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درمانگران   یاو حرفه  ی تجارب شخص  ر یدرباره تأث  یدارشناختیپد  یهاپژوهش یهاافتهی بر    یانتقاد یمرور

 ی مرز  تیشخص  مارانیبا ب  ی رابطه درمان  تیفیبر ک
 *مریم عبداللهی 1

ران یتهران، تهران، ا یواحد علوم پزشک ی دانشگاه آزاد اسلام ،ینیبال یارشد روانشناس یکارشناس  

 

 چکیده

  

اغلب    مارانیب  نیدر ا  یرابطه درمان   رایمعاصر است؛ ز  یدرمان ها در روانچالش  نیتردهیچی از پ   یکی  یمرز  تی اختلال شخص

 یاو حرفه  یتجارب شخص  ،یبستر  نیاعتماد است. در چن  یهاو گسست  ی وابستگ  ، یجان یه  د یشد   یهانوسان  ریدرگ

نقش ک  ی ادیبن  یدرمانگر  پا  تیفیدر  درمان  یداری و  اکنندیم  فا یا  ی اتحاد  رو  نی.  با  و    یانتقاد  یمرور  کردیمقاله 

درمانگران پرداخته    ستهیتجربه ز  نهیدر زم  یالمللنی و ب  یداخل  یهاپژوهش  یهاافتهی  قیعم  لیبه تحل  ،یدارشناختی پد

ابعاد وجود تا  اختلال شخص  یرابطه درمان  یو فرهنگ  یاست  اصل  یمرز  تی در  تب  یرا روشن کند. هدف   ن ییپژوهش، 

و نحوه    یدرمانگران بر عمق رابطه درمان  یاحرفه   یو مرزبند  یشخص  یهانهیزمشیپ   ،ی جانیه  یخودآگاه  ریتأث  یونگچگ

  ی مطالعه بوم  1۹ها از  بود؛ داده یقیتلف  لیمند و تحلبر مرور نظام یاست. روش پژوهش مبتن  ندیفرا نیمعنا در ا  یبازساز

در تجربه   ز یمشترک و متما  نیشدند تا مضام لیتحل یریتفس یدارشناسی استخراج و از منظر پد یالمللنیمطالعه ب  10و 

شناسا مضام  ییدرمانگر  خستگ  یاصل  ن یگردد.  درمان  تیمعنو  ه،یسودو  یوابستگ  ،یجان یه  یشامل  کار    ی همدل  ،یدر 

 یرانیا  انگراننشان داد درم  یقیتلف  یانتقاد  لیخود از خلال رابطه بودند. تحل  یو بازشناس  ،یاحرفه   یمرزبند  نده،یفرسا

و حفظ   جانیه  میبر تنظ  یدرمانگران غرب  کهیدر حال  کنند،یتجربه م  یو انسان   یاخلاق  وندیصورت پ به   شتریرابطه را ب

رابطه« در    تیریو »مد  یرانیرابطه« در فرهنگ ا  ستنینگاه »ز  یبه برتر  یتفاوت فرهنگ  نیتمرکز دارند. ا  یافاصله حرفه

وابسته   یمرز تیدر اختلال شخص یرابطه درمان تیفیآن است که ک انگری پژوهش ب یریگجهیاشاره دارد. نت یبافت جهان 

خود را به ابزار   یکه درمانگر بتواند تجربه شخص  یدشوار است. هنگام  جاناتیو معنا دادن به ه  رشیبه توان درمانگر در پذ

آموزش درمانگران   شودیم  شنهادی. پ ابد ی یارتقا م  یبه سطح وجود  ی از سطح فن  ی کند، رابطه درمان  لیشناخت و رشد تبد 

  یو مرزبند  یحضور انسان  انیتا م  ردیصورت گ  یوجود  یهاژنیو سوپرو  یقیتلف  یدارشناختیپد   ی هامدل  هیبر پا  رانیدر ا

 .گردد لیتبد  ماریبهبود مشترک درمانگر و ب یبرا یی به فضا یتعادل برقرار شود و رابطه درمان  یاحرفه 

 

 ی اتحاد درمان  ،یاو حرفه  یتجارب شخص  ،یرابطه درمان  ،یمرز   تیدرمانگران، اختلال شخص  یدارشناسی: پدیدیکل  واژگان
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 مقدمه . 

 شودیمحسوب م  ینیبال  یدرمانها در روانحوزه  نیترنیسنگ  یجانیو از نظر ه  نیتردهیچ یاز پ   یکی  یمرز  تیشخص  اختلال

  یمفرط به دلبستگ  ازی اضطراب از طرد، و ن  ، یدرون   دی رنج شد  انیم  مارانیکه در آن ب  یت یوضع  ؛(1400 همکاران،  و ی)زمان

رابطه   ت، یوضع  نی. ا(Sterna et al., 2025)  اندرا از دست داده  ش یخو  یجان یه  یحال مرزها  نیو در ع   کنند، ینوسان م

  دگاه یکه هم از د یارابطه کند؛یم  ل یتبد ماریدرمانگر و ب انی م هیو چندلا داری ناپا ق،یاز تعامل عم یارا به عرصه ی درمان

و    یفردنیب  یهایبا آشفتگ   میاست که در تماس مستق  یدرمانگرانکار روان   یاصل  دانیم  ،یو هم از منظر تجرب  ینظر

  ی مرز  تیاختلال شخص  یدارا  مارانیرابطه در ب  نیا  یبررس  تی . اهم(Sarwendah et al., 2022)  رندقرار دا  دی شد  یجانیه

از انقطاع   یریدرمان بلکه در حفظ استمرار جلسات و جلوگ  شرفتینه تنها در پ   ، یرابطه درمان  تیفیاز آن روست که ک

  یاز چگونگ  یفهم کامل   ،یعلم  اتیحال، هنوز در ادب  نی. با ا(1403 همکاران، و انی)حافظ دارد  کنندهنییدرمان نقش تع

  ژهیوبه  ر،یاخ  یفیک  یهارابطه وجود ندارد. پژوهش  نی ا  یداریو پا   تیفیدرمانگر بر معدّل ک  یاو حرفه  یشخص  ربتجا  ریتأث

که درمانگر، نه صرفاً به عنوان   یی جا  ابند؛ یتعامل دست    نیا  تریدرون  یهاهیبه لا  انددهیکوش  ،یدارشناسیدر چارچوب پد

 .   شودیم  دهید زیمتما یارشد حرفه ریخاص و مس یجانیبا گذشته ه ستهیز یمتخصص بلکه به مثابه انسان 

تجربه  ،یمرز  ت یاختلال شخص  یدرمانروان   در با  همدل   یادرمانگر  شامل  همزمان  که  است  ن  دیشد  یمواجه  به   ازیو 

به   قیعم  یاز دلبستگ  قهیممکن است در چند دق  ماری. ب(1403 همکاران، و پور یستانی)س است  ی جانیه  یمحدودساز

‐Romeu)  کشاند یم   جانیه  میتحمل و تنظ  ییدرمانگر را به چالش توانا  یجان یه  یدوگانگ  نیبرسد، و ا  یخشم انفجار

Labayen et al., 2022)از   یشخص  ی هاتجربه   ه،یاول  یدلبستگ  خچهتاری  از  اعم—درمانگر  یبافت، تجارب شخص  نی. در ا

اثرگذار    ماریب  یجانی بر نحوه واکنش به نوسانات ه  توانندمی—تیمیدرباره صم  یوجود  یفقدان، و باورها  ای   ی رهاشدگ

  Interpretative Phenomenological Analysis (IPA)در چارچوب    یفیک  یهای بررس  زی و ن  یالمللنیب  یهاباشند. پژوهش

به صورت   ، ی بازتاب  ی ندهایتا فرا  ستهیدرمانگر، از خاطرات ز  ی درون  ی هاکه تجربه  دهندینشان م   یی اروپا  یدر کشورها

درمانگر ممکن است   ،یمرز تیشخص مارانیدر مورد ب ژهیو. بهشوند یمنعکس م یرابطه درمان تیفیدر معنا و ک میمستق

قابل    یشخص  یجانیه  یهاآن در زخم  یهاشه یشود که ر  "یبخشنجات"احساسِ    ای  یجانیه  یوابستگهم  ینوع   ریدرگ

در   یو حضور طولان  ،یلیتحلمنظم، آموزش روان   ژنیسوپرو  رنظی—درمانگر  یاتجارب حرفه   گر،ید  یاست. از سو  یریردگ

را   دارتریپا  یجانیه یکمک کند و مرزها  ماریب  یهاییدرک دوسوگرا  تیظرف  یریگبه شکل  تواندمی—ینیبال  یهاطیمح

 .   دینما لیتسه

درمانگران   ستهیدرباره تجربه ز  یعلم  اتیهنوز ادب  ،ین یبال  یشناسدر روان   یفیک  یهاپژوهش  یبا وجود رشد نسب  ران،یا  در

و نه بر    مار،یبر ب  یدرمان نظام روان  یتمرکز سنت  ،یخلأ علم  نیا  لیاز دلا  یکیمحدود است.    یمرز   مارانیدر مواجهه با ب

توجه   انه،یگراو انسان  یدارشناختیپد   یهابا گسترش آموزش   ر،یدر چند سال اخ  ما درمانگر بوده است. ا  ی درون  یهاییایپو

