درماني آسيب ميمشاور در چه مرحله) ب

زيـاد  مشاور ناآشكارند و از صـفر تـا بسـيار   هاي آسيببسياري از اوقات بدين دليل كه سندرم
قـواي همدلي و همدردي و تحليـل ازمراه فرسودگيهشوند، همواره مبهم و بهبندي ميدرجه

به دليل وجود مسايل غامض اخلاقي در جلسات بـاليني، قـوانين   . شوندرواني مشاور ايجاد مي
.تا مسايل مرتبط با آسيب متخصصان را روشن كندكند شناسي همواره تلاش ميمشاوره و روان

هاي هيجاني، جسماني و روحي ناشـي از  تواند ناگهاني ايجاد شود و واكنشفرسودگي از همدلي مي■
بينـي از  مين دليل، فرسودگي از همـدلي تـابع مسـيري قابـل پـيش     هبه. آن، مختص هر فردي است
توانايي تخصصي، درجاتي دارد و ارزيابي آنها بـه  علاوه براين، آسيب و . سلامتي به بيماري نيست

الگوي تحليل قواي روانـي  تابعهمچنين فرسودگي از همدلي، . ساز باشدتواند مشكلنوبة خود مي
بسـياري از  . گـر متعـددي در ايجـاد آن دخيلنـد    متغيرهـاي مداخلـه  . نيسـت شغلي يا انتقال متقابل 

.گيرنددر معرض اين آسيب قرار مي»بسيار زياد«تا »بسيار كم«صورتي متناوب از متخصصان به
شوند، هاي اين بيماري در رفتارهاي غيراخلاقي مشاوراني كه كه دچار فرسودگي از همدلي مينشانه■

ست كه خـود  اتواند توسط همكاران متخصص در محيط كار تشخيص داده شود و اين در حاليمي
بالاخره متخصصان همـواره بـا   . مجموعة آنها نباشدهاي دقيق يا متخصصان قادر به تشخيص نشانه

كند كه افكار، جسم و روحشان، از تعادل خارج شده و عواملي سروكار دارند كه به آنها گوشزد مي
گروهـي، فـردي،   (پس صـور گونـاگون نظـارتي    . تساسلامت روان و سعادتشان در معرض خطر

بنابراين نظارت بـاليني،  . وران لازم استبراي ارزيابي سلامت روحي، جسمي و ذهني مشا) همگنان
ديده قـرار  صورت حمايتي و تسهيلي در خدمت متخصص آسيبتواند بهدر مقابل نقش توبيخي مي

.خلاقي و صحيح درماني استالازمة عملكرد تخصصي، تعامل . گيرد
در مشـاور  همـدلي  از، فقدان يا اندوه مراجـع باعـث فرسـودگي   آسيب روانيلزوماً حالت استرس، ■

كننـده  بلكه، اين مسئله بستگي به درك مشاور از مراجع و حادثه بحرانـي دارد كـه تعيـين   ؛شودنمي
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فرسـودگي از  (بنابراين كليدهاي هيجاني . اي بستگي داردپاسخ است و به متغيرهاي تعاملي پيچيده
.تواند اين تجربه را بيازمايدمختص هر مشاوري است كه مي) همدلي

منتهي به فرسودگي از همدليسير بحراني
براساس منابعي كه در زمينه فرسودگي شغلي و آسيب هاي مشاور در دسـترس اسـت، تحليـل كلـي از     

:مباحث مطرح شده در اين زمينه عبارتند از. كنيمشرايط بحران را تشريح مي
ي آموزشـي غـرب كـه    هـا اكثر مشاوران براي ايجاد تفاهم و رابطه درماني با مراجع، مطابق با برنامه-1

متخصصـاني كـه همـدلي    . بيننـد محورانه همدلي است، آمـوزش مـي  -مراجعهاي مبتني بر مهارت
.اندبيشتر مستعد ابتلا به فرسودگي از همدلي؛دهندعميقي را در جسلة درمان نشان مي

اند، اما لازمة اند كه در روش درماني تابع فلسفه و رويكردي التقاطيبا وجود اينكه مشاوران، مدعي-2
رابطة مشاوره گوش دادن دقيق و همدلانه، از كمتـرين ميـزان تـا حـد متوسـط اسـت كـه موجـب         

.شودهمدردي عميق مشاور با مسايل بحراني زندگي مراجع مي
شوند كه بـه  هايي ميبسياري از اوقات، مشاوران در نتيجه رابطة همدردانه و همدلانه، دچار هيجان-3

يا رنج، شديد اسـت و ايـن احساسـات از    آسيب روانيجع دربارة فقدان، اندوه، اندازة احساس مرا
.بسيار كم تا بيسار زياد تأثيري مداوم دارد

هـاي همـدردي و خصـايص فـردي خـود در      مشاوران با توجه به ميزان تجربه، روش كار و حالت-4
متوسـط  در سه سطح پـائين، تواندگيرند كه ميزان ابتلا آنها ميمعرض فرسودگي از همدلي قرار مي

.بندي شوديا بالا طبقه
تواند عوارض شديد، مزمن يا تأخيري براي مشاور داشته باشد كه مسايل شديد هيجاني مراجع، مي-5

.شودهاي فرسودگي روحي، جسمي و ذهني نمودار ميبه صورت واكنش
رد كـه پاسـخي پيچيـده و    تجربة فرسودگي از همدلي مشاور شباهت زيادي به واكـنش اسـترس دا  -6

توانـد بـه   هـاي فرسـودگي از همـدلي، مـي    پاسـخ . متمركز از روح، جسم، ذهن و محيط فرد است
اگـر  .و فشارزا تحت درمان است، مرتبط باشـد يـا نباشـد   زاآسيبمراجعي كه در شرايط غيرعادي 

تحليل قواي رواني ها ادامه يابد، به صورتها، ماهها يا سالحالت شديد فرسودگي از همدلي، هفته
شود كه در آن صورت، متخصـص، از نظـر هيجـاني، روانـي، جسـماني، روحـي و       كلي، نمايان مي

براي ممانعت از ايجاد ايـن احسـاس، متخصصـان مجدانـه بايـد از      . كندشغلي، احساس پوچي مي
.مواجهه با حملات بيزاركننده فرسودگي از همدلي اجتناب كنند

سير بحران
يه اين است كه تاثير كلي مجموعه جلسات درمـاني در طـول هفتـه منجـر بـه كـاهش       بطور كلي، فرض

شود كه طيف اين مشكلات از مشاجرات پذيري يا توانايي سازش مشاور با وضعيت مراجع ميانعطاف
هـاي مـزمن يـا دائمـي جسـماني و      و حالتزايآسيبروزمره و استرس آغاز شده و تا مسايل غامض 



فرسودگي از همدلي�20

به همين نسبت، متخصص كه در رابطه درماني، همـدلي عميقـي را از خـود نشـان     . ديابرواني ادامه مي
دهد، در معرض فرسودگي روحي، جسمي و ذهني تجربه مراجـع هـم بـه صـورت سـطحي و هـم       مي

.گيردميشديد قرار 
شـوند، توانـايي گـوش دادن و    فرضيه، مشاوراني كه دچار فرسـودگي از همـدلي مـي   اين براساس 

كـه ممكـن اسـت    . يابـد ، كاهش ميزاآسيبشان به مسايل مراجعان اعم از شديد يا لانهدهي همدپاسخ
 ـ تجربه فرسودگي از همدلي مي. باشد يا نباشدآسيب زاشامل موضوعات شديد  هـاي  واكـنش اتوانـد ب

مثلاً براي برخي از متخصصان ممكن است كار با كودكان يا نوجوانان يـا بـا   . بروز كنداي پيچيدهمتغير 
بالعكس مشاوران ديگر در جلسات درمان بـازپروري  . باشدمشكلي ها بيماران مزمن لاعلاج و معلوليت

.كودك ممكن است بسيار خوب عمل كنند
شـوند در  صصاني كه دچـار فرسـودگي از همـدلي مـي    خگذشته از اين اصول و مفاهيم اساسي، مت

گيرند كه همگي در ا افسردگي قرار ميمعرض احساساتي چون استرس، اندوه، فقدان، انزوا، اضطراب ي
-هـاي درمـاني  كنند كه تلاشاغلب اوقات، آنها احساس مي. رواني نيز قابل مشاهده استتحليل قواي
:بنابراين بطور خلاصه. ثير اندكي در زندگي مراجع داردأشان، ت
ا انعطـافي  هـاي سـازگاري ي ـ  صورت تحليـل توانـايي  جلسات درماني در طول هفته، ممكن است، به■

.مشاور آشكار شود
همدلي، فرآيندي كاملاً فردي است، زيرا همه مشاوران در رابطـه بـا مراجـع، وضـعيت     ازفرسودگي■

.دهندهاي مشابه يا به فشار كاري با حالت مشابهي پاسخ نميمشابه، جلسه
شـتر در كـار بـا    هاي شـديد يـا تـاخيري همـراه باشـد و بي     تواند با واكنشفرسودگي از همدلي، مي■

كنند تا افرادي كـه  هاي روزانه شكايت ميشود كه از مشاجرات عادي و استرسمراجعاني ايجاد مي
.اندزاي شديد شدهو استرسزاآسيبدچار حوادث 

گيرند و اسير احساسات زهرآگين، سخنان منفـي،  مشاوران در مركز مشكلات مراجعان خود قرار مي■
-شوند كه هر لحظه در طول جلسه درمـان ايجـاد مـي   هاي مسدودي ميعدم تعادل و فوران انرژي

.شود
.  مراجع را در رسيدن به حد اعلي عملكـرد يـاري كننـد   ) الف:  مشاوران از نظر اخلاقي، موظفند كه■

در زمان مناسب با الگـوي افكـار،   ) پ.  در جلسات حضور ذهن داشته و پاسخ همدلانه دهند) ب
بنـدي طرحـي كلـي از عملكـرد     و براي جمع) ت.  آمد مراجع چالش كننداحساسات و رفتار ناكار

. هاي ديگر متوسل شوندمطلوب به روش
در طول جلسات درماني، از طريق افكـار و احساسـات   ) كلامي و غيركلامي(رابطه مراجع و مشاور ■

ابير خاص يـا  در نتيجه، برخي تع. شودهاي فيزيولوژيكي است، كامل ميمشاور كه مرتبط با واكنش
بخشـي  معنـا . شودهاي مشاور نسبت به خود يا مراجع نسبت به او، استنباط ميكلي براساس واكنش

بنـابراين  . به اين رابطه، براي برخي از مشاوران به معني چالش روحي يا فيزيولوژيكي بـا آن اسـت  
و حمايـت از  نظارت اوليه باليني و همچنين نظارت گروهي براي پيشرفت كـار مشـاور و رشـد او   

.ديده، امري ضروري استمراجع در برابر متخصص آسيب
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گيرينتيجه
درماني مشغول فعاليت است داراي زمينه ابـتلا بـه فرسـودگي از همـدلي در     مشاوري كه در زمينه روان

اند كه در تست عملكـرد  همچنين عوامل پرخطر ديگري نيز تعيين شده. متوسط يا بالا است،حد پايين
. ، از نظر خواهد گذشتسوم، بخش 10در فصل ) 2000(رخطر فرسودگي از همدلي اسبتنيكيعوامل پ

-برد كـه ايـن حالـت بـه    مواجهه مكرر با مسايل پيچيده مراجع، انرژي همدلي را در مشاوره از بين مي
.شودصورت فرسودگي از همدلي نمايان مي
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دهنـده  مرتبط بـا وضـعيت متخصصـان يـاري    زايآسيبشناسي اضطراب و استرسگيربراي درك همه
هاي ابتدا بايد بپذيريم كه حالت. هاي فرسودگي شغلي هستيممز تغيير كلي در تفكر دربارة سندرناچار ا

كه مشاوران دچـار فرسـودگي يـا آسـيب     هنگامي. دهنده مشترك استفرسودگي در انواع مشاغل ياري
مشاوران، اغلب، حـالتي، بـيش   . كنندگيري ميو همكارانشان، كنارهشوند، از دوستان، خانواده شغلي مي

كنند و تصورشان اين است كـه ديگـران متوجـه اسـترس     از يك روز بد را در محل كار خود تجربه مي
مين جهت با مروري كه در تحقيقات خود داشتم بين هبه. اندثانويه آنها نشدهروانيهايآسيبشديد و 

نظريه ). 2007و 2000استبنيكي، (هاي فرسودگي تفكيك قايل شدمديگر سندرمفرسودگي از همدلي و
:من عبارتست از

فرسودگي از همدردي، تحليل قـواي  (هاي فرسودگيهمدلي در مقايسه با ديگر سندرومازفرسودگي-1
بـا  كند كه بـراي ايجـاد تفـاهم و رابطـة درمـاني     مشاوراني را مبتلا مي) نيابتيي آسيب روانرواني، 

.كنندمحور و همدلي تمركز مي-مراجعمراجعانشان از ابتدا، بر تعامل 
هاي دقيق، كلي يا تاخيري همراه است كه با مشكلات مراجـع مـرتبط   همدلي با واكنشازفرسودگي-2

همدلي در نتيجه تـاثيرات  ازبنابراين فرسودگي. باشد يا نباشدآسيب روانيتواند همراه با است و مي
آيد و شامل مشاجرات روزمـره، اسـترس، اضـطراب، افسـردگي و     سات درماني بوجود ميكلي جل

.شودهاي منفي و ناسالم مياعتياد و ديگر هيجان
پذيري و توانـايي سـازگاري مشـاور بـا     ثيرات كلي جلسات هفتگي، منجر به از بين رفتن انعطافأت-3

زاآسـيب هاي شـديد و  زمره تا استرسشود كه مشكلاتشان داراي طيفي از مشاجرات رومراجع مي
.است

معتبر و پايا قابل هايآزمونكه با (كنندمشاوراني كه روند درمان را با سطح همدلي عميقي آغاز مي-4
تـري از توجـه   اند تا مشـاوراني كـه سـطح پـايين    بيشتر مستعد فرسودگي از همدلي) سنجش است

.دهندهمدلانه را نشان مي

هايمقايسه و سنجش سندرم2
فرسودگي از همدلي
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حد رواني، هيجاني، ذهني، جسمي، روحـي  ازاز همدلي، به دليل خستگي بيشبطور كلي فرسودگي 
شود و اين به دليل تماس مـداوم بـا مشـكلات مراجعـاني اسـت كـه درگيـر        و شغلي مشاور ايجاد مي

.، اندوه و فقدان هستندروانيضربهبيماري، ناتواني، 
همـدردي،  ازفرسـودگي (شـود همدلي اطـلاق مـي  ازعناويني كه به پديده سندروم هاي فرسودگي

اصول اعتقادي محقق، بنابر) نيابتيضربة رواني ،ناشي از ضربه رواني ثانويهاسترستحليل قواي رواني،
هاي معنايي، ايـن حالـت بـر اثـر يـك عامـل مشـترك بحرانـي در         صرفنظر از تفاوت. قابل تغيير است

خصصاني كه رويكردشان همدلانه است، تـا  ابتدا، مت. شودهاي ياري دهنده گوناگون ايجاد ميتخصص
-مراجع قرار مـي زايآسيبحد زيادي تحت تاثير فقدان، اندوه، استرس، اضطراب، افسردگي و استرس

ذهني، جسمي، روحي در سطحي از رشد و بالندگي است تا به لازمه اين زندگي شغلي، آمادگي.گيرند
.پذيرتر باشيم، انعطاففرديما كمك كند در كار با سطح شديد تعامل بين

انـد، مجموعـه   هـاي گونـاگون فرسـودگي ارائـه داده    رغم توصيفاتي كه محققان درباره سـندرم علي
. هاي تخصصي، به بهترين وجه توسط متخصصان مختلف مشاوره تشريح شده استتعاريف فرسودگي
توانـد  اجعـان هـم مـي   رواني نيز مانند مربندي تشخيصي براي متخصصان بهداشتبرخورداري از طبقه

دانستن اين نكته كـه متخصصـان ديگـر نيـز، نـوع      . السويه باشدايجاد ترس و اضطراب كند و هم علي
حـداقل ايـن   . خاطر اسـت كنند مايه تسليمشابهي از فرسودگي روحي، هيجاني و جسمي را تجربه مي

ري از سندرم فرسـودگي  اطلاعات، براي مشاوران، ناظران و دانشجويان اين رشته در تشخيص و پيشگي
هـاي  هاي مشاوره و سـندرم بنابراين بين فرسودگي از همدلي و انواع ديگر آسيب. تخصصي مفيد است
.هاي زير انجام شده استفرسودگي، تفكيك

انتقال متقابل
سپس، در منابع مشاوره براي چنـدين  ،تحليلي مطرح شدهاي رواناين اصطلاح براي اولين با در نظريه

نشـده و افكـار،   ، اين اصطلاح را درتشريح تعارضات حـل 1910نخستين بار فرويد در . ار رفتدهه بك
بنابراين، درمـانگر  . شد، بكار بردهاي مشاور كه مستقيما به مسايل مراجع مرتبط ميهيجاناحساسات و

تعـادل را  اش، بايد از نظر هيجاني، سـالم باشـد و بـين همـدلي    ) فرويدين(براي مديريت انتقال متقابل 
.)2003فيگلـي ،1سالسـتون (گيـرد تاثير احساسات ناسـالم قـرار نمـي   صورت، تحتحفظ نمايد، در اين

احترام يا توجه انـدك  ،مشاوران را احساس گرمي، پذيرش″انتقال متقابل منفي″پيامد1961در 2راجرز
بـين تعارضـات بـين    توانـد مرزهـاي   رابطه نزديك هيجاني به آساني مي. دانستنسبت به مراجعان مي

فردي درمانگر و مراجع را تيره كند كه نهايتاً موجب از بين رفتن توانايي مراجع بـراي تغييـر و تـلاش    
.شودزاي شديد ميو استرسآسيب زابراي حل مسائل 

1.  Salston 2.  Ragers
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اي كه با بيماران لاعلاج و درگير مشكلات مزمن سر و كار دارند، مخصوصاً دهندهمتخصصان ياري
دربـاره ايـن اصـطلاح در ارتبـاط بـا مراقبـان افـراد        ) 1984(1رانـدو . نداات انتقال متقابلتأثير مستعد 

به نظـر او از نظـر فـردي مردگـان     . ند، بحث كرده استاداغديده يا كساني كه با مشكلات مرگ مواجه
د آگـاه  ي ما را از مرگ خوصورت دردناكبه) الف(:آنها. دهندميتأثير  حداقل از سه طريق ما را تحت

بـا آگـاهي از مـرگ،    ) ج(؛ كننـد مـان مشـاركت مـي   در تمركز ما بر ترس و مرگ بـالقوه ) ب(كنند؛ مي
.كننداضطراب زنده ماندن را در ما ايجاد مي

دهندگان متخصص، بايد مراقب كار ناتمام خود در رابطه با احساس اندوه و جـدايي  بنابراين، ياري
. وسيله مرگ يا فقدان باشندهب

در مـورد آن بحـث شـده    آسيب روانـي متقابل كه در منابع مربوط به ترين ديدگاه درباره انتقالجراي
متقابـل را از طريـق گـوش دادن بـه     اوقات انتقـال اكثرفرد درمانگر است كه هاست، خصيصه منحصر ب

انتقـال  بـه همـين دليـل    . كنندانگيز و دردناك است، تجربه ميزندگي مراجع كه حاوي مسائل بسيار غم
،2بارنوفسـكي (، معناي جديدي يافته اسـت آسيب روانيمتقابل كلاسيك، امروزه بخصوص در مشاوره 

و ) 2001ويلسون،;4TST(در انتقال خاص تروماتيك). 2003سالستون و فيگي، ;31996دانيلي;2002
سـوي مشـاوران   از آسـيب روانـي  انتقال متقابل، تمركز ناخودآگاه بسيار شديدي به مسائل بازمانـدگان  

مراجع تبديل به نوعي  تجربه نمادين يا برابـر بـراي مشـاور    ضربه روانيدر نتيجه ماجراي . وجود دارد
اسـت  آسـيب روانـي  اور ش ـكه همدلي شكل موثري از گـوش دادن دقيـق توسـط م   از آنجائي. شودمي
كنـد  توجـه مـي  مراجـع ضربه روانيگاه، بيش از حد به ماجراي آياري دهنده ناخود) 1992،جكسون(
، بايـد از  آسـيب روانـي  متقابـل كلاسـيك و خـاص    هاي انتقالدرمانگر در كار با جنبه). 2002،فيگلي(

زاآسـيب ساختار منش شخصيت سالم برخوردار باشد تا بتواند اضطراب مراجعي را كه مبتلا به استرس 
).1991،و همكاران5هايس(است، مديريت و درمان كند 

عنوان مثال، مشاوراني كه نسبت به هب. وجود دارد"سايه سار"ي عادي با ديگران هرحال در همدلبه
كننـد كـه بـه صـورت     شان ناآگاهند، سطح بالاتري از انتقال متقابل را تجربه مـي حل نشده فرديمسايل

بـل  همدلي شباهت بسياري به انتقال متقاازبنابراين، فرسودگي. كندهمدلي بروز ميازواكنش فرسودگي
پيچيده مراجع دربـاره فقـدان،   مشكلاتدادن به تاثير گوشاحساسي، تحتدارد كه مشاور عميقا از نظر

دهنـد،  درمانگراني كه سطح عميقي از همدلي را نشان مـي . گيردقرار ميآسيب روانياندوه، استرس و 
يجه، پس از تكـرار  در نت). 1998،گلسو و هايس(مراجعان خود دارند مشكلاتسازي عميقي با همانند
، ممكـن اسـت متخصصـان ارتبـاط خـود را بـا       آسـيب روانـي  هاي مراجع در زمينه اسـترس و  داستان

