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 چکیده

اورژانس  ( بر مسئولیت پذیری پرستارانACTاز پژوهش حاضر بررسی تاثیر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد ): هدف  هدف

پژوهش از نوع شبه آزمایشی و جامعه آماری شامل کلیه پرستاران اورژانس بیمارستان : روش بیمارستان میلاد شهر تهران بود.

نفری آزمایش و کنترل جایگزین شدند.ابزارهای 20نفر بود که باروش تصادفی در دو گروه برابر 40د شهر تهران به تعداد میلا

دقیقه ای  50جلسه 17( و 2002ابراهیم) ،عبارتند از:پرسشنامه های مسئولیت پذیری عبدل  استفاده شده دراین پژوهش

آموزش درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد .روش تجزیه و تحلیل اطلاعات شامل دو بخش آمار توصیفی)میانگین،انحراف 

همگنی شیب از رگرسیون و تحلیل اسمیرنوف( و بخش استنباطی آزمون لوین،و برای –استاندارد،آزمون های کلمو گروف 

:نتایج نشان داد که آموزش درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد موجب افزایش معنادار مسئولیت ها یافته کواریانس استفاده شد.

می درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  حاکی از این است که از آموزشپژوهش :نتایج  نتیجه گیری پذیری  پرستاران شده است.

 استفاده کرد.بیمارستان میلاد تهران پرستاران بخش اورژانس مسئولیت پذیری افزایش  توان برای

 اورژانس پرستاران، ،یریپذ تیمسئول و تعهد، رشیبر پذ یدرمان مبتنهای كلیدی: واژه
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 مقدمه  

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد دارای دو بخش ذهن آگاهی و عمل به تجربه در زمان حال است و به افراد 

آموزش داده می شود که با پذیرش احساسات و هیجانات خود و خودداری از اجتناب تجربی ، در لحظه های 

1حال و اکنون زندگی کرده و بهتر با وسوسه های مصرف خود مقابله کند ) اسموت از  (.2008و لوما و باند ،  

شد که اساسا درمانی زمینه یا روان درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد می با ACTدیگر مداخلات درمانی 

گراست که می کوشد به جای تغییر شکل یا محتوای رفتار بالینی ، زمینه اجتماعی / کلامی آن را تغییر دهد 

 (.1999و همکاران ،  هایز) 

2مسئولیت پذیری یک الزام و تعهد درونی        از سوی فرد برای انجام مطلوب همه فعالیت هایی که بر   

عهده اش گذاشته شده است، می باشد و از درون فرد سرچشمه می گیرد. فردی که مسئولتی کاری را بر 

عهده می گیرد قبول می کند یک سری فعالیت ها و کارها را انجام دهد و یا بر انجام این کارها توسط 

به عبارت دیگر مسئولیت پذیری تعهدی است که انسان در قبال امری می پذیرد  دیگران نظارت داشته باشد.

3و کسی که کاری به او واگذار شده پیامد آن به عهده اوست) آکراتو (. بنابر این 1384؛ به نقل ازجوکار،2004،

عهده فعالیت ها فرد در مقابل این تعهد، ملزم می شود که اهداف مناسبی را برگزیند تا بتواند به شایستگی از 

 و اموراتی که به عهده اش واگذار شده است، بر آید. 

 بیان مسئله 

        Act  گرایی عملکرد دارد و مبتنی بر یک برنامه تحقیقاتی در ریشه در یک نظریه فلسفی به نام زمینه

د مرکزی شش فرآین ACTشود. های ذهنی خوانده میمورد زبان و شناخت است که نظریه چارچوب رابطه

، ارتباط با |( پذیرش، گسلش خود به عنوان زمینه1شوند. دارد که منجر به انعطاف پذیری روان شناختی می

شود پذیرش روانی ( در این درمان ابتدا سعی می2006و همکاران هایزها و عمل متعهد )زمان حال، ارزش

                                                           
۱Smout 

۲ - necessity& internal commitment 

۳ - Akratoo 
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متقابلا اعمال کنترلی ناموثر کاهش یابد. به فرد در مورد تجارب ذهنی )افکار، احساسات و...( افزایش یابد و 

