
 
 

 
 

 قند سطح بر پذیرش و تعهد بر مبتنی درمان اثربخشی
 دیابت به بتلان مزنا در دیرآمخودکا و ناشتا خون

 II نوع
 

 گنجوی شکوری محدث لیلا
 آزاد دانشججها  ا،ججارا   واحجج  سججت،   شناسجج  روان دکتجج   دانشججی  
 .ع ب  ،تح   ا،ارا  دب   است،  
 *احدی حسن
 .ای ان ک ج  است،   آزاد دانشها  ک ج  واح  شناس   روان گ و  استاد 

 جمهری فرهاد
 .ای ان ته ان  طباطبائ   عت،ه دانشها  شناس   روان گ و  استادیار 
 خلعتبری جواد
 .ای ان تنکابن  است،   آزاد دانشها  تنکابن  واح  شناس   روان گ و  دانشیار 

 
 چکیده
 و تعهزد  خزب  مبتنزد  تعیین میزاا  اربخشیزد مامز      ،این پژوهش هدف
 می خز   خز   مبزت   زنز    ما خومک اآمدی و خو  قند سطح خب پذیبش
آزمزو  و   خز  پزیش و پز     آزم ییزد  نیمز  اوش پزژوهش   .خزوم  II نوع

 میز ختد  زنز    همز  شز م    آمز ای،  ج مع  پیگیبی، خ  گبوه کنتبل خوم.
 7931 پز ییا  ما تهبا  شهب( اه) خمیند ام م خیم است   خ  کننده مباجع 
ز  می ختد( انتشز     93گیبی خصوات مامستبس ) نمون  اوشخومند. 

( و گزواه  n=15شدند و خ  صزوات تصز م د ما مو گزبوه آزمز یش )    
(n=15قززباا )    پبسیززن م  ، مقیزز سآزمززو  پززیشگب تنززد. مبه زز 

و تسز  قنزد خزو      (7391 همک اا ؛ و عمومد )شبا خومک اآمدی
 قزباا  مامز    تحز   ج سز   9 آزمز یش  گزبوه  سزس  ن شت  انج م شزد.  

هزب   پ یز    نکبمنزد و ما  مای  ز   ای مداخ   هیچ گواه گبوه و گب تند
. گب تنزد  قزباا  (مز ه  9) پیگیزبی  مواه آزمزو  و  مو گبوه تحز  پز   

 تح یززز  اوش از خومک اآمزززدی، متغیزززب هززز ، خزززبای  مامه تح یززز 
از تح یز    ن شزت   خزو   قند گیبی اندازه و خبای متغیبه تک کوواای ن 

نیز   مامنزد خزین مو     ه  ی  ت  استف مه شد. گیبی مکبا واای ن  خ  اندازه
تف وت معنز ماای وجزوم    گبوه آزم یش وگواه، پ  از اجبای مام  

خطوایک ، می نگین نمبه خومک اآمدی گبوه آزم یش نسب  خز    ماام.
 کزز هش ی  زز   ن شززت  خززو  گززبوه کنتززبل ا ززاایش و سززطح قنززد   

(337/3>P.) 
 و تعهزد  خزب  مبتنزد  مامز    خومک اآمزدی،  :های کلیددی  هواژ

 خو  ن شت . قند ،II می خ  نوع خ  مبت  پذیبش، زن  
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Abstract 
This research aimed to assess the effect of acceptance 

and commitment therapy on fasting blood sugar level and 

self-efficacy in type II diabetic women. Research 

methodology was quasi-experimental with pre & post-

test, and follow-up (3 months) with a control group. 

Statistical population was all type II diabetic women, 

who referred to the Imam Khomeini Hospital in Tehran. 

Thirty female diabetic patients were selected by 

convenient sampling method and randomly assigned into 

two groups, experimental group (n = 15) and control 

group (n = 15). General Self-efficacy Scale (Sherer and 

Maddux, 1982) and Fasting Blood Sugar Test were used 

in the pre-test stage. Then, the experimental group 

participated in 8 sessions of therapy while the control 

group received no intervention. Finally, both groups were 

subjected to post-test and follow-up (3 months). Data 

analysis for the self-efficacy variable was done using the 

univariate analysis of covariance and repeated measures 

ANOVA was used to analyze the data obtained through 

pre and post-meal blood sugar tests. Findings showed 

that after treatments there was a significant difference 

between test and control group. So that in experimental 

group, the mean score of self-efficacy and fasting blood 

sugar level increased and decreased, respectively, 

compared to the control (P<0.001). 