درمانگر اغلب با نظام    ،یرانیا  ی . در بافت فرهنگ(1404 همکاران، و ی)حاتم به تجربه درمانگر جلب شده است  یشتریب

  ی همدل  نهیزم  تواندینگرش، هم م  نیا  شود؛ یم  یوارد رابطه درمان  "یگریکمک به د"از    ی اخلاق  فیخاص و تعر  یارزش

تقو را  احتمال فرسودگ  تیو شفقت  و هم  ا  ی جانیه  یکند  ببرد. فرهنگ  بالا  مفاه  ژهیوبه  ،یرانیرا  قالب  چون   یمیدر 

و  "ثاریا"،  "یدلسوز" ،  "یوفادار" مسئول"،  فرآ"یمعنو   تیاحساس  در  درمان   ندی،  دارد  ی رابطه  بارز   نقش 
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  ی مطالعات فارس  شاملکه    ،یدارشناختیپد   یهاپژوهش  یمرور انتقاد  یجهت، اجرا  نی ا. از  (1401 همکاران، و انی)بخش

 .  سازدیرا فراهم م ی جهان یهاافتهی با  یرانیدرمانگر ا  یدادن درک انسان وندیاست، امکان پ  یالمللنیو ب

روان   یدارشناختی پد  کردیرو به  یفرصت  یدرماندر  برامنحصر  ز  یبازشناس  یفرد  ا  ستهیتجربه   کندیم  جادیدرمانگر 

د(1402 همکاران، و یادی)ص اساس  بر  پساهوسرل  دگاهی.  متفکران  و  شرح    یدارشناسیپد  ،یهوسرل  تجربه "بر  جوهر 

در  یتجربه انسان یکردن معنا اربلکه آشک رها،یمتغ یعل نییدارد، نه تب تیمعنا که آنچه اهم نیتمرکز دارد؛ بد "آگاهانه

است آن  خاص  پژوهش(1400 خانزاده، و  ی)شکرالله بستر  در  اصلروان   یدارشناختیپد  یها .  پرسش   نیا  یدرمانگران، 

  جاناتیاست که درمانگران چگونه حضور خود، ه  نیبلکه ا   شود،یرفتار درمانگر م   یرگذاریباعث تأث  یکه چه عوامل  ستین

اختلال    یسطح از کاوش برا  نی. ادهند یو به آن معنا م  کنندیمتجربه    یرا در لحظه درمان  شانیدرون   یهای ریو درگ

  ی درون  ی ایو دن  یرونیب  تیواقع  انیمرز م  وستهیپ   ماران،یب  نیدر ا  یتعامل درمان   رایاست، ز  یضرور  ژهیوبه   یمرز  تیشخص

 ساخت.     اررا آشک یجان یه دانیم نیا ی دگی چیپ  توانیم یدارشناختینگاه پد  قیو تنها از طر زد، یآمیرا درهم م

  ی چارچوب نظر   یبازساز   یبرا  زین  رانیا  یفرهنگ  نهی آنها با زم  قیو تطب  ی جهان  یدارشناختی پد  یهاافتهی  یانتقاد  یبررس

  ی هات یو حما  ژنیبر سوپرو  یمبتن  یادرمانگر در ساختار حرفه   ،یاز مطالعات خارج  یاری است. در بس  یضرور  یرابطه درمان

  ی روان  یهاتیبالا و فقدان حما  یمنابع، فشار کار  تی اغلب با محدود   ی رانیا  اندرمانگر  کهیدر حال   کند؛ یم  تیفعال  ی سازمان

حضور "  تیفیمتفاوت از معنا و ک  یاسته یتجربه ز  یریگها منجر به شکلتفاوت  ن ی. ا(1402 همکاران، و ی)فتح اندمواجه 

تجربه   دتریرا شد  ی او الزامات حرفه   یاصالت شخص  ان یدرمانگر ممکن است تعارض م  ، یرانیا  ی. در فضاشودیم   "درمانگر

توازن   ، یدرمان   ی طرفیو ب  ی شفقت مذهب  انیم  ای و ضرورت حفظ مرز،    قیعم  ی همدل  ان یم  د یگاه که با آن  ژه یوکند، به

موجود در   یعلاوه بر آشکار کردن خلأها  ،یانتقاد  کردیها با روتفاوت  نیا  لی. تحل(1402 همکاران، و یزی)عز برقرار کند

 .   کند یکمک م  یمرز تیدر اختلال شخص  یدرمان هاز رابط ی فرهنگـیبوم ی هامدل یبه طراح ، یدرمانگرآموزش روان 

درمانگر در  روان  یاز تجربه درون   ترقیدارد: نخست، شناخت عم  دیتأک  یاطور خلاصه، مقدمه حاضر بر ضرورت دوگانه  به

  یتر از رابطه درمانجامع  یدرک  دیتول  یبرا  یالمللنیو ب   یفارس  یدارشناختیپد  یهاافتهی   قیدوم، تلف  ؛یمرز  مارانیکار با ب

مرزها از  چنیفرهنگ  یفراتر  بال  یآموزش  یهادر طرح   دنظریتجد   یمبنا  تواندیم  یمنظر  نی.  الگو  ینیدرمانگران    ی و 

در اختلال    ی. رابطه درمانابدیارتقا    یو تجرب  یبه سطح وجود  یاز سطح فن  یدرمانروان  ندیتا فرا  رد،یقرار گ  ژنیسوپرو

 توان یم   ،یدارشناختیپد  گاه از تعارض، رشد، رنج و معناست؛ و تنها با ن  ی بیترک  گر، یاز هر حوزه د  شیب  ،یمرز  تیشخص

  ی پژوهش حاضر، تلاش دارد با مرور انتقاد  رونیـ فهم کرد. از هم  ی ـ نه صرفاً درمان  یانسان   یارابطه را به مثابه تجربه  نیا

آشکار   ی رابطه درمان   تیفیدرمانگران را در ک  یاو حرفه   ی نقش تجارب شخص  نه،یزم  نی در ا  یالمللنیو ب  یمطالعات فارس

 کند. میمحور ترسو تجربه  یفرهنگ انیم ی را بر اساس درک نده یآ یهاپژوهش ریمسسازد و 

 

 ی و پیشینه پژوهش نظر یمبان. 2

 . مبانی نظری 1- 2

محسوب   ینیبال  یدرمان در روان  ی اتیو ح  مرکزینقطه    ،یمرز  تیمبتلا به اختلال شخص  مارانیدر کار با ب  یدرمان  رابطه

  ای ی صرف فن  یرهای تابع متغ  گر، ید  ی روان  ی هااز اختلال   یاریرابطه، برخلاف بس  ن ی. ا(1401 همکاران، و )فرمانبر شودیم
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محصول  ست؛ین  ی کیتکن  یهامهارت پو  یبلکه  از  ب  انیم  ابلمتق  ی جانیه  یها ییایزنده  و    است   ماریدرمانگر 

(Moltu et al., 2023)ب وجود  یمرز  مارانی.  رنج  با  رهاشدگ  رندیدرگ  یق یعم  یمعمولاً  از  ترس  جمله  از  احساس    ،یـ 

  ند یتنها شاهد فرآدرمانگر نه  ، ییفضا  نی. در چن(Lis et al., 2021)  داری پا  یفردنیب  یوندهایدر حفظ پ   یو ناتوان  یارزشیب

  درمانیرابطه    ن،ی. بنابرا دهدیرا بازتاب م   انسانیرابطه    تیماهکه    شودیم  یوجود  یاتجربه  ریدرمان است، بلکه خود درگ

دانست که در    یجانی ه  خیو دو تار  جهانستیدو ذهن، دو ز  نیبلکه ب مار،یپزشک و ب  انمینه رابطه   دیاختلال را با  نیدر ا

 .  (Jørgensen & Bøye, 2024) خورندمی گره  هم به درمانلحظه 

که شامل   ی جانیه  یهاییا یکرد: نخست، سطح پو یدر سه سطح بررس توانیرا م  درمانی رابطه  تیفیک ،ینظر  دگاهید از

  سوم، و  است؛ مشترکتجربه  یسازدرک متقابل و معنا  رندهیکه دربرگ یانتقال و انتقال متقابل است؛ دوم، سطح شناخت

  یهمدل  انیم  د یبا  یمرز  ماریاست. درمانگر در مواجهه با ب  ابطهدرمانگر در ر  لیکه وابسته به حضور اص  وجودی  سطح

  تواندیاز حد« م  شیب  یرشدگیاحساس »درگ  یهر گونه لغزش به سو  رایتعادل برقرار کند؛ ز  یجانیه  یفعال و حفظ مرزها

حساس است که با    یاعرصه  ،یمرز  مارانیدر ب  درمانی رابطه    رو، نی. از انجامدیب  ماریب  ی دفاع   یبه فعال شدن سازوکارها

 .    شودیم فیتعر یگذارو فاصله یکینزد نیقطع و وصل اعتماد، و نوسان ب ، یجانیه  دی شد یفراز و فرودها

  تیهو  یاز ساختار درون  یبلکه بخش  شود،یمحدود نم  یفن  ای  یشناخت  یهاتنها به پاسخ  ندیفرآ  نیدرمانگر در ا  تجربه