شود که هرگونه عملی جهت اجتناب با کنترل این تجارب ذهنی ناخواسته بی اثر است یا اثر فرد آموخته می

شود و باید این تجارب را بدون هیچگونه واکنش درونی یا بیرونی جهت معکوس دارد و موجب تشدید آنها می

شود یعنی فرد از تمام ( بر آگاهی روانی فرد در لحظه حال افزوده می2یرفت. حذف آنها، به طور کامل پذ

شود که خود را از این ( به فرد آموخته می3یابد. حالات روانی، افکار و رفتار خود در لحظه حال آگاهی می

تلاش ( 4تجارب ذهنی جدا سازد )جداسازی شناختی( به نحوی که بتواند مستقل از این تجارت عمل کند. 

برای کاهش تمرکز مفرط بر خود تجسمی یا داستان شخصی )مانند قربانی بود( که فرد برای خود در ذهنش 

های شخص اصلی خود را بشناسد و به طور واضح مشخص سازد ( کمک به فرد تا اینکه ارزش5ساخته است. 

ایجاد انگیزه جهت عمل ها(. درنهایت سازی ارزشو آنها را به اهداف ساختاری خاص تبدیل کند)روشن

توانند های مشخص شده به همراه پذیرش تجارب ذهنی میمتعهدانه، یعنی فعالیت معطوف به اهداف و ارزش

 .(1394، علیزادههای اجتماعی و... باشند.)افکار افسرده وسواسی، افکار مرتبط به حوادث )تروما( یا اضطراب

4مسئولیت پذیری        سالم و ویژگی بسیار مهمی در کلاس درس و زندگی روزمره ، یکی از ابعاد شخصیت 

است و والدین، مشاوران و معلمان، نقش مهمی برای کمک به دانش آموزان در کسب مسئولیت پذیری 

مدرسه، خانواده و اجتماع بر عهده دارند. برای ایجاد حس مسئولیت پذیری، روش ها و راهکار هایی تدوین 

آن ها را در کلاس خود اجرا نماید)حسین پور، درویشی و  شده است که معلم می تواند

گویی و به عهده گرفتن کاری که از کسی پذیری یعنی قابلیت پذیرش پاسخمسئولیت(.1389سودانی،

وظیفه  ،شود و شخص حق دارد که آن را بپذیرد و یا رد کند. مسئولیت با وظیفه تفاوت دارددرخواست می

کند و باید حتما انجام بگیرد. در واقع مسئولیت انتخابی آگاهانه ری محول میکاری است که یک نفر به دیگ

تری برای پذیرفتن مسئولیت است. کودکی که از ابتدا امکان استقلال به او داده شده باشد، آمادگی بیش

پذیری بخشی از رشد شخصیت کودک است. کودک از سن دو تا سه سالگی نیاز خواهد داشت. مسئولیت

                                                           
٤ - responsibility 
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کند و این روند، حس ن و اهمیت دادن به آن و نیز انتظارات دیگران از خویش را درک میدیگرا

پذیری را به او بیاموزند، زیرا اگر کند. پدر و مادر باید الگوی این مسئولیتپذیری را در او ایجاد میمسئولیت

ی، زمانی که شخصیت فرد پذیری به درستی در تربیت فرد شکل نگیرد، بعد از هجده سالگی مسئولیتپروسه

توان او را تغییر دارد، در این صورت یا باید خانواده خود را با او وفق بدهد یا او را شکل گرفت، دیگر نمی

مجبور کند که با محیط خانواده سازگار شود و اگر این شخص نتواند خود را با خانواده هماهنگ کند بهتر 

 (.1386)احمدی و رمضانی،برای خویش تدارک ببینداست از خانواده جدا شود و زندگی مستقلی 

ای به کمبود ه در رابطه با مسئولیت پذیری پژوهش های علمی یافت نشد و لذا پژوهش حاضر با توجه      

هد بر و تع پژوهش در این زمنیه به دنبال بررسی این مسئله می باشد که آیاد درمان مبتنی بر پذیرش