Keywords: self-efficacy, acceptance and commitment 

therapy, type II diabetes, fasting plasma sugar, women 

with diabetes type II 
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 مقدمه

 ۀ،شجکت  ته ی کننج    تج ین  ،هج   از 1ها  ،تجاب ییک   سن رم

 ,Lin & et) شج ن   ، ،حس ب  در عص  حاض  ست،ت  بش 

al, 2019 .)تجج ین بیرججار   شججای  عنجج ان بججه 2دیابجج  نجج   دو
 باعج   کجه  ؛اسج   رونج    پیش و،تاب ییک  یک اختتل ،ز،ن 

اف اد ،بتت  در و،ی  ، گافزایش ،یزان  و ع ارض پای ار اییاد
سجاز،ان به اشج     رو ازاین. (Dong & et, al, 2019) ش د ، 

،ع ف  کج د   خا، ش  2اپی ،  عن ان به را آن( 2012) 3جهان 

 عج ارض اییجاد   عرج    ،سئ ل خ نقن   ،ز،ن افزایش .اس 
 ترجام  کجه  اسج   بیرجار  این  ،   ط لان و  ،   ک تا حاد 
 ,John)ده   ق ار ،  تأثی ب ن را تح   ها  ارگانو  ها سیست 

 ارتبجججا  و قنجج خ ن نتجج لک  یججاهر بججه ت جججه بججا .(2019
 5(HbA1C) گلیک زیلجه  هر گلج بین  بجا  آن ۀروزانج  ج ا ییتغ

 روزانجه  ط ر به بای  صجبحانه از پس ساع  2  6ناشتا قن خ ن
 دیاب  در،ان کنت ل و .(Rafeei & et, al, 2017) ش د کنت ل
قج     و ،جثث   عرلک دو   دن زیاد  ج  ک رعای  نیاز،ن 

 (McNamara & Strawn, 2014) غذای  پ هیز خص ص در
کنتج ل قنج  خج ن عنج ان      ۀ،سجئله درز،ینج   ت ین ،ه آن را 
 داردانس یین و آز،جایش ،ج اوم قنج خ ن       تزریقان  ک د 
(Mirmahdi & Rezaali, 2018) .  یجاد یا سبببیرار  دیاب 

 7کجاهش خ دکارآ،ج     نیهرچن و  روان فشار   ،نف نه ش

et, al,  Cherrington &شج د )   ،ج  در اف اد ،بتت بجه دیابج   

 کنت ل قنج  خج ن   ۀنن ک بین  یشپ  ها شاخص ازجرله .(2015
  دیابجج  نتجج لک ،جج اخت   یجج، فق ۀننجج ک  نججیب شیپجج و

 .(et, al, 2018 Taheri &اسج  ) تع یف شج      ارآ، کخ د
خ د در ،قابله بجا شج ای     ها  ت انای اینکه ف د تا چه ح  به 

 شج د  خاص باور داشته باش  به خ دکارآ،   او ، بج   ،ج   
(7& et, al, 201 tonHarring) .   اف اد خ دکار آ،ج  اشااصج 

  یتنظج  و یر خ دتنظ به قادر که ش ن   ، گ فته نظ  در فعال

   ناشناخته   وهاین که  ،نفعل اشااص نه هستن   خ د رفتار
 
 

 
 
 

 کننجج   ،جج کنتجج ل را آنهججا  درونجج  هججا تکانججه ایجج  طججی،ح
(& et, al, 2017 Atashzadeh) .تحج ل  در فعجال  طج ر  به آنها 

 و  یوقجا  شانیرفتارها با ت انن   ، و کنن   ، ش ک  شتنیخ 
 بجه  ت ججه  (et, al, 201 Hor &8) کننج   کنتج ل  را یج ادها رو
 نیججا دارد  رفتججار و عرلکجج د بجج   خ دکارآ،جج  کججه   یتججأث