. قطع و از او دور شوند،احساسات عميق مراجع درباره فقدان، اندوه و تنهايي

1.  Rando 2.  Baranowsky
3.  Danieli 4.  Traumatic Specific Tranference
5.  Hayes
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هاي طبيعي به انتقال متقابل، مستلزم مهارتي بيش از آگـاهي و علـم نسـبت بـه ايـن      مديريت پاسخ
هنـوز مشـخص نشـده    . هاي خاص براي اداره اين فرايند ناخودآگاه اسـت يا كسب مهارتوله استمق

اسـت  اويا ديگر خصـايص  مشاورفردهاست كه اين فرايند، نتيجه عملكرد تركيب شخصيت منحصر ب
آسـيب روانـي  تر بـراي كامـل شـدن تجربـه     اين نكته مستلزم بينش عميق). 1991،هايس و همكاران(

.بيني مشاور از زندگي استدرك فردي و جهانمراجع و

تحليل قواي رواني
كتـاب  100مقاله و 1100شناسي، بيش از در روان. منابع در زمينه تحليل قواي رواني، بسيار زياد است

تحليـل قـواي روانـي، اصـطلاحي اسـت كـه نخسـتين بـار توسـط          . تحت اين عنوان، چاپ شده است
شود مياطلاقفت و به حالتي از خستگي شديد جسمي، هيجاني و ذهني بكار ر) 1974(1انبرگرفرويد

در مـورد خـود، همكـاران و مراجعانشـان     ) انـد شـده » خستگي مفـرط «دچار (كه افرادي كه اصطلاحاً 
هاي نظـري  جنبه).1988،همكارانو 3و پنيز2003، 1982، 2ماسلاخ(كنند احساسات منفي را تجربه مي

شناسان در منابع استرس شغلي مورد بحث قـرار گرفـت كـه بـه     تين بار، توسط روانتحليل قواي رواني نخس
رواني، نوع خاصي از اسـترس شـغلي   تحليل قواي. شودمتخصصان سلامت رواني و منابع انساني مربوط مي

دهـد  كننـده رخ مـي  دهنـده و دريافـت  هاي بين فردي و اجتماعي فزاينده بـين يـاري  است كه به دليل واكنش
دليل فقدان حمايت سازمان يافته و مشـكلات درونـي، متخصصـان خـدمات انسـاني، در      به). 2003اسلاخ م(

.گيرندمعرض اين فشار شديد رواني قرار مي
اين سندرم، تغيير منفي در ديدگاه متخصصان نسبت به افرادي است كه بـه آنهـا خـدمت مـي     بارز نشانه 
دهندگان متخصص ممكن است با همدلي، خلـوص يـا احتـرام    در نتيجه، ياري). 2003و 1982همان، (كنند 

هـايي چـون فقـدان انـرژي     اكثر آنها دچـار حالـت  . به مراجعانشان پاسخ دهنديشرط كمتروقيدمثبت و بي
، سه خصيصه اصـلي در  )1988(پنيز و آرنسون. شوندگرايي شغلي و احساس كمال فردي ميلآهجسمي، ايد

نظـر  دهنـد، از كـاري كـه انجـام مـي    ) الـف د را تعيين كردند؛وشين اختلال ميمتخصصان را كه منجر به ا
و ) جكننـدگان خـدمات حساسـند؛    از نظر شخصيتي نسـبت بـه دريافـت   ) باحساسي تحميلي است؛ 
.محورانه در مشاوره هستند-مراجعمخصوصاً تابع روش 
آزمون تحليـل قـواي   (اسلاخ ها براي سنجش تحليل قواي رواني، آزمون مترين آزمونيكي از رايج
بـراي سـنجش تحليـل قـواي     [MBI]نيز ) 2002(6و بيرد5جنكيزنظر به. است[MBI]4رواني ماسلاخ

1.  Freudenberger 2.  Maslach
3.  Pines 4.  Maslach Burnout Inventory
5.  Jenkins 6.  Baird
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تستي چند بعدي است كه حاوي سه MBI.استآزمونترين ترين و معتبرترين، پذيرفتهرواني گسترده
ن سـه عامـل شـامل خسـتگي     اي ـ. شـود مشخص ميآزمونزير مقياس است كه در طول فرآيند اجراي 

كاهش فضايل ،)شخصي به مراجعپاسخ غير(مسخ شخصيت ،)احساس تعميم مفرط(شديد در هيجان 
.است) فقدان حس رقابت و موفقيت در نتيجه استرس شغلي(فردي 

او اهميـت  . نظر كرده اسـت در برخي از ساختارهاي اوليه نظري خود تجديد) 2003(اخيرا ماسلاخ
ها يا نيازهاي بين فـردي  ستين سنجش و ارزيابي منابع موقعيتي استرس شغلي و استرسزيادي براي نخ

محققان تحليل قـواي روانـي، از نظـر تجربـي،     . شود، قايل شده استكه در مورد متخصصان انجام مي
بـه هرحـال، ايـن بخـش     . كننـد خصايص شخصيتي و خصوصيات مهم فرد را بيش از اندازه تحليل مي

معتقد است كه اگر در محيط كار فـرد تغييـري فـوري صـورت     ) 2003(ماسلاخ. ستكوچكي از معما
بنـابراين،  . شودشغلي تلقي ميشود و به عنوان علت استرسنگيرد، آنگاه توجه فرد به خود معطوف مي

كار نـالايقم، مـن بايـد    من مشكل دارم، من براي انجام اين:شودصورت ميطرحواره شناختي فرد بدين
هاي شغلي و نيازهـاي فـردي در محـيط    استرس،محققانبه لحاظ تاريخي، .با مراجعانم كار كنمبتوانم

بنابراين، خصايص شخصيتي نخستين اصل در توجيـه  . اندكار را عامل اصلي تحليل قواي رواني دانسته
. رواني استقوايتحليل

-قوايشده و ميزان تحليلينيبنظر از اين واقعيت كه شخصيت به عنوان عامل ارزيابي و پيشصرف
معتقد است كه اين اختلال بر حسب نـوع و گـروه   ) 2003(رواني، همچنان عامل اصلي است، ماسلاخ

فرهنگي، پيشـرفت  -براي مثال، مسايل اجتماعي. گيرند، متغير استتاثير قرار ميافرادي كه بيشتر تحت
.ز تحليل قواي رواني، قابل بررسي استشغلي و بسياري مسايل ديگر برحسب استنباط تجربه فردي ا

، مشـخص شـده   اولاً. بين فرسودگي از همدلي و تحليل قواي رواني، تشـابهات بسـياري وجـود دارد   
- رواني، حالتي كلي است كه بر اثر خستگي شديد ذهني، هيجاني و جسمي ايجاد ميقواياست كه تحليل

يرند، جزء افرادي هستند كه از نظر احساسي درگيري گبندي قرار ميدرنتيجه كساني كه در اين طبقه. شود
هاي بسياري كه فراتـر از تحملشـان   عميقي با شغل خود دارند، خود را در يك دوره زماني خاص به طرح

بـه نظـر مـن،    . انـد تاثير تقاضاهاي هيجاني افراد محيط كارشان قـرار گرفتـه  تحتوانداست مشغول كرده
مشاور بايد فعالانـه و همدلانـه بـا مسـايل     . اي است كه سرشتي كلي داردفرسودگي از همدلي نيز، تجربه

و نسـبت بـه   صـريح يعني براي ايجاد رابطه درماني و رسيدن به تفاهم، مشاور بايد . مراجعش درگير شود
ذهن كلامي و غيركلامي و گوش دادن فعال را نشـان  ط داشته باشد، حضوروشرمديگران احترام مثبت غير

تـاثير مـاجراي احساسـي    تواننـد تحـت  درنتيجه، مشاوران مي. تجارب هيجاني مراجع پاسخ دهددهد و به 
محور از آنها درخواسـت كمـك   - فردي قرار گيرند كه براي حل مسايل گوناگون زندگي درحالتي مشكل

با طرح مسايل پيچيده مراجع و نيازهاي تخصصي، پديده خستگي هيجاني كه در تحليل قواي . كرده است
.كنددهد، امري دور از ذهن نيست و نقشي اساسي در فرسودگي از همدلي ايفا ميواني رخ مير
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يهمدردازفرسودگي
دارد و كلاً با اختلال استرس پس از سـانحه  ضربه روانيساختاري تكاملي با زمينه يهمدردازفرسودگي

)PTSD ( ثانويهزاي آسيبو استرس)STS (سـه اصـطلاح   . ن بحث خواهيم كـرد مرتبط است كه دربارة آ
زيـرا  ،رونـد صورت مترادف بكار ميهثانويه بزايآسيبفرسودگي از همدلي، استرس همدردي و استرس 

). 2003تون و فيگلـي،  س ـسال. (پوشاني وجـود دارد بين اين سه تجربه و اختلال استرس پس از سانحه هم
مربوط بـه تحليـل قـواي روانـي پرسـتاران در      هاي اصطلاح فرسودگي از همدردي، نخستين بار در كتاب

چـارلز  و ) 1993، 1جونيسـون (بكـار بـرده شـد   ديـده آسـيب هاي پر استرس و مواجهه با بيماران موقعيت
، متخصصـاني كـه بـا    آنهـا بـه نظـر   . نـد اهـاي بسـياري نوشـته   در اين زمينه، مقاله) 1995و 2002(فيگلي

مراجـع،  ضربه روانـي دليل مواجهه با مسايل ه، باني هستندمراجعاني سروكار دارند كه دچار مشكلات بحر
زاآسيبيعني فردي كه با حادثه ) بازمانده اوليه(تفاوت اوليه در مراجع است . شوندميآسيب روانيدچار 

بهـاي  «دهنـده بـه عنـوان بازمانـده ثانويـه      يـاري متخصـص  هرحال در الگوي فيگلي به. روبرو شده است
به نظـر فيگلـي   . دهدمشابه تجربه استرس پس از سانحه را نشان ميزد و واكنشي كاملاًپردارا مي»مراقبت
كساني كه توانايي بيشتري براي احساس و بيان همدلي دارند، بيشتر در معرض استرس همدردي ) 1995(

.همدردي قرار دارندازيا فرسودگي
ا درمانگري كه با مراجعان دچـار  ، از طريق مطالعه موردي صدهيهمدردازتحقيق دربارة فرسودگي

 ـ . كردند، آغاز شدكار ميآسيب رواني فـردي از عوامـل   ه اين درمانگران، از نظر تجربي، نوع منحصـر ب
،كردند كـه بـه ديگـر اشـكال    خوابي و اضطراب را توصيف ميهاي اندوه، افسردگي، بيفشارزا با نشانه
بسـياري از  . يافـت بود، تعميم ميآسيب روانياوره مربوط به مشهاي هيجاني كه مستقيماًدردها و رنج

د كـه توانـايي كمـي در همـدلي و     نشـو نمـي يهمـدرد ازمتخصصان تنها به اين دليل دچار فرسـودگي 
گـذارد، بلكـه   دهنده تاثير مينه تنها بر متخصص يارييهمدردازفرسودگي. مراجعان دارندهمدردي با

. روند نيز مـوثر اسـت  بازماندگان ثانويه حادثه بحراني بشمار ميبر خانواده، دوستان و همكاران وي كه 
).1993،فيگلي(شود به سيستم حمايت تخصصي نيز منتقل مي2"مسرياثر"مين دليل،هبه

اي فراتـر از خسـتگي شـديد هيجـاني، ذهنـي و      ، تجربـه يهمـدرد ازرسيد كه فرسودگيبه نظر مي
علاوه، تحليل قواي روانـي بـه   هب. شوداي رواني اطلاق ميقوتحليلتر ازجسمي است و به حالتي كلي

شود كه مربوط به مراجعاني بـا مشـكلات پيچيـده اسـت    عنوان عامل فشارزاي رواني كلي توصيف مي
).2004،همكارانو3تريپاني(

عنوان كرده است كه فرسودگي همدردانه فقط شكلي از تحليل قـواي روانـي   ) 2002(اخيرا فيگلي
) 1995(و همكـاران 4ماننـد جنكينـز  پژوهشگران ديگـري  . هرحال، نظر وي مخالفاني نيز داردبه. است

1.  Joinson 2.  Contagion effect
3.  Trippany 4.  Jenkins
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-آسـيب از كار است تا مواجهه با مراجعـان  »ت مزمنلملا«رواني بيشتر ناشي از قوايمعتقدند كه تحليل
هـم تشـابه   يهمدردازرواني و فرسودگيقوايدليل ساختار فرسودگي از همدلي با تحليلهمينبه. ديده

انـرژي جسـماني و خسـتگي هيجـاني     همدلي شامل تحليـل ازجنبه تشابه فرسودگي. و هم تفاوت دارد
هرحـال، سـاختار نظـري    بـه . شودنيز مشاهده مييهمدردازرواني و فرسودگيقواياست كه در تحليل

از س ـزمينـه ،اين فرض استوار اسـت كـه خـواص شخصـيتي بـيش از تخصـص      همدلي برازفرسودگي
علاوه، ايـن فـرض   هب. احساس تحليل انرژي روحي، جسمي و ذهني لازم براي ادامه كار مشاوره است

كـار  ديـده آسـيب با مراجعان اند، لزوماًنيز وجود دارد كه مشاوراني كه دچار فرسودگي از همدلي شده
دند بـا مشـكلات   كراند كه سعي ميدر عوض، اين متخصصان با مراجعاني سروكار داشته. باشندنكرده
يـا  ) هاي قانونيطلاق يا درگيري(فشارهاي مهم زندگي ) ارتباطي يا مدرسهشكلاتمانند م(اي روزمره

.مدارا كنند) بيكاري يا مهاجرت(مشكلات سازگاري 

ثانويهزايآسيباسترس 
ان ثانويـه  دهند نيز جزء بازمانـدگ متخصصاني كه به مراجعاني كه در مركز بحران قرار دارند مشاوره مي

اجتماعي بـراي بسـياري از   -هاي جسمي، رواني، هيجاني و روانينشانه. روندبشمار ميزاآسيبحادثه 
بازمانـدة  (كنـد عمـل مـي  ديـده آسـيب اي در برابر فرد دهنده، واقعي است و چون آينهمتخصصان ياري

اند و اين پديـده  نجام دادههاي دقيقي در اين زمينه اپژوهش) 1994و1995(ي و همكارانش لفيگ). اوليه
. اسـت PTSDتقريبا مشابه STSهاي به نظر فيگلي، نشانه. اندناميده)STS(ثانويه زايآسيبرا استرس 

ايـن رويـارويي در   . اسـت زاآسـيب نتيجه طبيعي آگاهي از حادثهSTSدهنده به متخصص يارييابتلا
ديدهآسيبكنند زيرا كمك به افراد به ميواقع نوع خاصي از استرس همدردي است كه متخصصان تجر

. جزو وظايف آنهاست
بندي تشخيصي نظام تشخيصي و سنجشي اختلالات رواني ثبـت  را در طبقه1995STSدر فيگلي
,DSM-IV-TRشناسان آمريكاانجمن روان(كرد  2000 [APA] .( بعدها او ادعا كرد كهPTSD بايد به"

PTSDدر نتيجـه  . شـود ظاهر مـي ديدهآسيبهاي مشابه در مراقبان افراد ا نشانهتغيير نام دهد زير"اوليه
كنند، تجربة برابري با بازماندگان اوليـه  كار ميديدهآسيببا بيماران اي كه عميقاًدهندهمتخصصان ياري

در صـورت  (را دارنـد  PTSDهاي اختلال استرس و سپس نشانهخواهند داشت و بسياري از آنها دقيقاً
اصطلاح اختلال استرس لي براي تشخيص اين اختلال، گگوي فيدر ال). روز تاخير30ها با اوم نشانهتد

ست كه مراجع، در وهلة ااينSTSDو PTSDتنها تفاوت بين . دروبكار مي) STSD(ثانويه زايآسيب
ديدهآسيبراجع كه متخصص، آن را در تعامل درماني با مكند، درحاليرا تجربه ميآسيب زا اول حادثه 
آسـيب روانـي  به نظر فيگلي اين فرايند، نوعي توافق ناخودآگاه براي جـذب اسـترس و   . كندتجربه مي
. شودميآسيب روانيمتقابل خاص است كه منجر به انتقالديدهآسيبقربانيان 

:تر بيان كرده استرا روشنSTSDو PTSDمفهوم ) 2002(فيگلي اخيراً
ثانويه است كه شباهت بسـياري بـه   زاي آسيببيشتر اختلال استرس يهمدردازاصطلاح فرسودگي

PTSDديگـران  ديدگيآسيبشود كه از نظر هيجاني تحت تاثير دارد با اين تفاوت كه شامل افرادي مي
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ادراك يـا  (فرسودگي از همدلي به طرحـواره شـناختي   ). معمولامًراجع يا عضو خانواده(قرار گرفته اند 
. درمانگر مرتبط است) فردي و اجتماعيروحيه بين

مقايسه و سنجش فرسودگي از همدلي و همدردي
مـن در پـي   ) 2002،يلفيگ(داند ميآسيب روانيي همدلي را مهمترين مهارت متخصص لبا اينكه فيگ

بـه نظـر مـن متخصصـاني دچـار      . ايجاد تفكيكي اساسي بين فرسودگي از همدلي و همـدردي هسـتم  
از هر چيز توسط خود و ديگران، بـه  شان در ابتدا و بيششوند كه رابطة درمانيلي ميفرسودگي از همد
در وهلة دوم، اين متخصصـان ممكـن اسـت مراجعـاني داشـته      . شوداي همدلانه، تلقي ميعنوان رابطه
-ازمتخصصاني دچـار فرسـودگي  . استرس داشته يا نداشته باشندو پرزاآسيبشديد مشكلاتباشند كه 
كـار دارنـد كـه داراي    وشوند كه رويكردشان همدلانه اسـت و بـا مراجعـان متفـاوتي سـر     ي ميهمدل

طـلاق، بيكـاري،   (هاي زندگي سازگاري،)ايل ارتباطي، شغلي، تحصيليسم(مشكلات گوناگون اعم از 
.مواجهه با مرگ، تجاوز و قتل هستندمرتبط با مسايلي چونزايآسيبتا استرس ) افسردگي عمده
هاي آموزشي و مجمـع  مجمع نظام مشاوره و برنامه(هاي آموزش مشاوره ملي صاني كه دورهمتخص
انـد، بيشـتر در معـرض ابـتلا بـه      مند را گذراندههاي آموزش مشاوره نظامو برنامه)بخشيآموزش توان

كيل فرسودگي از همدلي قرار دارند زيرا مفهوم و كاربرد همدلي، بخش اصلي دوره آموزشي آنها را تش
اي مانند حضـور ذهـن، گـوش دادن،    هاي اساسي و پيشرفتهبخصوص ناظران در ابتدا، مهارت. دهدمي

مسـايل بيـان شـده    . دهنـد تفسير، پرسش، خلاصه و پاسخ همدلانه به مشكلات مراجع را آموزش مـي 
شـديد، بخصـوص در طـول نظـارت     زايآسـيب زا و توسط مراجع ممكن است شامل حوادث استرس

هـاي همـدلي را بـه    به همين دليل مشاوراني كه رويكرد همدلانه دارنـد، مهـارت  . باشد يا نباشدباليني،
نكته مهم اين است كـه بسـياري   . برندعنوان ابزاري براي ايجاد تفاهم و رابطه درماني با مراجع بكار مي

ال متقابـل،  درك انتق ـ. شـوند شان مـي هاي فرسودگي از همدلياز متخصصان، متوجه آشكار شدن نشانه
. بستگي زيادي به مهارت ناظران باليني دارد

اي تشبيه كرده است كـه  همدردي، همدلي را به وسيله نقليهازفرسودگيدر تشريح ) b2002(فيگلي 
باز هم ).20ص (.دهداراده كند، خودش را در اختيار آن قرار ميزاآسيبدهنده هر جا كه مسايل ياري

هـايي خـارج از   تواند متخصصاني را مبـتلا كنـد كـه در حيطـه    همدلي، ميازيكنم كه فرسودگتكرار مي
-ساز جذب اسـترس تواند زمينههاي مرتبط با آن ميهمدلي و مهارت. كنندكار ميآسيب روانيمشاوره 

/ روزانهبه صورت درصورتي كه روش كار مشاوره همدردانه باشد و . هاي مراجع توسط درمانگر باشد
كـه  (دليل تاثيرات كلي مشكلات پيچيده مراجـع  ههاي همدلي را بكار برد، آنگاه مشاور بهفتگي مهارت

. شـود ، دچار حالت فرسودگي مي)باشد يا نباشدزاآسيبزا و ممكن است شامل حوادث شديد استرس
اي كـه عـده  حـالي همدلي، براي برخي از مشاوران در حكم فرآيندي كلي است، درازبنابراين فرسودگي

. كنندصورت فرسودگي از همدردي تجربه ميهتر بيگر، آن را سريعد
تني بر رابطه مستقيم اسـت بـه   بشان بسيار همدلانه و ملاصه، مشاوراني كه جلسات درمانيخبطور 

همچنين كساني كه خود و ديگـران، آنهـا را بسـيار همـدل     . شوندآساني دچار فرسودگي از همدلي مي
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بنابراين همدلي بستگي به شخصيت يا خصيصه برخـي  . اندرسودگي از همدليدانند، بيشتر مستعد فمي
گيرنـد، زيـرا همـدلي بخشـي از     تاثير اين پديده قـرار مـي  اي از آنها بيشتر تحتمتخصصان دارد و عده
.شان استساختار شخصيت

كه به سازي عميقي با مراجع دارندصورتي است كه همانندبسياري از اوقات، شخصيت مشاوران به
بنابراين متخصصاني كـه فاقـد آگـاهي و توانـايي در شـناخت      . كندمنفي بروز ميمتقابلصورت انتقال

گيرد، امكـان تكـرار   شان هستند يا نظارت باليني صحيحي بر كارشان صورت نميهاي ناسازگارانهپاسخ
 ـ.هاي فرسودگي از همدلي در آنها وجود داردالگوي نشانه هفتگـي دچـار ايـن    / هاين متخصصان روزان
تـري در شـناخت، طرحـواره، مغـز     شوند و در نتيجه اين حالت تبـديل بـه وضـعيت عميـق    اختلال مي