 عناداری دارد ؟انس اثر مپرستاران اورژمسئولیت پذیری 

 اهمیت و ضرورت پژوهش 

او، در  عهده مسئولیت به معنای ضمانت و تعهد است. مسئولیت چیزی با کسی بودن، یعنی به گردن او، در

مسئولیت  شود در حقیقتضمان و پایبندی او بودن است.بنابر این هر گاه انسان متعهد به انجام کاری می

ود یازهای خنکردن  است.انسان موجودی اجتماعی است. او به تنهایی توانایی برطرفانجام آن کار را پذیرفته 

ان با دیگر مکاریهرا ندارد. او هم در تأمین نیازهای مادی، مانند: خوراک، پوشاک، مسکن و غیره نیازمند 

را  رد که اواج دااست و هم در تأمین نیازهای معنوی،مانند: دوستی و مهرورزی و مانند آنها به فردی احتی

ی از و بسیار ی استدوست بدارد و او نیز آن را دوست داشته باشد. بنابراین، انسان ناگزیر از حیات اجتماع

ر دی دارد. افت مموهبت های زندگی خویش را مدیون جامعه می داند و او همواره از دیگران خیر و برکت دری

ر علم بشکفد و  ند مییی رها می شود، بر لبانش گل لبخسایه تعامل با اجتماع از غم و نگرانی آزاردهنده تنها

ی کند، محساس او تجربه و آگاهی های او افزوده می شود. و این گونه است که دست لطف و مهر خداوند را 

 «.عت استدست خداوند به همراه جما»چنان که رسول گرامی اسلام صلی الله علیه و آله می فرماید: 
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س جاد حارتباط با جامعه و اجتماع نصیب انسان می شود، بی شک سبب ای آثار سودمندی که به برکت

اندن آزار رس یش ازمسئولیت آدمی در برابر آنان خواهد شد و در این رهگذر، کمترین وظیفه او، بازداشتن خو

 (.1392.)بیک زاد،حسین پورسنبلی،حجازی باویل علیا،به دیگران است

اه یمات و رعه تصماورژانس ها می  توانند با تکیه بر نتایج این مطال. بیمارستان ها و مراکز بهداشتی و 

 کارهای مناسبی را در جهت،مسئولیت پذیری پرستاران اتخاذ نمایند. 

 اهداف پژوهش 

 پذیری  پرستاران اورژانس( بر مسئولیتACTاثربخشی  درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )تبیین 

 فرضیات پژوهش 

  پذیری  پرستاران اورژانس تاثیر معناداری دارد.( بر مسئولیتACTپذیرش و تعهد )درمان مبتنی بر 

 تعریف عملیاتی متغیرها  

 سهجل17الب قدرمان پذیرش و تعهد در این پژوهش عبارت است از :ارزیابی این نوع روان درمانی در    

 (. 1395همکاران،ای هفته ای دو روز در گروه آزمایش)خانجانی وشکی و  دقیقه 50درمانی 

ی ری اجتماعمقیاس مسئولیت پذی: منظور از مسئولیت پذیری نمره ای است که فرد در مسئولیت پذیری   

 ( کسب می کند.2002عبدل و ابراهیم )

 روش اجرای پژوهش

پژوهش حاضر از نوع شبه آزمایشی است که تاثیر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد را بر مسئولیت پذیری  

نفر از پرستاران اورژانس  40پرستاران اورژانس  مورد بررسی قرار داده است. نمونه پژوهشی شامل حدود 

، جلب همکارى، خ گویانمجوزهاى لازم براى تماس با پاسمی باشند.  1397بیمارستان شهر میلاد در سال 

پس از آن با همراه داشتن معرفی نامه جهت  .بیمارستان میلاد گرفته شد وقت ملاقات در مسوولان و موافقت

 گرى پرسش در هنگام ورود و شروعارایه و جلب رضایت پاسخ گویان نیز به مجموعه مذکور مراجعه گردید. 

