
 

 دارای زنان آوریتاب و بخشش بر( ACT) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی بررسی 

 شیراز شهر مشاوره مراکز به کننده مراجع همسر با تعارض
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 05-05، صفحات 1311 ماهآذر، پنجاه، شماره پنجمهای نوین در علوم رفتاری، دوره مجله پیشرفت

  13/30/1311تاریخ پذیرش:            33/30/1311تاریخ وصول: 

 چکیده

دارای تعارض با همسر، زنان  آوریتاببر بخشش و ( ACT) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان حاضر، تعیین اثر پژوهشهدف از 

ی آماری بود. جامعه آزمونپس آزمونپیشبود. پژوهش حاضر، از نوع نیمه تجربی با طرح مراجع کننده به مراکز مشاوره شهر شیراز 

از بین  بود که 8933 -8931در سال  شهر شیرازبا همسر، مراجع کننده به مراکز مشاوره  شامل تمامی زنان دارای تعارضپژوهش، 

 84نفر( و کنترل ) 84تصادفی در دو گروه آزمایش ) صورتبهنفر انتخاب شدند و  42در دسترس شامل به روش  اینمونه هاآن

دو  توسط هر 4009کانر و دیوید سون آوریتابو مقیاس  4008بخشش رای و همکاران  هایپرسشنامهنفر( قرار گرفتند. سپس، 

اجرا ( ACT) تعهددرمان  مبتنی بر پذیرش و ی ای هفتگی برنامهدقیقه 30ی جلسه 80برای گروه آزمایش، گروه تکمیل گردید. 

 از تحلیل کواریانس هاآن وتحلیلتجزیه منظوربه، هادادهپس از گردآوری  ای دریافت نکرد.مداخله گونههیچگروه کنترل  لیشد و

 در گروهبخشش مرات میانگین ( استفاده شد.  نP ≤ 02/0) معناداریبا سطح  SPSS-42افزارنرم( در MANCOVA) چندمتغیره

در گروه  آوریتابی و نمره 94/98و  42/21آزمون به ترتیب و در پس 22/92و  48/90آزمون به ترتیب آزمایش و کنترل در پیش

گفت  توانمی روازاین بود 22/29و   81/21آزمون به ترتیب و در پس  12/29و   42/22آزمون به ترتیب آزمایش و کنترل در پیش

ش باعث افزایش میزان بخش کاررفتهبهی . مداخلهدر گروه آزمایش وجود دارد آوریتاببخشش و میانگین در دو متغیر  افزایشکه 

 است. گردیدهشیراز دارای تعارض با همسر، مراجع کننده به مراکز مشاوره شهر  در زنان آوریتابو 

 .، تعارضآوریتاب(، بخشش، ACT) تعهددرمان مبتنی بر پذیرش و  کلیدی: هایواژه
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 قدمهم

و  نظرفاختلا، از تعارض مختلفی تجربه سطوح روازاینو گسترده است.  یرفراگ ی،اندازه روابط اجتماعی بهفرد ینتعارضات ب

ناشی از ناهماهنگی زن و شوهر در نوع نیازها و  8تعارض زناشویی .است اجتنابغیرقابلرنجش در تعاملات هر زوج، بدیهی و 

واج ی و ازدنسبت به ارتباط زناشوی غیرمسئولانهرفتاری و رفتار های ، طرحوارهدرخواسته روش ارضای آن، خودمحوری، اختلاف

یف، ضع یدر خانواده همچون سازگار یمهم یامدهایبا پ ییتعارضات زناشو (.8932ت )فتوحی، میکائیلی، عطادخت و همکاران، اس

 لاح)ف همراه است ی و کاهش رضایت زناشوییـ فرزندوالد احتمال تعارضات یشافزایی، زناشو یزدگدل ،ناکارآمد فرزند پروری

 شانرابطه از ییهاجنبه مورد در همسر دو هر یا یکی آن در که است تعاملی فرایندی تعارض زناشویی (.8932 ،و همکاران زاده

 شخص کی رفتار که کندمی وقتی بروز روابط در تعارض ،علاوهبه. کنند حل را آن طریقی به کوشندیم و کنندیم احساس ناراحتی

 سلامت رب منفی تأثیرات که آیندیم حساببه اجتماعیجدی  مشکل یک زناشویی درنیاید. تعارضات جور دیگر شخص توقعات با

 رضتعا مانع توانینم و هاستتفاوت وجود ناشی از و طبیعی امری هازوج بین زنان دارد. تعارض یژهوبهزوجین  روانی و جسمانی

 یندگز وزناشویی  یرابطهدر ازدواج باید فرض را بر این گذاشت که بروز تعارض جزئی از  ینبنابرا؛ (8931یوسفی و عزیزی، شد )

طول  از طرف دیگر در تمام مشترک است، بنابراین زن و شوهر باید یاد بگیرند که تعارضات خود را حل کنند تا خوشبخت شوند.

 است، در بین افراد خانواده، بین همسران، دوستان و اجتنابغیرقابلزندگی تعارضات و تخطی های بین فردی در ارتباط با دیگران، 

دردناک، تجربیات  یهاصدمه. در بسیاری از موارد گیرندیمافراد در معرض خطر صدمه دیگران قرار  شناسیدینمیا کسانی که 

ه مختلف ب یهاروشممکن است به  هاانسان. شودمیمنفی  یرفتارهاو  افکار و تخلفات جدی، منجر به احساسات، یرمنصفانهغ

ممکن است به دنبال انتقام باشند و یا از کسی که تخطی کرده اجتناب کنند )کجباف،  هاآن خطاهای افراد واکنش نشان دهند.