را فعال م  یاحرفه  تار  ،ی. تجارب شخص(DiBenedetti et al., 2023)  کندیدرمانگر  و تجارب   یدلبستگ  خچهیاز جمله 

که خود در گذشته   ی. درمانگرارندبگذ رینسبت به طرد تأث تیو حساس جانیتحمل ه  زانیبر م  توانندیم  ، یدوران کودک

تجربه   الگوها  یجانیه   یثبات یب  ای  رهاشدگیبا  برابر  در  است  ممکن  بوده،    ی هاواکنش  یمرز  ماریب  یرفتار  یمواجه 

که رابطه   دهد ینشان م  ندیفرآ  نیا  یدارشناسی . پدشتریو فاصله ب  زیو گاه گر  ترقیعم  ینشان دهد؛ گاه همدل   یتردهیچیپ 

  ای حرفهتجربه    یو معنا  ردیگیو رشد قرار م  رییدرمان در معرض تغ  ریدر مس  زیدوطرفه است؛ درمانگر ن  یمبحث ،درمانی 

بازم  شیخو بد(1403 همکاران، و ی)کام   سازدیرا  ز  یتجارب شخص  ریتأث  ب،یترتنی.  سوابق  به  منحصر    سته یدرمانگر 

  ی اکنندهنیینقش تع یابُعد حرفه ،یکنار تجارب شخص در . شودیم  ینیبازآفر  یبلکه در هر لحظه از تعامل درمان  ست،ین

از    یو آگاه  ،یتخصص  یهاآموزش  ،ی طولان  یهاشامل مواجهه با درمان  یادارد. تجارب حرفه   یرابطه درمان  تیفیدر ک

روان   اتینظر مجموعه  ی درمانمتنوع  که  شناخت  یااست  منابع  ه  یاز  برا  یجانیو  م   یرا  فراهم   کندیدرمانگر 

درما(1402 همکاران، و )کامران سوپرو  ینگر.  از  حرفه  ژنیکه  تبادل  و  به    یامنظم  نسبت  معمولاً  است،  برخوردار 

در   ی. حضور طولان(1400 همکاران، و )قنادزادگان کندیتر عمل متر و منعطفحساس   یمرز ماریب  یجان یه ی هاچرخش 

افزا  یفردن یتحمل اضطراب ب  یدرون  تیظرف  زین  ی درمان  یهاطیمح  شهیهم  باًیتقر  یمرز  مارانیب  رایز  دهد؛یم  شیرا 

خود توانسته    یاحرفه  ری. هر چه درمانگر در مسکشندیو خشم م  ی از جنس اعتماد، طرد، وابستگ  ییهابه آزمون   ادرمانگر ر

  درمانیرابطه    یری گاستفاده کند، احتمال شکل  یجانیه  یو مرزگذار  یتفکر بازتاب   تیتقو  یبرا  شخصیباشد از تجربه  

 .   رودیتر و مؤثرتر بالاتر مسالم

است؛ نه متعلق صرف به خود درمانگر و نه    «یان میتعامل، »تجربه    ن ای  در  درمانگرتجربه    ، یدارشناسپدیمنظر فلسفه    از

بر    ان،ی م  نای  در  درمانگر. تجربه  (Bøe et al., 2025)  «یدو آگاه  انِ یمشترک در »م  یا دهیبلکه پد   مار، یب  اریکاملاً در اخت

آگاهردیگیسه مؤلفه شکل م  هیپا ل  ی:  بازتاب درون  حظهاز حضور خود در  به واکنش  یدرمان،  و    ،یجانیه  یهانسبت 

  ی درمانکه در روان  سازند یرا م  « یمفهوم »اصالت رابطه درمان  انیها بنمؤلفه  ن ای.  مشترکاز تجربه    ی سازمعنا  ییتوانا
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  ختبدون شنا  ،یمرز  مارانیدر ب  درمانیفهم رابطه    ب،یترت  نی. بد(Aguilar, 2021)  دارد  شهیر  زین  یو وجود  انهیگراانسان

که در    کندیفراهم م  ماریب  یرا برا  یامن  یخود، فضا  ی جانیدرمانگر با حضور ه  رایز  ست؛یدرمانگر ممکن ن  درونیتجربه  

ب   یآن احساس رهاشدگ ترم  تواندیم  ی ثبات یو   طور به.  (1401 ،طاهری محمدعلی و خوشی ی)مهر  شود  میبازشناخته و 

از حضور، بازتاب، و تحمل است.   یبیترک  ،یمرز  تیمبتلا به اختلال شخص   مارانیدر ب  درمانیگفت رابطه    توانیم  ،یکل

به   یدارشناختیپد  کردیدرمانگر وابسته است. رو  یاو حرفه  ی تجارب شخص  ی به درک و تلاق  یی بالا  زانیرابطه به م  نیا

درمانگر در مرکز پژوهش قرار   ستهیز  تیتا واقع  سازدیفراهم م  یبستر   ابطه،ر  نیا  فیتوص  یبرا  قیعم  یاندازعنوان چشم 

به    ی کیدرمان را از سطح تکن  ،ی نگاه  نی. چنیآمار  یرهایدارد و نه در متغ  ی در عواطف انسان  شهیکه ر  ی تیواقع  رد؛یگ

 « یوجود  یا»رابطه   زیاز هر چ  شیب  ،یمرز  مارانیب  یبرا  یدرمانکه روان  شودیم  ادآوری و به ما    دهد یارتقا م  یسطح انسان

 . دارندیاعتماد و معنا گام برم میترم ریاست که در مس ریپذبیدو انسان آس نیب

  

 پژوهش  نهی شیپ. 2-2

  دهدینشان م   یمرز  تیاختلال شخص   یدارا  مارانیتجارب درمانگران در کار با ب   ینه ی در زم  نهیشیمند پ نظام  یمطالعه

پژوهش ب  ی بوم  ی هاکه  منظرها  کیهر    یالمللنیو  رابطه   یمتفاوت   ی از  بازتاب    جانیه  می تنظ  ،ی درمان  یبه موضوع  و 

پرداخته  یشخص  اتیتجرب ادرمانگر  در  مس  کردهایرو  ران،یاند.  در  مداخله  یکم  ریغالباً  تجربهبوده  یاو  کمتر  و   یاند 

از د  یسته یز الگو  یهاافتهی  حال،نی اند. با اکرده  فیتوص  یدارشناختی پد  دگاهیدرمانگر را  متقابل    یاز رابطه   ییموجود 

حاضر را شکل    یقادانت  لیتحل  یاصل  یکه هسته  کنندیدرمان را آشکار م  ندیشناخت و حضور درمانگر در فرآ  جان،یه

 .   دهدیم

 ی اسهیمقا  ی( در پژوهش1400)  ی و زمستان  یبه صورت پراکنده آغاز شد. نوروز  1400  ینخست در دهه  ی بوم  مطالعات 

  رگذار یآنان تأث  تی بلکه در ساختار شخص  یمرز   مارانیتنها در بنه  یو علائم گسستگ  جانیه  یمینشان دادند که بدتنظ

.  شودیم   یدرمان  یدر چارچوب رابطه   ندهیو گاه فرسا  دهیچیتعامل پ   یریگموجب شکل   یجانیاختلالات ه  نیاست و هم

 ی مدت، دشوارکوتاه  یروابط موضوع   ی( همسوست که در مداخله 1400قنادزادگان و همکاران )  یهاافتهیبا    جهینت  نیا

  د یتأک  گردانستند و بر ضرورت حضور فعال، اما متعادل درمان  داریناپا  تیاز سازمان شخص  یرا ناش   یدرمان  یدر حفظ رابطه 

نشان    یصفات مرز  یدر دختران نوجوان دارا  ی درمانطرحواره   ی( با اجرا1400و همکاران )  ی کردند. در همان راستا، زمان

 ی و تجربه  ی جانیه  ی هاطرحواره   یبازساز  قیدرمانگر از طر  تیدر گرو حما  مارانیب  نی ا  ی زندگ  تیفیک  یدادند که ارتقا

 . دینما یم رممکنیدرمانگر غ   یجانیه زتابکه بدون با یاست؛ امر منیا یرابطه 

  دبک یرا با محور نوروف  یاز مطالعات تجرب  یا( مجموعه 1402،  1401و همکاران )  انیبخشش  یهاپژوهش  ، ینیبال  ریمس  در

نشان دادند که    ،یجان یه  ی ثباتیو ب  یچون تکانشگر ییهااجرا کردند. آنان ضمن تمرکز بر شاخص  یشناخت  یبخشو توان 

درمانگر    نیمداوم ب  یارابطه  یمربوط است بلکه محصول تجربه   ی عصب  ی نه تنها به سازوکارها  مارانیب  یعملکرد  راتییتغ

اثر   یی ای اشاره کردند که پا زین دبک یپروتکل نوروف  ی( در طراح 1402و همکاران ) انی. بخششودیجو محسوب مو درمان

  یمقاله  یوجود  دگاهی با د  هاافتهی  نیدرمانگر وابسته است. ا  ی بازتاب  یهاو مهارت  یجانی ه  یریپذانعطاف  زانیدرمان به م
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 رشیبر پذ   یمعطوف به انتقال و درمان مبتن  یلیتحل  ی درمانروان   یسهیسوست که در مقا( هم1402و همکاران )  یفتح