شد .آزمودنی تاثیراتى که در جامعه خواهد داشت، ارایه  یژهتوضیحات لازم درباره تحقیق، اهداف، نتایج و به و

جلسه 17ها به پرسشنامه ها در دومرحله پیش آزمون و پس آزمون پاسخ دادند که گروه آزمایش در 
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دقیقه ای  شرکت داشتند اما گروه کنترل هیچگونه آموزشی 50هفته ای دو جلسه  ACTمداخلات درمانی 

از داده شد در پایان  ها اطمینانها به آنمحفوظ ماندن اطلاعات و داده ندیدند. پس از تاکید در خصوص

 .گردیدو تشکر بیمارستان میلاد تقدیر  پاسخ گویان و نیز مقامات و مسؤولان همکارى

 ها:گردآوری دادهابزارهای     

 پرسشنامه مسئولیت پذیری

( 2002در پژوهش حاضر جهت سنجش مسئولیت پذیری از مقیاس مسئولیت پذیری عبدل و ابراهیم )

سوال  12ل بر استفاده شده است. بر مبنای اطلاعات حاصل از منابع مربوط به موضوع پرسشنامه ای مشتم

ن پرسشنامه ای ( تهیه و تنظیم شد. شیوه نمره گذاری2002بر مبنای مقیاس لیکرت توسط عبدل و ابراهیم)

پرسشنامه،  (. برای محاسبه امتیاز کلی5و تقریباً همیشه =  1بصورت طیف لیکرت میباشد)هیچ وقت = 

رفته می گنظر  امتیازات حاصل از تک تک سوالات را با هم جمع نموده و به عنوان امتیاز کلی آزمون در

ست. اده بوده خ دهنر بر اساس نظر پاسشود. بدیهی است این امتیاز بیانگر میزان بالا یا پایین بودن متغی

در اختیار  ( انجام شد، پرسشنامه2002جهت بررسی روایی محتوا در پژوهشی که توسط عبدل و ابراهیم)

هایی نظرات ن وشده  پنج نفر از متخصصان در این زمینه قرار داده شد و در رابطه با مواد و سوالات آن بحث

نین جهت . همچاظ شد تا در بر گیرنده مفهوم مسئولیت پذیری باشدهر یک از ان ها در این پرسشنامه لح

که میزان آلفای  استفاده شد SPSSتعیین پایایی پرسشنامه از روش آلفای کرونباخ و نرم افزار کامپیوتری 

علاوه بر این در  (.2002محاسبه شد که حاکی از پایایی بالای ابزار می باشد)عبدل و ابراهیم، 93/0کرونباخ 

حاسبه ملفای پژوهش حاضر جهت بررسی پایایی پرسشنامه از روش آلفای کروباخ استفاده شد که میزان  آ

 د.و حاکی از پایایی مناسب پرسشنامه جهت سنجش مسئولیت پذیری می باش 81/0شده برابر با 

  

 یافته پژوهش
 د.دار اثیر معنادارفرضیه: درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد برمسئولیت پذیری پرستاران اورژانس ت
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ه ند متغیریانس چاز تحلیل کووار برای بررسی تفاوت در دو گروه آزمایش و کنترل در مورد مسئولیت پذیری،

 استفاده شد. 

مسئولیت )مانکوا( بر روی میانگین پس آزمون نمرات  نتایج تحلیل کواریانس چند متغیری ،5-4جدول 

پیش آزمونهای آزمایش و گواه با کنترل گروهپذیری    
 نام

 آزمون

 DF مقدار
 فرضیه

DF 
 خطا

F سطح 

 معنی داری 

مجذور 

 اتا

توان 

 آماری

 00/1 77/0 0001/0 15/13 19 5 77/0 آزمون اثر پیلایی

 00/1 77/0 0001/0 15/13 19 5 22/0 آزمون لامبدای ویلکز

 00/1 77/0 0001/0 15/13 19 5 46/3 آزمون اثر هتلینگ

 00/1 77/0 0001/0 15/13 19 5 46/3 روی آزمون بزرگترین ریشه

 

ها، داری همه آزمونبا کنترل پیش آزمون سطوح معنی ،نشان داده شده است 5-4همان طور که در جدول 

)مسئولیت پذیری های آزمایش و گواه حداقل از لحاظ  متغیرهای وابسته گر آن هستند که بین گروهبیان