.شودهيجاني، فيزيولوژي و روحشان مي
مراجعـاني كـه مشـكلات    بـا دليل ارتباطهشديدتر است و ببطور كلي، فرسودگي از همدردي، ذاتاً

دهـد  فرسودگي از همدلي در نتيجه مشاوره با مراجعاني رخ مياما . دهددارند، رخ ميزاآسيباسترس 
تاثيرات كلي بر ذهن، روح و جسم متخصصي كه همدلي عميقي . دارندزاآسيبكه مسايل گوناگون غير

ايـن فرآينـد در سـاختار    . كنـد در تعامل درماني دارد زمينه را براي تجربه فرسـودگي خـاص مهيـا مـي    
بـه  . اش برخورداري از سطح عميقي از همدلي و همـدردي اسـت  هشود كه مشخصشخصيتي ايجاد مي

هفتگي مراجع، بهاي هيجاني، جسماني و روحي اسـت كـه بـر    / هر حال، پايه دسترسي همدلانه روزانه
در اين كتاب برآنيم تا چهار چوب نظري فرسودگي از همـدلي را بـا جزئيـات    . شودمشاور تحميل مي

.تر، بررسي كنيمرسيدن به نتيجه روشنبيشتر و در ابعاد گوناگون براي 

جانشينآسيب رواني نيابتي 
، 3مـن و سـاكوتين  ؛ پـرل b1999و a1999و 1989، 2مـن و پـرل 1كانماك(آسيب رواني نيابتياصطلاح 
پيچيـده مشـاوران درنتيجـه رويـارويي كلـي بـا حـوادث        زايآسيبهاي براي توصيف واكنش) 1995
كان ماك(نيابتيشدن در منابع مرتبط قرباني. روديه رخ داده است، بكار ميكه براي بازماندة اولزاآسيب
هاي مشـابه بكـار   در توصيف واكنش) 4،1988تويسركو(و در رابطه با فرد قرباني ) b1990من، و پرل

فرد از الگوي سـاختار و رشـد شخصـيت    همفهومي منحصر بضربه رواني نيابتيبه هرحال، . رفته است
الگوي ). 1995من و ساكوتين، پرل(شودود كه در آن معنا و رابطه با تجربه انساني كامل ميربشمار مي

را بر رشـد روانـي، سـازگاري و هويـت     ضربه روانيفردي است كه تاثير اي بينرشد و ساختار، نظريه
اختي، هـاي شـن  ، تغييرات عميقي در طرحوارهبا ضربه روانيدرنتيجه رويارويي . دهدمشاور توضيح مي

ضـربه  درگيـري همدلانـه عميـق بـا مشـكل      . شودمشاور ايجاد ميايدئولوژيسيستم هويت، حافظه و 

1.  Mc cann 2.  Pearlman
3.  Saakvitne 4.  Courtois
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-را ايجاد ميضربه رواني نيابتيشود و رواني درمانگر مي-مراجع باعث دگرگوني حالت درونيرواني
اران و خـانواده،  هاي رواني آن شامل افسردگي، نااميدي، بدگماني، بيزاري از دوسـتان، همك ـ نشانه. كند

جسـمي اسـت كـه مشـابه بازمانـدة      -هاي روانياي از ديگر نشانههنگام شغلي و مجموعهتغييرات زود
).1995من و ساكوتين، پرل(اوليه استضربه رواني

در مورد آن بحث شد، در هاي فرسودگي كه قبلاًو انواع ديگر نشانهضربه رواني نيابتيتفاوت بين 
به عنوان مثـال، هميشـه   ). 2004،اني و همكارانپير؛ ت1995فيگلي،(ن مشهود نيستمنابع موجود چندا
اكثر اوقـات،  .اش مرتبط نيستگذشتهضربه روانيبا واكنش مشاور نسبت به تجربه ضربه رواني نيابتي
شـود،  اكنون مشاور به هنگام مشاوره با فرد ترماتيك ثانويـه ايجـاد مـي   - با تجربة اينجاضربه رواني نيابتي 

بطور كلـي در  . تواند مشاور را ناتوان كنداز نظر هيجاني، بين فردي و جسماني ميضربه رواني نيابتي زيرا 
، ضـربه روانـي نيـابتي    چارچوب شناختي، ارزيابي، درماني و نشـانگان فرسـودگي تخصصـي نيـز ماننـد      

.اندد كه دچار تروما شدهشوپردازد و همدلانه درگير مشاوره با افرادي ميدرمانگر بهاي گزافي مي

تحميل
به توصيف اين پديده پرداختـه اسـت و آن را   ) 1995(1ايزنر. منابع در زمينه پديدة تحميل پراكنده است

بحث ايزنر در مورد اين پديده، محدود . داندناشي از پذيرش درد رواني فرد ديگر توسط متخصص مي
بلكه اين پديده زمـاني ايجـاد   . شودفرط انرژي نميبه مشاركت درمانگر در تحمل درد ناشي از فقدان م

بعدها تحميل ). همسران، خانواده، دوستان(شود كه دو فرد از نظر احساسي به يكديگر وابسته شوند مي
اسـترس ديگـري را تحمـل    و پـر آسيب زا شود كه هر فرد شدت حادثه بحراني يا در حالتي تجربه مي

اش را به فـرد ديگـري اعـم از    ق منفيايجاد شود كه درد، رنج و خليماري تواند در بتحميل مي. كندمي
ايـن اخـتلال بخصـوص بـراي متخصصـان      . متخصص ياري دهنـده يـا غيـره منتقـل يـا تحميـل كنـد       

اي انـد، پديـده  اي كه با مراجعاني كه درگيـر مشـكلاتي چـون فقـدان، انـدوه و مـرگ بـوده       دهندهياري
.آشناست

گيرينتيجه
پردن به مشكلات پيچيده مراجع دربارة استرس، اضطراب، افسردگي، تروما، اندوه و ثير كلي گوش سأت

با توجـه بـه   . شودفقدان باعث خلاء فردي مشاور و فرسودگي ذهني، جسمي، شناختي و روحي او مي
.آمدهاي كلي و شديد داشته باشدتواند پيروش درماني و نوع مراجعان، اين پديده مي

هاي منفي شـديد يـا مـزمن در    ي واكنشاست كه دارار فرسودگي از همدلي ايننكتة مهمتر در ساختا
حالـت  «و »هـاي مشـاوران  ويژگـي «بررسي در اين زمينه بايد با تقابـل . هاي گوناگون مشاوره استتعامل
بنابراين تاثيرات كلي فرسودگي از همدلي در سلامت رواني دائم يا مـزمن مشـاور   . انجام پذيرد»مشاوران
اگر خلق افسـرده مشـاور تـداوم    . كندر است كه در واقع با ناراحتي مزمن يا زودگذر مراجع برابري ميمؤث

1.  Eisner
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طور كلي هر متخصصي به سـطوح مختلفـي   هب. آن را تشخيص ندهند،يابد، امكان دارد كه خود يا ديگران
تـا شـديد تـداوم    همدلي، اين واكنش از سطح پـايين، متوسـط   ازدر فرسودگي. دهداز فرسودگي پاسخ مي

.يابدمي
هرحـال برخـي   به. هاي متعددي وجود داردبراي سنجش ميزان آسيب فرسودگي متخصصان، تست

برند كـه  سنجي را براي تشخيص ميزان آسيب و فرسودگي بكار مي-هاي خوداز متخصصان پرسشنامه
-حساسات و هيجانسنجي از نظر كيفي ا-پرسشنامه هاي خود. در واقع ابزاري ذهني و ساختگي است

كنـد كـه   بعلاوه اين نوع سنجش بر تجربه ذهني و فردي متخصص تأكيد مي. سنجندهاي هر فرد را مي
.كنداز نظر كيفي احساس ناراحتي، اضطراب يا افسردگي مراجع را ارزيابي مي

صرفنظر از چگونگي سنجش نشانگان مختلف فرسودگي تخصصي، متخصصان در پايان روز بايـد  
تا به عنوان مشاوري متعهد و كارآمد توانايي ادامه كار را داشته ،حفاظتي را بكار بندند-خودهايروش
ده مراجع صرفنظر از درجه شدت آن با ذهن، يرسد كه رويايي مشاور با مشكلات پيچبه نظر مي. باشند

4در فصل همانطور كه . اش فقدان يا گسست دروني استكند كه نتيجهجسم و روح مشاور تداخل مي
مشاهده »حالت«يا »ويژگي«بحث خواهيم كرد، معناي همدلي در فرد با توجه به اين نكته كه به عنوان

.شود، متغير است
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تاريخچه كوتاهي از همدلي
1گردد يعني زمـاني كـه كـارل راجـرز    اي پيش از تحقيقات مدرن باز ميساختار معنايي همدلي به دوره

به . به چاپ رساند1951در محوري-مراجع درمان نظرية اصلي خود را تحت عنوان ) 1902-1987(
به صورت مدرن بكـار  ) 1963(3كتز-ال-، نخستين بار واژه همدلي توسط آر)1981(2لناردنظر بارت
. دمطرح ش) 1851-1914(4توسط تئودورليپز1897از نظر كتز، كاربرد غيرباليني همدلي، در . برده شد

دهندة اين نكتـه اسـت   هاي اصلي نظري و عملي همدلي نشاندربارة ريشه) 1992(5تحقيقات جكسون
ليپز ايـن اصـطلاح آلمـاني را بـه معنـي فرآينـد       . اشاره داردEinfühlungرليپز به مفهوم وكه نظرية تئود

 ـ  ه كـار بـرده   جذب كامل در شيئ خارجي يا تصور كردن خود به صورتي زيبا يا به شكلي هنرمندانـه ب
، اين اصطلاح آلماني را به عنوان احساسي )1847-1933(6بعدها ليپز و همكارش، رابرت ويشر. است

زيگمونـد  . شـود هـاي فـرد ديگـر نمايـان مـي     خاص تعريف كردند كه در پذيرش احساسات يا نگرش
در واقـع . گاه داردشان با ناخودآها و رابطهدر جوكEinfühlungاي به اصطلاح اشاره1905فرويد، در 

.تواند باشدانعكاس حالت رواني فرد در فرد ديگر مياين حالت به معني
ــه پيشــنهاد ادوارد1909در  ــر.ب-ب ــة روان »همــدلي«اصــطلاح )  1867-1927(7تيچن در نظري

نيز با نظر تيچنر در ايـن  ) 1981(بارت لنارد . بكار برده شدEinfühlungتحليلي غرب، معادل اصطلاح 
مفهـوم  . دانسـت زمينه موافق بود و همدلي را از نظر معنايي و كاربردي معادل اصطلاح آلمـاني آن مـي  

و علمي تجربيهاي ، به دليل تلاش1950و 1940همدلي، از نظر كاربرد باليني و آزمايشگاهي در دهة 

1. Carl Rogers 2. Barrett Lennard
3. R.L.Katz 4. Theodore Lipps
5. Jackson 6.  Robert Vischer
7. Edward B.Titchener

همدلي، روش كاربردي3
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شــرفت پي) 1911-1979(3ينســونگو.و رالــف آر) 1913-1981(2، هينزكوهــت)1922(1شــافرروي
.بسياري كرد

« گويـد است كه به بياني ساده چنـين مـي  ) 1931(4يكي از اولين پيشگامان در اين زمينه آلفرد آدلر
» هـايش بشـنويم  به ديگري علاقمند باشيم پس بايد بتوانيم با چشمان او ببينـيم و بـا گـوش   اگر ما ذاتاً

رز و كتز، از لحاظ تئوري و عملي، هاي راجهمدلي، بدون تلاش) 1981(به نظر بارت لنارد). 172ص(
مطرح كردنـد  صورتبه ايناين متفكران، نكته اساسي همدلي را. توانست در مشاوره پيشرفت كندنمي
فرد مقابل بايد بـا  پذير نسبت به فرد ديگر است وو كنشعبارتست از فرآيند داشتن احساسي عميقكه 

محـوري  -قيقات مرتبط با همدلي، نظريه درمان مراجـع  امروزه، اكثر تح. آگاهي اين نكته را تجربه كند
20را به عنوان رويكرد باليني عملي قرن ) حضور همدلانه، گوش دادن، درك، پاسخ دادن(كارل راجرز 

.اندط برقرار كرده و معتبر شناختهاارتب،پذيرفته21و 

همدلي به عنوان روش فرا ارتباطي
دهد كه اكثر رويكردهاي اساسي براي برقـراري ارتبـاط بـا    يدهنده نشان مهاي ياريتاريخچه تخصص

شناسي و مشـاوره، همـدلي مهـارتي تعريـف     در منابع روان. ديگران ريشه در همدردي و همدلي دارند
و 5بـارون (شده است كه اگر توسط متخصصي ماهر اجرا شود، هم قابليت آموزش و هم پيشرفت دارد

همـدلي شـامل   . كلامـي اسـت  ين بخش ارتباط ما با ديگـران غير رتدر حقيقت عمده). 2005،همكاران
 ـ  هاي فرا ارتباطي مانند تماسآگاهي از روش ن صـدا، ژسـت، حركـات    چشمي، زبان بـدن، سـكوت، تُ
دهنـده  رابطة همدلانـه، در ارتبـاط يـاري   . هاي ديگر استجسماني و بسياري از حالتصورت، فضاي

هاي ارتباطي صادقانه، اي براي ساختن پايههمدلانه، به منزلة وسيلهرابطة. تواند حقايق را كتمان كندنمي
. هدف آن رسيدن به تفاهم عميق با ديگران است. واقعي و درماني است

به عنوان واكنش هيجاني در مقابل حادثـه  اصولاً) همدردي(اكثر اوقات، مفهوم همدلي با دلسوزي 
بالعكس در » .ز اتفاقي كه برايت افتاده است، متأسفما«: شودزندگي فرد ديگر، بدين صورت تعريف مي

از اتفاقي كه برايـت افتـاده،   «: شودصورت كلامي يا غيركلامي با ديگران ارتباط برقرار ميهمدلي چه به
دهنـده  شـود تـا يـاري   همدلي باعـث مـي  » توانم بكنم؟خيلي مشكل بوده؛ چه كمكي ميمتأسفم؛ حتماً

.به صورتي فعال و قدرتمند با ديگران ارتباط برقرار كندمتخصص در طي تعامل درماني، 
اگر ما از مراجعان خود توقع داريم كه توانايي درك، بيـان آزاد، صـادقانه و مسـتقيم افكـار و حـل      

هاي صحيح زندگي را بيابند، پس بايد رابطة همدلانه بـر پايـه تفـاهم    گيريمشكلات شخصي و تصميم
دهنده، نكته اساسي، سطح عميق آگـاهي  هاي ياريدر الگوي تخصص. درماني عميقي استوار شده باشد

بر همين اسـاس، بـراي برقـراري    . محورانه است-مراجعنسبت به درك واكنش متقابل در طول تعامل 
؛ دربارة خود و مراجعش مثبت انـديش باشـد  ) الف:دهنده بايدارتباطي مؤثر و كارآمد، متخصص ياري

1.  Roy Schafer 2.  Heinz Kohut
3.  Ralph R. Greenson 4. Alfred Adler
5.  Barone
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هـا و فرهنگشـان   نظام ارزشي او بـر اسـاس تكـريم انسـان    ) پته باشد؛ پنداري سالمي داش-خود) ب
از مهارت همدلي برخوردار ) و ثدادن دقيق و درك آنها را داشته باشدتوانايي گوش) تاستوار باشد؛ 

.باشد
هاي همدلي باشند، آنها ارزش درك و همـدردي ارتبـاطي   محور فاقد مهارتمراجع هاي اگر تعامل
-درواقع، درمانگر در صورت بروز اين وضـعيت بـا بـي   . جوينده خواهند داشتاد يارياندكي براي افر
. دهدتوجهي كامل به ديگران پاسخ ميحسي و بيتفاوتي، بي

همدلي به عنوان شيوه درمان
هاي اصلي همدردي بـه دليـل   شمار ناشي از تحقيق در زمينه همدلي، حالتعلاوه بر مشكلات بي
،همكارانو 1دوان(1980و 1960هاي هاي ما بين سالر بسياري از پژوهشنتايج مثبت درماني د

توجه و همدردي محور،- هستة اصلي هر ارتباط مراجع. تاييد شده است) 2،1984؛ پاترسون1996
دادن و پاسخ دادن بـه ديگـران بـه    گوشحضورذهن فعال،. هاي ديگران استخواستبا نيازها و

ترين احتمالا يكي از قديميف مقابل آنها را درك كرده و شنيده است،روشي كه احساس كنند، طر
؛2003و كوري 3كوري(و قدرتمندترين ابزار درك احساسات  انساني و ديدگاههاي ديگران است

همـدلي را بـراي برقـراري    دهنده مانند مشـاوران، متخصصان ياري). 1998يونگ، ؛4،2002ايگان
. بنابراين، همدلي روشي درماني است. برندد و تفاهم با ديگران بكار ميم با اعتماوأاي ترابطه

بـراي همـدلي را  محـور، - گذار روش درماني مراجـع  روانشناس و پايه) 1957(كارل راجرز
مهـارت و  ) الـف :اسـتوار بـود  اصول زيرفرضيه او بر . دانستايجاد تغيير درماني لازم و كافي مي

توانايي مشـاور  ) پ؛ احترام مثبت غير مشروط نسبت به مراجع) ب؛ درمانيهمخواني مشاور در رابطه
.ابراز احترام مثبت غيرمشروط نسبت به مراجع) ثو رابطه همدلانه) ت؛ براي هماهنگي با مراجع

سخنان پرشوري در زمينه همدلي و گوش دادن همدلانـه بـه عنـوان روش درمـاني     ) 1980(راجرز
:تعريف همدلي را گسترش دادنوان فردي دانا،او به ع. عنوان كرده است

يعني حساسيت لحظه به . همدلي يعني وارد شدن به حريم خصوصي ديگران و خانه كردن در آنجا
تفاوتي، تنش يا هر احساس ديگري كـه  لحظه براي تغيير احساس معاني در فرد ديگر، ترس، خشم، بي

).142ص(ان است، حركتي ظريف و بدون قضاوت به معني زندگي در زندگي ديگر. كنداو تجربه مي
اگـر همـدلي بـه صـورتي     . سازدريا را مياي باز و بيست كه رابطهاغناي اصيل كاربرد همدلي اين

هاي جديد تفكـر  موجب آگاهي مراجع و محركي براي رشد و تغيير اوست و روشصحيح اجرا شود،
ر، اين حقيقت است كه هر چه ما در رابطه با الگوهاي عامل مهم ديگ. كندو يادگيري را در او ايجاد مي

1.  Duan 2.  Patterson
3.  Corey 4.  Egan
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توانيم ارتباط بهتري ايجاد كرده و نشان دهيم كـه  ميرياتر باشيم،تر و بيهيجاني خود با ديگران صادق
دهنـده  روش صحيح درماني ياريكاربرد آگاهانه و هدفمند همدلي در جلسات مشاوره،. ما هم انسانيم
.دهدنشان ميرت كلامي و هم غيركلامي،صوهبا مراجع را هم ب

گـويي بـا احتـرام مثبـت غيـر      گوش دادن و پاسخ،ذهنحضورهمدلي فرآيندي، فراتر از مشاهده،
زيـادي نسـبت بـه ديگـران     افـراد گرچه : گويدچنين مي) 1998(ايگان . شرطي نسبت به ديگري است

كه چگونـه آن را بيـان كننـد، همـدلي بـه عنـوان       دانند اما تعداد كمي از آنها مياحساس همدلي دارند،
). 83ص (اي ناممكن ايجاد شـود  شود كه در زندگي عادي حادثهروشي براي درك ديگران، موجب مي

.برخـورداري از مهـارت همـدلي اسـت    ،مـاهر ةدهنـد بسياري از مشاوران معتقدند كه شرط لازم ياري
فردي و پيشرفت نتايج براي ارتقاي مهارت موثر بينمحور به منزلة ابزاري -همدلي در رويكرد مراجع 

بـه هرحـال،   ). 2،1967كـارخوف ،1ترواكس؛1999ايوي و ايوي، ؛2002و 1998ايگان، (درماني است
از پرداخـت بهـاي آنهـا    براي همدلي حقيقي با مراجعان خود در تعامل احساسات و هيجانـات، ناچـار  

. هستيم

سايه سار همدلي
دهنـده بتوانـد تاحـدي بـه عمـق      شود كه ياريبه موقعيتي گفته مي) 1998ايگان، ("ليسايه سار همد"

درك م اسـت، أو فشارزاي شـديد تـو  زا آسيبدنياي مراجع وارد شود كه مشكلات او را كه با حوادث 
كنـد، ممكـن اسـت    دهي ميديدگاه خود سازمانهنگامي كه مشاور مشكل را براساس طرحواره و. كند

ه و ربـه دليـل تفـاهم عميـق در مشـاو     . ها يا احساسات مراجع تحريف شـود ارب، ظرفيتبرخي از تج
هاي همـدلي، آمـوزش عملـي روابـط همدلانـه بـه كمـك متخصصـان مـاهر در          اصول اساسي مهارت

.در درجه اول اهميت قرار گيردهاي فرهنگي غني بايد تكامل يافته وموقعيت
تـوانيم واقعـا وكـاملا درد و رنـج     زيرا ما هرگز نمـي همدلي پاسخ ساده به احساس ديگران نيست،

ست كه همدردي ما با انساني ديگر، موجب افرض اصلي همدلي اين. ديگران را احساس و درك كنيم
به هرحال، برقراري ارتباط همدلانه، . صورتي غريزي بخواهيم تا به او كمك كنيمشود كه عميقا و بهمي