 (.8939 اسماعیلی و اسماعیلی،

است. بخشش فرآیندی است که شامل تغییر در  4معیوب را قطع کند، بخشش یچرخهاین  تواندیمیکی از مکانیزم هایی که 

نتیجه این فرآیند، کاهش انگیزه برای اقدام تلافی جویانه و یا حفظ بیگانگی با فرد  شودمیاحساسات و نگرش در مورد فرد خطاکار

 همسر، احتمالاا ناشی از خطاهای  ایجادشدهواقع، تنفر در .بردیمخاطی است و احساسات منفی نسبت به فرد خطاکار را از بین 

 9شتیآ کنندهفراهمآن است. در مقابل، بخشش همسر یکی از ابزارهای بالقوه  آمیزیتموفقها و مانع حل تعارض زوج کنندهیتتقو

ی هبرای یک رابط یتوجهقابلکاربردهای  تواندیماست، بنابراین بخشودگی  کنندهنگرانوجود یک رویداد دردناک و  رغمیعل -

داشته باشد. اکثر تحقیقات، بخشودگی و نابخشودگی )مثلاا انتقام و اجتناب(  مدتکوتاهمچنین الگوهایی جهت تعاملات بلندمدت و ه

ه اساساا بخشودگی، یک حالت انگیزشی خیرخواهانه نسبت ب کنندیمکاهش انگیزه منفی نسبت به فرد خطاکار بررسی  برحسبرا 

 با تواندیم رفتارهای بخشندگی واقع در. آیدینمدست منفی به  هاییزهانگغلبه بر  ییلهوسبه یسادگبهاست که  رسانیبآسفرد 

                                                           
1 .marital conflict 

2. forgiveness 

3. closure 
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 بخشش به قادر که افرادی کند. فراهم را فردی بین و شخصی رشد امکان زناشویی، روابط هاییاییپو در مثبت تغییرات ایجاد

 افزایش و زناشویی رابطه بیشتر استحکام به همسر، بخششتوانایی  این و معتقدند زناشویی رابطه تقدس به خود هستند همسر

 یهاتنش کردن به کم تواندیم بخشش که کرد بیان خود تحقیقات در( 4082) 4(. نیکلسون4088 ،8)لئو انجامدیمرضایت زناشویی 

 و فرادا در شخصی آرامش افرایش گرفته منجر شود و به صورت تخلف به مربوط زیاد تفکر از ناشی ذهنی یهاوسواس و روانی

 9زناشویی تعارضات حل در مؤثر متغیری عنوانبهبخشندگی  ینچنهم .کمک کند روانی بهزیستی افزایش و فردی میان روابط ودببه به

است  تأثیرگذاریکی از عواملی که در تعارضات زناشویی (. 4082 ،2)چانگ شودمی گرفته نظر در 2زناشویی رضایت افزایش و

را یک فرآیند توانایی با پیامد سازگاری  آوریتاب (. 8932 حسینی حاجی بکنده ، نوابی نژاد و کیامنش،) باشدمی 2آوریتاب

را سازگاری مثبت فرد در واکنش به شرایط ناگوار  آوریتاب( 4008) 1اند. والرتعریف کرده یدکنندهتهددر برابر شرایط  آمیزیتموفق

ها یا شرایط تهدیدکننده نیست و حالتی انفعالی در یبآس، تنها پایداری در برابر آوریتابالبته داند. یمها و تهدیدها( یبآس)

، آوریتابتوان گفت که یمباشد، بلکه شرکت فعال و سازنده در محیط پیرامونی خود است. ینمرویارویی با شرایط خطرناک 

(. همچنین، اکثر پژوهشگران 4009، 1خطرناک است )کانر و دیویدسونروانی در شرایط –توانمندی فرد در برقراری تعادل زیستی

 آوریتاب (.4008، 3باشد )ماستنیمترمیم خود با پیامدهای مثبت هیجانی، عاطفی و شاخص ینوع آوریتاببر این باورند که 

 برابر اختلالات در را هاآن و کندمی کمک زندگی زای تنیدگی و سخت شرایط با سازگاری و مواجهه در افراد به که است عاملی

دارند.  شانزندگی در محیطی زای تنیدگی عوامل با بالایی فردی آور سازگاری تاب افراد .کندمی محافظت زندگی مشکلات و روانی

پذیرش، تمرکز ذهنی، تعهد و  یندهایفرآدرمانی جدید بوده و از  یکردرو( یک ACTتعهد )رویکرد درمانی پذیرش و  کهازآنجایی

بی برای درمان زنان دارای تعارضات زناشویی رویکرد مناس کندیمروانی استفاده  یریپذانعطافایجاد  منظوربهتغییر رفتار  یندهایفرآ

 .باشدمی

ت و اس ایجادشدهتلفیق شناختی و اجتناب از تجارب  وسیلهبهروانی دارد که  پذیریانعطافریشه در  هاانسانرنج  ACTاز نظر 

، . اجتناب از تجاربباشدمیاز طریق اجتناب نمودن از تجارب  هاآنتمایل به جذب تجارب و جنگ با  گرددمیتلقی  زاآسیبآنچه 

