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شخ ار فکری، پیش(. 1406) ساس ن شی بر ا بینی گرایش به خ دک
. تحمل پریش   انی و اس    اس تنهایی در چنا  دقار طفی عاط ی

 .1-19(، 1)5روانشناسی سفمت و اختفلات رفتاری، 

 کهداچ
ضر با هدف  شانی و پیشپژوهش سا شخ ار فکری، تحمل پری ساس ن شی بر ا بینی گرایش به خ دک

شد. صی ی اچ ن ع همب تگی ب د.  اس اس تنهایی در چنا  دقار طفی عاط ی انجام  این پژوهش ت 

دلیل مش  کفت به 140۳جامعه آماری ش  امل چنا  دقار طفی عاط ی ش  هر ش  یراچ ب د که در س  ا  

ش ناختی این ش هر مراجعه کردو ب دند. اچ میا  جامعه های روا چناش  یی به مراک  مش اورو و کنینی 

ها ش  امل ب ش  دند. اب ارهای گردآوری دادوگیری در دس  ترس انتخان ر به روش نم نه 1۸0آماری، 

سخ نشخ اری پرسشنامه طفی عاط ی گاتمن، مقیاس افکار خ دکشی ب ، پرسشنامه سب  های پا

ه ک ما و مارو، مقیاس اس اس تنهایی راسل، پین  و ک رت نا و مقیاس تحمل پریشانی سیم ن  و ن لن

ضریب همب تگی پیرگاهر ب د. دادو ست ادو اچ  سی   قندگانه در نرمها با ا  SPSSاف ار س   و رگر

شدند. سخ تحنیل  شی با پا شا  داد افکار خ دک س   ن سخنتایج همب تگی پیر شخ اری، پا های های ن

های تحمل پریش   انی رابمه کنندو س اس و اس    اس تنهایی رابمه م بت و معنادار و با مهل همنحرف

( و F=77.669 ،p<0.001دگانه معنادار ب د )(. مد  رگرسی   قنp≤0٫01من ی و معنادار داشت )

های درص  د اچ واریانا افکار خ دکش  ی را تبیین کردند. پاس  خ 40٫۷بین در مجم ع متغیرهای پیش

( و β=0.287 ،p=0.005کنندو س اس )های منحرف(، پاسخβ=0.367 ،p<0.001نشخ اری )

ار افکار خ دکش   ی ب دند. های م بت و معنادبین( پیشβ=0.399 ،p<0.001اس    اس تنهایی )

( و β=-0.299 ،p<0.001(، جذب )β=-0.265 ،p=0.005همچنین تحمل پریشانی هیجانی )

بینی ص   رت من ی و معنادار پیش( افکار خ دکش  ی را بهβ=-0.311 ،p<0.001تنظیم پریش  انی )

شخ ار اف (.β=-0.132 ،p=0.179بین معناداری نب د )سا ، مهل ه ارچیابی پیشکردند؛ بااین  ایش ن

شانی می شکلفکری و اس اس تنهایی و کاهش ت انایی تحمل و تنظیم پری گیری افکار ت اند استما  

مل و اجرای  بالگری این ع ا نابراین، ار هد؛ ب عاط ی اف ایش د قار طفی  نا  د خ دکش   ی را در چ

مایت اجتماعی مداخفت مبتنی بر کاهش نشخ ار فکری، تق یت تحمل پریشانی و بهب د ارتباطات و س

 های پیشگیرانه و درمانی این گروو م رد ت جه قرار گیرد.ت اند در برنامهمی

 .گرایش به خ دکشی، نشخ ار فکری، تحمل پریشانی، اس اس تنهایی، طفی عاط ی کلهدوتژگ ن:

 

CC BYگ اهی ) دسترسی آچاد ممابق باص رت انتشار این مقاله بهتمامی سق ی انتشار این مقاله متعنق به ن ی ندو است.  1406 © -NC 4.0) .ص رت گرفته است 

 

 

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0


 
 Health Psychology and Behavioral Disorders یسلامت و اختلالات رفتار یروانشناس

Predicting Suicidal Tendency Based on Rumination, Distress Tolerance, and 

Loneliness in Women Experiencing Emotional Divorce  

 

Submit Date:  
2026-04-15 

Revise Date:  
2026-07-07 

Accept Date:  
2026-07-15 

Initial Publish Date:  
2026-11-03 

Final Publish Date:  
2027-03-21 

Abstract 

This study aimed to predict suicidal tendency based on rumination, distress tolerance, 

and loneliness among women experiencing emotional divorce. A descriptive 

correlational research design was employed. The statistical population consisted of 

women experiencing emotional divorce who attended counseling centers and 

psychological clinics in Shiraz because of marital problems in 2024. Using 

convenience sampling, 180 eligible women were recruited. Data were collected using 

Gottman’s Emotional Divorce Questionnaire, the Beck Scale for Suicide Ideation, the 

Ruminative Response Styles Questionnaire developed by Nolen-Hoeksema and 

Morrow, the Russell, Peplau, and Cutrona Loneliness Scale, and the Simons and 

Gaher Distress Tolerance Scale. The data were analyzed using Pearson correlation 

coefficients and multiple regression analysis in SPSS. Pearson correlation analysis 

indicated that suicidal ideation was positively and significantly associated with 

ruminative responses, distraction-related responses, and loneliness, whereas it was 

negatively and significantly associated with the dimensions of distress tolerance 

(p≤0.01). The multiple regression model was statistically significant (F=77.669, 

p<0.001), and the predictor variables collectively explained 40.7% of the variance in 

suicidal ideation. Ruminative responses (β=0.367, p<0.001), distraction-related 

responses (β=0.287, p=0.005), and loneliness (β=0.399, p<0.001) positively and 

significantly predicted suicidal ideation. In contrast, emotional distress tolerance (β=-

0.265, p=0.005), absorption (β=-0.299, p<0.001), and regulation (β=-0.311, p<0.001) 

negatively and significantly predicted suicidal ideation. The appraisal dimension of 

distress tolerance was not a significant predictor of suicidal ideation (β=-0.132, 

p=0.179). Higher levels of rumination and loneliness, together with lower capacities 

for tolerating and regulating psychological distress, may increase vulnerability to 

suicidal ideation among women experiencing emotional divorce. Accordingly, 

psychological screening and interventions designed to reduce maladaptive 

rumination, improve distress-tolerance and emotion-regulation skills, and strengthen 

social support and interpersonal connectedness may contribute to suicide prevention 

and mental health promotion in this vulnerable population. 
 

Keywords: Suicidal tendency, rumination, distress tolerance, loneliness, emotional 

divorce. 
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 مقدمه

 یاجتماع تیو حما یشناختروان تیامن ،یفرد تیهو ،یروابط عاطف یریگبستر شکل نیو نخست یاجتماع ینهادها نیتریادیاز بن یکیخانواده 

متقابل شکل  ییگوو پاسخ یتعهد، همراه ،یهمدل ت،یمیبه صم یابیخانواده، معمولاً با انتظار دست لیتشک یعنوان هسته اصلبه زیاست. ازدواج ن

منجر  یو قانون یرسم ییکه به جداها، بدون آناز آن یو برخ کنندیحرکت نم یداریرشد و پا ریدر مس ییهمه روابط زناشو حال،نی. بااردیگیم

کنند و  یخانه زندگ کیزن و شوهر ممکن است همچنان در  ،یطیشرا نی. در چنشوندیم یدچار فروپاش یشناختو روان یشوند، از نظر عاطف

 نیشده باشد. ا یو احساس تعلق ته یجانیه تیسازنده، حما یوگوخود را ادامه دهند، اما رابطه آنان از محبت، اعتماد، گفت یظاهر یهانقش

از  ییاست که در آن رابطه زناشو نیزوج یعاطف یوندهایدر پ یجیگسست تدر ینوع شود،یشناخته م یکه با عنوان طلاق عاطف تیوضع

و ضعف در  ییزناشو. کاهش تعهد شودیم لیتبد تیمیو فاقد صم یسرد، اجبار یستیزو به هم ردیگیم لهخود فاص یاصل یکارکردها

در  یناتوان ،یتعاملات عاطف نییپا تیفیکه ک یاگونهنقش داشته باشد؛ به یتیوضع نیچن دیو تشد یریگدر شکل تواندیم یجانیه یهاتیظرف

 کندیرا فراهم م نیزوج یشناختروان یریگفاصله نهینسبت به رابطه، زم تیاحساس مسئول هشخود و همسر و کا یهاجانیه تیریدرک و مد

(Jalali & Khakpour, 2021). 

 یهااست. تعارض یو اجتماع یخانوادگ ،یارتباط ،یاز عوامل فرد یاتعامل مجموعه جهیبلکه نت ست،ین یعاملتک یادهیپد یعاطف طلاق

 یو ناتوان یارتباط یضعف الگوها ت،یمینشده، کاهش صمانتظارات برآورده ،یعاطف یازهاین یدر ارضا یمؤثر، ناکام یوگونشده، فقدان گفتحل

 یو الگوها یشانیاند که تحمل پرنشان داده یپژوهش یهاافتهی. شوندیآن محسوب م یهانهیزم نیتراز مهم یشناختروان یشارهادر تحمل ف

 یهاجانیتحمل ه یبرا یکمتر ییکه توانا ییهامعنا که زوج نیکنند؛ به ا ینیبشیرا پ یبه طلاق عاطف شیگرا توانندیم نیزوج یارتباط

 Nakhai et) رندیگیو کاهش ارتباط سازنده قرار م یجانیه یریگدر معرض کناره شتریدارند، ب ییزناشو یهاها و تعارضیناکام ند،یناخوشا

al., 2022)تعاملات  کاهش ،یشناختروان یریپذبیآس شیافزا قیاز طر تواندیم یاجتماع یهابه شبکه یافراط یوابستگ ن،ی. همچن

طلاق  ن،ی. بنابرا(Yaghubi Hasankala et al., 2021)را در زنان فراهم سازد  یطلاق عاطف نهیزم ،ییشوزنا وندیپ فیچهره و تضعبهچهره

 ید، با وجود حفظ ساختار ظاهرکه در آن افرا یندیدانست؛ فرا نیزوج یو ارتباط یشناختمنابع روان یجیتدر شیفرسا امدیپ توانیرا م یعاطف

 اند.اند محروم شدهکه انتظار داشته یتیو امن بتمح ت،یاز حما کنندیازدواج، احساس م

قرار دهد.  ریافراد را تحت تأث یو اجتماع یابعاد گوناگون سلامت روان تواندیبلکه م ست،ین ییزناشو یتیمحدود به نارضا یطلاق عاطف یامدهایپ