گردد. برای پی بردن تأیید می اول(. بنابراین فرضیه =15/13Fو  >0001/0Pداری وجود دارد )تفاوت معنی(

تحلیل کواریانس یک راهه در متن  5به این نکته که از لحاظ کدام متغیر بین دو گروه تفاوت وجود دارد، 

-می 77/0میزان تأثیر یا تفاوت برابر با ارائه شده است.  6-4مانکوا انجام گرفت که نتایج حاصل در جدول 

آموزش درمان مربوط به تأثیر مسئولیت پذیری  آزمون های فردی در نمرات پسدرصد تفاوت 77باشد، یعنی 

است، به عبارت دیگر، اگر این  00/1باشد. توان آماری برابر با می)عضویت گروهی(  مبتنی بر پذیرش و تعهد

 امکان تایید فرضیه صفر به اشتباه وجود ندارد.  ،مرتبه تکرار شود 1000تحقیق 

 مسئولیت پذیری نتایج تحلیل کواریانس یک راهه در متن مانکوا بر روی پس آزمون میانگین ، 6-4 جدول

 آزمونهای آزمایش و گواه با کنترل پیشگروه
منبع  متغیر

 تغییرات

مجموع 

 مجذورات

ی
درجه آزاد

 

میانگین 

 مجذورات

F سطح 

 معنی داری

p 

 توان آماری مجذور اتا
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مسئولیت 

 پذیری 

پیش 

 آزمون

92/640 1 92/640 63/149 0001/0 80/0 00/1 

 00/1 62/0 0001/0 66/62 41/268 1 41/268 گروه

  28/4 27 47/158 خطا

 

وه گواه از با کنترل پیش آزمون بین گروه آزمایش و گرمشاهده می شود  6-4همان طوری که در جدول 

آموزش  ، (. به عبارت دیگر=F 66/62 و >0001/0pداری وجود دارد )تفاوت معنی مسئولیت پذیریلحاظ 

سبت به نگروه آزمایش  مسئولیت پذیری با توجه به میانگین  درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد درمانی

ر با ماری برابتوان آ گروه آزمایش شده است.در  نمرات مسئولیت پذیریافزایش موجب میانگین گروه گواه، 

 فر به اشتباه وجود، امکان تایید فرضیه صمرتبه تکرار شود 1000است، به عبارت دیگر، اگر این تحقیق  00/1

 ندارد. 

 گیریبحث و نتیجه
 رد..ار دافرضیه: درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر مسئولیت پذیری پرستاران اورژانس تاثیر معناد

فرضیه فوق را مورد تأیید قرار داده و ابراز می دارد که درمان مبتنی بر پذیرش و یافته های پژوهش حاضر 

 شخص آن طی که حالتی تعهد بر مسئولیت پذیری پرستاران اورژانس تاثیر معنادار داشته است.مسئولیت

( معتقد است که 1968گاف ) .پذیرد می رفتار یا فعالیت اقدام، یک نتایج عوارض و در را خود اثر و نقش

مسئولیت پذیری به معنای در نظر داشتن پیامد رفتار خود و قابل اعتماد و اطمینان بودن در رفتار، و 

گویی و به پذیری یعنی قابلیت پذیرش پاسخمسئولیتاحساس تعهد به ساختار اجتماعی بزرگتر می باشد. 

در تبیین حق دارد که آن را بپذیرد و یا رد کند.  شود و شخصعهده گرفتن کاری که از کسی درخواست می

( یزدان 1392(تمنایی فر )1391حر و همکاران )نتایج این فرضیه میتوان گفت: یافته ها با نتایج پژوهشهای 

( در 2008( وولز و مک کراکن )2009فورمن و همکاران )( 1389) جلائیان  ایمان و(.1393پناه و حکمت)



 فصلنامه مطالعات و تحقیقات در علوم رفتاری

 1400 پاییز، 8 ، شماره مسوسال 

9 

 

(.مالیکی و همکاران 2006 همکاران، و ناکامورا( )2008راندولف و همکاران )  ACTرابطه با اثر بخشی 

 ( 1996( روبرت کولز )1384( بیرهوف )1985( پژوهش اموتو و ساندرز )2005و همکاران ) شوایت (2010)

 تعاملاتو شرکت دادن آنها در  افرادجامعه شناسان بر این باورند که سپردن مسئولیت به همسو است.