اطرات و حساسات، خا کنترل یا دگرگون نمودن شکل، فراوانی یا حساسیت موقعیت تجارب درونی از قبیل، افکار، منظوربهتلاش 

ی را شخص که شخص تمایل برای حفظ ارتباط خود با برخی از تجربیات خاص افتدمیبوده و زمانی اتفاق  حسی هایدریافت

اصلی نابراین هدف ب؛ که مشکل یا فراوانی این وقایع را حتی اگر به قیمت یک تغییر رفتاری باشد تغییر دهد نمایدمینداشته و تلاش 

                                                           
1.Leo 

2. Nikelson 

Marital conflicts .3 

Marital Satisfaction  .4 

5.Chung 

6. resilient 

7. Waller 

8. Conner & Davidson 

9. Masten 
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که زندگی لاجرم برای او ایجاد کرده، یک زندگی پربار و  هاییتنشو  هارنجدردها،  مؤثردر این رویکرد آن است که فرد با کنترل 

 (.8939 هنر پروران،) یدنمابرای خود ایجاد  معنادار

 هایینهگز نبی در عملی انتخاب واناییت ایجاد یعنی است؛ روانی پذیریانعطافایجاد  اصلی هدف تعهد، و پذیرش بر مبتنی درمان در

 در یا امانج ساز تمایلات آشفته یا هاخاطره احساسات، افکار، از اجتناب جهت صرفاا عملی اینکه نه باشد، ترمتناسبکه  مختلف

ا بسیاری از احساسات، هیجانات ی هاانساندر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد فرض بر این است که  شود. تحمیل فرد به حقیقت

برای  هاتلاشرهایی یابند. این  هاآنو پیوسته سعی دارند این تجارب درونی را تغییر داده یا از  دانندیمرا آزارنده  شانیدرونافکار 

 هانآکه فرد در ابتدا سعی داشت از  شودمیمتناقض منجر به تشدید احساسات، هیجانات و افکار  طوربهبوده و  تأثیربیکنترل 

هدف درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد را ایجاد یک  4002، 8(. هریس8931 مصباح، حجت خواه و گل محمدیان،کند )اجتناب 

عهد ت ، برای رسیدن به این هدف، درمان پذیرش وپذیردمیفرد، رنجِ ناگزیرِ موجود در آن را  کهدرحالی داندمیزندگی غنی و پرمعنا 

 گیردیم کمک متعهدانه اقدام و هاارزش ،گرمشاهده خویشتن اکنون، از شش اصل شامل: گسلش شناختی، پذیرش، تماس با لحظه

از شش اصل بنیادین زیر برای کمک به  عموماا. در این رویکرد درمانی برسند یشناختروان پذیریانعطاف به بتوانند مراجعین تا

برای کاهش تمایل به واقعیت  هاییروشگسلش شناختی: یادگیری  -8: شودمیمراجعان استفاده  یشناختروان پذیریانعطافافزایش 

تماس  -9مبارزه شود هاآنافکار بدون اینکه با  آمدورفتپذیرش: اجازه دادن به  -4پنداشتن افکار، تصورات، هیجانات و خاطرات 

: اکتشاف اینکه چه چیزی هاارزش -2از خود  یافتهتعالیه خود: دستیابی به حس مشاهد -2و اکنون  ازاینجابا لحظه اکنون: آگاهی 

متعهدانه برای رسیدن به آن  هایتلاشو  هاارزشاهداف بر اساس  ریزیطرحاقدام متعهدانه:  -2برای خود واقعی فرد مهم است 

بر ( ACT) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی پژوهش حاضر با هدف تعیین کارآیی درمانن یبنابرا؛ (8932 اسدپور،اهداف )

 .انجام گرفت زنان دارای تعارض با همسر، مراجع کننده به مراکز مشاوره شهر شیراز آوریتاببخشش و 

 روش پژوهش

خاب نمونه که پس از انت صورتینبد. باشدیمبا گروه کنترل  آزمونپس -آزمونپیشتجربی با طرح  نیمه مطالعهپژوهش حاضر یک 

 ورطبهرای هر دو گروه ب( آوریتاببخشش و  هایپرسشنامه) آزمونپیشآزمایش و کنترل،  یهاگروهبه  هاآنو گمارش تصادفی 

 صورتبهجلسه  80طی  (ACTتعهد )پذیرش و  برنامه گروهی با رویکرد درمان ،آزمونپیشهمزمان اجرا شد. پس از اجرای 

جامعه  .اجرا نگردید یابرنامهبرای گروه آزمایش انجام شد و برای گروه کنترل در این مدت هیچ  اییقهدق 30یک جلسه  یاهفته

بودند را  31-33در سال  رازیتعارض با همسر، مراجع کننده به مراکز مشاوره شهر ش یداراتمامی زنان آماری این پژوهش شامل 

در گروه کنترل با جایگزینی تصادفی از نفر(  84)گروه آزمایش و  ( درنفر 84) زن 42 دربرگیرندهمونه پژوهش نیز ن .شدیمشامل 

شنامه، بر استفاده از پرس علاوه تعارض زناشوییتشخیص  منظوربهدر دسترس انتخاب گردیدند  صورتبهافراد داوطلب بود که 

 هابهمصاحهمین  بر اساسورود و خروج  یهاملاکبرای هر نفر توسط متخصص بالینی انجام گرفت و  یقهدق 22مصاحبه بالینی طی 

                                                           
1. Harris 
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( ACT) تعهد و پذیرشها در هیچ کلاس آموزش رویکرد کنندهشرکتعبارت بود از:  به پژوهش و خروج ورود ملاکتعیین گردید. 