 ،یجانیه یفرسودگ ،یدیناام ،یارزشیب ،یناکارآمد، با احساس درماندگ یاتداوم حضور در رابطه لیممکن است به دل یزنان دچار طلاق عاطف

شدن و درک شدن،دهیکه فرد در آن احساس شن ییمواجه شوند. قرار گرفتن مداوم در فضا یزندگ تیفیو کاهش ک یافسردگ اضطراب،

 یزنان یبرا ژهیومسئله به نیرا کاهش دهد. ا یزندگ یبا فشارها یسازگار تیبرده و ظرف لیاو را تحل یامنابع مقابله تواندیندارد، م دنشتیحما

. نندیبیخود فراهم نم یدرباره فرزندان، امکان خروج از رابطه را برا ینگران ای یخانوادگ ،یاجتماع ،یفرهنگ ،یاقتصاد لیکه به دلا ددار تیاهم

. مطالعات مرتبط شودیم لیمزمن تبد یدگیتن یاز منابع اصل یکیباشد، به  تیکه منبع آرامش و حماآن یجابه ییرابطه زناشو ت،یوضع نیدر ا

در دوره  یافسردگ یهانشانه شیبا افزا تواندیدر ساختار خانواده م دیاختلال شد ای یاند که فروپاشنشان داده زین نیطلاق والد یامدهایبا پ

 لاقدر صورت نبود ط یاساس، حت نی. بر هم(Liu, 2022)نماند  ییهمراه باشد و آثار آن محدود به زمان وقوع جدا یبزرگسال لیو اوا ینوجوان

 کند. جادیخانواده ا یاعضا یبرا یمدتیو طولان قیعم یشناختروان یامدهایپ تواندیم دهیفروپاش یرابطه عاطف کیتداوم  ،یرسم

 یریگو شکل یبه خودکش شیبروز کند، گرا یشناختو روان یمزمن عاطف یفشارها جهیکه ممکن است در نت ییامدهایپ نیتریاز جد یکی

 یزیرمردن، برنامه یاز افکار گذرا درباره مرگ آغاز شود و به آرزو تواندیاست که م یوستاریپ یمفهوم یبه خودکش شیاست. گرا یافکار خودکش

 نیتراز مهم شوند،ینم یاگرچه لزوماً به اقدام منته ی. افکار خودکشابدیگسترش  یاقدام به خودکش تیو در نها یعمل یآمادگ ،یخودکش یراب

که فرد مشکلات  ابندییشدت م یافکار معمولاً زمان نی. اشوندیمحسوب م یشناختروان یبه مداخله فور ازین یهاخطر و نشانه یهاشاخص
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اند که افکار ها نشان دادهتصور کند. پژوهش یاز درد روان ییبداند و مرگ را تنها راه رها رییرا فاقد امکان تغ ندهیکند، آ یتلق یناشدنحلخود را 

 یهافشار ،یافسردگ یهاو وجود نشانه ردیقرار گ یو خانوادگ یاجتماع ،یشناختاز عوامل روان یامجموعه ریتحت تأث تواندیدر زنان م یخودکش

احساس گرفتارشدن  ،ی. در زنان دچار طلاق عاطف(Chen et al., 2023)دهد  شیاحتمال بروز آن را افزا یاجتماع تیو ضعف حما یفردنیب

 رسانبیو افکار خودآس یدیناام یریگشکل نهیزم تواندیم ییجدا یامدهایاز پ یو نگران تیوضع رییدر تغ یناتوان نده،یسرد و فرسا یادر رابطه

 .کندرا فراهم 

 شدن،رفتهیبه پذ یادیبن ازیگرفت. انسان ن دهیرا ناد یاز تعلق اجتماع تیو محروم ینقش تجربه طردشدگ دینبا ،یبه خودکش شیگرا نییتب در

 شیافزا ییمعنایو ب یگانگیاحساس ب ماند،یصورت مزمن ناکام مبه ازین نیکه ا یدارد و هنگام مانهیاز روابط صم یتعلق داشتن و برخوردار

قرار دهد و  ریرا تحت تأث یسابقه اقدام به خودکش یافراد دارا یریگمیتصم تواندیم یاند که طرد اجتماعنشان داده یتجرب یهاافتهی. ابدییم

فرد  زین ی. در بستر طلاق عاطف(Fang et al., 2022)سوق دهد  ندهیآ یامدهایتوجه به پو کم یفور یهاانتخاب یآنان را به سو حیترج

 تیحما گران،یکاهش ارتباط با د ای یترس از قضاوت اجتماع لیکند، بلکه به دل یهمسر خود احساس طردشدگ یتنها از سونه استممکن 

نسبت به افکار  یریپذبیآس تواندیحل ممزمن و ادراک نبود راه یهاتعارض ،یدیناام ،یطرد عاطف بیکند. ترک افتیدر زین یمحدود یاجتماع

و احساس  یشانیتحمل پر ،یافکار، از جمله نشخوار فکر نیمرتبط با ا یجانیو ه یعوامل شناخت یبررس رو،نی. ازادهد شیرا افزا یخودکش

 ضرورت دارد. یخطر در زنان دچار طلاق عاطف یفهم بهتر سازوکارها یبرا ،ییتنها

 یاتکرارشونده و منفعلانه یبه الگو یاست. نشخوار فکر یشناختروان یریپذبیمرتبط با آس یشناخت یندهایفرا نیتراز مهم یکی یفکر شخوارن

 میصماتخاذ ت ایتمرکز لزوماً به حل مسئله  نیکه ااشاره دارد، بدون آن ندیناخوشا یدادهایرو یامدهایو پ لیدلا ها،جانیاز تمرکز بر افکار، ه

و  کندیدردناک گذشته را در ذهن خود مرور م یهاتجربه ای رهایاشتباهات، تحق ها،یها، ناکاممؤثر منجر شود. فرد نشخوارگر بارها تعارض

 دیاختلال در حل مسئله، تشد ،یشناخت یریپذبا کاهش انعطاف ندیفرا نیجدا سازد. ا یمنف یمحتواها نیتوجه خود را از ا ستیمعمولاً قادر ن

 انیدر رابطه م توانندیم یو نشخوار فکر یاند که نگرانها نشان دادهمشکلات همراه است. پژوهش یریناپذادراک کنترل شیو افزا یخلق منف

کمک کنند  یشناختروان یبه تداوم ناراحت قیطر نیداشته باشند و از ا یانجینقش م ریاضطراب فراگ یهامغز و نشانه یرفتار یهاسامانه

(Pour et al., 2021)اضطراب،  تیحفظ و تقو یبرا یبه سازوکار تواندیبلکه خود م ست،ین یمنف جانیتنها بازتاب ه ینشخوار فکر ن،ی. بنابرا

 شود. لیتبد یدیو ناام یافسردگ

تکرارشونده، احساس شکست در  یهاهمسر، تعارض یتوجهیمانند ب ییممکن است حول محورها ینشخوار فکر ،یزنان دچار طلاق عاطف در

افکار  نی. تکرار مداوم اردیرفته شکل گازدست یهاو فرصت یقضاوت اجتماع ،یاقتصاد یسرنوشت فرزندان، وابستگ نده،یدرباره آ یازدواج، نگران

ممکن  ینشخوار فکر ن،یازدارد. همچنسازگار ب یامقابله یو استفاده از راهبردها تیحما افتیدر ،یعمل یهاحلرا از تمرکز بر راه ردف تواندیم

است. شواهد  ریرناپذییو تغ داریموجود پا تیباور برساند که وضع نیکرده و فرد را به ا دیرا تشد یاست احساس گناه، شرم، خشم و درماندگ

 یو منف یکه در چرخه افکار تکرار یهستند و افراد یافکار خودکش ینیبشیقادر به پ یرمنطقیغ یو باورها یکه نشخوار فکر دهندینشان م

 Mohseni et) رندیدر نظر بگ یشناختبه درد روان دادنانیپا یبرا یعنوان راهرا به یخودکش ایاحتمال دارد مرگ  شتریب شوند،یگرفتار م

al., 2023)یبه افکار خودکش شیگرا شیهستند که با افزا ییرهایاز جمله متغ شدهیو شرم درون یتکانه، نشخوار فکر نییکنترل پا ن،ین. همچ 

 .(Abbasi Aberzgeh et al., 2022)ارتباط دارند 

 دن،یشن یبرا یکس کندیکه فرد احساس م یقرار دارد. هنگام زین یاجتماع تیحما زانیو م یفردنیروابط ب تیفیک ریتحت تأث یفکر نشخوار

اند که ها نشان داده. پژوهشابدییم شیدردناک افزا یهااز او وجود ندارد، احتمال تمرکز مکرر بر مشکلات و تجربه تیکردن و حمادرک

 Mohammadian et)کنند  ینیبشیرا پ ینشخوار فکر توانندیم ییشده و احساس تنهاادراک یاجتماع تیمسئله، حما لح یهاسبک

al., 2026)ممکن است آنان را از  ییدر رابطه زناشو تیمیفقدان صم رایدارد، ز یاژهیو تیاهم یدر مورد زنان دچار طلاق عاطف افتهی نی. ا
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 نانهیبواقع یبازنگر یبرا یفرد فرصت کمتر ابد،ییکاهش م یاجتماع تیکه حما یمحروم کند. هنگام یعاطف تیمنابع حما نیتریاز اصل یکی

 ن،یگرفتار شود. بنابرا یدر چرخه افکار منف شتریبممکن است  جهیخود دارد و در نت یهاجانیه میو تنظ نیگزیجا یهادگاهید افتیمشکلات، در

 عمل کند. یافکار خودکش شیو افزا یتجربه طلاق عاطف انیم یپلعنوان به تواندیم ینشخوار فکر

و تحمل  رشیتجربه، پذ یشده فرد براادراک تیبه ظرف یشانیاست. تحمل پر یشانیتحمل پر ،یبه خودکش شیگرا نییدر تب گریمهم د ریمتغ

را تجربه کنند،  یناکام ایدارند، اگرچه ممکن است اضطراب، خشم، غم  ییبالا یشانیکه تحمل پر یاشاره دارد. افراد یمنف یجانیه یهاحالت

ها به عملکرد سازگارانه ادامه کرده و تا زمان کاهش شدت آن تیریرا مد هاجانیه نیا ،یاجتناب ای یتکانش یتوسل به رفتارها نقادرند بدو

 ییرها یو برا کنندیم یابیارز دکنندهیو تهد ریناپذانیپا تحمل،رقابلیرا غ یمنف یهاجانیه ن،ییپا یشانیتحمل پر یدهند. در مقابل، افراد دارا