 در افج اد   یج ، فق در  ا کننج    نیجی تع نقش ت ان   ، احساس
 رفتجار  در یجه  و بجه  ابج  ید بجه  ،بجتت  رجاران یب در  خ د، اقبت

 در نیبنجاب ا  ؛(et, al, 2018 Messina &باش  ) داشته ا  یهتغذ

 ابج   ید بجه  ،بجتت  رجاران یب در  خ د، اقبت رفتار  ییتغ ن یف ا
Shayghian  &) اسج    یج اهربا اریبس  خ دکارآ،   ارتقا

et, al, 2015) .بجه    بنج  ی  پا اب   خ دکارآ، ید  راریدر ب

ن و ورزش یق انس یی  تزری غذا ها  ی رژش قن  خ ن  یآز،ا
. (2018Hoseinian&  Amanzadeh ,) یج  نرا  ،ج  بین  یشپرا 

   کارآ،ج   انتظجارا   قیج ط  از  ی،سجتق  ط ر به  خ دکارآ، 
  شج د   ،ج   سجت،ت  ارتقجا  دهنج     رفتجار   ب ا ز یانه ، جب
 نییتع و ش   ، ان  درک قیط  از  ی ،ستقیغ ط ر به نیهرچن

 ز یانه عرل  نقشه   یهیپ ادا،ه  ب ا ق م ثبا  ای تعه  زانی،
 و  حجس ت انرنج     ارآ، کخ د. ده   ، ق ار  یتأث تح  را
 (9et, al, 201 & Jessieدهج  )   ،ج  شیافجزا  فج د  در را نت لک

و رفتججار بیرججار کججه هجج    هججا نهجج شا،جج وز  درک و تغییجج  

اساس  در  ۀیفث،اس  یک  شناخت  روان، ج س م   ها در،ان
ب نج     ،ج  رنج   2نج    ، اقب  از کسان  اس  کجه از دیابج    

(9& Brain, 201 Bugsch).  
 ،بتت به دیاب  در،جان  اف اد ب ا  ،ثث  ها  در،ان ازجرله

et, al,  Hadlandsmyth &) اسج   8تعهج   و پذی ش ب  ،بتن 

در،ان ،بتن  ب  تعه  و پذی ش  شش ف این  ، کجز ؛   .(2013
باف   عن ان به  خ د 11حال ۀیحظ  10  ع م هری ش 9پذی ش
هج   اصجل    دارد.  12و عرل ،تعه انجه  13ها ارزش  12یا ز،ینه

ACT  اس   یعن  اییاد ت انای   15پذی   روان  اییاد انعطا

 باش     جت ،ناسب،اتلف که  ها  ینهگزانتااب عرل  در بین 
 
 

 
 

2. diabetes type II 

4. epidemia 

6. fasting blood sugar 

8. acceptance & commitment therapy 

10. defusion 

12. self as a context 

14. committed action 

1. metabolic syndrome 

3. World Health Organization (WHO) 

5. glycated hemoglobin 

7. self- efficacy 

9. acceptance 

11. present moment 

13. values 

15. psychological flexibility 
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 هجا  خجاط   اجتناب از افکار  احساسجا     ب ا نه اینکه عرل  ص فاً 
Hayes گج دد ) انیام ش د یا ب  ف د تحریجل   ساز آشفتهیا ترایت  

6& et, al, 201)  (9& et, al, 201 Ellis)   ت انجای  فج د    یجا افجزایش
ب ا  دادن پاسخ ،ثث  به افکار و احساسا  گ نجاگ ن  کجه هنهجام    

. ایجن  (et, al, 201 Gregg &4) شج ن    ،ج بج وز ،شجکت  هجاه     
بج ا  طج      بجار ت سج  گ یجک    اویین  II ب ا  دیاب  ن  در،ان 
دکت   پیشنهاد گ دیج  و و  اثج  ایجن در،جان را در کجاهش       ۀرسای

،یزان هر گل بین گلیک زیلجه نشجان داد و بعج  از آن ،طایعجا  در     
گ یک و هرکارانش ص ر  گ فته اسج   او   این ز،ینه تنها ت س 

بج    ACTخ د با ه   ب رس  اث  در،جان   ۀ،طایعدر  و هرکارانش
بیرجار دیجابت  نج       81بهب د هر گل بین گلیک زیله و خ د، اقبت   