بخشش  هایپرسشنامهی، گرفتن نمره پایین در پزشکاختلالات رواننداشتن ی، پزشکروانهای مصرف دارو عدم ،شرکت نکرده باشند

، برای گروه کنترل نیز همانند گروه یاحرفه اخلاقرعایت اصول  منظوربه. ، داشتن اختلاف و تعارض بیش از شش ماهآوریتابو 

برای دو  آزمونپیش (مقدماتی)در ادامه، در جلسه اول  .درمانی با هدف اجرا پس از اتمام کار در نظر گرفته شد آزمایش، مداخله

سطح  4در  آمدهدستبه یهاداده، یتدرنهااجرا گردید.  درمان پس از اتمام مداخله آزمونپسگروه آزمایش و کنترل اجرا شد و 

مورد  42ی نسخهSPSS  افزارنرمبا استفاده از  (چندمتغیرهتحلیل کواریانس )و آمار استنباطی  (و انحراف معیار یانگینم)توصیفی 

  :باشدیممحتوای آن به شرح زیر  خلاصهاجرا گردید که  جلسه 80در  یدرمانگروهاست که  ذکریانشاقرار گرفت.  وتحلیلیهتجز

 نیقبل از درمان، استفاده از تمر هاییابیارزو مقررات و انجام  نیضع قوانبا برنامه جلسات درمان، و هازوجآشنا کردن جلسه اول: 

آموزش جلسه دوم:  تمرکز بر تنفس. نیتمر ،ایمقابله ی، آموزش طرحواره رفتارها، آموزش و آزمودن طرحواره هاخوردن کشمش

 فیارائه تکال ،یمطلوب زندگ یآن دو و آموزش ثبت رخدادها نیشناساندن افکار و احساسات و ارتباط بتکنیک ذهن آگاهی، 

نشستن  ، مراقبه و آموزش تنفس جلسه سوم:و تعمیم ذهن آگاهی، ایجاد درمان خلاق.  تنفس نیجلسه بعد با تمرکز بر تمر ی،خانگ

مربوط  هاینههزی یبررس، تنفس نیتمر زیجلسه قبل و ن یخانگ فیمرور تکال تنفس و احساسات، ،از بدن یبه حالت مراقبه و آگاه

 خلاق یدرماندگ بحث در مورد ،یاه طرحواره ایمقابله یمربوط به رفتارها یامدهایها، جدول پ با طرحواره ایمقابله یبه رفتارها

 یخانگ فی، مرور تکال"دنیشن"و  "دنید" نیتمرجلسه چهارم: . دیجد یخانگ فیارائه تکالو کندن گودال  و ارائه استعاره باتلاق

 نییو ارائه کاربرگ تع هاآن یامدهایو پ هاارزشو رفع ابهام در مورد  یی، آموزش شناساهاارزشدر مورد  یجلسه قبل، آموزش روان

 لسه بعد.ج یخانگ فیتکال نییموانع موجود در برابر اعمال ارزشمند و ارائه کاربرگ، استعاره مسافران اتوبوس تع ی، بررسهاارزش

، و گسلش یدر مورد همجوش یجلسه قبل و آموزش روان فیبر تکال یصداها و افکار، مرور ،یبدن یمراقبه و آگاهجلسه پنجم: 

 نییابرها و ارائه کاربرگ موانع، تع ی، ارائه استعاره افکار رو یساز تینیو ع هایطرحوارهنقش افکار  فایارائه استعاره غول در  و ا

در مقابل  اریگذارزشز بر گسلش با تمرک یجلسه قبل، آموزش روان یخانگ فیمرور تکالجلسه ششم:  جلسه بعد. یخانگ فیلتکا

در مقابل بحث،  یابیاستفاده از استعاره شطرنج، ارزحالت،  نیبدتر یرسازیخود و تصو یبررس ،یهاتجربه ناتیو ارائه تمر فیتوص

 یبررس سه هفتم:جل. جلسه بعد یخانگ فیتکال نییو تع ییزناشومحتوا در روابط  عنوانبهبافتار در مقابل خود  عنوانبهخود  تیتقو

 راقبهو م ایمقابله سمیمکان کی عنوانبهآن  هایهزینهو فقدان در روابط، بحث در مورد خشم و  ریزناپذیدر مقابل درد گر اقیاشت

اده از استفجلسه هشتم:  جلسه بعد. یخانگ فیتکال نییو تع یآگاه خوردن شکلات با ذهن ،یخانگ هایتمریننشسته و مرور 

 هایهیجاناجتناب از  هایهزینه یبررس ،ییو نقش کنترل در روابط زناشو هاهیجاندر مورد  یآموزش روان ،یکاغذ هایبرچسب

جلسه  عد.جلسه ب یخانگ فیتکال نییو تع گرمشاهده عنوانبهخود  نیتمر ،کشیطناب نیتمر ،ایتجربه ناتیتمر قیدردناک از طر

 یو شفقت نسبت به دردها یآگاه ذهن جادیا یرسازیتصو ن،یگزیجا هایپاسخگسلش و  نیبحث در مورد ارتباط مؤثر، تمرنهم: 