 کردند.     دیتأک مارانیب یدرمانگر در کاهش تکانشگر یرشرطیغ  رشیو پذ   یجانیحضور ه تیو تعهد، بر اهم

 مارانیب  یزندگ  تیفیکردند که ک  نییتب  ،ی( با استفاده از مدل ساختار1400)  یو شکر  انیچون جعفر  یگری د  مطالعات

و کنترل  ی جانیه یاز مرزها  یوابسته است و درمانگران درک متفاوت   یدرمان  یبه درک رابطه یااز هر مؤلفه شیب یمرز

نشان دادند که   ،یکیالکتی د یرفتاردرمان یدر مورد اثربخش زی( ن1404و همکاران ) یحاتم یهاافتهی تعامل دارند.  نیدر ا

رفتارها  تیموفق کاهش  رابطه   شتریب  یزمان  یخودجرح  یدر  چارچوب  در  بتواند  درمانگر  که  زمان  هم  یدرمان  یاست 

مؤلفه  باشد؛  داشته  »فاصله«  و  پژوهش  یا»حضور«  در  )  یکام  یمقطع  یهاکه  همکاران  درباره1403و  ص  یخصا  ی( 

هم  یبستر  مارانیب  یتیشخص در  است.  شده  )  انیحافظ  ر،یمس  نیمنعکس  همکاران  در1403و  رو  افتندی(    کرد یکه 

از   ی مؤثرتر است، اما مستلزم سطح بالاتر  یشناختدر کاهش علائم روان  کیالکتی د  ی نسبت به رفتاردرمان  یلیتحلیشناخت

ه ا  یجان یانعطاف  است.  پد  نیدرمانگر  تداوم موضوع  عملاً  ادب   لیاص  یرابطه   یدارشناختینکته  در  آشکار   یرانیا  اتیرا 

 .   سازدیم

  ی هادانیم  ری( که تأث1401)  یو طاهر  یمهر  ژهیوبه  شود؛یم   دهید  زینوتر ن  قاتیتحق  ی در برخ  ستهیز  یبر تجربه  دیتأک

و بازتاب    ی آگاه   یانرژ  نیب  وندیپ   رمتعارف،یغ   یکردند و به نحو  یبررس  ی ذهنانیو م  ی ادراک  انیرا به مثابه جر  یشعور

 یدارشناختیپد   لیاست، اما در تحل   یشناختروش  یبازنگر  ازمند یآنان ن  یهاافتهیدرمانگر را مطرح ساختند. اگرچه    ی جانیه

اگرچه  زی( ن1403)  یو رسول ی رمچاه یرابطه قابل ارجاع است. پژوهش اسلام  یفهم ساحت وجود یبه عنوان تلاش برا

اما گزارش درمانگران    ،نوجوانان انجام شد  یبر افکار خودکش  یارتباط-ییایپو  یگرلیتحلروان  یاثربخش  یابیبا هدف ارز

  ن یدرمان ارائه داد. همچن  یآنان در فضا  یاحرفه   تیاز تحول هو   یانتقال متقابل، شواهد  یکننده درخصوص تجربه شرکت

 یاو طرحواره   ی( نشان دادند که مداخلات شناخت1402و همکاران )  یزی( و عز1400و خانزاده )  یپژوهش شکرالله

متأثر    ی درمانگر از کار درمان  تیکه رضا  یااست؛ به گونه  رگذاریتأث  زیدرمانگر ن  ی بازتاب  تیرفبلکه بر ظ  ماران،یتنها بر بنه

  ی ( که بر شفقت به خود و احساس ناکام1402و آذرمجد )  یادیص  ریاخ  یهاافتهیاست.    یهمدل  زانیرابطه و م  تیفیاز ک

 برجسته کرد.    یدارشناسیپد  دگاه یرا از د یرابطه درمان یگراو انسان یابعاد اخلاق تیتمرکز داشت، اهم مارانیب

 ،یفیصورت کبه  ری اخ یهاسال یط یمرز مارانیبا ب  یدرمان یدر فهم رابطه  یدارشناختی پد کردیرو ،یالمللنیبخش ب در

آگ  افتهیتوسعه    یکیو هرمنوت  یفیتوص با رو  یدکتر  ی( در رساله Aguilar, 2021)  لاریاست.    ی دارشناسیپد  کردیخود 

 تیشخص  دیکرد و نشان داد که احساس »تحد  یبررس  یجانیه  یریرگرا از منظر د  ییکایدرمانگران آمر  یتجربه  ،یلیتحل

( DiBenedetti et al., 2023و همکاران )  ی بندِِتید  ی هاافتهی دارد.    میارتباط مستق  یهمدل با عمق ورود به هم  «یاحرفه 

و    کنند یعمل م   ی جانیه  یانهیآشکار کردند که درمانگران اغلب در نقش آ  یمرز  مارانیبا ب  قیعم  یهابا مصاحبه  زین

 Romeu-Labayenو همکاران )   نیلابا -رومئو  یگسست درمان است. در مطالعه  ا یثبات    ی کنندهنییرابطه آنان تع  تیفیک

et al., 2022تیکه ماه  ییهاسخن گفتند؛ داده یبه مرزگذار ازیو ن  نده«یفرسا ی از تجارب »همدل زین ی(، پرستاران روان  

 .   کند یم  دیی را تأ  ی درمان یدر رابطه   لهحضور و فاص نینوسان ب یجهان

  ند یکه فرآ  افتندیدر   گران،یاز رابطه با خود و د  یمرز  مارانیب  یتجربه   لی( با تحلMoltu et al., 2023و همکاران )  مولتو

اشتراک تجربه« ادراک کند، نه    یرابطه را به مثابه »فضا  ،یاست که درمانگر در سطح وجود  داریپا  ی درمان تنها زمان

برجسته شد که با عنوان تلخ »شرم   زی( نJørgensen & Bøye, 2024)  هی بوْو    ورگنسنی محور در پژوهش    نی. ایتعامل فن 
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که توان تحمل   یپرداختند و نشان دادند درمانگران  یمرز   مارانیشرم در ب  یدارشناسیپد  قی عم  لیاز وجود داشتن« به تحل

( از منظر  Friesen et al., 2022و همکاران )  زنیفر  نی. همچنکنندیبرقرار م  یمؤثرتر  یدرمان   یهاشرم را دارند، رابطه   نیا

مشترک   یخود را به اشتراک گذارند تا ساختار مراقبت یتجارب درون  د یکردند که درمانگران با د یتأک نفعان، یمشارکت ذ

مفهوم »خود به مثابه    تر،ینظر  یا( در مطالعهSterna et al., 2025. سِتِرنا و فوکس )ردیشکل گ  یمرز  مارانیحول ب

با    ی جانیدر تماس ه  یدارشناختیصورت پددرمانگر به  تیدادند که احساس هو  حیرا طرح کردند و توض  «یارابطه   ندیفرا

ل  ها،دگاهید  نیا  وندیپ   در.  شودیم  یبازساز  ماریب )  سیپژوهش  مفهوم Lis et al., 2021و همکاران  دادند که  نشان   )

 ، یترس از وابستگ گرید یبه اعتماد و از سو دیشد ازین سوکی: از کندیم  دایدوگانه پ  تی فیک یمرز مارانی»اعتماد« در ب

پوش است که در ( همBøe et al., 2025)  یل-سنیبوئه و ن   ج یبا نتا  افتهی   نی. اشودیم  یرابطه درمان  یکه موجب آشفتگ

  ز یدرمانگران ن  لیکه در تحل  یخود« دانستند؛ مفهوم  ی»صدا  افتنی   ندیرا فرآ  ی رابطه درمان  ،یزگریپره  مارانیب  یبررس

 ی دبر تجارب بهبو  یدارشناختی پد  یا( در مطالعهSarwendah et al., 2022سارونداه و همکاران )  تاًیاست. نها   میقابل تعم

  ی دارد و حضور انسان  ی تجربه مشترک بستگ  دانیم  جاد یدرمانگر در ا  یی درمان به توانا  تینشان دادند که موفق  ماران،یب

 دارد.    ینقش محور تیشخص میترم ریدرمانگر در مس

هستند،   ینیبال  یها افتهیاز    ی گرچه غن  ، یفارس یهاکه پژوهش  دهد ینشان م  هانه یشی پ   ن یا  یمرور انتقاد  ،یبندجمع  در

تمرکز دارند. در مقابل،    مارانیب  یعملکرد  یرهایبر متغ  شتریکارند و بتجارب درمانگران کم  یدارشناسیپد  انیاما هنوز در ب

  نیا قیکنند. از تلف یی بازنما  ی تعامل انسان  انیدر م یا دهی درمانگر را به عنوان پد یه اند تجربتوانسته  ی المللنیمطالعات ب

 ی ابلکه عرصه ست،ی ن یفن یصرفاً مبادله یمرز تیدر اختلال شخص  یدرمان یگرفت که رابطه  جهینت توانیم انیدو جر

مقاله   نیکه ا  یارسد ـ همان نقطهیم  شیخو  یاو حرفه  یشخص  یتجربه  یاست که در آن درمانگر به بازشناس  یوجود

 آن است. یانتقاد نییتب  یدر پ 

 

 پژوهش   یشناسروش . 3

پا  نیا بر    یسته یز  یشده است تا بتواند تجربه   یطراح  یقیتلف  یدارشناختیو چارچوب پد  یف یک  کرد یرو  یهیپژوهش 