هايي است، بخصوص زماني كه با رفتارهاي پرخطر داراي محدوديتبا برخي افراد در جلسات خاص، 
-با وجـود آرام . مواجهيم) مصرف مواد نوجوانان، اختلال سلوك، اختلال شخصيت مرزيءسو(منفي و

ايـن امـر مسـتلزم درك    . صورتي همدردانـه اجـرا كنـيم   هتوانيم تعامل درماني را ببخشي همدلي، ما مي
هـاي  كنـد، تـلاش  فرهنگي كه در آن زنـدگي مـي  -او، محيط اجتماعيهاي رفتاريشخصيت و ويژگي

/ هـاي اخلاقـي  هاي شديد جسـماني يـا روانـي، تعصـب    ناتواني(بيروني فرد و موانع مرتبط با آن است 
اگر حس همدردي، انگيزه اصلي ما براي كمك به ديگـران باشـد، بنـابراين    ). هاي شغلينژادي، تبعيض

تـوانيم  با وجود اينكه مـا هرگـز نمـي   . توانيم با آنها همدردي كنيمدردانه، ميبا بكارگيري مهارتهاي هم

1.  Truax
2.  Carkhuff
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كاملا احساس غم، درد يا فقدان فرد ديگر را تجربه كنيم، اما درك و توصيف عملـي تجـارب هيجـاني    
.اش است، اهميت بسياري داردفرد او كه مرتبط با زندگيهمنحصر ب

هاي فرهنگي همدليجنبه
سال گذشته به عنوان مهارتي مطرح شـده اسـت   125شناسي و مشاوره در عرض روانهمدلي در منابع

.)2005،بارون و همكاران(تواند پيشرفت كند و هم آموخته شود كه در صورت اجراي صحيح، هم مي
هـاي آموزشـي   هـاي نظـري در برنامـه   يابياي غني است كه پايه اكثريت جهتهمدلي، حاوي تاريخچه

ه هر حال مفهوم همدلي، معناي جديدي در كاربرد نظري و عملي مشاوره بين فرهنگي ب. مشاوره است
آگـاهي بـين   ،)1996،ي و رينگـل لو ريـد 1999ايوي، ايوي، (براي مثال، همدلي فرهنگي . يافته است

،)1990،همكـاران و 2اسـكات (پـذيري فرهنگـي   ، نقـش )1995،و همكـاران 1جون(فرهنگي همدلانه 
صـورت  بـه ) 2003،و همكـاران 4ونك(همدلي فرهنگي قومي ،)1993، 3پارسون(ومي همدلي درماني ق

شـك در دو سـال گذشـته يـا بيشـتر،      بـي . رودثابتي براي طرح ساختارهاي گوناگون همدلي بكار مـي 
ايـن تاكيـد در نتيجـه تغييـرات     . مشاوره بين فرهنگي، جزو مهمترين مسايل در اين زمينـه بـوده اسـت   

هاي قومي ، اقليت2005ها تا سال بينيايالت متحده بوجود آمده است و طبق پيشجمعيتي است كه در
بنـابراين،  ). 2000سرشماري ايالت متحده، (و مذهبي جمعيت آمريكا را به خود اختصاص خواهند داد 

هاي قـومي و مـذهبي، اكثريـت جامعـه آمريكـا را      اقليت2050و 2030هاي شود بين سالبيني ميپيش
). 51996سو،(هند تشكيل د

پـردازان مشـاوره بـين    كه توسط برخي از نظريه"همدلي خاص فرهنگي"با توجه به ارزش اصطلاح
همـدلي مهـارتي جهـاني يـا متعلـق بـه همـه        )1994،و همكـاران 6پونتورتو(فرهنگي بكار رفته است 

توانسـت بـه   ، مـي شـد صورتي نفوذپذير اجرا ميهاگر همدلي از نظر فرهنگي ب. شودها تلقي ميفرهنگ
همدلي فرهنگي داراي دو بعد ) 1995(از نظر ريدلي ). 1991ابراهيم، (تقويت روابط درماني كمك كند 

گيري مشاور از معناي فردي مشكل مراجـع و سـپس   درك مستلزم تلاش و نتيجه. درك و ارتباط: است
هـاي مشـاور   ك مهـارت سازي شده و به كم ـبرهمين اساس، درمان زمينه. پاسخگويي دقيق به آن است

. شودفرهنگي كارآمد به نتيجه درماني مثبت ختم مي
اند زيرا مستلزم ايجاد تفاهم عميق هاي سنتي انتقاد كردهبرخي از نويسندگان از رويكردهاي مشاوره

و هـامليتون  ؛7،1993فـريمن (نيسـت  پـذير اي همدلانه است كه از نظر فرهنگي امكـان بر اساس رابطه
اگر انتظارات درمان براين اساس باشد كه مراجع در ). 1990سو، و سو؛92000پدرسون،؛1998، 8رآش

پس گام نهادن در دنيـاي خصوصـي فـردي كـه از نظـر      در طول جلسه احساسات خود را آشكار كند،

1.  Junn 2.  Scott
3.  Parson 4.  Wang
5.  Sue 6.  Ponterotto
7.  Freeman 8.  Hamilton Usher
9.  Pedersen
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) 1991(1ريچاردسـون بـه نظـر لـي و   . آزاردهنده و گستاخانه خواهد بودفرهنگي متفاوت است، بسيار
شاوره بين فرهنگي در رابطه مشاوره، از ارزش درمـاني برخـوردار باشـد بنـابراين بايـد در      اگر قواعد م
علـم  . آگاهي و دانش فرهنگي محض حركت كنيم،اي فراتر از آموزش مشاوره در سطح مفاهيمگستره

هاي مختلـف، بـه تنهـايي مـا را مجـاز بـه آمـوزش مشـاوران مـاهر و متخصـص در زمينـه            به فرهنگ
ها و رويكردهاي فرهنگي خاص و مناسب اسـت تـا   اين امر مستلزم روش. كندمدلي نميهاي همهارت

.اي مثبت و مبتني بر اعتماد و تفاهم درماني كمك كنددر ايجاد رابطه
توانـايي آموختـه   "ايـن سـاختار را تحـت عنـوان    ) 1996(الگوي فرهنگي همدلي ريـدلي و لينگـز  

بنابراين الگـو،  . اي استكند و داراي ابعاد گستردهتاكيد ميكند كه بر تعامل بين فردي تعريف مي"شده
احساسـات  (فرآينـد عـاطفي   ) ب؛ فرآينـد شـناختي  )الـف :ساز همدلي فرهنگي، سه فرايند اسـت زمينه

).بينش، بيان و درك صحيح(فرآيند ارتباطي ) پ؛ )توجه به ديگرانجانشين، بيان همدلانه و
بررسي همدردي و همـدلي هـر دو   ز مشاوره، خودسنجي ودر آغا)  1998(به نظر كوري و كوري 

هاي مختلف فرهنگـي و پاسـخ مناسـب و    اهميت دارد بنابراين مشاور بايد از نيازهاي مراجعان با زمينه
-همدردي را ماننـد شمشـيري دو دم مـي   ) 1992(2به هرحال، لازاروس. دقيق نسبت به آنها آگاه باشد

او سپس . تواند به توانايي ما دركمك به آنها آسيب برساندديگران مياز نظر او، همدردي عميق با. داند
شان در ما بايد بدانيم كه از نظر احساسي چگونه خود را از رنج هيجاني و آزاردهنده"كندچنين بيان مي

تعـدادي از افـرادي كـه تحـت     ). 246ص ("ثير بگـذارد أامان نگه داريم تا اين مسئله نتوانـد بـر مـا ت ـ   
انـد، از مشـاوره و   شناسي غرب قرار داشته و احساس همدردي را نيـز تجربـه كـرده   ي روانهاآموزش

هاي متفـاوت  شايد اين مساله به دليل عقايد و ايده) 2003، 3گلمن(اند گيري كردهآموزش پزشكي كناره
ر به هرحال مشاوران مجـرب و متعهـد، ملـزم بـه ارزيـابي تـاثي      . گنجددر بحث ما نميمذهبي باشد كه 

اي هسـتند كـه توسـط    هاي مداخله همدلانـه و همدردانـه  سيستم عقيدتي در جلسات مشاوره و روش
).1999،ايويو ايوي ؛1998ايگان ؛ 1998كوري و كوري، (مراجعانشان درك شده است 

اگر بخواهيم همدردي را با همـدلي يـا دلسـوزي مقايسـه كنـيم      ) 2003،كلمن(4لامابه نظر دالاي
مـذهب،  ).245ص (».از درون فـرد سرچشـمه بگيـرد   همدردي بايـد ذاتـاً  «: نين بيان كنيمتوانيم چمي

والاي انسـاني  دوستي به عنوان صفات اهميت بيشتري بر ارزش والاي همدردي، عشق به همنوع و نوع
-با وجود اينكه همدردي احساسي والا و متعالي است اما نمـي . و آموزش آن از سنين اوليه قايل است

اعمـال هدفمنـد   . هاي همدلي بكار بردهاي آموزشي مشاوره معادل آموزش مهارتآن را در برنامهتوان

1.  Richardson 2.  Lazarus
3.  Goleman 4.  Dalai Lama
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همدردانه، اگر از لحاظ فرهنگي به صورتي متغير انجام پذيرد به صورت صفات انساني شايسـته و والا  
.كندشود كه رابطه درماني را بالقوه تقويت ميگر ميجلوه

گيري نتيجه
دهنده، مشخص شد كه همدردي و همدلي، موجب سـازگاري،  هاي ياريخچه تخصصسي تاريردر بر

توانستيم در جلسـات  اگر مي. شودايجاد ارتباط و دستيابي به سطح مطلوب كاركرد درماني با مراجع مي
مشاوره متخصصان برجسته ميزان همدلي و همدردي را بسنجيم، آنگاه دانشـجويان و نـاظران مشـاوره    

هاي درماني هرحال سنجش تعاملبه. هاي درماني با مراجعان را بهتر بياموزندالگوي تعاملتوانستند،مي
ميزان، . انگيز باشدتواند براي محققان، امري كاملاً چالشهمدلانه و همدردانه به عنوان متغير وابسته مي

جـع متغيـر   كننـده، متخصـص و مرا  سطح، درجه و كيفيت همدلي در تعامل درماني بر اسـاس مشـاهده  
هاي هيجاني در جلسه درمـاني، ملاحظـه چگـونگي همـدلي و همـدردي كـه       در بررسي واكنش. است

-به بررسي تعامل4بنابراين، در فصل . شود، مفيد استكننده تجربه ميتوسط مشاور، مراجع و مشاهده
ه، نـاظران،  بـه دانشـجويان مشـاور   همـدلي را در ارزيـابي  تئـوريكي پردازيم و الگوهاي نظري وها مي

حادثـه خـاص   ) بهـاي شخصـيتي؛   ويژگي) الف:كنيم كهدهنده عرضه ميمحققان و متخصصان ياري
ابزار كلي درمانگر با هـدف همـدلي و همـدردي    ) ت؛ شناختي–حالت عاطفي) پ؛ موقعيت مورد نظر
. سنجدعميق را مي
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يابي و سنجش تجربه فرسـودگي مشـاور از ديـدگاه    شناسي، بحث ارزندرت در منابع مشاوره و روانهب
ابزارهاي خودسنجي كـه تحليـل قـواي روانـي     . ذهني، جسمي و روحي مورد بررسي قرار گرفته است

)MBI(ي ردو فرسودگي از همـد ) 1986، 1981،جكسونوماروخ؛CFST  يـاCSF؛1995فيگلـي،  ؛
دانه، مقياس تخصصي كيفيـت زنـدگي   مقياس تجديد نظر شده فرسودگي همدر) 1996استم، وفيگلي
)PROQOLندسنجيدكه موارد زير را ميبودند هايي ، ابتدا متشكل از زير مقياساست) 2005استم، ؛:

زايآسـيب فرسودگي همدردانه يا اسـترس  ) پ؛ تحليل قواي رواني) بهمدردي،رضايت از ) الف
روحي در بسـتر فرهنگـي بـه دليـل     انداز ذهني، جسمي و سنجش همدلي و فرسودگي از چشم.ثانويه
بطــوركلي، ســنجش . پزشــكي گونــاگون اســتبعــدي بــودنش، مســتلزم كــاربرد ابزارهــاي روانچنــد

: ايـن مسـايل عبارتنـد از   . اي اسـت هاي فرسودگي تخصصي مستلزم بررسي مسـايل پيچيـده  ناهنجاري
روحـي، محـيط   هاي شخصيتي، سن و مهارت فردي، سلامت جسمي وديدگاه فرهنگي مشاور، ويژگي

.هاي سازگاري و انعطاف پذيري وساير عوامل مرتبطهاي بيروني و مهارتو فضاي كار، حمايت
غنـي سـازي رابطـه    ) ب؛ ايجاد تفاهم با مراجع) الف: كه همدلي براي دستيابي به اهدافاز آنجائي

.شوداجرا ميبهبود وضعيت مراجع) ج؛ درماني
ارزيابي اين متغيرها در جلسات درماني اهميت خاصـي قايـل   بنابراين محققان بايد براي سنجش و

علاوه سنجش ساختار همـدلي، محققـان ديگـر را در توسـعه ابزارهـاي ارزيـابي كـاربردي و        هب. شوند
هاي مشـاور،  و مسايل مرتبط با آسيبايهاي فرسودگي حرفهسندرمدر جهت سنجش بهينه غربالگري 
.مراقبتي است-رويكردهاي خودهاي پيشگيري وت روشپيشرف،نهايتاً، هدف. كندياري مي

سنجش همدلي
همـدلي  . شناسي و مشاوره استفردي در گستره اصول روانههمدلي حيطه پژوهشي پيچيده و منحصرب

هـاي نظـري و فلسـفي    منـابع و تفـاوت  درنحوة توصيف آن :ساختاري چند بعدي دارد، به دلايل زير

4
:فرسودگي از همدلي

هاي فرسودگيارزيابي واكنش
ذهني، جسمي و روحي
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ي و فرسودگي از همدلي براي بسياري از متخصصان مستلزم تلاشـي  بنابراين سنجش همدل. متخصصان
هاي ديگـري  بسياري از متخصصان معتقدند كه همدلي از نظر كيفي با احساسات و هيجان. مداوم است

دليـل، متغيرهـاي   همـين بـه .)غمخـواري، همـدردي  (كند متفاوت است كه درمانگر تجربه و تبيبين مي
رسد كه ميزان، سـطح،  به نظر مي. كندبين دهنده و گيرنده همدلي تعديل مياي رابطه درماني راپيچيده

بنـابراين  . هـاي ادراكـي متغيـر اسـت    درجه و كيفيت همدلي ابراز شده در جلسه درماني از نظر تفاوت
: پـردازد آن مـي (rating)يا ارزيـابي  بررسي همدلي، تا حد زيادي، بستگي به فردي دارد كه به سنجش 

يـا مربـي   ) مراجـع از مشـاور  هـاي  ارزيابي(بيمار / ، مراجع)مهارت همدلانههاي ارزيابي-دخو(مشاور 
). گر متخصصهاي مشاهدهتست(سرپرست باليني / مشاور

تحقيق درمورد تجربه همدلي از طريق بررسي روابط هيجاني در طول جلسه توسط مشاور، مراجع يـا  
تواند ميزان تحقيـق  همدلي، ميازسطح احساس فرسودگي. شدتواند بسيار مفيد باكننده خارجي ميمشاهده

آگاهي نسبت به بهاي روحي، جسمي و هيجـاني كـه همـدلي درمـاني     . را از نظر عمق و درجه تعيين كند
كند تا بـدانيم چـرا برخـي از درمـانگران در مقابـل مراجعـاني كـه دچـار         مستلزم آن است، ما را ياري مي
از آنهـا  شوند يـا آگاهانـه   ميلي روبرو ميند، ناخودآگاه با بيافقدان و اندوهمشكلاتي چون استرس، تروما،

.كننداجتناب مي

تعريف پديده 

درماني، نظريه راجرز را در مورد همدلي به عنوان تعريفـي  ، اكثر منابع مشاوره و روان1960پس از دهه 
و همكـاران به نظر گرينبرگ). 1963،؛ تروآكس1969كارخوف، (مستدل در رابطه درماني تاييد كردند 

) 1981(لنـارد  -ترين تعريف عملي از روش همدلي راجرز، توصيفي اسـت كـه بـارت   روشن) 2001(
طنـين صـداي   (ربـه درمـانگر   تج) الـف :و شامل سه جزء و ديدگاه از سنجش همدلي استارائه كرده
تحقيـق در زمينـه   ). ريافت همدليد(تجربه مراجع ) ؛ پ)همدلي انتقالي(گر نظر مشاهده) ب؛ )همدلانه

توانست اين رويكرد درمـاني را مـورد   هايي شد كه ميهمدلي از اين سه ديدگاه منجر به ساخت آزمون
. مشاهده و آزمون قرار دهد

:همـدلي را ) 1996،هيلودوآن(اند ها و الگوهاي ديگري كه براي سنجش همدلي بكار رفتهنظريه
؛ عــاطفي يــا -حالــت شــناختي )پ؛ ه خــاص موقعيــت حادثــ)ب؛ ويژگــي شخصــيت )الــف
.انددهنده عنوان كردهابزار كلي ياري)ت

عنوان پاسـخ جانشـين بـه يـك محـرك يـا تاكيـد بـر جنبـه هيجـاني ارتبـاط            كلي، همدلي بهبطور
بـر  كـه  شـناختي  اي پديـده و ) 2000دوان، (دهنـده  ياريفرد انگيزش ) 1،1969اسكاتلند(
؛4،1954اسـپرف و 3كـر ؛21949دايمونـد، (دراك دقيق ديگران متمركـز اسـت   اعقلي تشكيل يندفرآ

1. Scotland 2.  Dymond
3.  Kerr 4.  Sperrof
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هاي موجود در زمينه تعريف و تجربه همدلي، به رغم مخالفتعلي. تعريف شده است) 1983، 1ديوس
د همـدلي شـامل ابعـا   ) الـف :كلي، توافق نظر وجود داردزمينهدر دو ) 1999(و همكاران يسلنظر ديو

بعد عاطفي شامل پاسخ هيجاني مهم و متفـاوت متخصـص بـه مراجعـي     ) بعاطفي و شناختي است؛
كننـده  دهنده نقش مهـم و ارزش تعيـين  تحقيقات نشانبه دليل حادثه مهمي تحت فشار است؛ است كه 

درمـاني بـين مشـاور و مراجـع يـا      هرحال، اكثر تحقيقات بر تفاهمبه. همدلي در جلسات درماني است
،3كـتن و2فلـر (كننـد  رود، تاكيـد مـي  هايي كه توسط مشاور در رابطه درماني بكار مـي موعه حالتمج
2003(.