زرعه، استعاره م یادآوریبا غول؛  کشیطناب نیکمک به خود فرد، تکرار تمر یبخشش برا یرسازیها و تصو از طرحواره جادشدهیا
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در  حثب، تمریناتی برای افزایش شفقت ورزی، یمهرورزآموزش شفقت ورزی و جلسه دهم: . جلسه بعد یخانگ فیتکال نییتع

 پس از درمان. هاییابیارزنسبت به اعمال ارزشمند، انجام  تعهد جادیاعمال ارزشمند، ا یراهبردها برا جادیمورد موانع و ا

 ابزار پژوهش

گویه بوده و پس از انجام تحلیل  82مقیاس اصلی دارای  ساخته شد. 4008این پرسشنامه توسط رای و همکاران : پرسشنامه بخشش

هایی را گویه تبدیل گردید. تحلیل عاملی این مقیاس، دو عامل را نشان داده است. یک عامل ماده 82گویه آن حذف و به  8عاملی، 

ی کنندهانمنفی(. عامل دیگر بینبود افکار، احساسات و رفتار منفی نسبت به فرد خاطی است )نبود  یکنندهیانبکه  شودمیشامل 

 هایاسخپمنفی و هم  هایپاسخوجود افکار، احساسات و رفتار مثبت نسبت به فرد خاطی است )وجود مثبت(. لذا مقیاس حاضر هم 

 اختهی خود دیده بودند سی عاشقانهسنجد. این مقیاس در ابتدا برای سنجش واکنش زنان نسبت به بدی که در رابطهمثبت را می

های نمونه شامل موارد زیر است: اما بعدها سوالات آن طوری تغییر پیدا کرد که همه افراد و هر نوع بدی را شامل شود. گویه؛ شد

)رای و  "سازم توانم خشم خود را از کسی که مرا رنجانده دور می"یا  "خیر و خوبی دارم  یآرزوبرای کسی که مرا رنجانده "

 کاملاا و  4، مخالفم =9نظر =، بی2، موافقم =2موافقم= کاملاا) یادرجه 2(. این پرسشنامه بر اساس یک مقیاس لیکرت4008همکاران، 

. رای و همکاران باشدمیمعکوس  صورتبه( 82و  84، 80، 1، 2، 2، 8،9)سوالات ،  گذارینمره .شوندمی( نمره گزاری 8مخالفم =

چنین گزارش کردند. هم 11/0و  12/0و  12/0و کل مقیاس را به ترتیب « وجود مثبت»، «نبود منفی»کرونباخ برای  ( آلفای4008)

 گزارش کردند.  19/0( در تحقیق خود پایایی این پرسشنامه را به روش آلفای کرونباخ 8913پور، سنایی، نظری و فراهانی )حمیدی

و توسط  ساخته 4009 سال در کانر و دیویدسوناین پرسشنامه توسط  :(CD_RISC)کانر و ديويدسون  یآورتابمقیاس 

ی ادرجه 2ماده است و بر اساس یک مقیاس لیکرت  42این مقیاس متشکل از در ایران هنجاریابی شده است. ( 8912) محمدی

. کانر و شودمی گذارینمره( 2 =و همیشه درست  9=، اغلب درست 4=، گاهی درست 8 =درست  ندرتبه، 0 =نادرست کاملاا)

 آوردند. به دست 13/0( پایایی این پرسشنامه را 8912و همچنین محمدی ) 11/0( پایایی این پرسشنامه را 4009دیویدسون )

 هايافته

 ینمره( معیار انحراف) میانگین( نشان داد که 8زوجین دارای تعارض با توجه به جدول شماره )توصیفی در ارتباط با  هاییافته

 26/58 ترتیب به آزمونپس در و( 57/5) 45/34 و( 24/6) 21/30 ترتیب به آزمونپیش در کنترل و آزمایش گروه برای بخشش

 آزمایش گروه برای آوریتاب ینمره( معیار انحراف) میانگین ،دهدمی نشان 8 جدول مندرجات. باشدمی( 18/5) 32/31 و( 14/7)

( 13/7) 64/43 و( 12/3) 17/68 ترتیب به آزمونپس در و( 20/7) 85/43 و( 41/1) 24/44 ترتیب به آزمونپیش در کنترل و

 . باشدمی

( MANCOVA) چندمتغیره، از تحلیل کوواریانس آزمونپیشمتغیر وابسته و کنترل  4وجود ذکر این نکته ضرورت دارد که به دلیل 

 یکهیچرد در مو شدهمحاسبهآن بررسی گشت. باید خاطرنشان ساخت که آزمون لوین  هایمفروضهر تحلیل استفاده گردید و ابتدا د

همچنین  .گردید تائید آزمونپسدر سطح  هاواریانسمفروضه همگنی  روازاینبه لحاظ آماری معنادار نبود؛  موردبررسیاز متغیرهای 
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 آزمونسپدر مرحله  (روش درمان)با متغیر مستقل  آوریتاببخشش و  آزمونپیشآزمون همگنی ضرایب رگرسیون از طریق تعامل 

نیز نشان داد   اسمیرنوف -کلموگروفنتایج  نتایج آزمون د.ش تائیدقرار گرفت که مفروضه همگنی ضرایب رگرسیون  موردبررسی

 ،(8)با توجه به نتایج جدول . گرددمی تائید ها بودن توزیع داده و فرض صفر مبنی بر نرمال ( 02/0داده ها طبیعی بوده ) که توزیع