نشان داده است  یآورند. مرور شواهد تجرب یزده روشتاب یهامیتصم ایپرخطر  یرفتارها ،یریگها ممکن است به اجتناب، کنارهاز آن یفور

فرد را در برابر اضطراب،  تواندیمرتبط است و ضعف در آن م یشناختروان یهاها و اختلالاز نشانه یاگسترده فیبا ط یشانیکه تحمل پر

 .(Leyro et al., 2010)سازد  ریپذبیناسازگارانه آس یمواد و رفتارها صرفم ،یافسردگ

و  یجانیه تیفرد از وضع یابیارز ،یشانیشدن ذهن در پرجذب زانیم ،یمنف جانیتحمل ه ییمانند توانا ییهامؤلفه یدارا یشانیپر تحمل

او  یمنابع شناخت ند،یبیخود م تیو آن را فراتر از ظرف شودیغرق م یشانیکه فرد در تجربه پر یهاست. هنگامکنترل واکنش ای میتنظ ییتوانا

و  یاضطراب تیحساس ،یاضطراب یهانشانه انی. رابطه مابدییم شیافزا محورجانیه یهایریگمیو احتمال تصم ابدییمسئله کاهش م لح یبرا

کرده و  یتلق تردکنندهیرا تهد یجانیه یهارند، نشانهدا یتحمل ناراحت یبرا یترنییپا تیکه ظرف یافراد دهدینشان م زین یشانیتحمل پر

و  یدیناام ،یتوجهیمواجهه مکرر با تعارض، ب ،ین دچار طلاق عاطف. در زنا(Keough et al., 2010) دهندینشان م یدتریدش یهاواکنش

فرد در تحمل و  ییتوانا زانیم کند،یم نییرا تع دتریشد یامدهایدهد؛ اما آنچه احتمال پ شیرا افزا یشانیسطح پر تواندیم یپناهیاحساس ب

 .هاستتجربه نیا تیریمد

 نیکند. در چن یابیارز ریناپذو تحمل کنترلرقابلیرا غ ییزناشو یهاتنش ،یممکن است باعث شود زن دچار طلاق عاطف یشانیپر نییپا تحمل

مراجعه به متخصص، به اجتناب، انزوا، سرکوب  ای تیحما یوجووگو، حل مسئله، جستاستفاده از گفت یفرد ممکن است به جا ،یطیشرا

 شیو پاسخ به درمان ارتباط دارد و افزا یبا افسردگ یشانیاند که تحمل پرنشان داده یپژوهش یهاافتهی. آورد یرو یتکانش یاو رفتاره جانیه

در زنان مطلقه،  ن،ی. همچن(Alishia et al., 2013)مؤثر باشد  یافسردگ یهادر کاهش شدت نشانه تواندیم یمنف یهاجانیتحمل ه تیظرف

 Mahmoudpour et)است  ینیبشیقابل پ یفرد یهاو نگرش یتحمل ناکام ،یدلبستگ یهامانند سبک یعوامل اسبر اس یشانیتحمل پر

al., 2020)فرد است. یشناختو منابع روان یاو متأثر از تجارب رابطه رییتغقابل یاسازه یشانیکه تحمل پر دهدینشان م افتهی نی. ا 

درک  شیبا افزا تواندیم یجانیه یمورد توجه قرار گرفته است. همدل ریاخ یهادر پژوهش زین ییرابطه زناشو تیفیبا ک یشانیتحمل پر رابطه

داشته باشد  یانجیارتباط نقش م نیدر ا یشانیشده رابطه کمک کند و تحمل پرادراک تیفیبه بهبود ک ،یافراط یهامتقابل و کاهش واکنش

(Rezaei & Sedaghati Fard, 2025)میخود و همسرشان را تحمل و تنظ یمنف یهاجانیه توانندیکه بهتر م یمنظر، افراد نی. از ا 

. در رندیگیفاصله م رانهیگو کناره یتکانش یهاو از واکنش کنندیکل رابطه تجربه م یبرا یدیصورت تهدها را کمتر بهارضکنند، احتمالاً تع

را فراهم  یرابطه و طلاق عاطف یفرسودگ نهیکند و زم لیتبد دیشد ییهارا به بحران یعاد یهاتعارض تواندیم یشانیپر نییمقابل، تحمل پا

مرتبط با خطر  یرهایعنوان متغشده بهادراک یاجتماع تیو حما یشانیتحمل پر ،یبه خودکش شیدرباره گرا یدر پژوهش ن،یسازد. همچن

 Mehrasa & Arouati)شد  دیتأک یبه خودکش شیدر کاهش گرا یو اجتماع یفرد بعمنا تیتقو تیشدند و بر اهم یبررس یخودکش

Movafagh, 2022)همراه باشد. یدر زنان دچار طلاق عاطف یافکار خودکش شیبا افزا یشانیتحمل پر نییسطوح پا رودیر مانتظا ن،ی. بنابرا 

فاصله  جهیو دردناک است که در نت ندیناخوشا ،یذهن یاتجربه ییپژوهش حاضر است. احساس تنها یاساس ریمتغ نیسوم ییتنها احساس

 یکیزیفقدان حضور ف یلزوماً به معنا ییتنها ن،ی. بنابراردیگیشکل م کند،یتجربه م تیکه در واقع یمطلوب فرد و روابط یروابط اجتماع انیم
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 ت،یو حما یهمدل ت،یمینبود صم لیکند، اما به دل یزندگ ییرابطه زناشو کیدر  ایخانواده  یاعضا انیفرد ممکن است در م ست؛ین گرانید

 تیفیمتأهل است، اما رابطه او فاقد ک یفرد از نظر ظاهر رایدارد، ز یشتریب تیاهم ینکته در طلاق عاطف نیکند. ا ییاحساس تنها قاًیعم

 یو اختلال در کارکردها ییزناشو یبا فرسودگ ییاند که احساس تنهاها نشان دادهاست. پژوهش یکیتعلق و نزد یازهاین نیتأم یلازم برا یعاطف

 .(Nezamolmalki et al., 2023)مشترک را کاهش دهد  یزندگ تیفیک ،یو عاطف یدر کنار مشکلات جنس تواندیارتباط دارد و م یارابطه

 تواندیم کنندهتیو فقدان ارتباطات حما یاجتماع یسلامت روان و جسم همراه است. انزوا یبرا یاگسترده یامدهایبا پ ییتنها احساس

با  ییاحساس تنها ن،ی. همچن(Howton et al., 2014)کند  فیرا تضع یروان یمقابله با فشارها ییو توانا یزندگ تیفیسلامت، ک تیوضع

 ت،یاهمی. فرد تنها ممکن است خود را ب(Zoughi, 2022)ارتباط دارد  یشناختو ضعف منابع روان یسلامت عموم شاضطراب مرگ، کاه

 ،یخود را از دست بدهد. در زنان دچار طلاق عاطف یاحساس معنا و ارزشمند جیتدربداند و به گرانید یدر زندگ گاهیشده و فاقد جافراموش

شده  لیتبد یعاطف تیما عملاً به منبع طرد و محرومباشد، ا تیمیصم یمنبع اصل دیکه با یاحضور در رابطه لیدلتجربه ممکن است به  نیا

 داشته باشد. یشتریاست، شدت ب

را بالا  یخطر افکار خودکش ،یاجتماع تیحما فیتضع قیدهد و از طر شیرا افزا یدیو ناام ینشخوار فکر تواندیم نیهمچن ییتنها احساس

. در شوندیبازخورد سازنده در ذهن او تکرار م ایبدون اصلاح  یمشکلات خود ندارد، افکار منف انیب یامن برا یکه فرد ارتباط یببرد. هنگام

را کاهش دهند.  یافسردگ یهاو نشانه ییتنها توانندیم دهند،یم شیرا افزا یو مشارکت عاطف یکه احساس ارتباط اجتماع یمداخلاتمقابل، 

 وندیرا کاهش داده و پ مانیپس از زا یو افسردگ ییتوانسته است احساس تنها نیو خلاقانه آنلا یگروه یهاتیمثال، مشارکت در فعال یبرا

است،  یشخص قاًیعم یاهرچند تجربه ،ییکه احساس تنها دهدینشان م افتهی نی. ا(Perkins et al., 2023)کند  تیتقو ازنان ر یاجتماع

 و مشارکت معنادار قابل کاهش است. یاجتماع تیحما ،یارتباط یهافرصت شیافزا قیاز طر

موجب تداوم  یقرار دهد. نشخوار فکر یو شناخت یجانیه ،یفردنیب یاز فشارها یبیزنان را در معرض ترک تواندیم یمجموع، طلاق عاطف در

و احساس  دهدیکاهش م یمنف یهاجانیه تیریمد یفرد را برا ییتوانا یشانیپر نییتحمل پا شود،یو تجارب دردناک م هایتمرکز بر ناکام

 بودنیناشدنو ادراک حل یدرماندگ ،یدیاحساس ناام تواندیعوامل م نی. تعامل اسازدیمحروم م یو تعلق اجتماع تیاز حما رااو  ییتنها

زمان توان هم یبررس رها،یمتغ نیاز ا کیهر  تیرا فراهم کند. با وجود اهم یافکار خودکش یریگشکل نهیکرده و زم تیمشکلات را تقو

 یهابرنامه یطراح یبرا ییاز عوامل خطر ارائه دهد و مبنا یترقیدق ریتصو تواندیم یزنان دچار طلاق عاطف درها آن یکنندگینیبشیپ

 فراهم سازد. یشناختو مداخلات روان یریشگیپ ،یغربالگر

 بود. یدر زنان دچار طلاق عاطف ییو احساس تنها یشانیتحمل پر ،یبر اساس نشخوار فکر یبه خودکش شیگرا ینیبشیپژوهش حاضر پ هدف

 شناسیروش

بینی گرایش به خودکشی بر اساس نشخوار فکری، تحمل پریشانی بینی پیشپژوهش حاضر در مقوله مطالعات همبستگی قرار دارد که به پیش

و احساس تنهایی در زنان دچار طلاق عاطفی پرداخت. جامعه آماری پژوهش دربرگیرنده زنان با طلاق عاطفی شهر شیراز بود که در سال 

نفر از  180های روانشناسی این شهر مراجعه کردند. جهت انجام پژوهش تعداد ت زناشویی به مراکز مشاوره و کلینیکبه دلیل مشکلا 1403

های روانشناسی شهر شیراز با استفاده از روش نمونه گیری در دسترس از میان زنان با طلاق عاطفی مراجعه کننده به مراکز مشاوره و کلینیک