همدلي، ويژگي يا حالت

اي هـم از لحـاظ ويژگـي و هـم از لحـاظ حالـت       صورت گسـترده هساختار همدلي در نظريه شخصيت ب
هاي همدلانه، همـدلي را  در روشهاي فردي هاي انجام گرفته در زمينه تفاوتپژوهش. بررسي شده است

از نظـر  به هرحال، تحقيقات جديد، همدلي را هم از نظر ويژگـي و هـم  . كندويژگي شخصيتي مطرح مي
هـاي روزمـره زنـدگي، عملكـرد، خلـق و      حالت مورد تحليل قرار داده است و به سـنجش تـاثير واكـنش   

كنند كه تحقيقات كمي در نشان ميطرخا) 2001(و همكاران 4نزليك. حوادث خاص روزانه پرداخته است
گروهي از محققـان، پژوهشـي را اجـرا    . انجام شده است) غيرمتخصص(زمينه سنجش همدلي از نظر فرد 

و نتيجـه  هشناسي را ارزيابي كـرد كردند كه حالت همدلي رواني روزانه تعدادي از دانشجويان مبتدي روان
.كندو منفي مرتبط با حالت همدلانه فرد، تغيير ميگرفتند كه همدلي همزمان با خلق و حوادث مثبت

شـان را  هاي همدلانه روزانهدهنده اين نكته بود كه دانشجويان پاسخآوري شده نشاناطلاعات جمع
چگونگي درك همدلانه فرد از خود در .هاي منفيدادند تا واكنشهاي مثبت تطبيق ميبر اساس واكنش
 ـ نتايج نشان مي. ويژگي شخصيتي او بوددهنده حالت و روزي خاص، نشان طـور كلـي افـراد    هداد كـه ب
بـه  . كننـد، احسـاس و بيـان كننـد    هاي عاطفي مشابهي را كه ديگران تجربه و بيان مـي مايلند كه حالت

. مـؤثر باشـد  بر چگونگي بيان همدلي از فـردي بـه فـرد ديگـر     تواندميعبارت ديگر، گرايش هيجاني 
ها مشابه احساسات افـراد محيطشـان   كنند كه احساس انسانيد ميأينكته را تهاي ديگر نيز اينپژوهش

.است، بنابراين احتمال همدلي بيشتري با آنها دارند
/  توان ميزان، سطح و كيفيت همدلي را در رابطه مشاورتحقيقات اندكي مدعي اين نكته است كه مي

بنـابراين،  . با رويكردهاي ديگـر تفـاوت دارد  يد، زيرا همدلي هم از لحاظ كيفي و هم كميمراجع سنج
همدلي را براي ديگران روشن ازهاي چند بعدي فرسودگيتواند ويژگيهاي همدلي، ميبررسي همبسته

تواند، به عنوان برنامه كار تحقيقي علاقمندان به پيشگيري از رويكرد آسـيب  نهايتاً، اين مسئله مي. سازد
.مشاوران بكار رود

1.  Davis 2. Feller
3.  Cottone 4.  Nezlek
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فرسودگي از همدليهاي مولفه

همـدلي متخصصـان در رابطـه    زاپيامـد فرسـودگي  تواند در تشـريح تجربـه و  هاي بدست آمده مييافته
به عنوان مثال، اگر مشاوري دچار حالت يا ويژگي همدلي در جلسـه درمـاني شـود    . درماني مفيد باشد

سـاس يـا خلـق منفـي     و مراجع از جلسه درمان اح) گر بيروني يا خودسنجيتشخيص توسط مشاهده(
تـري  كند تا سطح همدلي پايينداشته باشد، پس همين ميزان براي تجربه جانشين متخصص كفايت مي

در واكـنش  ) غيرمتخصـص (اند كـه افـراد   هاي ديگر نيز بر اين نكته صحه گذاشتهپژوهش. را ابراز كند
هـاي پژوهشـي در زمينـه    مولفه. كنند تا حوادث منفينسبت به حوادث مثبت بيشتر احساس همدلي مي

ها تا حد زيادي اختيار خلق خود را صرف نظـر  بطور كلي انسان) الف:فرسودگي از همدلي عبارتند از
؛ همدلي هم حالت و هم ويژگي شخصيتي است كه اكثر افـراد داراي آن هسـتند  ) ب؛ از شغلشان دارند

كنترلـي را  –چه حدي همدلي و خودشناسان مبتدي بايد بياموزند كه چگونه و تا مشاوران و روان) پ
همه متخصصان بايد آگاه باشند كـه  ) ت؛ بكار برند و چگونه ويژگي و خصايص همدلي را منتقل كنند

-شان در رابطه درماني، ايجاد فشار، خستگي يا فرسودگي ميهاي همدلانهو ويژگيهاچه زماني حالت
.كند

ابزارهاي سنجش احساسات همدلانه

بزارهاي سنجشي گوناگون همدلي، ثابت كرده است كه همدلي سـاختاري چنـد بعـدي    ها بررسي اسال
ــون. (دارد ــاران1بتس ــاران، , 1987،و همك ــويس و همك ــاران، 1999دي ــرگ و همك ). 2001؛ گرينب

توانيد به منابعي  كـه در ذيـل   هاي مربوط هستيد، ميابزاركه علاقمند سنجش روايي و اعتبار درصورتي
ارزيـابي  ) الف:ها با سه هدف اصلي انجام شده استابزاربحث در مورد اين . ه كنيدآمده است، مراجع

همدلي مقياس (گر از همدلي يا برآورد توسط متخصصاني مانند اساتيد مشاوره يا ناظران باليني مشاهده
برآورد مراجع از همـدلي كـه   ) ب؛)1967صحت همدلي، ترواكس، كارخوف، مقياس (؛ 1969هوگان، 
ارتبـاط  پرسشنامه ؛ 1969جوينده، كارخوف،اظهارنظر ياريمقياس مانند (شود شاور سنجيده ميتوسط م
تسـت  ماننـد  (هاي همدلي كه توسط درمانگر يـا مراجـع پـر شـود     مقياس) پ؛ و )1962لنارد، -بارت

).1981بارت لنارد، ؛2،1981نيكاوسنجش ساختار همدلي، لام
مروزه بسيار مورد توجه منابع مشاوره بين فرهنگي قرار دارد كه ا"نيروي چهارم"يا چهارمين گروه

تنهـا  ، SEEبه نظر وانگ و همكارانش ). 2003و همكاران، 3وانگ(فرهنگي است -همدلي قوميمعيار 
هـاي  براسـاس اصـول و نظريـه   ابـزار  اين .فرهنگي را بسنجد–تواند همدلي قومياست كه ميابزاري 

فرضـيات وانـگ و   . ص فرهنگـي سـاخته شـده اسـت    ي و همدلي خاگانگي فرهنگبي، چندهمدلي غر
–ت كه همـدلي قـومي  ساهمكارانش، بر اساس ارزيابي همدلي خاص فرهنگي، بنا شده است و معتقد

همـدلي عقلانـي   ) الـف :شـود هاي مشاور كه در ذيل آمده اسـت، ايجـاد مـي   فرهنگي براساس ويژگي

1.  Batson 2.  LaMonica
3.  Wang
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توجـه فـرد بـه    (احساسـات همدلانـه   ) ب؛ )فـرد توانايي درك احساسات وتفكـر متفـاوت فرهنگـي    (
–انكـار همدلانـه قـومي   برقراري ارتباط يـا ابـراز احسـاس و   ) پ؛ و )هاي ديگراناحساسات و هيجان

فرضيه بر اين اساس است كه بـا گذشـت زمـان    .فرهنگي نسبت به افراد يا گروههاي متفاوت فرهنگي
تجارب فرهنگي دروني فرد ديگـر  ك احساسات وها در فرد رشد كرده و مشاور توانايي دراين ويژگي
بنـا شـده اسـت كـه     ) 1996(2و لينگـل 1اين فرضيه بر اساس الگوي همدلي فرهنگي ريدلي. يابدرا مي

).وانگ و همكاران(اند تعريف كرده»توانايي آموخته شده«همدلي را 

گر متخصص، مراجع و درمانگرسنجش همدلي بوسيله مشاهده
مشـاهداتي اسـت كـه    ،ارائه شده از سطح، كيفيت و درجه همدلي در جلسه درمانيترين توصيفكامل

هرحـال، تحقيقـات انـدكي از ارزيـابي     بـه . گيـرد سه ارزيابي مراجع، مشـاور و متخصـص را در برمـي   
هـاي  علاوه، همبستگي درونـي بـين مقيـاس   هب. اندگانه همدلي در طرح خود سود جستهگر سهمشاهده

عـلاوه بـر اينكـه نتيجـه     .)2001همكـاران،  بـرگ و گرين(هاي متفاوت، ضعيف بود همدلي از ديدگاه
هاي كليدي و مباحث جداگانـه بـر   تشريح يافته) 1984پاترسون،(ها از عدم ثبات برخوردار بود مقياس

مراجـع از همـدلي  و   ارزيـابي  از همـدلي،  گـر متخصص مشـاهده ارزيابي (مشترك سنجش اساس سه 
پژهشگران متعددي است كـه  3ها بر پايه متاآناليزاين يافته. ارائه خواهد شد) از همدليگرندرماارزيابي 

؛ ديويس، 1996بتسون و همكاران ؛1987،همكارانبتسون و(اند همگي روي اين موضوع تحقيق كرده
بـرگ و همكـاران،   ، گـرين 1999، 4گولـد ؛2000؛ دوان و همكـاران،  1999؛ ديويس و همكـاران  1983
يك از اين تحقيقات رابطه بين همـدلي و  نكته مهم اين است كه هيچ). 2003؛ ونگ و همكاران، 2001

هرحال، متغيرهاي مهمي در روابط درماني همدلانه وجود دارند به. كندنتيجه مثبت درماني را تاييد نمي
.كندكه فرآيند ابتلا به فرسودگي مشاوران را توجيه مي

از همدلي گر متخصص ارزيابي مشاهده
سـاخته شـد، ابتـدا توسـط     1967گـر متخصـص كـه توسـط تـرواكس در      هاي ارزيابي مشاهدهمقياس

اساتيد مشـاوره،  / مانند گروه ارزيابان آموزشي، ارزيابان متخصص(گر بكار برده شد متخصصان مشاهده
ر بـه  كه براي مشاهده و ارزيـابي سـطح حضـور ذهـن، گـوش دادن و واكـنش درمـانگ       ) ناظران باليني

مراه تعامل درماني كه ممكن بود نشان دهنده هرفت، بهاحساسات، تجارب و خشنودي مراجع بكار مي
در ايـن دوره  ) 1967(صرفنظر از بحث ترواكس و كارخوف . هاي مطلوب باشندترين سطح پاسخپايين

گر ايـن نكتـه   كه همدلي فرآيندي فراتر از آن است كه توسط درمانگر تعيين شود، تحقيقات ديگر بيـان 

1.  Ridley 2.  Lingle
3.  Meta- Analyses مقايسه نتايج مطالعات مختلف در زمينه اختلالات رواني
4.  Gould
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اين نظريه مـورد تاييـد منـابع    . كنداست كه سطح همدلي درمانگر با عملكرد شخصيت مراجع تغيير مي
.مشاوره بين فرهنگي نيز هست

سطح پيشرفت آموزش مشاور، عامل مهمـي در سـطح ارزيـابي، كيفيـت و درجـه همـدلي مشـاور        
اند كه بين ميزان تجربه ات ثابت كردهجالب است بدانيم كه بسياري از تحقيق. متخصص يا مبتدي است

بـه عبـارت ديگـر، نتـايج     . تخصصي مشاور و درمانگر و ارزيابي همدلي، همبستگي منفي وجـود دارد 
اش كـه در  گيـري نظـري  و جهـت ) هاي كارسال(نشانگر اين موضوع است كه بين سطح تجربه مشاور 

. مـدلي، همبسـتگي بـالايي وجـود نـدارد     شود، با توانايي مشـاور در ابـراز ه  جلسه درماني منعكس مي
مشـاور در  –هاي تعامل درماني مطلـوب، رابطـه مراجـع   كنندهها يا تعيينكنندهبينيبنابراين يكي از پيش

.نظري و تخصصي مشاورگيريطي چند جلسه اول است نه سطح تجربه يا جهت
گر متخصص، منابع موجود نيـز  هبه منظور تاكيد بيشتر بر اين جنبه از بحث در زمينه ارزيابي مشاهد

انـد،  اذعان دارند كه مراجعاني كه در جلسه درماني احساس كنند توسط مشاورانشـان بهتـر درك شـده   
ها، ارتباطي اين ارزيابي). اظهار رضايت بالاتري از خدمات مشاور(كنند تري را گزارش ميتجربه مثبت

شـان بـالاتر   گر، ارزيابي همدلانهمتخصص مشاهدهمشاوراني كه از سوي . به سن يا تجربه مشاور ندارد
بطور كلي، به نظـر ارزيابـان   . تري با مراجعان خود برقرار كننداند تفاهم درماني قويبوده است، توانسته

تـري بـا مراجعـان    متخصص، مشاوراني كه از توانايي همدلي بالايي برخوردارند، روند درماني طـولاني 
.اندخارج شدهدرمان صورت ناگهاني از روند مراجعان آنها، بهخود دارند و تعداد كمتري از

بيمار ازهمدلي/ ارزيابي مراجع

؛BLRI(لنارد اسـت –ارتباط بارتپرسشنامههايي كه در اين زمينه كاربرد بسياري دارد، يكي از مقياس
ثابـت شـده   ) 1957(طبق نظـر راجـرز   ). 2001برگ و همكاران، گرينمذكور در ، 1962لنارد، -بارت

اس س ـانديش، همـدل و ح پذير، مثبتاست مراجعاني كه درمانگران خود را با خصايصي چون انعطاف
و ) 1981(گيري بارت لنـارد  طبق نتيجه. گيرندتري ميكنند، از جلسات درماني نتيجه مثبتتوصيف مي
گـر  اشـت مشـاهده  توانـد بهتـر از برد  ، برداشت مراجع از سطح همدلي مشـاوران، مـي  )1977(گورمن 

بنابراين درك احساسات مراجعان، . بيني كندمتخصص، سطح همدلي ابراز شده در جلسه درمان را پيش
زيـرا همـدلي منجـر بـه     . تري از سطح همدلي ابراز شده توسط مشاوران استدهنده معناي عميقنشان

تـر  درمان سريعممكن است مراجع در جلسه. شوددرك، مشاركت و آشكارسازي احساسات مراجع مي
گـر و  مشـاهده ارزيـابي  مراجـع بهتـر از   / همـدلي ارزيـابي  بطور كلي . احساسات خود را آشكار سازد
.كندبيني ميدرمانگر، نتايج درماني را پيش

ارزيابي همدلي درمانگر

ي بيني نتايج درماني است و نه با چگـونگ جالب است بدانيم كه ارزيابي همدلي درمانگر نه قادر به پيش
مشـاور نسـبت بـه    "احساس مثبـت ".درك مراجعان از سطح همدلي در جلسات درمان همبستگي دارد

جلسه درمان ممكن است ناشي از مداخله يا رويكرد خاص درماني باشد كـه در آن جلسـه بكـار بـرده     
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حال، اين مسئله با درك مراجع از سطح همدلي كـه در جلسـه توسـط مشـاور ابـراز شـده،       هربه. است
درمـانگري كـه همـدلي واقعـي دارد،     ")2001(بـرگ و همكـاران   به نظر گرين. گي مثبتي نداردهمبست

كند، بالعكس نكات اصـلي را بـه   كند يا محتواي آن را منعكس نميوار ادا نميسخنان مراجع را طوطي
."كندصورت تجارب لحظه به لحظه، آشكار و غيرآشكار درك مي

لوژيكي و روانيارزيابي فرسودگي از ديدگاه فيزيو
،و همكـاران 2نوبل؛2003،و همكاران1جنتايل(ها پس از سردرد ترين شكايتفرسودگي يكي از رايج

اي در سـلامت  در مجموعه مشكلات پزشكي اسـت و نقـش عمـده   ) 2003،و همكاران3پرنس؛2003
اسـاس  (جسـم و همـدلي   –ايـن حالـت، در رابطـه بـين ذهـن     . كنـد مزمن رواني و جسماني ايفـا مـي  

كه ممكـن  ) حالت فيزيولوژيكي ناشي از عملكرد محدود(خستگي جسماني و) هيجاني و روانيهتجرب
يا مشكلات روانـي  ) ، دردهاي روماتيسم مفصليMSمانند(است منجر به مشكلات فيزيولوژيكي مزمن 

.كندشود، بروز مي) افسردگي و اختلالات اضطرابي(
اجتماعي در دهه گذشته، توجـه بسـياري را   -يزيولوژي روانيديدگاه فارزيابي تجربه فرسودگي از
از نقطه نظر تاريخي، بحث در زمينه فرسودگي ). 2004،و همكارانميشلسن(به خود جلب كرده است 

،5و سـارفاتي 4مراجعـه شـود بـه هويتينـگ    (سماني و رواني است جساز مستلزم درك فرآيندهاي زمينه
عنوان بيماري جسـماني  در منابع اوليه بهقاعده است وه نظر بيبتار هرحال، بررسي اين ساخبه). 1966

.از آن ياد شده است
شـين و  مـي (شد ، فرسودگي به عنوان ساختار تك بعدي در نظر گرفته مي1990يش از پاز اين رو، 

شـايد دليـل   . ، براي ارزيابي فرسودگي، تحقيقـات بسـياري انجـام شـد    1990پس از ). 2004،همكاران
، و7وركـولن ،6آلبرتـز ؛CFS(هاي مزمن فرسودگي باشدرفت تحقيقات در اين زمينه، وجود سندرمپيش

). 2001، 8لجنبرك
هـاي  شـود و در خـرده مقيـاس   امروزه فرسودگي، بـه عنـوان سـاختاري چنـد بعـدي بررسـي مـي       

؛MBI(تر مانند خرده مقياس خستگي هيجاني در پرسشنامه تحليـل قـواي روانـي    گستردههايسنجش
كيفيـت زنـدگي سـازمان    ابـراز بـرآورد  و خرده مقياس انرژي و فرسودگي، ) 1996جكسون،و ماسلاخ

-WHOQOL(بهداشـت جهـاني    هـاي  رود و بـا خـرده مقيـاس   بكـار مـي  ) WHOQOL،1998و 100
و بـك ؛BDI،9كب ـفسـردگي  اپرسشـنامه مانند(افسردگي بهم پيوسته است هاي پرسشنامهمتفاوتي از 
كه مشكلاتي چـون الگوهـاي خـواب، خسـتگي جسـماني و توانـايي انجـام اعمـال         ) 1961،همكاران

. كندجسماني را بررسي مي

1.  Gentile 2.  Knobel
3.  Prince 4.  Hueting
5.  Sarphati 6.  Alberts
7.  Vercoulen 8.  Bleijenberg
9.  Beck
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حالـت فرسـودگي كـه بـا موقعيـت      توانند تشخيص دهند كه فعاليت فردي، انگيزش ومحققان مي
؛2003جنتايـل و همكـاران،   (خاص مرتبط است، در نتيجه فرسودگي جسمي يا رواني رخ داده اسـت  

وجود اينكه، تحقيـق در زمينـه فرسـودگي بـا     و با) 2002،و همكاران1اشويد؛2003نوبل و همكاران،
سـاز  هـاي زمينـه  ، اما فرآيند)2002و همكاران،اشويد(قابل تقويت است ترهاي پژوهشي پيشرفتهطرح

وجـب واكـنش   كننـده فرسـودگي م  هاي مزمن رواني، جسماني يا رفتارهاي تسـريع بيماري مانند حالت
. كندصورت پديده فرسودگي بروز ميرواني، فيزيولوژيكي و بيولوژيكي فرد به

هـيچ تقريباً، اي بيولوژيكي، فيزيولوژيكي و روانينظر به اهميت سنجش اين پديده به عنوان تجربه
اكثـر  . بيمار بسنجد ساخته نشـده اسـت  مزمن را در افراد عادي يا غيرفرسودگيبتواندكهايپرسشنامه

تحقيقات در اين زمينه در رابطه با بيماراني انجام شده است كه مبتلا بـه سـرطان يـا بيماريهـاي مـزمن      
در مجـامع  مقياس خاصي كه براي بيماران بسـتري و در مراكـز غيـر بيمارسـتاني و    . اندبودهMSمانند 

).1993همكاران، و 2شالدر؛FS(رود، مقياس فرسودگي است وابسته به امور بهداشتي بكار مي
همكـاران،  وميشلسـن ؛FAS(مقياس جديدتري براي ارزيابي فرسودگي از ده قسمت تشكيل شده 

، چهار بعد مجزاي فرسـودگي، در جمعيـت   FASدر . شناختي برخوردار استو از كيفيت روان) 2004
؛ انگيـزه كـاهش  ) پ؛ كاهش تمركز) ب؛ تجربه ذهني فرسودگي) الف:سالم آلماني سنجيده شده است

.كاهش فعاليت جسماني) ت
) ميشلسن و همكاران(FASتوانند بهشناختي ميهاي روانتستوهاي پژوهشيعلاقمندان به طرح

كننـد  هاي مشابه براي سنجش فرسودگي استفاده ميمقياسمراجعه كنند يا ابزارهاي ديگري كه از خرده
ــد ــار برنـ ــن . را بكـ ــي از ايـ ــزاربرخـ  ــابـ ــات معتبـ ــا و تحقيقـ ــت هـ ــر اسـ ــوارد زيـ ــامل مـ :ر شـ

لمـاني، اي،ام،آ اشـميتس، سـاخته    آكه توسط محقـق  ) 20MFI(فرسودگي چند بعدي پرسشنامه) الف
؛ )2003،مراجعــه شــود بــه جنتايــل و همكــاران. (شــده و ســپس بــه انگليســي ترجمــه شــده اســت 

-EORTCQLQ(پرسشنامه جامع كيفيت زنـدگي سـازمان تحقيـق و درمـان سـرطان اروپـا       ) پ C30؛
؛ مراجعـه شـود بـه    HRQL(مقياس كيفيت سـلامت زنـدگي   ) پ؛ )2003مراجعه به نوبل و همكاران، 

؛ مراجعـه شـود بـه اشـويد و همكـاران،      FSS(شـدت فرسـودگي   مقياس ) ت؛ )2001جونز، وپرينس
،و همكـاران مراجعه شود بـه اسـتين   ؛MFSI(رسودگي فنشانگان چند بعدي پرسشنامه ) ثيا؛)2002
، ما در آغاز راه بررسي رابطه پيچيده طبيعت ذهن و جسم انسـان و تجربـه فرسـودگي    درواقع).2004
.هستيم

سنجش فرسودگي روحي 
در اين بخـش بـر ارزيـابي بعـد     . فراتر از اهداف اين فصل است"فرسودگي روحي"بررسي كلي مبحث

گي روحـي، جسـمي و   همدلي با حالـت فرسـود  ازكنيم كه در فرسودگيروحي و اهميت آن تمركز مي

1.  Schwid
2.  Chalder
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. توسـط آر 1889مذهبي و علمي در كتابينخستين بار مفهوم فرسودگي روحي در. ذهني مرتبط است
كتـاب آنهـا در   . آن را ويرايش كرد2روسكو.ام. اش اليزابتبكار برده شد و خواهرزاده1هوتون. هولت
اش فرسـودگي  ين مشخصهترنسلي كه مهم"منتشر شد و در بخشي از آن چنين نوشته شده است1901

كه همسرگزيني بتواند انرژي بهتري را بـه آنهـا   روحي است، هرگز مسيحي واقعي نخواهد بود تا زماني
كاري مسيحيت و نقايص اخلاقـي و شـك دربـاره    معناي تلويحي متن بر محافظه). 19ص("ارزاني كند

.كنداعمال گوناگون مذهبي در اواخر قرن نوزده تاكيد مي
در اواخـر قـرن   . ع موجود اين دوره، بر مسايل مذهبي و اعمال مبتني بر ايمان تاكيد داشتنداكثر مناب

شناسـي وجـودي و   بيستم، برخي از متون عناويني را فراتر از مسايل فرسودگي روحي مرتبط با پديـدار 
). 3،1952تيلـيچ (شناسي، الهيات و عقايد متكامل روحي بشر بيان كردند تاييد فلسفي از نقطه نظر روان

شناسان، فلاسفه و علماي مذهبي به اين نتيجه رسـيدند كـه پرسـش دربـاره معنـاي      در اين دوره، روان
. سالم و مهم استسؤالاتي ، )و پوچي،مانند اضطراب، نااميدي، گناه، نوروز(احساسات انساني وايمان

نه همدلي روحي در رابطـه  ، توجه كمتري به مباحث نظري و تحقيق در زمي1970بنابراين پيش از دهه 
.شدمشاور داده مي–مراجع

غير دينيبا فرسودگي از مشاورة ايمانمبتني بر ةفرسودگي از مشاورمقايسه 

-با كمال شگفتي به نظـر مـي  . قرار داردمعنوي، بيشتر بر مبناي ايمان امروزه، منابع در زمينه فرسودگي
هـاي  معنـوي در مـذاهب گونـاگون و مشـاوره    شاورهمعنوي از ديدگاه مرسد كه بين تجربه فرسودگي