 زایشافاین  کهدرصورتی در گروه آزمایش افزایش، آوریتاببخشش و متغیرهای  هایمیانگیندر  آزمونپسدر پژوهش  متغیرهای

گروه آزمایش و کنترل از لحاظ متغیرهای وابسته در سطح  بین( 4جدول ) نتایج براساس براین، علاوه .در گروه کنترل وجود ندارد

08/0 ≥ P وه، ( بین دو گرآوریتاببخشش و توان گفت که حداقل در یکی از متغیرهای وابسته )تفاوت معناداری وجود دارد و می

ر گرفت. با توجه به اندازه اثتفاوت معنادار وجود دارد. جهت پی بردن به این تفاوت دو تحلیل کواریانس در متن مانکوا صورت 

های گروه آزمایش و کنترل ناشی از اثر متغیر مستقل است. همچنین توان آماری آزمون درصد از کل واریانس 8/14محاسبه شده، 

ر (  مقادی9درصد فرض صفر را رد کند. همچنین بر اساس جدول شماره ) 800است، بدین معنی که آزمون توانسته با توان  8برابر با 

F  08/0 دست آمدند که در سطح به 192/492 و 228/882به ترتیب  آوریتاببرای  بخشش و < p توان می و ؛دار هستندمعنا

 است. شدهکنترلدر گروه آزمایش در مقایسه با گروه  آوریتابمیزان بخشش و باعث افزایش  ACTگفت، 

 آزمونآزمون و پسهای آزمايش و کنترل، به تفکیک در مراحل پیشدر گروه آوریتاب و بخششمیانگین و انحراف معیار . 1جدول 

 (n=  42گروه کنترل ) (n=  24گروه آزمایش ) های آماریشاخص متغیرها

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 21/2 22/92 42/2 48/90 آزمونپیش بخشش

 81/2 94/98 82/1 42/21 آزمونپس

 40/1 12/29 28/1 42/22 آزمونپیش آوریتاب

 89/1 22/29 84/3 81/21 آزمونپس

 

 های آزمايش و کنترلهای گروهآزمودنی آوریتاب آزمون بخشش وهای پسنتايج تحلیل کواريانس چندمتغیری روی میانگین نمره .2 جدول

 شاخص آماری

 نام آزمون

آزادی ه درج درجه آزادی فرضیه F مقدار

 خطا

توان  اندازه اثر سطح معناداری

 آماری

 00/8 148/0 008/0 48 4 422/822 322/0 آزمون اثر پیلای

 00/8 148/0 008/0 48 4 422/822 092/0 آزمون لامبدای ویلکز

 00/8 148/0 008/0 48 4 422/822 049/41 آزمون اثر هتلینگ

 ینتربزرگآزمون اثر 

 ریشه

049/41 422/822 4 48 008/0 148/0 00/8 
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 آزمونپیشبا کنترل  آزمونپسی مرحلهدر  آوریتاببخشش و  نتايج حاصل از تحلیل کوواريانس در متن مانکوا روی متغیرهای .3 جدول

 ی آماریهاشاخص

 متغیرها

 سطح F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات

 داریامعن

 008/0 228/882 829/942 8 829/942 بخشش

008/0 192/492 12/423 8 12/423 آوریتاب  

 

 گیرینتیجهبحث و 

زنان دارای تعارض با  آوریتاب( بر بخشش و ACTدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد ) اثربخشیهدف از پژوهش حاضر، تعیین 

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد که. شیراز بودهمسر، مراجع کننده به مراکز مشاوره شهر 

(ACT  )ی قبلی اهپژوهشی هاافتهمعناداری باعث افزایش بخشش در بین زوجین دارای تعارض شده است؛ این نتیجه با ی طوربه

 ( همسو است. 8931) منش(، قاصدی باقری و کیا 8939(، هنرپروران )8932در ادبیات مانند سعادتمند بساک نژاد و امان الهی )

ود،  بروز کنند، تعارضات با همسر حل ش یعیطب طوربهاست که افکار و احساسات  نیا تعهد و رشیبر پذ یمبتن درمانیزوجف از هد

در طی  هاوجزکاهش یابد  تدریجبهی زناشویی فرسودگ درنهایتو  ابدیگسترش  تیمیو مثبت شروع شود تا صم دیارتباطات جد

ز تا ا کنندمیتلاش  هاآن کنند. گریکدی رییبر تغ یبوده و  مدام سع یممکن است دچار تعارض و ناسازگار  مختلف هایسال

را در  گریکدی و خصومت نسبت به یفرد نیکنترل ب هایشیوهاجتناب کرده و  یفرد نیب هایاختلافدرباره  شیذهن خو یرهاساز

 واندتمی و تعهد رشیبر پذ یمبتن کردیبا توجه به رویی زناشو روابط درعدم بخشش (. 8932 سعادتمند و همکاران،) بگیرند شیپ

د باش یو اجتناب از رفتارها و اعمال یدرون ندیاجتناب از تجارب ناخوشا ،شاندرونیاز تجارب  یاز مشکلات افراد در آگاه یناش

از  یرا در استفاده عملکرد هاآن ییتوانا ،شاندرونینادرست افراد از تجارب  یآگاه ایفرد مهم و ارزشمند هستند. کاهش  یکه برا

از عوامل  گرید یکی نیکنند. همچن اعمال یتا افراد نتوانند رفتار مناسب شودمیو باعث  دهدمیکاهش  شانهیجانی هایپاسخ