تا ایده فراهم می سازد  فردمسئولیت پذیری فرصتی برای . است یآنها ضرور شخصیاجتماعی برای رشد 

کمک می کند تا راه رشد خود را به  همین مسئله به وی های خود را در جریان کار به مرحله آزمایش بگذارد

برنامه زندگی اش  تدریج گسترش دهد و طرح مناسبی برای ایفای نقش های شغلی و اجتماعی و در کل

. بنابراین با توجه به نتایج به دست آمده، پیش بینی کنندگی مسئولیت پذیری برای جهت گیری تعیین کند

هدف بدین شکل قابل می باشد که، مسئولیت پذیری در برنامه ریزی و جهت گیری هدف نقش مهمی را ایفا 

یادگیری، برنامه ریزی و پیشرفت دارد و  می کند. فردی که مسئولیت پذیری خوبی داشته باشد تمایل به

انجام مسئولیت ها را به عنوان فرصتی برای یادگیری در نظر می گیرد و از آن ها بهترین استفاده را در این 

به عنوان امری درونی وجود ندارد، بدین معنی که مسئولیت  کارکنانمسئولیت پذیری برای  .جهت می کند

وجهات مثبت اطرافیان را جلب نمایند. در افرادی دیده می شود که تحت پذیری آن ها در حدی است که ت

فشار های بالایی برای مسئولیت قرار گرفته و اغلب مواقع به علت اینکه مسئولیت های محول شده از توان 

وی بیشتر بوده است در این تکالیف دچار شکست شده اند و اغلب وی تلاش می کند تا در امور و مسئولیت 

ود از شکست خوردن دوری کند و در اهداف و برنامه های خود نیز بیشتر بر همین مسئله تأکید دارد.با ها خ

توجه به توضیحات نظری ارائه شده در فوق به نظر می رسد که یافته های پژوهش حاضر با پیکری نظری 

ست، اما از نظر پایه دانش موجود همسو می باشد ، هر چند در این زمینه پژوهش های تجربی انجام نشده ا

 های نظری مورد تأیید قرار می گیرد.
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ذیری پولیت بنابراین با توجه به نتایج به دست آمده، تاثیر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهدبر مسئ

می را قش مهنپرستاران بدین شکل قابل می باشد که، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر مسئولیت پذیری 

د و شرفت دارو پی ه مسئولیت پذیری خوبی داشته باشد تمایل به یادگیری، برنامه ریزیایفا می کند. فردی ک

ر این اده را داستف انجام مسئولیت ها را به عنوان فرصتی برای یادگیری در نظر می گیرد و از آن ها بهترین

ته داش بیجهت می کند فردی که مسئولیت امور خویش را می پذیرد در حیطه شغلی عملکرد خوب و مناس

  شت.و علاوه بر داشتن رضایت شغلی  توانایی دست یابی به  ارتقای عملکرد شغلی را خواهد دا

 فارسی  منابع
 

سوم  وبررسی نقش مسئولیت در ایجاد سازگاری نوجوانان ناسازگار پایه دوم (. 1386محمدی، علی)

نشاسی ته روانعلامه طباطبایی، رشپایان نامه کارشناسی ارشد. دانشگاه مقطع راهنمایی پسرانه تهران. 
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 . یدولت تیریمد آموزش مرکز انتشارات: تهران دوم، چاپ ،یصائب محمد و یطوس
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 فرد، نائیدا حسن دکتر و الوانی مهدی سید دکتر ترجمه. سازمان تئوری(. 1384. )پی استیفن رابینز،

 . 308-300 صص  صفار، انتشارات

. یشغل ردعملک و یفرد یهایژگیو نیب یهمبستگ لیتحل(. 1386. )عبدالمطلب ،یرضائ احمد؛ فر، رضوان
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