های متغیرهای پژوهش انتخاب شد. پس از هماهنگی پژوهشگر با مراکز مشاوره و . این تعداد بر اساس تعداد مؤلفهجامعه آماری انتخاب گردید

 180های روانشناسی شهر شیراز میان زنان دچار طلاق عاطفی مراجعه کننده به که به عنوان نمونه پژوهش گزینش شده بودند تعداد کلینیک

ها د. هر پرسشنامه به صورت حضوری و پس از توضیحات لازم به افراد نمونه ارائه شد. پس از توزیع پرسشنامهپرسشنامه مورد مطالعه توزیع گردی
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ها نیز به آنان یاد آوری ها برای آنان توضیح تشریح گردید و محرمانه بودن اطلاعات پرسشنامههدف از انجام تحقیق و نحوه تکمیل پرسشنامه

 ها انجام پذیرفت. ها پس از تکمیل آن پرداخته شد و سرانجام تجزیه و تحلیل آماری دادهمهگردید، سپس به جمع آوری پرسشنا

نوشته شده  2008پرسشنامه طلاق عاطفی از کتاب موفقیت یا شکست در ازدواج نوشته جان گاتمن گرفته شده است . این پرسشنامه در سال 

سوال دارد و به شیوه  24کن است فرد با آن موافق یا مخالف است . این مقیاس های مختلف زندگی است که ممو شامل جملاتی درباره جنبه

گیرد. هر چقدر میزان می 0بله یا خیر باید به آن جواب داد. نمره گذاری پرسشنامه به صورت بله ،خیر است . پاسخ بله امتیاز یک و پاسخ خیر 

 %83( آلفای کرونباخ برای پایایی پرسشنامه 1383پژوهش مامی و عسگری ) های بله بیشتر باشد احتمال طلاق عاطفی بیشتر است. درجواب

 ذکر شده است . همچنین روایی محتوایی پرسشنامه توسط اساتید مطلوب گزارش شده است.

یاس باشد. سوالات این مقماده می 1۹توسط آرون بک ساخته شد. این مقیاس دارای  1۹61( در سال BSSIپرسشنامه افکار خودکشی بک )

مواردی از قبیل آرزوی مرگ، تمایل به خودکشی به صورت فعال و نافعال، مدت و فروانی افکار خودکشی، احساس کنترل بر خود، عوامل 

دهد. در آزمون افکار خودکشی بک پنج سوال وجود بازدارنده خودکشی و میزان آمادگی فرد جهت اقدام به خودکشی را مورد سنجش قرار می

سوال بعدی را  14دهنده تمایل به خودکشی فعال یا نافعال باشد، سپس آزمودنی باید ها نشانت غربالگری نام دارند. اگر پاسخدارد که سوالا

باشد: تمایل به مرگ، آمادگی برای خودکشی و تمایل ( ترکیبی از سه عامل میBSSIنیز ادامه دهد. همچنین پرسشنامه افکار خودکشی بک )

 آزمون روش از استفاده با و 0٫۹7 تا 0٫87ن مقیاس دارای پایایی بالایی است . با استفاده از روش آلفای کرونباخ ضرائب به خودکشی واقعی. ای

 روایی و اعتبار سال 28 تا 1۹ سنی دامنه با مذکر آزمودنی نفر 100 روی بر پژوهش در. است آمده دست به 0٫54 آزمون پایایی بازآزمون –

 همبستگی 0٫76 گلدبرگ آزمون افسردگی مقیاس با بک مقیاس که داد نشان آمده دست به نتایج.  دادند قرار ارزیابی مورد را مقیاس این

 . آمد دست به 0٫75 نیمه دو روش از و 0٫۹5 با برابر کرونباخ آلفای روش از استفاده با مقیاس اعتبار همچنین ، داشت

داد. تدوین کردند که چهار نوع متفاوت از واکنش به خلق منفی را مورد ارزیابی قرار می ای خودآزما( پرسشنامه1۹۹1نولن هوکسما و مارو )

های نشخواری های منحرف کننده حواس تشکیل شده است. پاسخهای نشخواری و مقیاس پاسخهای پاسخ از دو مقیاس پاسخپرسشنامه سبک

( درجه بندی کنند)ترینر گنزالز و 4( تا اغلب اوقات)1در مقیاسی از هرگز) شود هر کدام راعبارت دارد که از پاسخ دهندگان خواسته می 22

( مورد بررسی قرار 2010باشد. این پرسشنامه در ایران توسط منصوری)تا متغیر می 22(. دامنه نمرات این پرسشنامه بین 2003نولن هوکسما،

شود. بر پایه شواهد تجربی، مقیاس فکری از طریق جمع دادها محاسبه می گرفته است و روایی آن مورد تایید قرار گرفته است. نمره کل نشخوار

دهند های مختلف نشان میقرار دارد. پژوهش ۹2/0تا  88/0های نشخواری، پایایی درونی بالایی دارد. ضریب آلفای کرونباخ در دامنه پاسخ

به دست  ۹0/0( 2010(. آلفای کرونباخ در پژوهش منصوری)2004است)لامینت، 67/0های نشخواری همبستگی بازآزمایی برای مقیاس پاسخ

های زیادی های نشخواری، در تعداد زیادی از مطالعات مورد آزمایش قرار گرفته است. نتایج پژوهشهای پاسخآمد. اعتبار پیش بینی مقیاس

های بالینی و غیر بالینی با کنترل ری در نمونههای پیگیتواند شدت افسردگی را در دورههای نشخواری میدهند که مقیاس پاسخنشان می

 متغیرهایی مانند، سطح اولیه افسردگی و یا عوامل استرس زا را پیش بینی کند.

 جمله 10، ایگزینه  4 صورت به و سوال 20 شامل که شد ساخته 1۹80 سال در پرسش نامه احساس تنهایی توسط راسل و پیلوا و کورتونا 

 امتیاز هرگز پرسشنامه این در.  است شده طرح نوجوانان مشکلات حل جهت ، راهی یافتن برای پرسشنامه این. است مثبت جمله 10 و منفی

یعنی هرگز . است برعکس1،5،6،۹،10،15،16،1۹،20 سوالات امتیاز ولی. دارد( 4) امتیاز وهمیشه(3) امتیاز ،گاهی(2) امتیاز ندرت ،به(1)

است  50)حداکثر (است .بنابراین میانگین نمره 80)حداقل (و  20ها بین ( را دارد .دامنه نمره1امتیاز )(و همیشه 2(،گاهی )3(،به ندرت)4)

 به آزمون پایایی.  شد گزارش %78 شده نظر تجدید جدید  پایایی این آزمون درنسخه. .نمره بالاتر از میانگین بیانگر شدت بیشتر تنهایی است

این مقیاس توسط شکر کن ومیردریکوند ترجمه وپس از  . است شده گزارش %8۹( 1۹78) فرگوسن و پیلوا ، راسل توسط آزمایی باز روش

 اجرای مقدماتی واصلاحات به کار گرفته شد.
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گزارش کردند که اعتبار بالای این مقیاس را نشان دادند.  ۹1/0های اصلی را ( بین همبستگی جدید و مقیاس1378شکر کن و میردریکوند)

( ضرایب 35/0( و اضطراب)41/0های حالت تنهایی با افسردگی )روایی این آزمون بلچر و اورتگا از راه همبسته کردن نمره برای محاسبه

 معناداری بدست آوردند.

های خصمورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. در این پژوهش از شا 28ورژن   SPSS  ها با استفاده از نرم افزار های به دست آمده از پرسشنامهداده

انحراف استاندارد و دامنه نمرات متغیرها استفاده شد.  آماری توصیفی و استنباطی استفاده شد. از آمار توصیفی جهت محاسبه ی میانگین،

 های پیرسون و رگرسیون چندگانه استفاده شد.های پژوهش نیز از آزمونهمچنین جهت بررسی فرضیه

 هایافته

 های شرکت کننده بر اساس سن، اشتغال و تحصیلات ارائه شده است.درصد متغیرهای جمعیت شناختی گروهفراوانی و  1در جدول شماره 

 فراوانی و درصد متغیرهای جمعیت شناختی- 1جدول 

 درصد تعداد گروه متغیر

 62 113 خانه دار اشتغال

 38 67 شاغل

 3۹ 70 سال 30تا  20 سن

 35 64 سال 40تا  30

 26 46 سال به بالا 40

 51 ۹2 زیر لیسانس وضعیت تحصیلات

 31 56 لیسانس

 18 32 بالاتر از لیسانس

 

 55/3و  0۹/۹نشان داده شده است میانگین و انحراف استاندارد تحمل پریشانی هیجانی شرکت کنندگان  برابر  2همانطور که در جدول 

باشد. میانگین و انحراف استاندارد ارزیابی  شرکت می 8۹/2و  22/8باشد.میانگین و انحراف استاندارد بعد جذب  شرکت کنندگان برابر می

میانگین و باشد.  می 34/3و  ۹8/7باشد. میانگین و انحراف استاندارد تنظیم پریشانی شرکت کنندگان برابر می 44/4و  4۹/15 کنندگان برابر

های نشخواری باشد. همچنین میانگین و انحراف استاندارد پاسخمی 67/4و  55/20های نشخواری شرکت کنندگان برابر انحراف استاندارد پاسخ

باشد و می 6۹/6و  66/45میانگین و انحراف استاندارد احساس تنهایی کنندگان برابر  باشد.می 32/5و  54/1۹ان برابر حواس شرکت کنندگ

 باشد. می 23/6و  66/38میانگین و انحراف استاندارد گرایش به خودکشی شرکت کنندگان برابر 

 میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش-2جدول

 حداکثر حداقل انحراف استاندارد میانگین ابعاد متغیرها

 15 3 55/3 0۹/۹ تحمل پریشانی هیجانی تحمل پریشانی

 15 3 8۹/2 22/8 جذب

 28 6 44/4 4۹/15 ارزیابی

 14 3 34/3 ۹8/7 تنظیم 

 27 6 67/4 55/20 های نشخواریپاسخ نشخوار فکری

 30 8 32/5 54/1۹ های نشخواری حواسپاسخ

 71 23 6۹/6 66/45 تنهاییاحساس 

 68 1۹ 23/6 66/38 گرایش به خودکشی

 



 روانشناسی سلامت و اختلالات رفتاری

 

۹ 

شود همانگونه دهد. همانگونه که مشاهده میآزمون همبستگی پیرسون را برای بررسی رابطه بین متغیرهای پژوهش نشان می 3جدول شماره 

معناداری وجود دارد ولی بین ابعاد تحمل پریشانی با افکار شود بین ابعاد نشخوار فکری با افکار خودکشی رابطه مثبت و که مشاهده می

 خودکشی رابطه منفی و معناداری وجود دارد. همچنین بین احساس تنهایی با افکار خودکشی رابطه مثبت و معناداری وجود دارد.