  یی خاص خود بازنما یاو حرفه یدر بستر فرهنگ یمرز  تیاختلال شخص یدارا  مارانیرا در مواجهه با ب یرانیدرمانگران ا

و   یتجارب شخص  ریتأث  یواکاو  یعنی. با توجه به هدف پژوهش،  کند معنا    یالمللنیب  یهاافتهیزمان در پرتو  کند و هم

  ی کشف معان  قیتنها از طر  رایانتخاب شده است؛ ز  ی دارشناسیپد  کرد یرو  ،ی درمان  یرابطه  تیفیدرمانگران بر ک  یاحرفه 

بن  توانیم  سته،یز انسان  یجانی ه  یهاان یبه  تلفافتی رابطه دست    نیا  یو  با  پژوهشگر  داده  یاصل  ریدو مس  قی.    ی هاـ 

 ی رابطه  تیکرده است تا وضع  یبا درمانگران فعال ـ سع  قیعم  یهاو مصاحبه  یالمللنی و ب  یفارس  یهابرگرفته از پژوهش

 کند.    لیو تحل ییشناسا یو وجود  یجانیه  ،یرا در سه سطح شناخت ی درمان

 یلازم برا یفضا حالنیها حفظ و درع مصاحبه یانجام شد تا ساختار کل متمرکزمه ین یوهیها به شداده یگردآور ندیفرآ

از   یک یو مشارکت در  یمرز مارانیبا حداقل پنج سال تجربه در درمان ب ی فراهم شود. درمانگران یشخص ی ظهور معناها

گفت  ی مبتن  ی درمان  یهاروش رفتبر  از  )اعم  انتخاب  یاطرحواره   ا ی  یلیتحلروان  ، یشناخت-یاروگو  شدند.  انتخاب   )

از    یاکه مضمون تازه  ی معنا که تا زمان  نیانجام گرفت؛ بد  یهدفمند و بر اساس اشباع نظر  کردیکنندگان با رومشارکت
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  ،ی جانیه  یهالشچا  ینه یباز در زم  یهاها ادامه داشت. هر مصاحبه شامل پرسشداده  یگردآور  شد،یها حاصل نمداده

گفتگوها ضبط، بر اساس دستور   ی بود. تمام  ی درمان  یاز رابطه  یو درک شخص  یاحرفه  ی انتقال متقابل، مرزها  یتجربه 

 قرار گرفتند.    یمورد بررس  ییمعنا لیتحل ندیو سپس در فرا  ،یسازادهیزبان تجربه پ 

بر پاداده  لیتحل ها چندبار خوانده  صورت گرفت. در گام نخست، تمام متن  یدارشناختیپد  یامرحله منطق سه  یهیها 

در    یاصل  نیکنار گذاشته شود. در گام دوم، مضام  ینظر   یهافرضشیدرمانگر همواراً درک شود و پ   یشدند تا تجربه

تجربه با  قال  یاو حرفه  یشخص  یارتباط  در  و  تفس  ی. مرحلهدیگرد  میتنظ  یی معنا   یهاخوشه   ب استخراج  به   ر یسوم 

مشترک را آشکار کند تا    یو معناها  یفرد  نیمضام  انیم  وندیپ   دیاختصاص داشت؛ در آن پژوهشگر کوش  یکیهرمنوت

بن ب  یتجربه  نیادیساختار  با  رابطه  در  برا  یمرز  ماریدرمانگر  اصالت داده  یروشن شود.    ی تأمل  یهاادداشتیها،  حفظ 

پژوهش به کار    یبازتاب   یهیعنوان لابه  لیها محسوب شد و در روند تحلاز داده  یبخش  زیها ندر طول مصاحبه  پژوهشگر

  ی ذهننیب  دان یم  یها، بلکه بر بازسازتجربه  ی فرد  یپژوهش در آن است که نه صرفاً بر مطالعه  نیروش ا  زیتما  وجهرفت.  

خاص خود    ینیو بال  ی در بستر فرهنگ  یرانیتجارب درمانگران ا  ب،یترت  ن یتمرکز دارد. بد  یرابطه درمان   ی فرهنگنیو ب

الگوهاو هم  شودیم  ریتفس با  تفاوت  گرددیم  یسنجهم  یالمللنیب  یدارشناختی پد  یزمان  زم  یاحرفه   یهاتا   یانهیو 

 یرابطه   یریگشکل  یاز چگونگ  ترقیعم  یبه فهم  یاب یبلکه دست  ، یآمار  م یروش، نه تعم  نیا  ییآشکار شود. هدف نها

  یفهمرابطه است؛    ن یا  تیفیدرمانگر در ک  یاو حرفه  ی شخص  یو نقش تجربه   یمرز  تی در درمان اختلال شخص  یدرمان

 . کندیم   دایمعنا پ   یالمللنیو ادراک ب یبوم  ستیز انیم وندیکه تنها در پ 

 

 یانتقاد  لی و تحل هاافته. ی4

  یهاپژوهش  نیمضام  عیشدند که از تجم  یبندطبقه   ی اصل  ی لیدر چهار محور تحل  یدارشناختیمرور پد  نیا  ی هاافتهی

تعامل    یفرهنگ  کی نامیدرمانگر، د  یشخص  یتجربه  ،ی درمان  یرابطه   یجان یاند: ساختار هدست آمدهبه  یالمللنیو ب  یفارس

 یترقیعم  یامکان را فراهم کرد تا الگو  نیا  ن،یشیپ   یها مند متون و گزارش نظام  یدرمان. بررس  ریدر مس  یاو بازتاب حرفه

و    تیهو  جان، یدر سه سطح ه  یمرز  تیاختلال شخص  یدارا  مارانیبا ب  ی درمان  یمعنا در رابطه   یریگشکل  یاز نحوه

 یریگحول شکل  ی نرابطه درما  یهسته  ، ی مطالعات بوم  ی نشان دادند که در تمام  ها افتهیگردد.    میترس  یانقش حرفه

  م یتنظ  ی سازوکارها  ، یمحور اصل  ،یالمللنیکه در متون ب  ی در حال   چرخد، یم  مار یدرمانگر و ب  نیاحساس اعتماد متزلزل ب

  ی بلکه بازتاب  رساند، یرا م  یتنها تفاوت نظرنه  اتیتفاوت در ادب  نیگزارش شده است. ا  ی همدل شیدرمانگر و فرسا  جانیه

  اریبس  ی جانیو استهلاک ه  ی همدل  انیکه مرز م  ییاو است؛ جا   ی غرب  یبا همتا  یرانیدرمانگر ا  یتجربه  یفرهنگ  زیاز تما

 .    شودیم کیبار
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 (ی)فارس  یشده از مطالعات بوماستخراج  یمفهوم  ی. محورها1جدول 

 ردیف  شدهمضمون محوری استخراج  نوع رابطه میان مضمون و کیفیت درمان  جلوه فرهنگی تجربه 

  در  فرزند«–الگویی از »رابطه والد

 ایرانی   فرهنگ

 1 اعتماد ناپایدار و وابستگی هیجانی بیمار  گیری اتحاد درمانی شکلتأثیر مستقیم بر  

های  بازتاب فشار اجتماعی و ارزش 

 مراقبتی 

خستگی هیجانی درمانگر در فرایند   ای تضعیف حضور ذهنی و کاهش انعطاف رابطه 

 های طولانی درمان 

2 

ای حفاظتی و  گیری رابطه شکل 

 محور اخلاق 

مثابه چالش  ی انتقال متقابل به تجربه بازشناسی احساسات بیمارمقاومت در برابر  

 شخصی درمانگر 

3 

های  پیوند هویت درمانگر با ارزش 

 دینی و اخلاقی

ای درمانگر از طریق  بازسازی جایگاه حرفه  بهبود آگاهی از خود و ارتقای کیفیت رابطه 

 تجربه

4 

 

 یاز فرهنگ و نظام ارزش  یی هابا مؤلفه  یرانیدرمانگران ا  یهاآشکار کرد که تجربه  1جدول    یهامضمون  لیو تحل  هیتجز

  ی درمان  یدر تداوم رابطه   یاحرفه  یاحساس گناه، و خستگ  ،ی جانیه یمانند وابستگ  ییهاو چالش  اندختهیآمجامعه درهم

  ن یلغزان ب  یو از مرزها  دیبا ترد  ختهیآم  یاخود، غالباً از عشق حرفه   یدارشناختیپد  انی. درمانگران در بگرددیمنعکس م

 اند. و کنترل سخن گفته  یهمدل

شدند.    م یمشترک و متقابل تنظ  نیدر قالب مضام  یالملل نیب  یهاشده از پژوهشاستخراج   ی هاداده  ل، یبخش دوم تحل  در

  ی و دوگانگ   یاحرفه  تیاز جنس هو  یدرون  یهابا بحران   شتریب  ی غرب  یهاط ینشان دادند که درمانگران در مح  هالیتحل  نیا

با    سهی. در مقاکنندیتجربه م  نده«یفرسا  ی»همدل  داریصورت پدرا به  بلاز انتقال متقا  یو اضطراب ناش  رندیاحساس درگ

 تر است.مراتب پررنگبه یاحرفه یو مرزگذار جانیه  میآنان بر تنظ د یتأک ،یرانیبستر ا

 