 هاییتقضاوتا  اندکردهعادت  هاآن. کنندمیبرقرار  هایشانهیجانبا  هازوجاست که  ایرابطهعلت نوع  عدم بخشش به کنندهتبیین

تجارب کنند. درمان  نیدر جهت اجتناب از ا ایفزایندهخود داشته باشند و تلاش  ندیوجود تجارب ناخوشا مورد درانتقادگرانه 

 رگیبه همد یه انتقاداز نگاروبرو شوند و  ترخودآگاهانه یشخص یتا درباره تجارب زندگ آموزدمی نیو تعهد به زوج رشیذپ

های در این درمان، شیوه (.8932 )سعادتمند و همکاران، باشند گریکدیتا مکمل  گیرندمی ادی رشیپذ ناتیو با تمر بردارنددست

ها و اهداف فرد و نیاز برای تعیین اهداف ی ارزشتعهد رفتاری همراه با فنون گسلش و پذیرش و همچنین مباحث مفصل درباره

ر کردن ب تأکید، در این درمان، هدف اصلی از علاوهبهشوند. شطرج همگی منجر به افزایش بخشش در زنان می استعار وشخص، 

ثر افکر، آگاه شدن از ماهیت بی صرفاا  صورتبهزا ی افکار نگرانیبه او در تجربه رساندنیاریمیل فرد به افکار درونی خود، 

او  هایباارزشهای کنونی فرد و اداره کردن چیزهایی که در حال حاضر در زندگی فرد از اهمیت برخوردار هستند همسو برنامه
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 آرامیبهتوانند زمینه، مراجعان میدر پس 8قرار دادن خود یواسطهبهزا است. در اینجا، واکنش نشان دادن به آن افکار نگرانی جایبه

. در حقیقت، دارندنگاهها، افکار و خاطرات نامناسب دور در زمان حال تجربه کنند و خود را از واکنشو نرمی وقایع نامطلوب را 

هد دشناختی فرد است. در حقیقت، فرآیندهای محوری درمان پذیرش و تعهد به فرد آموزش میپذیری روانانعطاف تائیدهدف آن، 

ند، ک تائیدرا  گریمشاهده خودپردازی کند، چگونه ین افکاری را مفهومزا دست بکشد، چگونه چنکه چطور از افکار مضر نگرانی

سازی کند. در این درمان، آگاهی فرد از افکار و فرآیند های را شفافرا بپذیرد و چگونه ارزش هاآنکنترل وقایع درونی،  جایبه

رش خلاصه، هدف درمان پذی طوربهسازد. مرتبط میهای هدفمند یابد و افکار و تفکر او را به تحقق فعالیتتفکر خود افزایش می

که  شودمیرا تجربه کنند و از فرد خواسته  هاآنها، از افکار و احساس شدنمانع جایبهو تعهد آن است که به افراد آموزش دهد 

معنادار  تأثیرحاکی از ی پژوهش حاضر هاافتههای خود انجام دهد. در نهایت، یتمام تلاش خود را در جهت تحقق اهداف و ارزش

 شیراززنان دارای تعارض با همسر، مراجع کننده به مراکز مشاوره شهر  آوریتاب( بر افزایش ACTدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )

، آبادیحسن(، عزیزی، 8931ی قبلی در ادبیات مانند مصباح، حجت خواه و گل محمدیان )هاپژوهشی هاافته. این نتیجه با یبود

( که دریافتند درمان 8932(،  جعفری، معتمدی، صدر، علمایی کوپایی و هاشمیان )8931(، عارفی و ژاله )8939مهرام و سعیدی )

 اثربخش است، همسو و هماهنگ است.  آوریتاب( بر سطوح ACTمبتنی بر پذیرش و تعهد )

 ای زاآسیبافراد باوجود تجارب ند پویا است که در آن (  و یک فرآی4089 گریف و نولتینگ،) پایدار ایمقابلهیک سبک  آوریتاب

 یخود برا و منابع در دسترس هامهارت نیافراد تاب آور از بهتر(. 4082 مارش،) دهندمینشان  یموفق و مثبت یسازگار ،بارمصیبت

و  یفرد با مشکلات آمیزموفقیت یبهبود و سازگار آوریتابافزایش  رسدمیلذا به نظر  کنندمیده استفا طیمشارکت فعال در مح

درمان  امهنشیوهوجود دارد؛ لذا با استفاده از  یفرد نیو مشکلات ب آوریتاب نیکه ب ایرابطهمؤثر است. با توجه به  یفرد نیب

در طول  نکهیو تعهد با توجه به ا رشیبر پذ ی. درمان مبتنکندمی دایدرمان پ تیدارد قابل دیتأک یفرد نیحاضر که بر مشکلات ب

 جهیو نت کندمیاستفاده  شناختیروان پذیریانعطاف شیافزا یبرا یو گسلش شناخت رشیپذ ،یذهن آگاه هایمهارتمداخله از 

ن در زمان حال و آنچه در آ شانباتجربهارتباط  جادیا یمراجعان برا ییتوانا شیجز افزا ستین یزیچ شناختیروان پذیریانعطاف

تجربه در زمان حال به  نیباشد. ا شدهانتخاب هایباارزشکه منطبق  ندیعمل نما یوهایاست و به ش پذیرامکان هاآن یلحظه برا