 ماتریس همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش -3جدول 

های پاسخ 

 نشخواری

های پاسخ

نشخواری 
 حواس

تحمل 

پریشانی 
 هیجانی

احساس  تنظیم ارزیابی جذب

 تنهایی

افکار 

 خودکشی

        1 های نشخواریپاسخ

       1 434/0** های نشخواری حواسپاسخ

      1 -321/0** -2۹۹/0** تحمل پریشانی هیجانی

     1 211/0** -257/0** -432/0** جذب

    1 2۹7/0** 332/0** -20۹/0** -432/0** ارزیابی

   1 254/0** 26۹/0** 223/0** -1۹8/0** -31۹/0** تنظیم 

   -435/0** -2۹0/0** -422/0** -328/0** 227/0** 432/0** احساس تنهایی

 1 365/0** -342/0** -224/0** -332/0** -445/0** 320/0** 332/0** افکار خودکشی

p≤0.01**  p≤0.01* 

 

به منظور پیش بینی افکار خودکشی بر اساس نشخوار فکری، تحمل پریشانی و احساس تنهایی در زنان دچار طلاق عاطفی از آزمون رگرسیون 

برابر  Rشود میزان همانگونه که مشاهده می 4ارائه شده است. با توجه به جدول  4چندگانه استفاده شد که نتایج حاصل از آن در جدول شماره 

درصد از واریانس نمرات افکار  40باشد. به عبارتی نشخوار فکری، تحمل پریشانی و احساس تنهایی در کل می 407/0برابر  2Rمیزان  و 638/0

باشد کند. همچنین مولفه تحمل پریشانی هیجانی به صورت منفی و معناداری قادر به پیش بینی افکار خودکشی میخودکشی را تبیین می

(005/0=p ،265/0-=βهمچنین مولفه جذب به صورت منفی و معناداری قادر به پیش بینی افکار خودکشی می .)( 001/0باشد=p ،2۹۹/0-

=βو مولفه تنظیم نیز به صورت منفی و معناداری قادر به پیش بینی افکار خودکشی می )( 001/0باشد=p ،311/0-=β همچنین مولفه .)

های نشخواری ( و مولفه پاسخp ،367/0=β=001/0باشد )می افکار خودکشیقادر به پیش بینی  های نشخواری به صورت مثبت و معناداریپاسخ

(. همچنین احساس تنهایی به صورت p ،287/0=β=005/0باشد )می افکار خودکشیحواس به صورت مثبت و معناداری قادر به پیش بینی 

 (.p ،3۹۹/0=β=001/0باشد )می افکار خودکشیمثبت و معناداری قادر به پیش بینی 

 آزمون رگرسیون چندگانه جهت پیش بینی افکار خودکشی بر اساس نشخوار فکری، تحمل پریشانی و احساس تنهایی -4جدول 

 R 2R F P β T P متغیر پیش بین

 005/0 887/2 -265/0 001/0 66۹/77 407/0 638/0 تحمل پریشانی هیجانی

 001/0 236/3 -2۹۹/0 جذب

 17۹/0 548/1 -132/0 ارزیابی

 001/0 342/3 -311/0 تنظیم 

 001/0 ۹۹8/3 367/0 های نشخواریپاسخ

 005/0 086/3 287/0 های نشخواری حواسپاسخ

 001/0 332/4 3۹۹/0 احساس تنهایی
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 گیریبحث و نتیجه

 یدر زنان دچار طلاق عاطف ییو احساس تنها یشانیتحمل پر ،یبر اساس نشخوار فکر یبه خودکش شیگرا ینیبشیپژوهش حاضر با هدف پ

معنا که  نیوجود دارد؛ به ا یرابطه مثبت و معنادار یو افکار خودکش یابعاد نشخوار فکر انینشان داد که م یهمبستگ لیتحل جیانجام شد. نتا

 انی. در مقابل، مابدییم شیافزا زین یافکار خودکش زانیم ،یذهن یریدرگ ایمعطوف به انحراف  یهاو پاسخ ینشخوار یهاسخپا شیبا افزا

و  تیریتحمل، مد یبرا یشتریب ییکه توانا یزنان ن،یمشاهده شد؛ بنابرا یو معنادار یرابطه منف یو افکار خودکش یشانیتحمل پر یهامؤلفه

رابطه  یبا افکار خودکش ییاحساس تنها ن،یگزارش کردند. افزون بر ا یکمتر یداشتند، افکار خودکش ندیناخوشا یجانیه یهاتجربه میتنظ

 ییو احساس تنها یشانیتحمل پر ،ینشخوار فکر یرهاینشان داد که مجموعه متغ زیچندگانه ن ونیرگرس جیداشت. نتا یمثبت و معنادار

 ییاحساس تنها ن،یبشیپ یرهایمتغ انیکنند. در م نییبت یرا در زنان دچار طلاق عاطف یخودکش فکارا انسیاز وار یتوجهتوانستند بخش قابل

جذب و  ،یجانیه یشانیتحمل پر یهاقرار داشتند. مؤلفه ینشخوار یهامثبت بود و پس از آن پاسخ ینیبشیپ بیضرا نیتریاز قو یکی یدارا

افکار  ینیبشیدر پ ینتوانست سهم مستقل یابیمؤلفه ارز کهیکردند، درحال ینیبشیرا پ یکشو معنادار افکار خود یصورت منفبه زین میتنظ

 داشته باشد. یخودکش

 یدر زنان دچار طلاق عاطف یافکار خودکش ینیبشیصورت مثبت و معنادار قادر به پبه ینشخوار یهاپژوهش نشان داد که پاسخ افتهی نینخست

اند، کرده یمعرف یو تداوم افکار خودکش جادیمؤثر در ا یاز عوامل شناخت یکیرا  یکه نشخوار فکر یپژوهش یهاافتهیبا  جهینت نیهستند. ا

 ینیبشیپ انیرا در دانشجو یتوانست افکار خودکش یرمنطقیغ یهمراه با باورها یو همکاران، نشخوار فکر ی. در پژوهش محسناستهمسو 

دارند  رسانبیدر برابر افکار خودآس یشتریب یریپذبیتند، آسهس رسازندهیو غ یمنف ،یافکار تکرار ریدرگ شتریکه ب یکند و مشخص شد افراد

(Mohseni et al., 2023)نقش  شده،یدر کنار کنترل تکانه و شرم درون یآبرزگه و همکاران نشان دادند که نشخوار فکر یعباس ن،ی. همچن

مطالعات  نیپژوهش حاضر با ا جینتا یی. همسو(Abbasi Aberzgeh et al., 2022)دارد  یبه افکار خودکش شیگرا ینیبشیدر پ یمعنادار

 یو افکار خودکش یدرماندگ ،یدیناام دیتشد یبرا داریپا یموقت، به سازوکار یپاسخ شناخت کیتواند فراتر از یم یکه نشخوار فکر دهدینشان م

 شود. لیتبد

احساس شکست  ،یعاطف یهاینشده، ناکامحل یهااز تعارض یامعمولاً با مجموعه یگفت زنان دچار طلاق عاطف توانیم افتهی نیا نییتب در

 یهاتوجه او از فرصت کند،یخود را مرور م یمنف یهاصورت مکرر تجربهکه فرد به یاند. هنگاممواجه ندهینسبت به آ یو نگران ییدر رابطه زناشو

سازنده مشکل منجر شود، فرد را در  لیکه به تحلآن یجابه ی. نشخوار فکرشودیمنحرف م نیگزیجا یهاحلراهو  یتیحل مسئله، منابع حما

. پژوهش کندیگرفتار م تیوضع رییدر تغ یو ناتوان یارزشیاحساس ب ت،یمیهمسر، از دست رفتن صم یمهریدرباره ب یاز افکار تکرار یاچرخه

داشته  یانجینقش م ریمغز و اختلال اضطراب فراگ یرفتار یهاسامانه انیدر ارتباط م تواندیم ینشان داد که نشخوار فکر زیپور و همکاران ن

 جهینت نیبه ا جیتدرفرد ممکن است به ،یطیشرا نی. در چن(Pour et al., 2021)کمک کند  یشناختروان یو ناراحت یباشد و به تداوم نگران

 یاحساس ناکام لیتبد نهیزم تواندیم یشناخت ندیفرا نیوجود ندارد. ا ندهیآ یبرا یانداز مثبتچشم چیو ه اندیناشدنبرسد که مشکلات او حل

 را فراهم سازد. یو سپس افکار خودکش یدیبه ناام

که در  ی. زناندهدیرا کاهش م دادهایرو نانهیبواقع یبازنگر یفرد برا تیظرف ،یشناخت یریپذبا محدودکردن انعطاف نیهمچن یفکر نشخوار

خود  یزندگ یبر شکست کل یدییعنوان تأرا به دیممکن است هر تعارض جد کنند،یم یزندگ یعاطف تیسرد و فاقد حما ییرابطه زناشو کی

احساس  گر،ید یادراک شوند. از سو کنترلرقابلیو غ داریپا ،یصورت کلبه یمنف یدادهایرو شودیسبب م رهایتفس نیا تداومکنند.  ریتفس

و همکاران نشان داد که احساس  انیپژوهش محمد جیدهد. نتا شیرا افزا یاحتمال نشخوار فکر تواندیم زین یاجتماع تیو ضعف حما ییتنها

. (Mohammadian et al., 2026)هستند  ینشخوار فکر ینیبشیشده قادر به پادراک یاجتماع تیو حما هحل مسئل یهاسبک ،ییتنها
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و احساس  یعاطف تیصورت که کاهش حما نیبه ا رد؛یشکل گ کنندهتیچرخه تقو کیممکن است  یطفدر زنان دچار طلاق عا ن،یبنابرا

 دهد. شیرا افزا یافکار خودکش ،یدیو ناام یخلق منف دیز با تشدین یشود و نشخوار فکر ینشخوار فکر شیموجب افزا ییتنها

 ینیبشیو معنادار پ یصورت منفرا به یافکار خودکش م،یجذب و تنظ ،یجانیه یشانیتحمل پر یهادوم پژوهش نشان داد که مؤلفه افتهی

و  یشانیشدن در پراز غرق یریجلوگ ،یمنف یهاجانیتحمل ه یبرا یشتریب ییتوانا یهرچه زنان دچار طلاق عاطف گر،ید انی. به بکنندیم