 ی المللن یب یهابرآمده از پژوهش  یلی تحل نی . مضام2جدول 

 ردیف  مضمون پدیدارشناختی  ی درمانی اثر بر رابطه  ایبازتاب حرفه 

همدلی فرساینده و نیاز به فاصله  احساسیکاهش ثبات درمان و افت هم بازنگری در الگوی مراقبت درمانگر 

 روانی 

1 

درمانگر در برابر  ی واکنش هویت  نشانه  ها افزایش خودآگاهی و پذیرش محدودیت

 گسست هیجانی

 2 حس شرم در مواجهه با بیمار مرزی 

 3 بحران اعتماد متقابل  ی ارتباط با حداقل افشای هیجاناداره  های ترکیبی اعتماد درمانیتأکید بر مدل 

گیری تجربی به سوی درمان  جهت 

 وجودی 

 4 ای رابطه تجدید معنا از طریق آگاهی   تعمیق ارتباط اصیل و انسانی 
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داد که تفس  2جدول    ی هاداده  لیتحل بستر غرب  یتجربه   یدارشناختیپد   رینشان  »تنظ  یدرمانگر در  و    جان«یه  میبر 

بلکه در   ند،یبیرابطه نم  ند یاز فرا  یمثابه بخشدرمانگر خود را به  ،یرانیاستوار است و برخلاف بافت ا  «یاحرفه   ی»مرزبند

وحدت آنجاست که درمانگر، چه در فرهنگ    یدو سطح، نقطه   نیا  یقیتطب  یدر مطالعه.  ماندیم  ی باق  تگرینقش هدا

.  کند یسقوط م  یدرمان   یرابطه  تیفیرا از دست بدهد، ک  ماریب  دی شد  یهاجانیتحمل ه  ییهرگاه توانا  ،یو چه غرب   یشرق

.  شودیم  محسوبدو »منِ در تماس«    انیم  یبلکه گسست وجود  ، یفقدان فن  کیتنها  امر نه  ن یا  ،یدارشناختیپد   لیدر تحل

  سازدیدرمانگران مشاهده کرد. حاصل ادغام تجارب آنان آشکار م  یشخص  یی ایدر سطح پو  توانیرا م   دهی پد  نیا  بازتاب

از تداخل    ییهانشانه  ، یاست. در منابع بوم  یتر از تسلط بر فنون درمانمهم  ر«یمثابه »درمانگرِ درگکه شناخت خود به 

  شان یزندگ  یهاجانیه  یکار خود به بازشناس  ندیکه در فرا  یمانگرانگزارش شده است؛ در  یبا کار درمان  یشخص  یزندگ

نشان   ریدو مس  نی دارند؛ ا  د یتأک  یاحفظ فاصله و ساختار حرفه  یبر تلاش برا  یالمللنیب  یها. در مقابل، گزارش انددهیرس

 .   کنندیم ت«یریآن را »مد ی و درمانگران غرب سته«یرابطه را »ز یرانیکه درمانگران ا  دهدیم

 

 ی و جهان یبوم  نی مضام  یقیتلف لی. تحل3جدول 

 محور تلفیق  های بومی تجلی در پژوهش  المللی های بین تجلی در پژوهش  پیامد انتقادی 

اهمیت سازوکارهای فرهنگی در حفظ  

 ثبات هیجانی 

عموماً از طریق سوپرویژن و آموزش  

 هیجانی

غالباً از طریق معنویت و حمایت  

 گروهی

تنظیم هیجان 

 درمانگر 

پیشنهاد ترکیب دو دیدگاه در آموزش  

 بالینی

مبتنی بر تجربه زیسته و احساس   مبتنی بر خودبازتابی ساختارمند 

 رسالت فردی 

گیری هویت  شکل 

 ای حرفه 

»رابطه  ضرورت بازنگری در مفهوم  

 درمانی اخلاقی«

متأثر از عوامل اخلاقی و   متأثر از مرزبندی فنی و ساختاری 

 خانوادگی 

ی  پایداری رابطه 

 درمانی 

تلاقی دو مفهوم در رویکرد  

 پدیدارشناختی تلفیقی 

ی تمرین حضور و مراقبه  بر پایه 

 آگاه ذهن

وابسته به درک معنوی از کمک  

 و شفقت 

حضور ذهنی  

 درمانگر 

 

درمانگر    ینیبدر سطح جهان  یالمللنیو ب  ی بوم  ی هاپژوهش  انیم  نیادیکه تفاوت بن  دهد ینشان م   3جدول    یقیتلف  لیتحل

رابطه   ،یالمللنیدر بستر ب  کهیاست، در حال ختهیآم  یو معنو یبا عناصر اخلاق  ی رابطه درمان ،یرانیدارد: در بستر ا شهیر

 ی الگو  یدر آن است که امکان بازساز  قیتلف  نیقوت ا  ی. نقطهشودیم   دهیمفه  یو شناخت  یصورت فنبه  شتریب  یانسان

پددرماناز آموزش روان  یدیجد   ی حس حضور و خودبازتاب  یکه هر دو مؤلفه  ییالگو  شود؛ یفراهم م  یدارشناختی گر 

  ی علم  یهاشدند تا شکاف  یبازساز  یبا تمرکز بر بعد انتقاد  ها افتهی  ل،یچهارم تحل  یمرحله   در  .ردیرا در بر گ  یاحرفه 

مطالعات   شتریها نشان داد که بداده  یافتهیآشکار شود. مرور ساختار   یمرز  مارانیدرمانگران و ب  یپژوهش  یحوزه   انیم

 یو نسبت به تجربه   انددهیسنج  مار«یب  یروانشناخت  ارکردرا از منظر »ک  یـ روابط درمان   یالمللنیو چه ب  یـ چه فارس  یقبل

 ریتأث  یعنیرابطه    کی نامیاز د   یموجب شده تا بخش مهم  یشناختغفلت روش  ن یاند. ادرمانگر کمتر توجه کرده  یدرون

 بماند.    ده ی درمانگر ناد یو تفکر اخلاق  یتیتعارض هو ، یشخص جاناتیه

 

 موجود  یپژوهش  یهانقد و شکاف  ی. محورها4جدول 
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 ردیف  حوزه پژوهشی مغفول  پیامد علمی  مطالعات آینده پیشنهاد برای 

های تأملی و تحلیل  گسترش مصاحبه 

 وجودی 

کاهش عمق فهم پدیدارشناختی در  

 مطالعات 

ی وجودی درمانگر و معنای شخصی  تجربه

 از رابطه 

1 

 2 تعامل هیجانینقش فرهنگ در   پذیری محدود در چارچوب جهانیتعمیم مطالعه تطبیقی فرهنگی رابطه درمانی

 3 مثابه فرایند دو سویه رابطه درمانی به محور و فنی در مداخلاتغلبه نگاه فن های مشارکتی در درمان توسعه مدل 

گرایانه با محور شفقت  تدوین مدل انسان 

 درمانی 

 4 اخلاق مراقبت و همدلی انسانی  های کمی و آزمایشیرنگی در پژوهش کم

 

  یاز نگاه فن  د یبا   یمرز  تیدرمان اختلال شخص  یپژوهش در حوزه  ی ندهیآن است که آ  انگریب  4جدول    یانتقاد  لیتحل

پ  در  و  رود  فراتر  باشد؛    یتجربه   یفهم چندسطح  یصرف  و    ،یادرک حرفه   جان،یه  یکه مرزها  یی جا  یعنیدرمانگر 

 .   زندیآمیدرهم م  ی فرهنگ ی باورها

تنها   یمرز  مارانی در ب  ی درمان  یرابطه  تیفینشان داد که ک ،یقیتلف  یدارشناختی پد  کردیپژوهش حاضر با رو به طور کلی

  نیادیبا دو نوع تعارض بن  یمرز  مارانیدرمانگر قابل فهم است. درمانگر در مواجهه با ب  یصادقانه  یدر پرتو درک تجربه 

مروبه تعارض  م  ؛ یجانیه  یو خستگ  ی مدله  انیروست: نخست،  تضاد  فاصله  یحضور ذهن  انیدوم،  ایاحرفه   یو   نی. 

 یکه درمانگر بتواند از تجربه  ی هستند. هنگام  ی رابطه انسان  یدارشناسی از پد  یعیضعف، بلکه بخش طب  یها نه نشانهدوگانه

فن  یشخص ناظر  از  او  نقش  کند،  استفاده  رشد  و  درک  منبع  عنوان  به  هم  ی خود  اکند یم  رییتغ  ی انسان سفر  به    ن ی. 