هاي كلي بـه آسـاني قابـل تشـخيص    تفاوت. هايي وجود داردمعنوي، هم تشابه و هم تفاوتتخصصي
-، زيرا هر اصلي، فلسفه، نظريه، روش و قاعده خاص خـود را دارد كـه در رابطـه تعـاملي خـرد     است

نقطـه اشـتراك   ). مشاوران بـاليني متخصـص معنـوي   مانند مشاوران مسيحي يا (شود محورانه ايجاد مي
كنند تا بـا مسـايل   مشاوره تخصصي معنوي و مشاوره مذهبي اين است كه هر دو به مراجعان كمك مي

بهداشت رواني در رابطه با فقدان، غـم، اعتيـاد، معنـاي حيـات جسـماني، روانـي، وجـودي و معنـوي         
در . ي، همدلي و فرسودگي معنوي، وجـه اشـتراك دارد  بنابراين با تحليل قواي رواني، همدرد. بپردازند

ديده و شايستگي آنهـا بـراي ارائـه    اين نوع از مشاوره نيز توجه خاصي به متخصصان فرسوده يا آسيب
.شودخدمات به مراجعان مي

رواني، فرسودگي تخصصي در رابطه با جستجوي واژه همدردي، فرسودگي از همدلي، تحليل قواي
هـا، مراكـز درمـاني، سـمينارها،     توانيد با انواع درمـان بران مذهبي، در سايت گوگل، ميبا كشيشان و ره

هـا، بـه   هدف و محتويات اين فعاليـت . كارگاهها و موارد همسازي گوناگون با افراد مذهبي آشنا شويد
.حيات متخصصان استمنزله تجديد قواي ذهني، جسمي و روحي فرد است و در واقع به معني تجديد

1.  R. Holt Hutton
2. Elizabeth M. Roscoe
3.  Tillich
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زيابي احساس كاميابي معنويار

ها و اعمال معنـوي مراجـع تـا حـد زيـادي در زمينـه مشـاوره و        عقايد، ارزشتلفيق سال اخير، 25در 
امروزه بحث در زمينه مسايل معنوي صرفنظر از مسئله ايمان، بيشـتر بـه   . شناسي شكوفا شده استروان
عمال و تجارب معنـوي مراجـع مربـوط    هايي گرايش دارد كه با درك اصل عقايد معنوي، اتخصصزير
با وجود اينكه، مـذهب و معنويـت فاقـد تعريـف نظـري و علمـي مسـتدلي اسـت، بسـياري از          . است

) 1973؛يونــگ، 3،1965آســاگيولي(و درمــانگران ) 2،1988؛ ورتينگتــون11988بــرگين،(پژوهشــگران 
درك اهميـت سـلامت   . سـت موجـود زنـده ا  هستي طبيعي از اند كه معنويات بخشمخالف اين نظريه

شناسـي و  تحقيقات بسياري در روان. همدلي مشاور، اهميت بسياري داردازمعنوي در تجربه فرسودگي
اند كه سلامت معنوي فرد تـاثير مثبـت فراوانـي بـر سيسـتم ايمنـي       علوم مرتبط اين نكته را تاييد كرده

كننده زندگي دارد هاي تهديدناتوانيو زمن، جسماني و توانايي او در مبارزه با فشار رواني، بيماريهاي م
؛ 8،1978؛ سـيمونتون 1990؛ سـيگل،  7،1994شـوارتز ؛6،1993پـك ؛5،2003گلمـن ؛4،1979ينززكو(
). 9،1995ويل

بنابراين، مشاوري كه از نظر معنوي . شودپذيري تلقي ميمعنويات منبع غني از سازگاري و انعطاف
-منفي را در رابطه با سلامت جسم و روان و كامروايي كلي بـروز مـي  هاي تجربي فرسوده شود، حالت

هـاي  همدلي چه از لحاظ نظري و چـه از لحـاظ روش  ازبراي بررسي مسايل مرتبط، با فرسودگي. دهد
. مراقبتي و پيشگيري از آن، مشاوران بايد از چگونگي ارزيابي آن آگاه باشند–خود

سنجش كاميابي معنوي از لحاظ تئـوري، تحقيـق   ،شناسيروانبرخي از توضيحات مستدل در مشاوره و
و؛ ويتمـر 122000ويتمـر، و؛ مايرز، سوييني112005سوييني،و10مايرز(تواند در الگوي كاميابي و عمل، مي
-Is(كاميـابي  غير قابـل تقسـيم   و در الگوي )1992سوييني،  wel   ،سـوييني، مـايرز،   ؛2004؛ مـايرز، سـوييني
بعـدي دارد كـه بـراي سـعادت كلـي فـرد       كاميابي معنوي، درهر دو الگو سـاختاري چنـد  . ديافت شو)2005

هـا رشـد و پيشـرفت معنـوي را در زنـدگي      محوريت اين مسئله حول روشي است كه انسان. ضروري است
. كنندخود تكميل مي

ا هـاي خوشـبختي انسـان ر   تـرين روش چرخه كاميابي، الگويي سه بعدي است كه يكي از اساسـي 
:ايــن الگــو شــامل پــنج اصــل مهــم در زنــدگي اســت ). 2005وســوييني؛مــايرز. (كنــدمعرفــي مــي

در :هدايتي-خود) ب؛ آگاهي از نيروي ماوراء و حس عميق از كليت يا نسبيت كائنات: معنويت) الف

1.  Bergin 2.  Worthington
3.  Assagioli 4.  Cousins
5.  Goleman 6.  Peck
7.  Schwartz 8.  Simonton
9.  Weil 10.  Myers
11.  Sweeney 12.  Witmer
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ار و ك ـ) پ؛ كنداين حالت فرد در امور روزانه، خود را پايبند اصول و قواعد خاصي كرده و هدايت مي
؛ كنـد هايي بـراي تجـارب لـذتبخش كـه احسـاس رضـايت و كمـال را در فـرد ايجـاد مـي          فرصت: فراغت
اي بر اسـاس تعهـد   رابطه: عشق) ث؛ و دشوشامل روابط اجتماعي كه با ديگران برقرار مي: دوستي) ت

فـرد،  به عبارت ديگر، چرخـه كاميـابي شـامل احساسـات     . دوجانبه، در درازمدت و همراه با صميميت
شـود كـه در  مراقبتـي مـي  –گرايي، حمايت اجتماعي و خوداحساس كنترل، حل مسئله، خلاقيت، واقع

ريزي شده است تا احساس خوشـبختي و رشـد و سـلامت معنـوي او را افـزايش      چارچوبي كلي طرح
.دهد

گيرينتيجه
ي مشكل دارد، بلكه كند كه از لحاظ فيزيولوژيكشود، نه تنها احساس ميمي"فرسودگي"فردي كه دچار

ازسنجش فرسودگي. ستمشكل ادچار كلاً از نظر احساس خوشبختي هيجاني، رفتاري و شناختي نيز 
هيجـاني، شـناختي، رفتـاري و    / هاي رواني، اجتماعي، جسـماني، عـاطفي  همدلي مستلزم ارزيابي نشانه

ي علاوه بر اينكه به سلامت اين ناهنجار. فيزيولوژيكي است كه در تمام نقاط جهان مورد پذيرش است
ذهني، جسمي و رواني مشاور بستگي دارد، در واقع روشي بـراي تشـخيص كـاربردي و تعيـين ميـزان      

تصميم در مورد ادامه فعاليت مشاور، به صـداقت مشـاور و   . رودآسيب تخصصي افراد مبتلا بشمار مي
بـراي اينكـه مشـاور بـه     . استماندن در اين شغل وابسته احساس مسئوليت وي در پذيرش مخاطرات

افـراد ديگـري كـه    . اش داشـته باشـد  اي برسد، بايد انگيزه قوي براي حفظ سـلامت فـردي  چنين نتيجه
مسئوليت حفاظت از سلامت روحي، جسمي و ذهني متخصص را برعهده دارند شامل مديران مشاوره، 

سـوم  در بخـش  .انداتيد بالينيهاي آموزشي و تربيتي مشاوره و اسهاي تخصصي مشاوره، برنامهانجمن
اين كتاب در مورد ماهيت اين امور و اهميـت آنهـا بحـث خواهـد شـد تـا دريـابيم كـه چگـونگي درك          

. ديده ضروري استبعدي براي كمك به متخصصان آسيبرويكردي پيچيده و چند
ديده ايـن اسـت كـه صـداقت در بيـان      نكته اساسي در سنجش فرسودگي از همدلي متخصص آسيب

- كه براي كمك به ديگران ارائه مـي است هاي هيجاني منفي از پيامدحالات و تجارب فردي، بسيار مهمتر
متخصصان براي سـنجش فرسـودگي ذهنـي، جسـمي و     . بهاي اين تعامل درماني، سعادت فرد است. شود

گي را از طريـق  يا كنند، اما تحقيقات كنوني، تجربه فرسـود هكنند تا چارچوبي را مانواع ديگر آن تلاش مي
برخي از متخصصان، ابتـدا  . سنجدميها مقياسوهاهاي فردي، پرسشنامههاي فردي مانند مصاحبهارزيابي

شناختي آن تاكيد كمتري داشـتند، در  كردند و بر جنبه رواناي فيزيولوژيكي قلمداد ميفرسودگي را تجربه
سـنجش  كننـده اسـت و متغيـر مهمـي در    نـاتوان مـان انـدازه   هكه فرسودگي ذهني يا هيجاني نيز بهحالي

فرسـودگي ذهنـي يـا هيجـاني، باعـث كـاهش توانـايي و مهـارت         . شـود همدلي محسوب ميازفرسودگي
- توانايي ابـراز همـدلي مـي   ازشود و در نتيجهشناختي فرد در جنبه هاي ذهني، هيجاني و شغلي ميروان
.كاهد
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انسـان، بـه حيطـه معنويـات و     زايآسيبيا تجربه،مزمن، ناتوانيبيماريبهخپاسنوع آشكار است كه 
ين رنج و درد ا(چرا خداوندمين دليل، اين پرسش كه هبه). 2006استبنيكي، (مرتبط است شناسيهستي

توانـد  نميرا در زندگي من ايجاد كرده است يا چرا اين مشكل براي من يا براي من اتفاق افتاده است؟
ترين پرسش زندگي ها، مهمترين و اساسيدر بسياري از فرهنگ. دون پاسخ همدلانه، جواب داده شودب

به نظر ). 2000پدرسون، (اين است كه ما پيش از تولد كجا بوديم و پس از مرگ به كجا خواهيم رفت 
هـم بـراي   توانـد پس از حادثه تروماتيك، فقدان معنـا، رابطـه و اميـد مـي    ) 1995(و ساكويتين پرلمن

ي بـر سـلامت   ضـربه روانـي نيـابتي    تـاثير  . زا باشدمراجعان و هم مشاوران از نظر روحي كاملاً آسيب
اگـر  «كنـد هـا را مطـرح مـي   توجه به فردي كه به استعاره اين پرسش. رواني مشاوران، بسيار مهم است
،1كاشنر(»افتد؟فاق ميهاي خوب اتانسانچرا چيزهاي بد براي «»آيد؟بگويم لعنت برخدا چه پيش مي

. مستلزم پاسخ همدردانه و همدلانه است كـه هـم طبيعتـي ذاتـي و هـم معنـوي دارد      ) 1،1980كاشنر(
شان، ناچارند تـا از روح خـود محافظـت    بنابراين، مشاوران براي ادامه حيات و رشد فردي و تخصصي

. كرده و نسبت به آن آگاه باشند
ايت اجتماعي است كه به افراد توانـايي سـازگاري بـا    رابطه معنوي، شكلي از رابطه فرهنگي يا حم

). 3،2000رولينـز واسـتبنيكي، ،2هـارلي (بخشـد  هـا را در محيطشـان مـي   هاي مزمن و نـاتواني بيماري
ها ايفـا  نقش والايي را در زندگي انسانهاي اخلاقي گوناگون ها و زمينهدر بسياري از فرهنگمعنويات، 

1.  Harley 2.  Rollins

فرسودگي از همدلي 5
»مشاورروح مجروح «
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) 1996،و همكـاران 2؛ شافرانسـك 2000،و همكـاران ،1گامنـت رپا(قـان  به نظر برخـي از محق . كندمي
جنبه معنـوي زنـدگي مراجـع را بيابنـد زيـرا ايـن نكتـه در تسـهيل         مشاوران از نظر اخلاقي موظفند تا
بنابراين، در منابع مشاوره اين مسـئله ذكـر   . فرهنگي نقش اساسي داردرويكرد مشاور در چارچوب بين

مشاوره و ناظران اين رشته به منظور فعاليت موثر در زمينه هدايت معنوي مراجع شده است كه استادان
و 3شـاپ بـي . (و ديدگاههايش، بايد در حول جلسه درمان درباره سلامت معنوي مراجـع سـئوال كننـد   

). b2007؛ استبنيكي، 2003، 5؛ پولاسنكي2004يونگ، و4؛ كاشول2003،همكاران
ازگاري با تجربه معنوي مراجعان درباره احساس فقدان و اندوه، ابتدا خـود  علاوه، براي همدلي و سبه

همچنـين، مـا ملـزم بـه     . بمـانيم حـذر براز نظر روحي بايد انساني سالم باشيم تا از داشتن روحي مجروح 
برخـي از مشـاوران درگيـر ايـن     . دانستن همه چيز درباره نيروي برتر، هدايت روح يا جهان هستي نيستيم

. هاي مرتبط بـه هسـتي فراتـر از تجربـه عـادي و خودآگـاهي آنهاسـت       د كه تجربه معنوي و پرسشابهامن
همـدلي تبـديل   ازمين دليل، بحران معنوي يا روحي مراجع به بحران مشـاور و در نتيجـه فرسـودگي   هبه
. شودمي

كـه  دهنـده ماننـد خيابـاني يـك طرفـه اسـت      هاي يـاري كنيم كه تخصصاكثر اوقات ما تصور مي
هبودي و شـفا را  متخصص از همه امور آگاه است و تنها فردي است كه قدرت در اختيار گرفتن منابع ب

در ذات اين رابطه، فرض و وظيفه اخلاقي مبتني بر اين اصل اسـت كـه   . مراجع دارد-در رابطه مشاور
مشاور، . ي كنددهنده براي التيام بخشيدن به روح مجروح مراجع با او همدردي و همدلمتخصص ياري

تواننـد رازهـاي   واقع بسياري از مشاوران نمـي در.همچنين، اخلاقاً موظف به حفظ رازهاي مراجع است
مراجع خود را با فردي خارج از محيط درماني در ميان بگذارند و آن را چون حجابي با خود بـه خانـه   

رود، شايد آنها از رازها به خانه ميباريدر نتيجه مشاور همدل و همدرد، در پايان روز با كوله. برندمي
.را به كناري نهد يا خود را از ماجراي مراجعش كه شامل مشكلات شديد بين فردي است منفك كند

شفا دهنده مجروح 
اي قديمي است كه كـارل يونـگ بـراي توصـيف پويـايي      بازگوي تجربه"شفا دهنده مجروح"اصطلاح

اسـاس  . بردهيجاني خود بكار مي–هاي روانيرر با جراحتمراجع به هنگام مواجهه مك–رابطه مشاور
بـه نظـر يونـگ بـروز     . شـود منفي است كه توسط درمـانگر تجربـه مـي   متقابلاين پديده، همان انتقال

زند زيرا اين حالـت درمـانگر را نـه تنهـا بخـاطر      به رابطه درماني آسيب مي"دهنده مجروحشفا"حالت
ايـن اصـطلاح برگرفتـه از    . كنـد پـذير مـي  ر مشكلات مراجع، آسيبمشكلات خود درمانگر بلكه بخاط

هـاي  توانست زخم، نيرويي اسرارآميز داشت و مي6افسانه كهن يوناني است كه پزشكي به نام آسلپيوس

3.  Pargament 4.  Shafranske
3.  Bishop 4.  Cashwell
5.  Polanski 6.  Asclepius
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در ). 2007كتابخانه ملـي پزشـكي،   (خود را شفا دهد لذا عبادتگاهي را براي درمان ديگران ساخته بود 
صورت سمبليك بخشي از اين فلسفه كهن را بـه عنـوان نمـاد علـم پزشـكي      بهواقع پزشكي مدرن نيز

).يده به دور يك ستونندو مار درهم ت(پذيرفته است 
و چگـونگي مواجهـه آنهـا بـا     آسـيب زا  زا و واقع، مشكلات پيچيده مراجعان درباره حوادث استرسدر
پرسش ايـن اسـت   . حد احساس تنهايي كندشود تا مشاور بيش ازهاي مزمن و تهديدكننده باعث ميبيماري

- در ايـن رابطـه چنـين مـي    ) 1972(1كند؟ نـوون كه چه كسي به شفادهنده مجروح توجه و از او مراقبت مي
:گويد

هـا،  ايم، زماني كه بـين انسـان  زماني كه روحمان ناآرام است، زماني كه درگير هزاران مشكل پيچيده
توانيم فضايي را مهيا كنيم كه انساني هي بالا قرار داريم، چگونه ميها، هميشه در جايگاها و نگرانيباور

ديگر با فراغ بال، آزادانه وارد شود؟ شايد به نظر مسخره باشد، اما با غفلت از خود، نه ترحم به خود و 
. دن ـكنيم تا بـا واژگـان خـود بـه مـا مراجعـه كن      فروتني نسبت به خود، محيط را براي ديگران آماده مي

)91ص(
معتقد اسـت كـه روح همـدلي مشـاوران در     "دهنده مجروحشفا"براساس نظريه) 2003(2ميلر. جي

پذيري روحي، هيجاني و رواني مشاوران بسـتگي بـه   بعدها آسيب. آيدمراجع بوجود مي–تعامل مشاور
ز بنابراين مشاور الگوي هيجاني و روحي خوشبختي براي مراجعي اسـت كـه ا  . انتظارات مراجعان دارد

هرحال اگر مشاور سعي كند براي مراجع نقـش الگـو را ايفـا كنـد،     به. نظر احساسي آسيب ديده است
پـذيري خـود بـه    مشاور بـا نشـان دادن آسـيب   . ممكن است نتواند با مراجع خود صادق و شفاف باشد

هاي پذيري در درك همدلانه، با مراجع خود احساس نزديكي كرده و جراحتعنوان درمانگر و انعطاف
مين دليل، نزديكي صحيح مشـاور  هبه). 31987ين،وبالدوميلر. دي. جي(كند خود را با آنها تقسيم مي
. تواند موثر باشددر قدرت نفوذ درماني مي

تواند بر ذهن، جسم و روح مشـاور  استفاده جنسي و تروما ميءمشكلات مراجع از قبيل اعتياد، سو
هـاي درونـي   كننده هيجانساسات مرتبط با آن حوادث دردناك، تداعييادآوري اح. تاثير متقابل بگذارد

.فرسا، هم براي مراجع و هم مشاور بخصوص مشاوران مبتدي استطاقت
و دردنـاك اسـت كـه تـاثير درمـاني آن      زا آسيب، بازگويي خاطرات 4بخش كاملي از درمان ناواجو

هنگ ناواجو بيمار در مراسمي شـركت  در فر. بخشي به مغز، جسم و روح استكمك به حل آن و نظم
كند كه بستگان و دوستانش نيز براي اجراي مراسم كه شـامل سـرود و رقـص و دعاسـت، حضـور      مي
بيـان  .شـود امعه، نه فقط بين بيمار و درمانگر تقسـيم مـي  جليت شفا، بين اكثريت وبنابراين، مسؤ. دارند

و و چگـونگي ارتبـاط   جخلقـت مـردم نـاوا   شود و اغلب دربارة را ميجمشكل به صورت سرود سنتي ا

1.  Nouwen 2.  G. D. Miller
3.  Baldwin 4.  Navajo
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كـوريس،  وتوفايـا (سـت در فرهنگ ناواجو، بيان داستان، همانداروي شفا. در جهان استءدروني اشيا
.ها حاوي قدرت تنوير هويت، ارتباط و نظم دروني فرد با روح جهان هستندزيرا داستان) 2003

اي دارند كه ممكن است ي ديگر، معناي پيچيدهاند، برخدهندهها شفابا وجود اينكه برخي از داستان
، 1كولهـان (كنـد، تفسـير و درك شـوند   اي مضر كه روح فرد و فرهنگش را مسموم مـي به عنوان افسانه

: معتقد است كه"شفادهنده مجروح"دربارة) 1972(نونو.)1980
. سـت، در رنجنـد  شان بر اسـاس آن اسـتوار ا  ها به دليل فرضيات غلطي كه زندگيبسياري از انسان

هـا  اما اين رنج. فرضيه غلط آنها اين است كه نبايد بترسند، تنها بمانند، مشكل داشته باشند يا شك كنند
هاي كلي كه با حالت انساني ما در جهـان خلقـت   تواند حل شود كه به عنوان جراحتفقط هنگامي مي

)93ص.(مرتبط است، درك شود
هاي فشـار روانـي،   كمك به مراجع است تا بتواند لايه، مدلانهرويكرد هدرپذيريعطافنامنظور از 

 ـايهاي خود بخود را به كمك جستجو در مجموعة هيجانزايآسيباندوه، فقدان يا تجارب  تـلاش  . دب
اگـر مشـاوران در   . شودبراي يافتن معنا و هدف درد و رنج مراجع، موجب فرسودگي روحي مشاور مي

ن را فرصتي براي رشد و پيشرفت خود بدانند، بنابراين روش التيـام روح  مورد اين تجربه بينديشند و آ
.مجروحشان را نيز خواهند آموخت

بومي-ديدگاه فرهنگي: همدلي به عنوان روح مشاور
در . ها، روح به معني جايگاه تجـارب معنـوي، احساسـي و هيجـاني فـرد اسـت      در بسياري از فرهنگ