درباره  نیشیپ یهاپژوهش جیبا نتا افتهی نیدر آنان کمتر است. ا یخود داشته باشند، احتمال تجربه افکار خودکش یجانیه یهاواکنش میتنظ

با  نییپا یشانینشان دادند که تحمل پر یو همکاران در مرور شواهد تجرب رویهمسو است. ل یشناختروان یهابا نشانه یشانیارتباط تحمل پر

 ,.Leyro et al)و ناسازگارانه شود  یاجتناب یرفتارها سازنهیزم واندتیارتباط دارد و م یشناختروان یهاو اختلال هاشانهاز ن یاگسترده فیط

که تحمل  یارتباط دارد و افراد یاضطراب تیو حساس یاضطراب یهابا نشانه یشانیو همکاران نشان دادند که تحمل پر ویک ن،ی. همچن(2010

 .(Keough et al., 2010) کنندیم یابیارز تردکنندهیرا تهد یجانیه یهادارند، تجربه یاراحتدر برابر ن یکمتر

را تجربه کرده و تا کاهش  ندیناخوشا یهاجانیه رسان،بیخودآس ایزده شتاب یبدون انجام رفتارها دهدیبه فرد امکان م یشانیپر تحمل

مانند غم، خشم، اضطراب،  ییهاجانیدارد، ممکن است ه ینییپا یشانیکه تحمل پر یها به عملکرد سازگارانه ادامه دهد. در مقابل، فردشدت آن

 یمنظر، افکار خودکش نیخطر متوسل شود. از اپر یها به راهبردهابه آن یفور دادنانیپا یکند و برا یتلق تحملرقابلیرا غ یدیشرم و ناام

همسر،  یتوجهیمزمن، ب یهاتعارض ،یتجربه شوند. در زنان دچار طلاق عاطف دیشد یشانیفرار از پر یبرا یشناخت یعنوان راهبه توانندیم

دهد. اگر فرد فاقد  شیرا افزا یشانیسطح پر تواندیناکارآمد م یاو احساس گرفتارشدن در رابطه یعاطف یازهایشدن ندر برآورده یناکام

موجود تصور  تیاز وضع ییعنوان راه رهاوجود دارد که مرگ را به یشتریباشد، احتمال ب هاجانیه نیا میتحمل و تنظ یلازم برا یهامهارت

 کند.

در درمان  یشانیکه تحمل پر همسو است؛ آنان نشان دادند زیو همکاران ن ایشیبا پژوهش عل یشانیتحمل پر یمربوط به نقش منف جهینت

 Alishia et)را کاهش دهد  یافسردگ یهاشدت نشانه تواندیم یمنف یهاجانیمواجهه با ه یفرد برا ییتوانا شیدارد و افزا تیاهم یافسردگ

al., 2013) .کاهش  قیاز طر تواندیم یشانیتحمل پر شوند،یمحسوب م یبه افکار خودکش کیاز عوامل نزد یدیو ناام یآنجا که افسردگ از

 یدر بررس زیموفق ن یداشته باشد. مهرآسا و عروت رسانبیدر برابر افکار خودآس ینقش محافظت ،یمنف یهاجانیبه ه یافراط یهاواکنش

در کاهش  یو اجتماع یشناختدو منبع روان نیا تیشده، بر اهمادراک یاجتماع تیو حما یشانیپر حملبر اساس ت یبه خودکش شیگرا

ها سهم پژوهش ی. اگرچه ممکن است در برخ(Mehrasa & Arouati Movafagh, 2022)کردند  دیتأک ینسبت به خودکش یریپذبیآس

و  میتنظ ژهیوسازه، به نیاز ا ینشان داد که ابعاد مشخص حاضرپژوهش  افتهی ابد،یکاهش  گرید یرهایپس از ورود متغ یشانیمستقل تحمل پر

 دارند. یافکار خودکش ینیبشیدر پ یجذب، نقش مستقل

 نییآن تب تیریفرد در مد یعمل ییو توانا یشانیپر یذهن یابیارز انیبر اساس تفاوت م توانیرا م یشانیتحمل پر یابیمؤلفه ارز معنادارنبودن

 لپس از کنتر ییتنهابه یابیارز نیکنند، اما ا یابیارز قبولرقابلیغ ای دیشد ،یخود را منف یشانیپر یکرد. ممکن است زنان دچار طلاق عاطف

او  ییو توانا یجانیشدن فرد در تجربه هغرق زانیدارد، م یشتریب تیکند. آنچه احتمالاً اهم ینیبشیرا پ یها نتواند افکار خودکشمؤلفه ریسا

در  یبلکه ناتوان شود،یمنجر نم یالزاماً به افکار خودکش یمنف جانیدانستن هصرف نامطلوب گر،ید انیو تحمل آن است. به ب میتنظ یبرا

نشان داد  زیداشته باشد. پژوهش محمودپور و همکاران ن یترمیممکن است نقش مستق یمیتنظ یهاو فقدان مهارت یشانیگرفتن از پرفاصله

 ,.Mahmoudpour et al)قرار دارد  یفرد یهاو نگرش یتحمل ناکام ،یدلبستگ یهاسبک ریدر زنان مطلقه تحت تأث یشانیکه تحمل پر

 یاختشنروان یامدهایبر پ یمتفاوت یاست و ابعاد آن ممکن است اثرها یچندبعد یاسازه یشانیآن است که تحمل پر انگریب جهینت نی. ا(2020

 داشته باشند.
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 ندیناخوشا یهاجانیتحمل ه یبرا یشتریب ییکه توانا یاست. زنان نییقابل تب زین ییروابط زناشو تیفیاز منظر ک یشانیمربوط به تحمل پر افتهی

 لح یاز راهبردها توانندیو بهتر م شوندیکامل م یریگکناره ای یتکانش یهاکمتر دچار واکنش ییزناشو یهادارند، هنگام مواجهه با تعارض

 تیفیو ک یجانیه یهمدل انیدر رابطه م یشانینشان داد که تحمل پر فردیو صداقت ییاستفاده کنند. پژوهش رضا تیحما یوجومسئله و جست

و همکاران گزارش کردند که تحمل  ینخع ن،یمچن. ه(Rezaei & Sedaghati Fard, 2025)دارد  یانجینقش م ییشده رابطه زناشوادراک

تنها نه یشانیتحمل پر ن،ی. بنابرا(Nakhai et al., 2022)کنند  ینیبشیرا پ یبه طلاق عاطف شیگرا توانندیم یارتباط یو الگوها یشانیپر

 یریو جلوگ ییزناشو یهاحفظ عملکرد سازگارانه فرد در تعارض قیرا کاهش دهد، بلکه احتمالاً از طر یخطر افکار خودکش ماًیمستق تواندیم

 .کندیم فایا یمحافظت شنق زین یفاصله عاطف دیاز تشد

 دهدینشان م جهینت نی. اکندیم ینیبشیرا پ یافکار خودکش یصورت مثبت و معناداربه ییسوم پژوهش نشان داد که احساس تنها افتهی

 یبرا یدارند، در معرض خطر بالاتر یشتریب یعاطف تیاز حما تیو محروم تیمیفقدان صم ،ییاحساس تنها خود ییکه در رابطه زناشو یزنان

 یاضطراب، افسردگ شیرا با کاهش سلامت روان، افزا ییهمسو است که احساس تنها یبا شواهد افتهی نی. ارندیگیقرار م یکشتجربه افکار خود

 یشناختو اضطراب مرگ ارتباط دارد و منابع روان یبا سلامت عموم یینشان داد که احساس تنها یاند. ذوقمرتبط دانسته یزندگ تیفیو افت ک

 تواندیم یاجتماع یهاوتون و همکاران گزارش کردند که انزوا ن،ی. همچن(Zoughi, 2022)نقش داشته باشند  باطارت نیدر ا توانندیم

 .(Howton et al., 2014)قرار دهد  ریتحت تأث یطور منفمرتبط با سلامت را به یزندگ تیفیسلامت و ک تیوضع

ممکن است در کنار همسر  ی. زن دچار طلاق عاطفستین کسانی یکیزیبا تنهابودن ف ییتوجه داشت که احساس تنها دیبا افتهی نیا نییتب در

 انیب یامن برا یاو رابطه شوندینم دهید شیازهاین کند،یاو را درک نم یاحساس کند کس یکند، اما از نظر عاطف یو فرزندان خود زندگ

طور همسر به یحضور ظاهر رایتر باشد، زدردناک زیاز فقدان رابطه ن یناش ییاز تنها تواندیم تیوضع نیخود ندارد. ا یهاجانیو ه هاینگران

 یبا فرسودگ ییارتباط احساس تنها زیو همکاران ن یالملک. نظامکندیم یادآوریرا  تیو حما تیمیصم ینشده برامداوم انتظارات برآورده

 یممکن است به کاهش ارزشمند ییاحساس تنها ،یطیشرا نی. در چن(Nezamolmalki et al., 2023)اند توجه قرار داده ردرا مو ییزناشو

 دهد. شیرا افزا یافکار خودکش تیمنجر شود و در نها یزندگ ییمعنایخود، فقدان تعلق و ادراک ب

دهد. فنگ و همکاران  رییتغ زیرا ن ینسبت به خودکش ریپذبیافراد آس یریگمیتصم وهیش تواندیو فقدان تعلق م یاجتماع یطردشدگ احساس

 ای ییرها حیو آنان را به سمت ترج گذاردیم ریتأث یسابقه اقدام به خودکش یافراد دارا یزماننیب یهابر انتخاب ینشان دادند که طرد اجتماع

و  یتیاهمیاحساس ب تواندیهمسر م یاز سو یطرد عاطف ،ی. در زنان دچار طلاق عاطف(Fang et al., 2022) دهدیسوق م یفور داشپا

 چیهمراه شود، فرد ممکن است احساس کند ه یو اجتماع یخانوادگ تیحما تیبا محدود تیوضع نیکند. اگر ا جادیشدن از رابطه را احذف

در زنان تحت  یافکار خودکش پژوهش چن و همکاران نشان داد که ن،یندارد. همچن اریدر اخت یتحمل درد روان ایط یشرا رییتغ یبرا یمنبع

 ,.Chen et al)دهد  شیخطر آن را افزا تواندیم زابیآس طیو شرا یقرار دارد و وجود افسردگ یمتعدد یو اجتماع یشناختعوامل روان ریتأث

و نشخوار  یدیناام ،یافسردگ دیدتش قیو هم از طر میصورت مستقهم به تواندیم یدر زنان دچار طلاق عاطف ییاحساس تنها ن،ی. بنابرا(2023