ادغام    ،یریگجه ینت م  یالمللنیب  یمطالعه  10و    یبوم  یمطالعه  1۹  یهاافتهیمحصول  نشان  و  تأمل    دهدیاست  که 

 است. یمرز تیدر اختلال شخص  یاتحاد درمان ترقیفهم عم  دیدرمانگر، کل یتجربه یدرباره یدارشناختی پد

 

 ی ریگجهیبحث و نت . 5

 ت یمبتلا به اختلال شخص   مارانیدرمانگران و ب  انیم  درمانیاز رابطه    یقیعم  ریپژوهش حاضر تصو  یهاافتهی  یقیتلف  لیتحل

و   ینشان دادند که تجارب شخصها  . دادهدهد یارائه م  یالمللنیب  یبا الگوها  سهیو در مقا  رانیا  یدر بستر فرهنگ  یمرز

.  روندیبه شمار م  درمانیرابطه    تیفیک  یریگدر شکل  یبلکه عناصر محور  ، ینبجا  ییرهایدرمانگران نه فقط متغ  یاحرفه 

تنها از دلِ تجربه   ی انسان  ده یکه معتقد است فهم هر پد  کندیم  دییرا تأ   یدارشناختیپد  کردیرو  نیادیفرض بن  افته،ی  نیا

  ی زنده و چندبعد  یادهیپد  زین  یت مرزی در اختلال شخص  درمانیرابطه    جه،یدر آن ممکن است. در نت  ریافراد درگ  ستهزی

.  زندیآمیو متقارن درهم م  ا یپو  یاوهیدرمانگر به ش  یاحرفه  تیشناخت، اخلاق، فرهنگ و هو  جان،یاست که در آن ه

  شیشفقت و فرسا  انیاغلب در مدارِ کشاکش م  یمرز  مارانیاز آن است که رابطه با ب  یحاک  یرانیدرمانگران ا  تجارب

 یباعث حفظ حضور ذهن  ،ی انسان  تیبه مثابه مأمور  ی و اعتقاد به کار درمان  یاخلاق  تیقرار دارد. احساس مسئول  یجانیه

به    تواند یبر درمانگر م  ی فرهنگ  یو فشارها  ی کاف  یاحرفه  تیاکه نبودِ حم  ی در حال   شود؛یدشوار م   ی عاطف  طیدر شرا

  ی هادارد: درمانگران در مواجهه با رفتار  یتجربه نمود آشکار  یفردبُعد درون  ان،یم  نی. در اانجامدیب  یاتحاد درمان   فیتضع

که آگاهانه    یدر صورت  جانات، یه  نیاما هم  شوند،یرو م روبه  ی احساس ناتوان  ا یگاه با اضطراب، خشم    ماران،یپرخطر ب
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ساختار    انگریمتناقض، نما  یهاتجربه   نیا  قی. تلفگردندیم  لیرابطه تبد  یشوند، به ابزار رشد و بازساز  ریو تفس  رفتهیپذ

 درمان قرار دارد.    یوجود انیبلکه درون جر دهیاز پد رونیاست که در آن درمانگر نه ب یرابطه درمان لیاص

ب  یقیتطب  لیتحل  در مطالعات  غرب  ،یالمللنیبا  درمانگران  که  شد  جنبه    شتریب  یروشن  و    یشخص  جانیه  متنظیبر 

.  کنندیتجربه م  یو اخلاق   یانسان  وندیعنوان پ رابطه را به   یرانیدرمانگران ا  کهیتمرکز دارند، در حال  یاحرفه   یمرزگذار

  ی . در واقع، آنچه در نگاه جهان سازدیفراهم م   درمانیرابطه    یدارشناسپدی  در  فرهنگ  نقشدرباره    یاتازه  نشیتفاوت، ب  نیا

ه ب  ی جانی»تقابل  و  فضا  شود، یم  ریتعب  مار«یدرمانگر  وجه  یرانیا  ی در  نوع  ابد ییم  تریمعنو  یغالباً  به    ی همدل  یو 

  یحفظ ارتباط انسان  یبرا  یتیزم  تواند یامر م  نیا  ،یانتقاد   دگاهی. از دشودیمبدل م  یاخلاق  یهاتوسط ارزش   شدهن یتضم

  شیو فرسا  یافراط  ی دلممکن است به هم  ژنینظارت و سوپرو  یعلم  یهاچارچوب   ابیشود؛ هرچند در غ   یتلق  داری پا

  ی وجود   ژنیو سوپرو  ی بر خودبازتاب یمبتن  یهاآموزش   یسازو فراهم  یاصلاح نظام آموزش  ب،یترتنی. بدانجامدی ب  یجانیه

 تعادل برقرار کنند.    یاحرفه یو مرزبند یحضور انسان انیدارد تا بتوانند م یجد یضرورت یرانیدرمانگران ا یبرا

است که در آن »درمانگر«    یاعرصه   ،یمرز  تیدر اختلال شخص  درمانیپژوهش بر آن است که رابطه    نیا  ینظر  یبندجمع 

و معنا    رشیرابطه متأثر از توان درمانگر در پذ  نیا  ت یفیاند و کمواجه   یجانیو ه  یتیهو  یهاهر دو با چالش  مار«یو »ب

کشف   ندیبلکه فرا  ،ی روان  یهامجموعه از واکنش   کی   نه  درمانگرتجربه    ،یدارشناختی هاست. از منظر پدچالش  نیدادن به ا

  ی هاو واکنش  یاز سطح تکانشگر  ،یمرز  ماریمواجهه با ب  ریاوست. درمانگر در مس  یانقش حرفه  یو بازساز  شتنیخو

نه صرفاً    مانکه در  جایی   –  رسدیم  یاحرفه  یو خودآگاه   رشیشفقت، پذ   ترقیعم  ی هاهیعبور کرده و به لا   یجانیه

 هست.    زیدرمانگر ن یِ نیبلکه بازآفر ماریب یِبازساز

 درمانگران زنده    یها تیبر روا  یفیک-ی صورت تجرببه  د یبا  ندهیآ  یهاکه پژوهش  کندیم   دیتأک  پژوهش حاضر  ان،یپا  در

ا  هایلحظه  تا  شوند  متمرکز در  به   نیحساس  همچن  یدرسترابطه  شوند.  آموزش   شودیم   شنهادیپ   نیدرک  که 

بازتاب    ، یجان یه  ی کند که در آن خودآگاه  دا یپ   سوق   ی قیتلف  یدارشناختی پد  یهامدل  یسوبه  رانیگر در ادرمانروان 

تمر  یفرهنگ ذهن  نیو  حرفه به  ی حضور  آموزش  عناصر  چن  فیتعر  یاعنوان  در  تنها    ،یچارچوب  نیشوند.  نه  درمانگر 

ب  ندیفرآ  گرل یتسه باز  مار،یبهبود  انسان  شتنیشناخت خو  ندیفرا  یاصل  گریبلکه  ا  یدر تماس    کرد،یرو  نیاست. حاصل 

که    یمفهوم »درمانگر به عنوان انسان در رابطه« خواهد بود؛ مفهوم  یو بازساز  یمرز  مارانیدر ب  یدرمان  یبطه را  تیتقو

 . ردیگیمقاله را در بر م  نیا یهاافتهی  ی تمام یشالوده

 

 ی پژوهش و کاربرد  شنهاداتی پ.  1- 5

و    یجانی ه  یبا تمرکز بر خودبازتاب  یرانیدرمانگران ا  یبرا  یدارشناختیپد  ژنیآموزش سوپرو  یهادوره  یطراح .1

 .   یفرهنگ  ی آگاه

درمانگران در   یشخص  یهاتجربه   یسازمستند  یبرا  یوجود  لیتحل  کردیبا رو  یتجرب- یتیروا  یهاانجام پژوهش .2

 .   یمرز تی اختلال شخص مارانیمواجهه با ب

درمانگر در   تیترب یهادر برنامه «یاحرفه   یو »مرزبند «ی»حضور انسان قیبر تلف   یمبتن یتوسعه مدل آموزش .3

 .   یدرمانها و مراکز رواندانشگاه
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و تبادل تجربه   یفکرهم  یجلسات گروه   قیاز طر  ی درمانروان  یهادر سازمان  یجان یه  ی تیساختار حما  جادیا .4

 همکاران.    انیم

  یهانه ینقش زم یسه یمقا ی( براایاروپا، شرق آس ران،یمتفاوت )ا یهافرهنگ انیم یقیگسترش مطالعات تطب .5

 .  یرابطه درمان تیفیدر ک  یفرهنگ

 

 منابع 

با    یو علائم گسستگ  جانیه  یمیبدتنظ  نیارتباط ب  یاسهیمقا  ی(. بررس1400. )یمنا, زمستان ,  ینوروزاستاد •

و    ی. روانشناسماریب  ریو گروه غ   یمرز  تی اختلال شخص  یدارا  مارانیدر ب  یو صفات مرض  تیکارکرد شخص

 .16-2(, 8)41شناخت,  یروانپزشک

 یارتباط بر افکار خودکش-یی ای پو  کرد یبا رو  یگرل یتحلروان  ی(. اثربخش1403. ) ی, ماجد, رسولیرمچاه  یاسلام •

مشهد,    یدانشگاه علوم پزشک  ی. مجله دانشکده پزشکیمرز  تیو خودانگاره نوجوانان مبتلا به اختلال شخص

67(1 ,)422-437. 

ف.,  انیبخش • کرمزدانبخشی,  کامران,  ک.,  جهانگی,  حسری,  سینی,  )  دی,  مقا1401حمزه.   ی اثربخش  سهی(. 

در افراد مبتلا به اختلال   شتنیو جرح خو  یجان یه  یثبات   یب  ،یبر تکانشگر  یشناخت  یو توانبخش  دبکینوروف

 .75-63(, 2)14, ین یبال ی. روان شناسیمرز  تیشخص

کرم زدانبخشی,  انیبخش • کامران,  جهانگی,  حسری,  سینی,  )  د ی,  مقا1402حمزه.   ی توانبخش  یاثربخش  سهی(. 