  (. 8931 مصباح،) سازدمیکه ذهن  گونهآنکه هست تجربه کنند، نه  گونهآنرا  راتییتغ کندمیمراجعان کمک 

 خلاقیا ملاحظات

کتبی اخذ شد و برای گروه کنترل نیز بعد از اتمام تحقیق، مداخله  صورتبهرضایت آگاهانه  کنندهشرکتدر این مطالعه از اعضای 

 .اجرا گردید ACTدرمان 

 تشکر و قدردانی

 .آورندعملتشکر و قدردانی را به  کمال ،هایآزمودنی هیکلتا از  دانندیمی خود فهیوظدر پایان، پژوهشگران 
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 منابع 

 ( 8932اسدپور، اسماعیل .) بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر بهزیستی روانشناختی زنان مطلقه در بافت فرهنگی

 .انجمن روانشناسی ایران، دانشگاه الزهرا، کنفرانس بین المللی فرهنگ آسیب شناسی روانی و تربیت .شهر ورامین

 (. اثربخشی الگوی گشتاوری السون بر تاب آوری و 8932) علیرضا ،کیامنشو شکوه ، نوابی نژاد؛ نازک، حسینی حاجی بکنده

 .21-21(، 8)9، مجله روانشناسی خانوادهتعارضات زناشویی زوجین. 

 مشاوره گروهی مبتنی بر بخشش  تأثیر(. بررسی 8913محمد و فراهانی، محمدنقی )نظری، علی ؛ثنایی ذاکر، باقر ؛پور، رحیمحمیدی

 .12-23، شماره بیست و ششم، شناختی زناناعی روانمجله مطالعات اجتمبر رضایت زناشویی. 

 و  تیمیو تعهد  بر صم رشیبر پذ یمبتن یدرمان زوج ی(. اثربخش8932) عباس، امان الهیو  سودابه، بساک نژاد؛ خدیجه، سعادتمند

 .24-28(، 8)2، خانواده شناسیروانمجله ها.  بخشش زوج

 ،اثر بخشی درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش .(8931) مریم ژاله، مژگان و عارفی (ACT)  آوریتاببر اضطراب، سلامت روان و 

  پژوهشی علوم تربیتی وروانشناسی، آسیب های اجتماعی و فرهنگی ایرانششمین همایش علمی  والدین کودکان بیش فعال.

 ،ررسی اثربخشی گروه درمانی مبتنی بر پذیرش و (. ب8939) مرتضی سعیدی، حسین؛ مهرام، بهروز و حسن آبادی، مریم؛ عزیزی

 . دومین همایش ملی پژوهش و درمان در روانشناسی بالینی افراد مبتلا به سردرد مزمن. آوریتاببر بهبود  ACT تعهد

 اثر بخشی زوج درمانی مبتنی بر فرا هیجان بر سازگاری و (. 8932) نادر، حاجلوو  نیلوفر؛ عطادخت، اکبر، میکائیلی؛ سکینه، فتوحی

 .22-22(، 93)84، فصلنامه فرهنگی تربیتی زنان و خانواده. دلزدگی زناشویی در همسران دارای تعارض

 روابط ابژه و ادراک از رابطه مقایسه (. 8932) ملیحه، میرزاییو  رامین؛ صادقی، منصوره السادات، هاشمی گشنیگانی؛ هاجر، زادهفلاح

 .23-22(، 8)8،های روانشناسی بالینی و مشاورهپژوهش. با پدر در افراد متقاضی و غیر متقاضی طلاق

 آگاهی و مبتنی (. مقایسه اثربخشی دو روش درمان گروهی مبتنی بر ذهن8931) علیرضا، کیامنشو  فریبرز، باقری؛ مسعود، قاصدی

 .31-11(، 43)1، مجله اخلاق زیستیبر پذیرش و تعهد بر بخشش، تنظیم هیجان و صمیمیت زناشویی. 

  ،بخشی مداخله گروهی مبتنی بربخشش بر بهزیستی روانشناختی  اثر (.8939) یلالکجباف، محمد باقر؛ اسماعیلی، لیلا واسماعیلی

 .9-48( 8)2مجله دست آورد های روان شناختی، . هاآنجانبازان و همسران 

  ،دکتری روانشناسی  پایان نامه. در افراد در معرض خطر سو مصرف مواد آوریتابی عوامل مؤثر بر بررس(. 8912مسعود )محمدی

 زیستی و توانبخشی.بالینی، دانشگاه علوم به

 آوری(. اثربخشی درمان گروهی مبتنی بر پذیرش و تعهد بر تاب8931محسن ) ،محمدیانگل و سیدمحسن ،خواهحجت ؛ایمان ،مصباح 

 .803-12 ،(43)1 ،روانشناسی افراد استثنایی توان ذهنی.مادران دارای کودک کم

 ( بررسی8939هنر پروران، نازنین .) تعهد و پذیرش رویکرد بخشی اثر (ACT )دیده آسیب زنان زناشویی سازگاری و بخشش بر 

 .820-892(، 83)2، فصلنامه زن و جامعه همس. خیانت از

 ،فصلنامه  خص.ش یپهایو ت یافتگی زیبر اساس تما ییتعارض زناشو ینیشبیپ یبرا یمدل نیی(. تب8931) آرمان عزیزی، ناصر و یوسفی

 .11-21 ،(92)3 ،فرهنگ مشاوره و روان درمانی
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