 اثر بگذارد. یبر افکار خودکش یفکر

و  ییاحساس تنها تواندیو خلاقانه م یگروه تیفعال کی قیاز طر یارتباط اجتماع تیو همکاران نشان داد که تقو نزیپژوهش پرک جینتا

پژوهش  جهیاز نت میرمستقیطور غبه افتهی نی. ا(Perkins et al., 2023)دهد  شیرا افزا یاجتماع وندیرا در زنان کاهش داده و پ یافسردگ

 یامدهایپ توانندیارتباط معنادار م جادیبر ا یاست و مداخلات مبتن رییتغقابل یریمتغ ییکه تنها دهدیو نشان م کندیم تیحاضر حما

 یوابستگ انیدر رابطه م یشناختروان یریپذبیحسنکلا و همکاران نشان دادند که آس یعقوبی گر،ید یآن را کاهش دهند. از سو یشناختروان

آن است که  انگریب افتهی نی. ا(Yaghubi Hasankala et al., 2021)دارد  یانجیدر زنان نقش م یو طلاق عاطف یاجتماع یهابه شبکه
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 یریپذبیآس شیو افزا یروابط واقع فیو ممکن است در صورت تضع شودیمنجر نم ییلزوماً به کاهش تنها یارتباطات مجاز شیافزا

 .ندک دیرا تشد نیزوج یفاصله عاطف ،یشناختروان

 تیحما یزنان دچار طلاق عاطف یافکار خودکش نییدر تب یفردنیـ ب یجانیـ ه یشناخت یالگو کیپژوهش حاضر از  یهاافتهیمجموع،  در

 تیظرف یشانیپر نییتحمل پا شود؛یو کاهش توان حل مسئله م یمنف یهاموجب تداوم تمرکز بر تجربه یالگو، نشخوار فکر نی. در اکندیم

فرد به تعلق،  یادیبن ازین ییو احساس تنها دهد؛یسازگارانه کاهش م یدشوار و استفاده از راهبردها یجانیه یهاتیدر موقع دنمان یفرد را برا

 یمنظر، افکار خودکش نیبست منجر شود. از او ادراک بن یدیناام شیبه افزا تواندیعوامل م نیتعامل ا. گذاردیرا ناکام م تیو حما تیمیصم

با  یامزمن رابطه یآن فشارها یدانست که ط یندیفرا جهیآن را نت دیدانست، بلکه با ییتعارض زناشو کیبه  یناگهان یواکنش اًصرف دیرا نبا

 یهابر نشانه یروابط خانوادگ یمربوط به آثار اختلال و فروپاش یهاافتهی ن،ی. همچنشوندیم بیترک یجانیو ه یشناخت یهایریپذبیآس

زودهنگام  ییاساس، شناسا نی. بر هم(Liu, 2022)و گسترده باشند  داریپا توانندیم یطیشرا نیچن یامدهایکه پ دهدینشان م یافسردگ

 تیاهم یدر زنان دچار طلاق عاطف یافکار خودکش دیاز تشد یریشگیدر پ تواندیم ییو احساس تنها یشانیپر نییتحمل پا ،یر فکرنشخوا

 داشته باشد. یاساس

بود  یو مقطع ی. نخست، طرح پژوهش همبستگردیمورد توجه قرار گ جینتا میو تعم ریدر تفس دیهمراه بود که با ییهاتیپژوهش با محدود نیا

وجود ندارد. دوم، نمونه پژوهش  یو افکار خودکش ییاحساس تنها ،یشانیتحمل پر ،ینشخوار فکر انیم یامکان استنباط روابط علّ رونیو ازا

 در دسترس یریگو با روش نمونه رازیشهر ش یشناختروان یهاکینیکننده به مراکز مشاوره و کلمراجعه یزنان دچار طلاق عاطف انیتنها از م

که به مراکز  یسلامت روان با زنان تیوضع ای یخواهکمک زهیانگ ،ییافراد از نظر شدت مشکلات زناشو نیاحتمال دارد ا ن،یانتخاب شد؛ بنابرا

 ،یاجتماع تیمطلوب یریسوگ ریرا تحت تأث جینتا تواندیم یخودگزارش یمتفاوت باشند. سوم، استفاده از ابزارها کنندینم راجعهم یدرمان

خشونت  ،یدیناام ،یمانند افسردگ ییرهایدهندگان قرار دهد. چهارم، متغپاسخ یو برداشت شخص یادآوری یخطا ،یافکار خودکش یسازپنهان

کنترل نشدند و ممکن است  یمصرف دارو و سابقه اقدام به خودکش ،یشناختسابقه اختلال روان ،یاقتصاد تیوضع ،یماعاجت تیحما ،ییزناشو

کنندگان شرکت یممکن است موجب شده باشد برخ یموضوع افکار خودکش تیحساس ن،یشده نقش داشته باشند. همچناهدهدر روابط مش

 ارائه نکنند. یحیکاملاً صر یهاپاسخ

 یو افکار خودکش ییاحساس تنها ،یشانیتحمل پر ،ینشخوار فکر راتییاستفاده کنند تا تغ یطول یهااز طرح ندهیآ یهاپژوهش شودیم شنهادیپ

 یریگنمونه یهامشخص گردد. استفاده از روش یشتریبا دقت ب رهایمتغ انیشود و جهت روابط م یبررس یدر مراحل مختلف طلاق عاطف

 نیا یبررس ن،یدهد. همچن شیرا افزا هاافتهی میتعم تیقابل تواندیمختلف م یاجتماع یهاها و گروهنمونه از شهرها، فرهنگ بو انتخا یتصادف

در  شودیم شنهادیاز عوامل خطر فراهم سازد. پ یترشناخت جامع تواندیم یتیجنس یهاتفاوت سهیو مقا یالگو در مردان دچار طلاق عاطف

 یخشونت خانگ ،یسبک دلبستگ ،یاجتماع تیشرم، کنترل تکانه، حما ،یدیناام ،یمانند افسردگ گرلیو تعد یانجیم یرهایغمت نده،یآ یهامدل

 زیها ندر کنار پرسشنامه یفیک یهامتخصص و روش ایگزارش همسر  ،ینیاز مصاحبه بال یریگوارد شوند. بهره جانیه میتنظ یو راهبردها

سنجش  یبرا زین یامطالعات مداخله یارائه دهد. اجرا یافکار خودکش یریگشکل ندیزنان و فرا ستهیز ربهاز تج یترقیفهم عم تواندیم

 .شودیم هیتوص یارتباط اجتماع تیو تقو یشانیتحمل پر شیافزا ،یبر کاهش نشخوار فکر یمبتن یهادرمان یاثربخش

زنان دچار طلاق  یابیثابت از ارز یرا به بخش یافکار خودکش یغربالگر ،یشناختروان یهاکینیمراکز مشاوره خانواده و کل شودیم شنهادیپ

ـ  یاز مداخلات شناخت توانندیبسنجند. درمانگران م زیرا ن یشانیو تحمل پر ییاحساس تنها ،یکنند و در کنار آن، نشخوار فکر لیتبد یعاطف

تحمل  یهامهارت حل مسئله استفاده کنند. آموزش مهارت تیناکارآمد و تقو یاصلاح باورها ،یکاهش افکار تکرار یبرا یو فراشناخت یاررفت

 یجانیه دیشد یهاتیدر موقع یتکانش یهابه کاهش واکنش تواندیم زیبحران ن تیریو مد یسازخودآرام ،یآگاهذهن جان،یه میتنظ ،یشانیپر

مشارکت  یهاکردن فرصتارتباط آنان با خانواده و دوستان و فراهم تیتقو ،یزنان دچار طلاق عاطف یبرا یتیحما یهاگروه لیشککمک کند. ت
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 یارجاع فور ،یفرد یمنیبرنامه ا ،یافکار فعال خودکش یافراد دارا یلازم است برا ن،یرا کاهش دهد. همچن ییاحساس تنها تواندیم یاجتماع

 جادیخطر و ا یهااجرا شود. آموزش مشاوران خانواده درباره نشانه یتیمنظم و مشارکت شبکه حما یریگیپزشک، پروان ایشناس به روان

موقع در موارد پرخطر کمک و مداخله به ییبه شناسا تواندیم زین یاجتماع یها، خدمات سلامت روان و اورژانسمراکز مشاوره انیم یهماهنگ

 کند.

 مشارکت نویسندگان

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند.

 موازین اخلاقی

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

 تعارض منافع

 .وجود ندارد یتضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 تشکر و قدردانی

 کنندگان که در اجرای پژوهش حاضر کمک نمودند نهایت قدردانی و سپاس را دارند. پژوهشگران از تمامی شرکت

 هاشفافیت داده

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

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.

 چکیده گسترده

EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Marriage is generally expected to provide emotional security, intimacy, mutual support, companionship, and 

a stable context for individual and family development. Nevertheless, some marriages gradually lose their 

emotional substance without ending in formal separation. In such relationships, spouses may continue living 

together and performing their social and family roles, while affection, trust, constructive communication, 

empathy, and emotional responsiveness have substantially declined. This condition is  commonly described as 

emotional divorce. Emotional divorce reflects a progressive psychological and relational separation in which 

the marital relationship remains legally intact but is functionally deprived of intimacy and reciprocal 

attachment. Reduced marital commitment, limited emotional intelligence, unresolved conflicts, and ineffective 
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communication may contribute to the deterioration of marital bonds and the development of emotional 

disengagement (Jalali & Khakpour, 2021). Emotional divorce is not caused by a single factor; rather, it 

emerges from the interaction of individual vulnerabilities, communication problems, chronic marital conflict, 

unmet emotional needs, and insufficient coping resources. Previous evidence has indicated that distress 

tolerance and marital communication patterns can predict the tendency toward emotional divorce, suggesting 

that spouses who are less able to tolerate emotional discomfort and manage conflict constructively may be 

more likely to withdraw psychologically from the relationship (Nakhai et al., 2022). Psychological 

vulnerability may also intensify the effects of excessive dependence on social networks on emotional divorce 

among women by reducing direct marital interaction and increasing emotional distance (Yaghubi Hasankala 

et al., 2021). The consequences of emotional divorce may extend beyond marital dissatisfaction and include 

loneliness, hopelessness, anxiety, depression, emotional exhaustion, reduced quality of life, and impaired 

psychological functioning. Women may be particularly vulnerable when they remain in emotionally deprived 

marriages because of economic dependence, concern for children, cultural expectations, or fear of social 

judgment. Evidence concerning the broader effects of disrupted family relationships has shown that divorce 

and severe family instability may increase depressive symptoms across adolescence and early adulthood (Liu, 

2022). Among the most serious psychological outcomes associated with chronic interpersonal distress is 

suicidal tendency. Suicidal tendency exists on a continuum ranging from passive thoughts about death to active 

suicidal ideation, planning, preparation, and attempts. Suicidal ideation is therefore a critical indicator of 

psychological risk and an important target for early detection and intervention. Research has shown that 

suicidal ideation among women is influenced by multiple psychological, social, and clinical risk factors and 

may become more prevalent in the presence of depression, interpersonal stress, and inadequate social support 

(Chen et al., 2023). Social rejection and perceived exclusion may also affect decision-making among 

individuals with a history of suicide attempts by increasing their preference for immediate escape from 

psychological pain (Fang et al., 2022). In women experiencing emotional divorce, perceived rejection by the 

spouse, chronic conflict, and the absence of a realistic solution may contribute to feelings of entrapment and 

hopelessness. One of the central cognitive variables associated with suicidal ideation is rumination. 