(,  1)25,  نای. ابن سیمرز  تیمبتلا به اختلال شخص  مارانیدر ب  ییاجرا  یبر کارکردها  ی و دارودرمان  یشناخت

34-44. 

کرم زدانبخشی,  انیبخش • کامران,  جهانگی,  )دحمزهی, سینی, حسری,  طراح1402.  نوروف  ی(.  و    دبکیپروتکل 

  ت یمبتلا به اختلال شخص  مارانیدر ب  شتنیو رفتار جرح خو  ی جانیه  یثبات  یب   ،یآن بر تکانشگر  یاثربخش

 ( 3)10, یشناخت ی. فصلنامه روانشناسیمرز

در افراد مبتلا   یآلودگخواب و خواب  تیو کم تیفیک سهی(. مقا 1404. )یاردستان یمی, صمی , گلشنپورضرغام •

 .2۹0-276(, 3)14البرز,  یدانشگاه علوم پزشک هی. نشریمرز تیو شخص یبه اختلال دوقطب

 ی رخودکشیغ   یخود جرح  یبر رفتارها  یکی الکتید  یرفتاردرمان   ی(. اثربخش1404. )ی, دررودانیمانی, سلیحاتم •

و کنش ب  ییاجرا  یهاگرا  به  مارانیدر  پزشکیمرز   ت یاختلال شخص  مبتلا  دانشکده  علوم    ی. مجله  دانشگاه 

 (.3)68مشهد,  یپزشک

  ی و روان درمان کیالکتید  ی رفتاردرمان   یاثربخش  سهی(. مقا1403رزا. )  یخان   ی عل, نا یم  یی زهرا, مجتبا  انیحافظ •

 . یمرز تیافراد مبتلا به اختلال شخص یدر کاهش علائم روان شناخت یلیتحل یشناخت

ستودهیزمان • مکونداصل,  ,  صباح,  ینیحسنعمت,  )ی شاهرخ,  اثربخش1400.  درمان  ی(.  ک  یطرحواره   تیفیبر 

 .274-252(, 2)7, یکاربرد ی. خانواده درمان یمرز تیاختلال شخص یدختران نوجوان دارا  یزندگ
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  یجانیه  ی طرحواره درمان  ی(. اثربخش1403. )ی , بهرامعلیهاشم آباد  یآباد, قنبر  میابراه  یپور, اصغر  یستانیس •

متعادل  یگروه تار   یسازبر  انعطاف  یشکفتگ  شیافزا  ت،یشخص  کیصفت  زنان سرپرست   یشناخت  یریپذو 

 .18-1(, 53)14, ینیبال یشناسخانواده. مطالعات روان

و    یمرز  تیعلائم اختلال شخص  یندهایشایپ   یو آزمون مدل ساختار  ی(. طراح1400, خانزاده. )یشکرالله •

 .180-163(, 1)11, یو رفتار یعلوم شناخت  ی. پژوهش هاانیدر دانشجو یزندگ تیفیک

بر    ی درمانطرحواره   ی(. اثربخش1402. )ی, ... خانجمال انی, سمعیآذرمجد, صدف, مدبر چهاربرج, صالح,  یادیص •

  یدانشگاه علوم پزشک  ی. مجله دانشکده پزشکتیمبتلا به شخص   مارانیو شفقت به خود در ب  یاحساس ناکام

 (.4)66مشهد, 

با و    یفرد  ی طرحواره درمان  یاثربخش  سهی (. مقا1402).  ی, ناظمدی, امی, مختار, مرادی, عارف انوشی, کیزیعز •

 یو روانپزشک  ی. مجله روانشناسیمرز  تیاختلال شخص   یدارا  مارانیدر کاهش نشانگان ب  یتیبدون درمان حما

 .42-32(, 3)10شناخت, 

  یلیتحل  یروان درمان  یاثربخش  سهی(. مقا 1402. )م یمر  ی, نصریشهرام, پوراصغر مهد  یریفاطمه, وز  یفتح •

  ت یمبتلا به اختلال شخص  مارانیب  یو تکانشگر  یو تعهد بر روان رنجور  رشیبر پذ  یمعطوف به انتقال و مبتن

 .یمرز

  ی در ابرازگر   ییبر دوسوگرا  ی واره درمانطرح   ی(. اثربخش1401زاده. )ماردپور, محمد ملک  رضا یفرمانبر, عل  بایفر •

ب  تیو حساس  یساز  ی خود، ذهن  ی افتگ یزیتما  ، یجانیه اختلال شخص  مارانیبه طرد در  به  . یمرز  تیمبتلا 

 .261-245(, 2)8آموزش و پرورش,   یجامعه شناس

رح  قنادزادگان • پوراصغر مهد  انیمیفاطمه,  اسحق,  اثربخش1400. )یبوگر  درمان  ی(.    یروابط موضوع   ی روان 

  ت ی اختلال شخص  یدارا  مارانیب  تیو سازمان شخص  یگر  بیخودتخر  یرفتارها  ، یفرد  انیکوتاه مدت بر روابط م

 .ین یبال یی مطالعه کارآزما کی: یمرز

و    یبر ولخرج  رش، یبر تعهد و پذ  یدرمان مبتن  یاثربخش  سهی(. مقا1402. )یرمهدی, میکانیپ   ی , منانکامران •

  ی روان شناس   ی. پژوهش هایمرز  تیو اختلال شخص  ی اختلال دوقطب  صیبا تشخ  مارانیدر ب  شهیمصرف شسوء 

 .173-156(, 1)13و مشاوره,  ینیبال

رضائی کام • پورشهباز,  امی,  اخلاقد ی,  کشاورز  امی,  آباد  ری,  نصرت   ... )یعباس,  بال1403.  تظاهرات  و    ینی(. 

شخص  یبستر  مارانیب  یتیشخص  صیخصا اختلال  به  مطالعهیمرز  تیمبتلا  ا  ی مقطع  یا:  مجله  رانیدر   .

 .0-0(, 1)30, رانیا ینیبال یو روانشناس یروانپزشک

علخویش  یمهر • محمد  )یطاهر  ی,  بررس1401.  اختلالات   یطاهر  یشعور  یها  دانیم  ریتاث  ی(.  کاهش  بر 

, نتلیکازموا  ی . ژورنال علمرانیا  تختیدر پا   یروانشناس  کینیمراجعه کننده به کل  مارانیدر ب  یمرز  تیشخص

1(5 ,)24-33. 

• Aguilar, J. P. (2021). A Phenomenological Study of Borderline Personality Disorder (Doctoral 

dissertation, The Chicago School of Professional Psychology). 

• Bøe, J. V., Nissen-Lie, H. A., & Wilberg, T. (2025). Finding a voice: A qualitative investigation 

of the therapeutic relationship with patients suffering from avoidant personality disorder. 

Counselling Psychology Quarterly, 38(2), 339-360. 



   های نوین در علوم پزشکی، بهداشت و سلامت  پژوهش  فصلنامه     64-50صفحات    -1دوره    -4شماره  

Journal of new researches in Medical Sciences, Hygiene and Health 
ISSN: 3060-625X 

64 
 

• DiBenedetti, D., Kosa, K., Waters, H. C., & Oberdhan, D. (2023). Understanding patients’ 

experiences with borderline personality disorder: Qualitative interviews. Neuropsychiatric 

Disease and Treatment, 2115-2125. 

• Friesen, L., Gaine, G., Klaver, E., Burback, L., & Agyapong, V. (2022). Key stakeholders’ 

experiences and expectations of the care system for individuals affected by borderline personality 

disorder: An interpretative phenomenological analysis towards co-production of care. Plos one, 

17)۹(, e02741۹7. 

• Jørgensen, C. R., & Bøye, R. (2024). “I am ashamed that I exist. I feel like apologizing for 

existing”: The phenomenology of shame in patients with borderline personality disorder: A 

qualitative study. Personality Disorders: Theory, Research, and Treatment, 15(3), 181. 

• Lis, S., Biermann, M., & Unoka, Z. (2021). Trust and Personality Disorders Phenomenology, 

Determinants, and Therapeutical. The neurobiology of trust, 430. 

• Moltu, C., Kverme, B., Veseth, M., & Natvik, E. (2023). How people diagnosed with borderline 

personality disorder experience relationships to oneself and to others. A qualitative in-depth study. 

International journal of qualitative studies on health and well-being, 18(1), 2152220. 

• Romeu‐Labayen, M., Tort‐Nasarre, G., Rigol Cuadra, M. A., Giralt Palou, R., & Galbany‐

Estragués, P. (2022). The attitudes of mental health nurses that support a positive therapeutic 

relationship: The perspective of people diagnosed with BPD. Journal of psychiatric and mental 

health nursing, 29(2), 317-326. 

• Sarwendah, E., Suryani, S., & Widianti, E. (2022). Life Experiences of Borderline Personality 

Disorder Survivors in the Recovery Process: A Phenomenology Study. 

• Sterna, A., Fuchs, T., & Moskalewicz, M. (2025). The Sense of Self and Interpersonal Functioning 

in Borderline Personality Disorder: Toward Qualitative Evidence-Based Phenomenological 

Conceptualization. Qualitative Health Research, 10497323251376224. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