بسياري از مشاوران، بخش اعظـم انـرژي روانـي    . يا روح است"دوخ"نمادگرايي يونگ، مركز روان فرد
كننـد كـه در زنـاي بـا     هاي هيجاني روح مراجعان خـود مـي  خود را صرف همدلي و جستجوي بخش

جسمي يا رواني گم شده ديدگيآسيباستفاده جنسي، اعتياد، فقدان عشق، بيماري مزمن، محارم، سوء
تخصصـي  "فرسـودگي "نيم، نقش والايي در تجربه كلـي او از اگر همدلي را روح مشاور فرض ك. است
گان فرسـودگي وجـود دارد  ناست، زيرا تجارب بسياري بـين متخصـص و نشـا   يننكته اساسي ا. دارد
كه كاملاً به تاثير ذهـن، جسـم، معنويـات و روح    ) تحليل قواي رواني، همدردي، فرسودگي از همدلي(

.بخشدپايان مي
اي مؤثر شويد بايـد  ديده و از نظر فرهنگي شفادهندهب متخصص آموزشبراي اينكه در فرهنگ غر

از نظر فرهنگ غرب اگر مـا واقعـاً خواهـان    . بومي و روشهاي درماني ديد بازي داشته باشيدبه سلامت 
تلفيـق بنـابراين،  . غناي سيستم شفاي فرهنگي هر مراجعي هستيم، پس بايد به عقايد او احترام بگذاريم

هاي بومي در رابطـه  به همراه درمان) ، تجسم2آراميمديريت استرس، تن(درمانيسيككلايكردهاي ور
بـا  . كنـد تر ياري ميهاي درماني منعطفهاي متفاوت، متخصص را در ارائه رويكردبا مراجعان فرهنگ

لازم به ذكـر اسـت كـه بسـياري از     . هاي درمان نيز پيشرفت خواهد كرداين امر، مؤلفهپذيرشدرك و 

1. Coulehan 
2 . Relaxation
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-درمـان تلفيقبنابراين، .مراقبتي متخصص نيز مفيد باشد-هاي خودتواند در برنامههاي بومي، ميرماند
. همدلي مشاور در درجه اول اهميت قرار داردازهاي فرهنگي در بهبودي فرسودگي

هـاي كلـي   هاي متعـدد پيشـگيري و مداخلـه   همدلي مستلزم بكارگيري روشازبهبود از فرسودگي
-مراقبتي گروههاي فرهنگـي -هاي تكميلي خودهايي براي درمانكتاب، راهنماييدوم ر بخشد. است

-اي از درمـان هـاي خـود   در اين بخش مجموعه گسـترده و يكپارچـه  . بومي خاص عرضه شده است
-ازروانـي، همـدردي و فرسـودگي   تحليـل قـواي  (مراقبتي سنتي در مديريت نشانگان فرسودگي مشاور 

. شده استارائه)همدلي
. اسـت "مثبـت "از ديدگاه بومي، بيماري در ذهن، جسم و روح به معني مسدود شدن جريان انرژي

وجـود دارد كـه   "خـواب روح بيمـار  "عقيـده اي دربـاره  ) 2005، 1گراهـام (در فرهنگ افريقاي مركزي 
توانـد  اعتياد مثالي اسـت از جريـان انـرژي كـه مـي     . ديگران استد و رنجسبت به درننشانگر لاقيدي 

صرفنظر از سيستم عقيدتي، هر ). شغل، خانواده، روابط، ورزش(مسدود شده و مانع اعمال روزانه شود 
شكلي از انرژي كه مسدود شود، قادر است كه ادراك و نگرش مـا را دربـاره زنـدگي تحريـف كنـد و      

را در انجـام اعمـال   گذارد، احساسات و همدردي ما اين مسئله بر جسم، ذهن و روح ما تاثير مينهايتاً
بنابراين داشتن صـراحت بـا   . شويمدل خارج ميادهد و ما به آساني از تعمثبت براي ديگران كاهش مي

تواند احتمـال فرسـودگي يـا جراحـت     دهنده روحمان و جاري شدن انرژي كيهاني در زندگي ميياري
كه فرصـت خـدمت بـه نـوع    هايي استپايان براي انساناين به معني تلاشي بي. روحي را كاهش دهد

. اندبشر را يافته
سـلامت بـومي، بايـد نسـبت بـه      ودهندگيبتدي يا فصلي با توجه به رويكردهـاي شـفا  مدرمانگران 
توانـد بـه عنـوان قـدرت نفـوذ درمـاني در       اين روش مي. پذير باشندهاي فرهنگي انعطافپذيرش تفاوت

متخصص شدن درايـن زمينـه، مسـتلزم رشـد     . بكار رودنگي متفاوتند، هه با مراجعاني كه از نظر فرهمواج
- يل قواي روانـي ميسـر نمـي   لتحمعمولهاي تجارب فردي و تخصصي است كه از طريق گذراندن دوره

- هايي است كه به آنها خدمت ميبنابراين رشد جسم، ذهن و روح فرد مستلزم پذيرش عقايد انسان. شود
.كنيم

چشم سوميهمدلي و چاكرا
توان آن را رويكردي دانست كه مشاور از طريـق  الت مشاور يا ويژگي او تلقي شود، نميهمدلي چه ح

اسـترس،  (و آن را به احساسي خاص مرتبط كنـد ) فقدانگذر از (آن مشكل مراجع را يكباره درك كند 
كـه  درحـالي ). احسـاس كلـي فقـدان وانـدوه    (به تجربه كلي مراجع ربط دهـد و ) افسردگي، اضطراب

كلامـي بـا   شهودي بهتري را براي برقراري ارتبـاط كلامـي و غيـر   -بايد رابطه همدلانهاهرترممشاوران 
خـود را  "چشم سـوم "، حس ششم يااهرف و معطبه عبارت ديگر، درمانگر من. مراجعانشان برقرار كنند
ر از انـد بسـيار بهت ـ  ها درگير مسايل پيچيـده بـوده  مشاوران با تجربه كه سال. دكنبراي شهود تربيت مي

1.  Graham 
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اش را توانند هماهنگي بين رفتار كلامـي مراجـع بـا رفتـار غيركلامـي و شـناختي      درمانگران مبتدي مي
د كه آيا مراجع بالقوه قادر است به او يا ديگران آسيب بزنـد؟ بـه  نتشخيص دهند يا به اين نكته پي ببر

هاي مراجع سات و شناختآموزند كه چگونه افكار، احساها، ميدر طي سالماهرمين دليل، مشاوران ه
تواننـد  ، مـي مـاهر بخصـوص درمـانگران   . معنـوي تلفيـق كننـد   وشـناختي هستيرا با اهداف و معاني 

درمـاني  رويكردهاي مشاوره را با بكارگيري همزمان جسم، روح و ذهن و رويكردهـاي سـنتي در روان  
. غرب و سيستم عقايد فرهنگي مراجع، تلفيق و تسهيل كنند

روح
بخـش از آغـاز زمـان در    هاي جهان معتقدند كه انرژي معنوي الهي يا نيروي هسـتي از فرهنگبسياري 

معنويات به صورت زير ) 2005گراهام، (براي مثال از ديدگاه افريقاي مركزي. جهان وجود داشته است
؛ دكن ـذات عناصري كه انسانها را با ديگران مرتبط مـي )ب؛ نيروي خلاق زندگي)الف:شودتعريف مي

.ها، حيوانات و گياهانكند؛ انساننيرويي كه همه عناصر جهان را دروناً بهم مرتبط مي)پو 
جالب اين است كه در آن سوي جهان پيشينيان سرخپوست قبايل بومي در شمال آمريكا نيز عقايـد  

همـه چيـز   روح اعظم كه اكثر بوميان به آن معتقدنـد، خـالق   . مشابهي دربارة انرژي معنوي الهي داشتند
رسـند، بخصـوص   بر اساس اين ديدگاه، همه چيزها با يكديگر مرتبط و ذاتاً بـه روح اعظـم مـي   . است

نظمي در كـل سيسـتم تـاثير    اگر ذهن يا روح فردي دچار ناهماهنگي شود، اين بي. ذهن، جسم و روح
به پزشك مراجعه كند بنابراين، بر اساس فرهنگ مبتني بر روح، انسان براي التيام جسم نبايد. گذاردمي

كمال روح در . هاي مقدس قدم گذارديا براي درمان ذهن، نزد مشاور برود يا براي شفاي روح به مكان
.كندخرد است كه شفا را به صورتي كامل ايجاد ميدوستي وعشق، همدردي، نوع

عنوي به هنگام اند كه شاهد تجلي جريان انرژي مبسياري از شفادهندگان و حكيمان كهن ادعا كرده
اين انرژي معنوي مـا را در  ) 1997(1به نظر سيوارد. اندخواندن ادعية شفا از سوي خود و ديگران بوده

شود، زيرا همـه چيـز از ايـن منبـع الهـي      اين ارتباط هرگز قطع نمي. كندها به خدا وصل ميتمام زمان
-وح فرد مرتبط است و به آن غنا مـي هاني با ركياي معتقدند كه اين روح حتي عده. گيردسرچشمه مي

، به صورتي ثابـت حتـي   2يكصرفنظر از اعتقاد انسان به خدا، روح جهان يا نيروي برتر، نيروي . بخشد
بسـياري از مشـاوران بخصـوص در حضـور مراجعـاني كـه در       . هاي مجروح نيز جريـان دارد در روح

به هرحـال تجربـه روح مجـروح،    . نندكعذابند، در ذهن، جسم و روح خود فشار رواني را احساس مي
.فرصت گرانبهايي براي رشد روح و معنويات ماست

1.  Seaward 
2.  Chi or Ki
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مشاوره فرهنگي صحيح
دانند كه ايجاد تفاهم با مراجعاني كـه از نظـر   اي بين فرهنگي، ميهاي مشاورهمشاوران ماهر در مداخله

تـر نسـبت بـه توصـيف     اين مسئله شايد به معني دقت عميق. استدشوارفرهنگي متفاوتند، كاري بس 
فرهنگـي از  مشـاوران مـاهر بـين   . آشكار يا غيركلامي ناهماهنگي ذهن، جسم و روح مراجـع اسـت  غير

واسـطه ذاتـي   و احساس بـي ) دانش و آگاهي نسبت به سيستم عقايد فرهنگي مراجع(ذكاوت فرهنگي
انداز صورت كلي از چشممشاور بايد سعي كند تا مراجع را به. گيرنددرك ديدگاه مراجعانشان بهره مي

امـا محـدود بـه آن    . (شـود هـاي فرهنگـي مراجـع نمـي    اين مسئله شامل درك جنبه. فرهنگي درك كند
شـيوه  ) پ؛ كاميـابي معنـوي و روانـي   ) ب؛ اعتقاد دربارة سـلامت روانـي و خوشـبختي   ) الف): نيست
تجربه كلـي  ) ث؛ ي آنهااحساسات بيان شده و معاني خاص ورا) ت؛ هاي بيان شده و بيان نشدههيجان

هاي فرهنگي مستلزم هويت فرهنگي است كه مشـاور و مراجـع هـر دو    ها، درك تفاوتپذيرش ارزش
اي از گروههـاي  هر فردي داراي هويـت فرهنگـي اسـت و عضـو مجموعـه     .بايد بر روي آن كار كنند

طقـه جغرافيـايي   من،)مرد/ زن(دهندة عناصري چون جنسيت فرهنگي و خرده گروههايي است كه نشان
/ عقايـد دينـي  ،)چنـد زبـاني  / اسـپانيايي / انگليسـي (زبان ،)پير/جوان(سن ) شهري/روستايي جنوبي(

تقطه متمايز براي متخصص، آغـاز  . هاي ديگر استو بسياري از شاخصه)پروتستان/ كاتوليك(مذهبي 
عقايـد فرهنگـي   يـت و وعدم توانـايي در درك ه . يت وعقايد فرهنگي خود اوستوسفر براي درك ه

تنها فقدان چنين احساسـي از ارتبـاط درونـي، موجـب     . و روحي گرددذهنينظميتواند موجب بيمي
. شود بلكه تجربه روح مجروح را به دنبال داردو هدف زندگي نميشكست در درك معنا

مختلـف  هـاي تواند به كمك تجاربي كه در نتيجه ارتباط با افـراد فرهنـگ  مشاور ماهر فرهنگي، مي
-مشاور فقط به عنوان يك نمونه علمـي مـي  . ني صحيح را بسازدودركسب كرده است، رابطه و تفاهم

تواند دربارة مراجع فرضيه بسازد، رفتار مراجع را با گروه هنجار مقايسه كند، بر حوادث بحراني مرتبط 
قضـاوت بـاليني   . زداحساسات و عقايد خاص تمركز كند و سپس دربارة مراجع فرضيه بسـا ،با رفتارها

به هرحال، متخصص مـاهر،  . تواند الگوي ناكارآمد زندگي مراجع را تاييد كند يا بالعكسمتخصص مي
نكته اساسي اين اسـت كـه مشـاوران    . قادر است تجربه ذهني ديدگاه فرهنگي مراجع را هماهنگ نمايد

منظـور درك كلـي آنهـا،    بايد از حس ششم خود براي يافتن ماهيت روح، جسم و ذهن مراجعانشان به
توانـد بـه مشـاور در پيشـرفت     مانـد، مـي  اين اطلاعات كه اغلب از ديد همـه پنهـان مـي   . استفاده كنند

پس بايد براي احتراز از تجربه روح مجروح، نسـبت بـه بهـاي    . رويكردهاي درماني مناسب كمك كند
و سيستم عقيدتي مراجـع،  كشف هويت فرهنگي . جسمي، ذهني و روحي همدلي با ديگران آگاه باشيم

. فرصت مناسبي است براي آغاز جستجوي هويت فرهنگي خويشتن

گيرينتيجه
درماني كـاربرد  امروزه در سراسر جهان، سنن بومي گوناگون فرهنگي وجود دارد كه در مشاوره و روان

در منـابع بـه   هاي ارائه شدههاي اخير درماندر سال). 2005وست، و؛ مودلي2003ميجور،(بسيار دارد 
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هـا بـراي   توانستند از ايـن درمـان  مشاوران مي. صورت داروهاي جديد، جايگزين يا تكميلي بوده است
صـرفنظر از  . كتاب مطـرح خواهـد شـد   سوممراقبتي استفاده كنند كه در فصل-سازي برنامه خودغني

فرهنگـي گونـاگون را   هـاي  درماني جديد، توانسته است خرد كهن درمـان شاوره و روانماينكه چگونه 
واقعـاً  رارنج و عذاب ديگران،كه شفادهندهگيردحيطه قرار مييكپارچه كند، اصل شفاي روح در اين 

-ازهاي مرتبط با روح مجـروح يـا فرسـودگي   بنابراين بسياري از ويژگي). 2005مودلي، (.احساس كند
. كندهمدلي را تجربه مي

ند تا به روح غنا بخشـند و تعـادل همـدلي و همـدردي را     بايد تلاش كنيامروزه متخصصان درمان
حفظ كنند تا مراجع و درمانگر هر دو بتوانند به سطح متعادلي از خوشبختي روحـي، جسـمي و ذهنـي    

والاي آگاهي و كاميابي مانند هر رويكرد ديگر درمـاني، مسـتلزم اهـداف    مراتبرسيدن به . دست يابند
.مناسب و تعهد متخصص است

بريم كه همدلي فقط حالت و ويژگـي شخصـيت يـا روش فرهنگـي     به اين نكته پي مي6در فصل 
بلكه بيان همدلي از سوي فرد نشانگر ارتباط و پيوسـتگي سـاختار پويـاي عصـبي مغـز      ،زندگي نيست

.است
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اي مبحث پيچيـده هاي آدمي دارد، هيجانبابا وجود اينكه ساختار و كاركرد عصبي مغز ارتباط نزديكي
هاي هيجاني مغـز  ه مكانيزمزمينرحال، تحقيقات جديد درهبه. گنجداست كه در اهداف اين كتاب نمي

ها در طول جلسـات درمـاني   ذهني در ابراز و درك هيجان-دهنده اهميت درك تاثيرات جسمانينشان
دن به درك و بصيرت نسبت انگيز مغز در رسيهاي شگفتهمچنين براي تحقيق در زمينه توانايي. است

بصيرت نسبت به احساسـات ديگـران، نعمتـي    درك و. ي وجود دارديهاهاي جديد، مولفهبه اين نمونه
بنابراين توانـايي مشـاوران   . كنددهنده به ميزان متفاوتي رشد ميخدادادي است كه در متخصصان ياري

تواند فرصت مغتنمي براي ارزيابي ميفهمي نسبت به خود و ديگران سطح درك همدلي و همءدر ارتقا
.همدلي باشدازهاي ذهني، جسمي و روحي فرسودگيويژگي

نهـادن فراتـر از مرزهـاي    رسد كه درك چگونگي تفكـر، رفتـار و احسـاس خـود و گـام     به نظر مي
رشـد خـود و  سـوي در جهت تكامل طبيعي نسل بشر اسـت كـه مـا را بـه     قدميمتداول هشياري غير
فردي و هاي فرااين كتاب به بررسي فرآيندهاي خاص مغز و اعتباريابي درمان. كندايت ميها هدهيجان

بخش بومي در مشاوره و هاي التيامتركيب درمان. پردازدهاي بومي مختلف ميماوراءالطبيعي در فرهنگ
نـابراين، تكـريم   ب. هاي علمي قرار گرفته اسـت باليني و نمونهشناسيدرماني فراتر از مرزهاي روانروان

فرهنگي بسياريشناسي مرتبط است، داراي اهميت بينفردي و انساني كه با مشاوره و روانتجارب بين
). 2،1993ووخن،1والش(است

1.  Walsh 
2.  Vaughn 

شناسيهمدلي و علم عصب6
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وهشـي چندگانـه را   ژهاي علمي، مذهبي و معنوي بعد جديدي از همكاري پدر دو دهه اخير، زمينه
شناسـي  شـيمي، فيزيولـوژي، روان  يزيـك كوانتـوم، زيسـت   هاي خاصي از فاكنون زمينه. اندتشكيل داده

كاملي از هشياري الهـي اسـت   رو به تاند كه هشياري بشر بخش فردي و داروهاي مكمل نشان دادهبين
3اصـطلاحي كـه نخسـتين بـار آدر    2ي عصـبي روانـي،  س ـاشنحيطه رو به رشد ايمن). 1997، 1سيوارد(

جديدي را در مقابل افكار، احساسات و سـلامت جسـماني   اندازهاي ، چشمدبكار بر1981در ) 1990(
هـاي مهـم،   بـر حـوزه  أكيـد بـا ت تاريخچه همه چيزاثر مهم خود يعني 1996در4ويلبر. ما گشوده است

انسان را از نقطه نظر بيولوژيكي، رواني، شناختي و معنـوي مـورد بررسـي قـرار     ،خاص، پيچيده و والا
-ي است كه مـي لفرد از چگونگي اهميت چندگانگي اصوه منحصر باين سفر فلسفي، مثالي . ه استداد

.ضه كندرتري از فعل و انفعالات پيچيده بين روح، جسم و ذهن را عتواند درك واضح
تواند توانـايي مـا را در آگـاهي و    هاي تكميلي در زمينة هوشياري معنوي، جسمي و ذهني ميپژوهش

تواند موجـب افـزايش هشـياري هيجـاني فـرد فراتـر از       ياين حالت م. درك خود و ديگران افزايش دهد
- درك و آگـاهي همدلانـه در نتيجـه رشـد روانـي     ) 2006(5به نظر هـوتر . قلمرو شناختي و فيزيكي شود

و هـاي عصـبي همـدردي   در درك روشرا آيد و مـا  اجتماعي و انسجام تجارب ذهني زندگي بوجود مي
شـين تكـاملي   پيديد، احتمالات نويني را نسبت به تحقيقـات اين نكات ج. كندهوشياري انساني ياري مي

تـر  تـر و آگاهانـه  اي قابل درككند كه رشد هيجاني گزينشي فرد را به سوي نظريهشناسي مطرح ميعصب
.كندهدايت مي

هيجان و مغز
و يس ـهـايي مجـزا، اسا  ها و مغز حاكي از اين امر است كه هيجانهاي پژوهشي در زمينه هيجانفرضيه

-بـار (دهنـد  كلي وجود دارند كه افراد در ابعاد روحي، جسمي و ذهني نسبت به آنها واكنش نشان مـي 
خشـم،  (هـاي كلـي را   اكثر افراد توانايي ابراز هيجـان ). 2001،و همكاران7؛ ماين2000، و همكاران6آن

اين نكته ) 2001(رحال به نظر ماين و رفريهبه. به ميزان مختلف و شدت متفاوت دارند) شادي و غم
.رزيابي تجربه فردي استاي يا جها فقط نوعي خودسنبه منزلة نوك كوه يخ است زيرا ابراز هيجان

دهد كه سهيم شدن در احساسات و انگيزش رواني بين مراجع و درمانگر تحقيقات جديد نشان مي
و 8مارسـي . كنـد مـي درماني كمكبه درك ما نسبت به چگونگي رشد و روابط همدلانه در جلسه روان

درمانگر را مورد مشاهده قرار دادند كه مراجعان دچار جفت مراجع و20در تحقيقي ) 2007(همكاران
هـاي فيزيولـوژيكي مراجعـان و درمـانگران را     واكـنش پس،س ـآنهـا  . اختلالات اضطراب و خلق بودند

1.  Seaward 2.  Psychoneuroimmunology (PNI)
3.  Ader 4.  Wilber
5.  Huther 6.  Bar- on
[

7.  Mayne 8.  Marci
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كـه درمـانگر   هنگـامي يافتنـد، آنهـا در . ي درمانگران را جويا شـدند لسنجيدند و از مراجعان ميزان همد
هاي فيزيولوژيكي مشابه توسـط مراجـع و   كند، همان پاسخي خود را ابراز ميلهاي مثبت و همدهيجان