Rumination refers to repetitive, passive, and persistent attention to negative emotions, distressing experiences, 

and their possible causes and consequences without progressing toward effective problem solving. Rumination 

may maintain negative mood, reduce cognitive flexibility, interfere with adaptive coping, and strengthen 

pessimistic interpretations of marital experiences. Worry and rumination have been identified as mechanisms 

involved in the persistence of generalized anxiety and psychological distress (Pour et al., 2021). Among 

individuals experiencing emotional divorce, rumination may focus on perceived marital failure, rejection, 

unmet expectations, social judgment, uncertainty about the future, and concern for children. Previous research 

has shown that irrational beliefs and rumination significantly predict suicidal ideation (Mohseni et al., 2023). 

Similarly, rumination, impaired impulse control, and internalized shame have been associated with increased 

suicidal ideation (Abbasi Aberzgeh et al., 2022). Rumination may also be intensified by loneliness, ineffective 

problem-solving styles, and low perceived social support (Mohammadian et al., 2026). Another important 

psychological variable is distress tolerance, defined as the perceived capacity to experience, accept, and 

withstand negative emotional states without resorting to maladaptive avoidance or impulsive behavior. 

Individuals with low distress tolerance are more likely to perceive emotional discomfort as unbearable and 

threatening and may seek immediate escape from psychological pain. Distress tolerance has been associated 

with a broad range of psychopathological symptoms and maladaptive behaviors (Leyro et al., 2010), and lower 

distress tolerance has also been linked with heightened anxiety symptoms and anxiety sensitivity (Keough et 

al., 2010). Increased distress tolerance may support adaptive coping and reduce depressive symptoms (Alishia 

et al., 2013). In divorced women, distress tolerance may be influenced by attachment styles, frustration 
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tolerance, and personal beliefs (Mahmoudpour et al., 2020). It may also mediate the relationship between 

emotional empathy and perceived marital relationship quality (Rezaei & Sedaghati Fard, 2025). Although 

distress tolerance and perceived social support have both been examined in relation to suicidal tendency, their 

predictive contributions may vary across populations (Mehrasa & Arouati Movafagh, 2022). Loneliness is 

another central factor in the psychological experience of emotional divorce. Loneliness is a subjective and 

painful perception that one’s actual relationships do not meet desired levels of intimacy, support, and 

belonging. A person may live with a spouse and family members yet experience profound loneliness because 

of emotional neglect and lack of meaningful communication. Loneliness has been associated with marital 

burnout and impaired relational functioning (Nezamolmalki et al., 2023). It is also related to reduced general 

health, death anxiety, and lower psychological well-being (Zoughi, 2022). Social isolation can negatively 

affect health status and health-related quality of life (Howton et al., 2014). In contrast, interventions that 

enhance social connection and meaningful participation may reduce loneliness and depressive symptoms 

among women (Perkins et al., 2023). Considering the potential interaction of repetitive negative thinking, 

limited tolerance of emotional pain, and perceived social disconnection, the present study aimed to predict 

suicidal tendency based on rumination, distress tolerance, and loneliness among women experiencing 

emotional divorce. 

Materials and Methods 

This study employed a descriptive correlational design. The statistical population consisted of women 

experiencing emotional divorce who had attended counseling centers and psychological clinics in Shiraz 

because of marital problems during 2024. A total of 180 eligible women were selected through convenience 

sampling. After coordination with the participating counseling centers and psychological clinics, the 

questionnaires were administered individually and in person. Before participation, the objectives of the study, 

the voluntary nature of participation, the procedure for completing the questionnaires, and the confidentiality 

of the information were explained to the participants. Emotional divorce was assessed using Gottman’s 

Emotional Divorce Questionnaire, which contains 24 yes-or-no items. Suicidal ideation was measured using 

the Beck Scale for Suicide Ideation, a 19-item instrument assessing death wishes, passive and active suicidal 

desire, duration and frequency of suicidal thoughts, perceived control, deterrents, and readiness for suicidal 

action. Rumination was assessed using the Ruminative Response Styles Questionnaire, which evaluates 

repetitive responses to negative mood and distraction-related responses. Loneliness was assessed using the 20-

item Russell, Peplau, and Cutrona Loneliness Scale. Distress tolerance was measured using the Simons and 

Gaher Distress Tolerance Scale, including the dimensions of emotional distress tolerance, absorption, 

appraisal, and regulation. Data were analyzed using SPSS version 28. Descriptive statistics, including means, 

standard deviations, minimums, and maximums, were calculated for the study variables. Pearson correlation 

coefficients were used to examine the relationships among rumination, distress tolerance, loneliness, and 

suicidal ideation. Multiple regression analysis was then performed to determine the unique and collective 

contribution of the predictor variables to suicidal ideation. 

Findings 

The Pearson correlation analysis indicated significant relationships between the predictor variables and 

suicidal ideation. Ruminative responses were positively correlated with suicidal ideation at the 0.01 

significance level. Distraction-related ruminative responses were also positively and significantly associated 

with suicidal ideation. In contrast, all measured dimensions of distress tolerance were negatively correlated 

with suicidal ideation, indicating that higher emotional distress tolerance, lower absorption in distress, more 

adaptive appraisal, and better regulation were associated with lower suicidal ideation. Loneliness was 

positively and significantly correlated with suicidal ideation. The multiple regression model was statistically 

significant, with an overall F value of 77.669 and a significance level below 0.001. The model yielded a 
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multiple correlation coefficient of 0.638 and an R-squared value of 0.407, demonstrating that rumination, 

distress tolerance, and loneliness collectively explained 40.7% of the variance in suicidal ideation. Emotional 

distress tolerance negatively and significantly predicted suicidal ideation, with a standardized beta coefficient 

of −0.265 and a significance level of 0.005. Absorption also negatively and significantly predicted suicidal 

ideation, with a standardized beta coefficient of −0.299 and a significance level below 0.001. The appraisal 

dimension had a negative but statistically nonsignificant predictive effect, with a standardized beta coefficient 

of −0.132 and a significance level of 0.179. Regulation negatively and significantly predicted suicidal ideation, 

with a standardized beta coefficient of −0.311 and a significance level below 0.001. Ruminative responses 

positively and significantly predicted suicidal ideation, with a standardized beta coefficient of 0.367 and a 

significance level below 0.001. Distraction-related ruminative responses also positively and significantly 

predicted suicidal ideation, with a standardized beta coefficient of 0.287 and a significance level of 0.005. 

Loneliness was the strongest positive predictor in the model, with a standardized beta coefficient of 0.399 and 

a significance level below 0.001. Overall, the findings demonstrated that greater rumination and loneliness 

were associated with increased suicidal ideation, whereas stronger capacities for tolerating, containing, and 

regulating emotional distress were associated with reduced suicidal ideation. 

Discussion and Conclusion 

The findings support a cognitive, emotional, and interpersonal explanation of suicidal ideation among women 

experiencing emotional divorce. The positive predictive role of rumination suggests that repetitive and pass ive 

attention to marital failure, emotional rejection, unresolved conflict, and uncertainty about the future may 

intensify psychological pain. When women repeatedly review negative experiences without moving toward 

problem solving, they may become increasingly convinced that their circumstances are permanent and 

uncontrollable. Rumination can narrow attention to negative information, weaken cognitive flexibility, and 

reduce access to alternative interpretations or coping options. In this context, suicidal ideation may emerge as 

a perceived means of escaping persistent psychological suffering rather than as a response to a single marital 

event. The negative predictive effects of emotional distress tolerance, absorption, and regulation indicate that 

the ability to remain psychologically stable during emotional discomfort may protect women against suicidal 

thinking. Women who can tolerate sadness, anger, rejection, and uncertainty without becoming completely 

absorbed in those experiences may retain a greater capacity for problem solving, seeking help, and delaying 

impulsive decisions. Regulation appears particularly important because it reflects the individual’s ability to 

manage reactions to distress rather than merely recognizing that distress is unpleasant. The nonsignificant 

predictive role of appraisal may indicate that judging emotional distress as undesirable is less influential than 

the practical capacity to contain and regulate that distress. The strong positive predictive role of loneliness 

highlights the significance of perceived disconnection in emotionally distressed marriages. A woman may 

remain legally married and physically close to her spouse while experiencing severe emotional isolation. This 

discrepancy between the expected intimacy of marriage and the actual absence of emotional support may 

increase feelings of rejection, worthlessness, and hopelessness. Loneliness may also intensify rumination by 

depriving the individual of supportive conversations, alternative perspectives, and emotional reassurance. 

Therefore, the coexistence of loneliness, repetitive negative thinking, and low distress tolerance may create a 

self-reinforcing process in which marital stress becomes increasingly difficult to manage. The findings have 

important implications for psychological assessment and intervention. Women experiencing emotional divorce 

should be routinely screened for suicidal ideation, especially when they report severe loneliness, repetitive 

negative thinking, emotional dysregulation, or difficulty tolerating distress. Interventions should not focus 

exclusively on resolving marital conflict but should also strengthen individual coping resources. Cognitive and 

metacognitive techniques may help reduce rumination and challenge hopeless interpretations. Distress -

tolerance and emotion-regulation training may improve the ability to endure intense affect without engaging 
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in impulsive or avoidant behavior. Social support interventions, group counseling, and opportunities for 

meaningful interpersonal connection may reduce loneliness and restore a sense of belonging. In conclusion, 

suicidal ideation among women experiencing emotional divorce appears to be significantly associated with the 

interaction of cognitive vulnerability, limited emotional coping capacity, and interpersonal disconnection. 

Rumination and loneliness increase vulnerability, whereas distress tolerance and regulation function as 

protective factors. Early identification and targeted psychological intervention may therefore reduce suicidal 

risk and improve psychological adaptation in this vulnerable population. 
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