-شود كه توسط ابزارهاي الكتريكي ضربان قلب، حركـات بـدن و تـن صـدا را مـي     درمانگر تجربه مي
تـر در  اجتمـاعي قـوي  -دلبستگي هيجـاني تر يا رسد كه زماني تفاهم عميقبنابراين، به نظر مي. سنجند

.آيد كه مراجعان ميزان همدلي درمانگران را بيشتر احساس كننددرمان بوجود مي
هـاي مختلـف   ي را از جنبـه لشناسان تجربـي و بـاليني همـد   واضح است كه عصب شناسان و روان

هـا در طـول تعامـل    هيجاندهندة اين امر است كه ابراز ديدگاه كلي فيزيولوژيكي نشان. دكننبررسي مي
هاي روحـي، جسـمي،   هايي كه بر روي جنبهپژوهش. كندهاي جسمي را درگير ميدرماني همه سيستم

تري از هاي گوناگون توسط يك فرد انجام پذيرفته است، تصوير واضحذهني و چگونگي تجربه هيجان
درون ساختار مغز بـراي درك  عصبي جسم و ذهن درشناخت رابطة. دهداين حيطه پيچيده را ارائه مي

شود، اهميت بسيار همدلي تجربه ميازرابطه معنوي، رواني، هيجاني و جسماني كه در پديده فرسودگي
آسـيب  سـوزي، تجربـه   گردباد، طوفان، آتش(براي ارزيابي ادراك افراد نسبت به حوادث بحراني . دارد
-در زمان حادثه استرس) پاراسمپاتيكسمپاتيك و(و شرايطي كه سيستم عصبي خودكار ) جسميزاي

.هاي آزمايشي بيشتري نيازمنديمشود، به طرحبيني شده فعال ميزاي واقعي يا پيش
به دليل ايجاد همدلي بين مراجع و درمـانگر، در طـول رابطـة درمـاني دائمـاً درجـاتي از خسـتگي        

درمـاني ميزانـي از اسـترس    براي مثال اگر درمانگر در طول رابطـة . شودجسمي و هيجاني احساس مي
همـدلي  ازتوانـد موجـب واكـنش فرسـودگي    اين مسئله بالقوه ميفيزيولوژيكي را تجربه كند،-هيجاني

دهنده بـه صـورتي مـنظم و در درازمـدت از نظـر هيجـاني و       همچنين اگر متخصص ياري. شديد شود
ضمناً تحريـك مـزمن   . شودميهمدلي در او ايجاد ازفيزيولوژيكي تحريك شود، حالت مزمن فرسودگي

هيجاني و فيزيولوژيكي را به شـكل اخـتلال اضـطراب و افسـردگي     هاي هيجاني، واكنشدر برابر پاسخ
از آنجاييكه پاسخ نسبت به استرس به دليـل  ). 1998، 2؛ ساپولسكي1990، 1زين-كابات(كند نمايان مي

غيره تا حد زيادي فردي است، بنـابراين از  هاي سازگاري، توانايي انعطاف پذيري و نوع ادراك، مهارت
پـس،  . همـدلي مـرتبط دانسـت   ازلحاظ نظري اين مسئله را بايد به طبيعت شـديد و مـزمن فرسـودگي   
بيماريهاي جسماني به دليـل  % 88شگفت آور نيست كه بسياري از محققان استرس معتقدند كه بيش از 

؛ 1976؛ سلي، 1998سكي، ل؛ ساپو1994و1990، زين-كابات(شود فشارهاي رواني و هيجاني ايجاد مي
).1995ويل، 

هاكشف مسيرهاي عصبي هيجان
تواند از لحاظ علمي سـنجيده  همدلي ميازفرسودگي) 2006،رجوع شود به برگر(زين -به نظر كابات 

پيچيـدگي تحقيـق در مـورد    . مسيرهاي عصبي خاصـي وجـود دارد  هاي همدلانه،شود زيرا براي پاسخ

1.  Kabat- zinn
2.  Sapolsky 
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ها بر جسم، ذهن و روح، محققان را ملزم كرده است تـا بـه آنهـا از ديـدگاهي     هيجانتأثير  گيچگون
شناسي شناسي، ايمنشناسي، عصبهاي روانچندگانه و از لحاظ اصولي التقاطي بنگرند كه شامل حيطه

محققـان  به ارائه الگويي پرداخته است كـه  ) PNI(شناسي عصبي رواني اصول ايمن. استكيو بيولوژي
بسيار خطير است زيرا PNIوظيفه محققان . ها و مغز تحقيق كنندتوانند در مورد هيجاناز طريق آن مي

هـاي اسـترس، الگوهـاي تحريـك     هـاي آدمـي، بخصـوص پاسـخ    هيجـان ) 1998(به نظر ساپولسـكي  
هـا تـا   انسـان مين دليـل،  هبه. تداوم و شدت دارندفيزيولوژيك منحصر بفردي را از نظر ميزان اهميت، 

. هاي هيجاني مغزي با يكديگر تفاوت اندكي دارندهاي استرس و ديگر پاسخحدودي نسبت به مكانيزم
شود زيرا مـا صـاحب   اي در سيستم عصبي انسان نمايان ميهاي هيجاني به صور پيچيدهپاسخبنابراين،
).2001رمزي،وماين(هاي هيجاني متفاوتي هستيم الگوهاي پاسخ و حالتهاي شخصيتي، ويژگي

اين واكنش فيزيولوژيكي استرس را كه بـه فرسـودگي جسـم    به صورتي شيوا، ) 1998(ساپولسكي 
شـويم، جسـم مـا از    مواجه مـي شديديزايهنگامي كه ما با حادثة استرس. انجامد شرح داده استمي

سيسـتم  . كنـد فعـال مـي  شود كه سيستم عصبي سـمپاتيك را  مي1لحاظ دروني وارد حالت نزاع يا گريز
. ها و غدد بدن حضور داردهاي خوني، هورمونهاي بدن مانند رگعصبي خودكار مغز در تمام قسمت

دانستن اين نكته خالي از اهميت نيست كه اين واكنش فيزيولوژيكي مشابه هنگامي كه از لحـاظ ذهنـي   
نفـرين  نفرين و نـور اپـي  هاي اپيونپس هورم. معتقد يا در انتظار واقعة بدي باشيم، نيز رخ خواهد داد

شوند و بدن به سرعت انرژي لازم را تجهيز كـرده و نسـبت   در بدن ترشح مي) آدرنالين يا نورآدرنالين(
بخـش ديگـري از سيسـتم عصـبي خودكـار نقـش       . دهدزا واكنش نشان ميبه حادثه بحراني يا استرس

كه سيستم در حالي. كندد كه به آرامش ما كمك ميكنمتفاوتي را ايفا و سيستم پاراسمپاتيك را فعال مي
-سيستم پاراسمپاتيك به آرامش كمـك مـي  بخشد،سمپاتيك ضربان قلب و جريان خون را سرعت مي

. مين دليل ما هميشه در حالت بحران يا اضطرار نيستيمهبهكند،
همـواره حالـت   تحقيقات بـاليني نشـان داده اسـت كـه برخـي افـراد      ) 1990(زين -به نظر كابات

شود مانند مبتلايان اي اين مسئله تبديل به شيوه دائمي زندگي ميبراي عده. پذيري شديد دارندتحريك
ايـن  بسـياري ديگـر،  ). GAD، اختلال اضطراب منتشرPTSDاسترس شديد،(به اختلال دائمي يا مزمن 

ي يهـا خيره انرژي براي زمـان در نتيجه هرگز فرصت ذكنند،واكنش استرس فيزيولوژيكي را دروني مي
يابند به عبارت ديگر اگر ما همواره انـرژي  كه نيازمند كاربرد مثبت از آن در سطح سلولي هستند را نمي

يم تا ما را در كسب آرامش ياري كنـد و بتـوانيم بـر    نتوانيم آن را ذخيره كخود را بكار بريم، هرگز نمي
دائمـي اعصـاب سـمپاتيك، بـه دليـل كـاهش فـراوان        بـالاخره، تحريـك  . حالت هشياري تمركز بيابيم

افـزايش  . بـردارد هـاي بسـياري را در  گلوكوكورتيكوئيد در بـدن، از نظـر هيجـاني و جسـماني، زيـان     
).1998،ساپولسكي(يكي از علائم نشاندهندة افسردگي و اختلالات ضطرابي است2گلوكوكورتيكوئيد

1.  Fight or Flight سازداصطلاح كانن براي واكنش اتونوميك نسبت به يك فوريت كه ارگانيسم را براي مبارزه يا فرار آماده مي.
2.  Glucocorticoid شوند و تحمل و مقاومت بدن را در برابر هايي هستند كه از غده فوق كليه ترشح ميگلوكورتيكوئيدها هورمون
.دهنداسترس افزايش مي
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در مغز به عنوان بخشي از چرخة عصبي اصـلي كـه   2آميگدالا-به مسير كورتيكال) 1989(1برادرز
نقش آميگدالا در سـاختار خـاص   . كندهاي همدلانه است، اشاره ميهاي مرتبط با پاسخبناي هيجانزير

. هاي الكتريكي است مانند خواندن، تفسير يا درك احساسـات ديگـران  ترين فعاليتمغز هماهنگي دقيق
فعاليـت پايـدار و   دهنـدة ات منفي دارد و نشـان تأثير تي با افزايش همبستگي مثبآميگدالا،در حقيقت،

بنـابراين، بـا   ). 2007،و همكـاران 3فلدمن بـارت (نيرومند تجارب هيجاني شديد و تخيل در مغز است 
را بـه صـورتي سـالم و    ضربه روانـي  گذشت زمان، هرچه مشاور نتواند احساس فشار رواني، اندوه يا 

. بينـد نظر فيزيولوژي، بيولوژيكي، هيجاني، رواني، اجتماعي و روحـي آسـيب مـي   صحيح ابراز كند، از 
ها باعث سازگاري سيستم ايمنـي مـا   يعني، فعاليت شديد و مزمن مغز هيجاني و سركوبي عادتي هيجان

و 4پـرت (دهـد  ها، امراض و عفونت ها افزايش ميشود، سيستمي كه مقاومت ما را در مقابل بيماريمي
). 1995، 5؛ ويل1998؛ ساپولسكي، 2005،همكاران

مغز هيجاني هوشمند
بـا ارزيـابي هـوش هيجـاني     هاي انسان اسـت و رسد كه شرط لازم همدلي آگاهي از هيجانبه نظر مي

).1995، كلمن، 2000آن پاركر، -بار(كودكان، نوجوانان و بزرگسالان ارتباط نزديكي دارد
ر حال، توانايي همـدلي بـا ديگـران    هبه. همدلي داردازياين مسئله نقش اساسي در بهبود فرسودگ

كننـده سـلامت   و تضمين) 2000، 6لين(تواند مانع توانايي ما در كنترل حالت هيجاني خودمان شود نمي
ما بايد . همدلي شويمازروحي، جسمي و رواني ماست و در نتيجه كمتر امكان دارد كه دچار فرسودگي

آرامي، هاي تنفس، تنتمرين(ي و ذهني را دارا باشيم مهاي تعميق جسر استراتژيبتوانيم به عنوان مشاو
كنـد تـا از قـدرت    كه ما را قادر مـي ) ذهني، هيپنوتيزم درماني، تغيير شيوه زندگيسازي، تصوير7مراقبه

تـوانيم سيسـتم  گر چـه مـا نمـي   . مند شويمگذاري مثبت بر جسم بهرهشگفت آور ذهن خود براي تاثير
توانيم سيستم عصبي ارادي خـود را كنتـرل كنـيم    اي ميعصبي خودكار خود را كنترل كنيم، اما تا اندازه

بنـابراين مـا بايـد بـا افكـار، احساسـات،       . قابل مشاهده است8زيستيكه اين امر در جلسات پسخوراند
ايـن مسـئله، در مراقبـت    . اند، خود را هماهنگ سازيمكنترل در زندگيها و رفتارها كه امور قابلهيجان

.فردي و مراقبت از مراجعان، اهميت اساسي دارد

آگاهي و درك، حالتي از هوشياري است
توجهي از آگـاهي هنگـام درك و ابـراز احساسـات و     همدلي مستلزم سطح قابل) 2006(9از نظر هوتر
يـن مكـانيزم بسـيار    شـود كـه داراي ا  توانايي همدلي، در افرادي ديده مـي . كلامي استهاي غيرهيجان

1.  Brothers 2.  Amigdala- Cortical
3.  Feldman Barrett 4.  Pert
5.  Weil 6.  Lane

مراقبه. 7
8.  Biofeedback 
9.  Huther 
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خصوصيات مثبت جزوابراز همدلي، مهرباني، همدردي و درك،. پيچيده در بخش هيجاني مغز هستند
ايـن افـراد   هاي پيشـرفته  بر اساس نظريه. رودشناسان بشمار ميو خواص كارآمد براي مشاوران و روان

-فردي بـا ديگـران حتـي گـاهي    بينعلاقه ابرازي يا اظهاري در كار درماني وبايد داراي انگيزه كافي و
نكته اصلي اين است كه متخصص بايد بخواهـد تـا بخشـي از    . ات در سطح عميقي از تعامل باشندقاو

هرحـال  بـه . ات ممكن است بسيار دردنـاك باشـد  قدنياي احساسي فرد مقابل باشد؛ دنيايي كه برخي او
دهنـده داراي  ط به علوم انسـاني و يـاري  هاي مرتبتخصصلزوماًلازم به ذكر است كه اين باور كه فقط

با در نظر گـرفتن همـه مشـاغل،خواهيم ديـد كـه فقـط       . ند، صحت ندارداتوانايي فزاينده براي همدلي
افـرادي كـه در مشـاغلي چـون علـوم      . شناسي داراي بـالاترين سـطح همـدلي نيسـتند    مشاوره و روان

.راز همدلي را دارندتحقيقاتي، مهندسان طراح يا ويراستاران نيز توانايي اب
دانشمند سابق بخش تحقيقات ناسا و نويسنده و درمانگر امروزي، دوره طولاني از ) 1987(1اننبري

ها كرده از زندگيش را صرف تحقيق در زمينه انرژي انساني به منظور پيشرفت سلامت و بهبودي انسان
شناسـي و مشـاوره كـار    در زمينـه روان كه افرادي مانند او، با اينكهآثار او نشانگر اين نكته است. است
به نظر او در درون ساختار عميق مغز، . دارندراكنند، حس عميقي از همدردي و همدلي با ديگراننمي

-ها، الگوهاي غير قابل تفكيكي از انـرژي را مـي  احساس جسم نسبت به زمان، فضا، هشياري و هيجان
هـايي كـه   تواند به صورت نوري جسماني توسط انسانمياين الگوها . گرايانه استسازد كه بسيار واقع
.همدلي را در خود رشد داده اند، مشاهده شود-توانايي آگاهي

-كنـد كـه عصـب   منتشر شد اشاره كرده و اظهار مي1905ن كه دريبه نظريه نسبت انيشت)1987(او 
با فيزيـك نيـوتني   رانيانيشتاو نظريه .روح بنگرندشناسان بايد با ديدي نو به رابطة بين جسم، ذهن و

ضـا بـا هـم، چهـار بعـد را      فزمان و نيشتياز نظر ان. دكنميمقايسه كرد، كه فضا را سه بعدي فرض مي
زمان بستگي به مشاهده . مطلق نداردطولي يا مفهومي ،يعني زمان. فضا، زمانتسلسل: دهندتشكيل مي
در زمـان مشـابه و فضـاي فيزيكـي     كه مشابهي را پس اگر دو مشاهده كننده مستقل، حادثه . كننده دارد

مشابه رخ داده است، مشاهده كنند، آنها حادثه را براساس اينكه واقعا چه هنگامي رخ داده، به صـورت  
يابد كـه هـر فـردي بـا سـرعت متفـاوتي از       اين نكته مخصوصاً زماني صحت مي. متفاوت خواهند ديد

از آنجاييكه سرعت "دهدمي) 1988(نكته را چنين شرح اين 2گنهاكي. حادثه مشاهده شده حركت كند
هـاي مختلـف   كننـده وسيلة زمان قابل تعيين اسـت، پـس مشـاهده   هسرعت نور مسافتي است كه فقط ب

-س در نظريـة نسـبيت، همـه مشـاهده    پ ـ). 21ص. ("كنندهاي مختلفي را براي نور ارزيابي ميسرعت
به هرحال، آنها هنـوز در زمينـه مسـافتي    . باشندكنندگان نسبت به سرعت حركت نور بايد توافق داشته 

.اندتوافق نرسيدهبهكند و زمان مورد نياز براي طي مسيرطي ميكه نور

1.  Brennan 
2.  Hawking
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نكته اساسي اين است كه نظرية نسبيت انيشتين، نقطة پاياني بر باورهاي ابتـدايي بـود كـه زمـان را     
مان دربـارة خـالق   نسبت به تفكر و فلسفهبنابراين، تغيير مهمي در آگاهي ما . انگاشتمفهومي مطلق مي
.ايم و به كجا خواهيم رفت، رخ داده استهستي، از كجا آمده
هـايي  هاي مغزي در آزمايشگاه به پاسـخ شناسان با تشريح و سنجش فعاليت سلولهمچنين، عصب

، و)غـم، تحريـك  (خلـق  ،)مانند عشق، تـرس، همـدردي  (ها در اين زمينه كه كاركرد مغز براي هيجان
توانيم انسان را فقط وابسته به هستي بيولـوژيكي  ما نمي: ست پرداختندچي) تنبلي، خشم(هوش يا رفتار 
تواند حاكي از اين نكته باشد كه براي رشـد ذهـن،   تغيير آشكار در آگاهي ما مي. اش بدانيميا جسماني

يـن رابطـه كلـي، تشـابه     ا. اش توانايي شگفت انگيزي وجود داردجسم و روح انسان در جهت بهبودي
نيروي جاذبه صورت غيرقابل رؤيتي از انرژي اسـت كـه مـا را در كمربنـد     . زيادي با قانون جاذبه دارد

-تا هنگامي كه پايمان نلغزد و به زمين نيافتيم به سختي متوجـه قـانون جاذبـه مـي    . كندزمين حفظ مي
نيرويـي والا حيـات را   . "ار آميز استنيروي جاذبه بسيار اسر"به گفته متخصصان فيزيك كوانتم. شويم

، پـس مـا بـراي تحقيـق در     )1999گـرين،  (به جهان هستي عطا كرده است اما او همواره گريزان است 
.زمينه جسم و ذهن نيازمند رويكردي كامل از نظر معنوي و روحي هستيم

وسـيله بتـوانيم   بحث كوتاهي كه دربارة كيهان و فيزيك كوانتوم مطرح كرديم، تشبيهي بود تا بدين
امـروزه  . هاي مرتبط با خودآگاهي، تحليل رفتار اجتماعي و مغـز را مطـرح كنـيم   لزوم تغيير در پژوهش
شناسـي  اري يافته است زيرا از نقطه نظر تاريخي در نيمه دوم قرن بيسـتم، روان ياين بحث ضرورت بس
خواب عادي دسـت يافتـه بـود    هاي بيداري وهاي اندكي از هوشياري مانند حالتهغرب، فقط به نمون

مصـرف  ءرفتارهـايي چـون سـو   به شد و ها نابهنجار تلقي ميو اكثر اين حالت) 1993والش، ووخن، (
امروزه بسياري از درمانگران حالت خاصي از هوشـياري و  . شدپريشي يا قتل نسبت داده ميمواد، روان

درمـاني  گرچـه رويكردهـاي روان  ). 2005، 1سـولود (كننـد  آگاهي همدلانه را با مراجعانشان تجربه مـي 
اي كـه بسـيار   مرسوم بر اهميت درك افكار و احساسات مراجع، پاسـخ همدلانـه و بصـيرت همدلانـه    

كنند و موجب شده است تـا پژوهشـگران در زمينـه جسـم و     كند، تاكيد ميتر از آگاهي عمل ميعميق
هـاي  ق درك اين نكته قرار داريـم كـه هيجـان   بنابراين، ما در اف. ذهن به اين حيطه بيشر علاقمند شوند

براي درك . كنندانسان چگونه به صورتي هدفمند و آگاهانه روح، جسم و ذهن را با يكديگر مرتبط مي
رحال، هنگامي كه درمانگر همدردي و هبه. هاي مثبت بسياري وجود داردهاي عميق فردي، جنبههيجان

.همدلي استازپرداخت بهاي آن نيز هست كه همان فرسودگيكند، ملزم به همدلي عميقي را ابراز مي

گيرينتيجه
شناسي تحليل رفتار اجتماعي و مسايل متافيزيكي نبايد به عنوان اصـولي  هاي علمي و ظهور رواننمونه

شناسـي تحليـل   بـا روان )  عصب شناسي(هاي علمي بلكه تركيب نمونه. مستقل از يكديگر تلقي شوند
هـاي  شناسي، الهيات، فلسفه و ديگر حوزهو عرفان، در طول بيست سال گذشته در روانرفتار اجتماعي 

1.  Sollod 
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-طبل زدن شـمن (هنگام بررسي برخي از سنن شفابخش كهن . اندخاص، رشد و پيشرفت بسيار داشته
هـاي بهنجـار و نابهنجـار    اي از كـاوش حالـت  شايد در چرخـه ) ، يوگامراقبههاي سنتي، رقص، ها، دعا
هاي قومي كه توسط عرفا، شفادهندگان و متخصصان داروهاي سنتي اين رفتار. ر گرفته باشيمآگاهي قرا
دهند تا به سطوح بالاتري از همدلي و بصـيرت  شوند، الگوهايي را در اختيار مشاوران قرار ميانجام مي

نـد درك مـا را   تواهاي مرسوم با رويكردهاي سنتي ميدرمانيتلفيق مشاوره و روان. آگاهانه دست يابند
.تر، غنا بخشداز توانايي شگفت انگيز مغز براي همدلي و همدردي عميق