II      را ، رد ،طایعه ق ار دادن  و در پیهی   سجه ،اهجه دریافتنج  کجه
 .در،ان سبب بهب د قن  خ ن و خ دکارآ،   بیرجاران دیجابت  شج    

  اث باشج در پهوهش خج د بجه    (et, al, 201 Azadi &9)هرچنین 
 در،جان  در ،جثث   در،جان   عنج ان  به آگاه  ذهن،بتن  ب    ها در،ان
 دیجابت   بیراران است س و اضط اب افس دگ    شناخت  روان عتئ 

 .ان  را گزارش ک د 
 ب  ،بتن  در،ان کارآ،   ب رس  به پهوهش  کرت  تاکن ن

 در خ دکارآ،ج    و ناشجتا  خ ن قن  سطح ب  پذی ش و تعه 
با ت جه بجه ،ج ارد   دو پ داخته اس .  ن   دیاب  به ،بتت زنان

 بج   ،بتنج   در،ان باش  ف ق  این پهوهش با ه   تعیین اث 
 در خ دکارآ،ج    و ناشجتا  خ ن قن  سطح ب  پذی ش و تعه 
 بجا  ت تیجب  بج ین  .دو انیام پذی ف  ن   دیاب  به ،بتت زنان
 دو  تحقیجق  پیشینه و نظ   ادبیا  گذشته  ،طایعا  به ت جه
 از: ب د عبار ،طایعه این ،ط   ش   در  یهف ض
 خج ن  قنج   سجطح  بج   تعهج   و پذی ش ب  ،بتن  در،ان. 1
 دارا  ز،جان  طج ل  درو  ،ثث   II ن   دیابت  بیراران در ناشتا 

 .باش   ،( پای ار ) اث  ،ان گار 
 در خ دکارآ،ج    بج   تعهج   و پذی ش ب  ،بتن  در،ان. 2
 ،انج گار   دارا  ز،ان ط ل و در ،ثث   II ن   دیابت  بیراران

   .باش   ،( پای ار ) اث 
 

 روش

   پهوهشج  پجهوهش  ایجن  :نمونه و آماری جامعة پژوهش، وشر
   .ب د کنت ل گ و  با آز، ن پس -آز، ن پیش ط  با  آز،ایش  نیره

 

 1397 سجال  در که II ن   دیاب  به ،بتت زنان هرۀ را آ،ار  ۀجا،ع
 تهج ان ( ر ) خرینج   ا،جام  بیرارسجتان  ،تاب ییسج   و غج د  باجش  به

  هجا  شیآز،ا انیام و اوییه ها  ب رس  از پس ک د  ب دن  و ، اجعه
 دریافج   II نج    دیابج   تشجایص  1397آذر  تجا  ،هج    ها ،ا  در

از زنان ،بتت به دیابج    نف  30 ها آنکه از بین    تشکیل دادن ک دن 
تصججادف  در  طجج ر بججهانتاججاب و پججایین  نجج   دو و خ دکارآ،جج  

 نفج ( ججایهزین شج ن .    15( و کنتج ل ) نف  15) ها  آز،ایش گ و 
،بجتت بج دن    عبار  ب دن  از: ورود و خ وج این ،طایعه  ها ،تک
  گذشجته باشج    سجال  کیج به دیابج    ابتت  از ز،ان 2دیاب  ن   به 

 ت یدارا ب دن تحصج دیاب    جز به ع م ابتت به بیرار  ،ز،ن دیه 
 ۀع م وج د سجابق   سال 55تا  20داشتن سن بین   بالا به راهنرای 

عجج م   بسججت   در بیرارسججتان ۀسججابق بیرججار  عصججب  و روانجج  و
و   در،جان  گج و  هجا    جلسجه  ت انای  ش ک  در  ، اد س  ،ص  

خج وج از ،طایعجه بج ا  گج و        هجا  ،جتک  .ترایل بجه هرکجار   
عج م    جلسجه  جلسا  ، اخله بیش از دو در ع م حض ر آز،ایش:

 ب د. جلسا  ، اخله در ترایل به ادا،ه حض ر
 

 سنجش ابزار

    از این پ سشنا،ه ه: شناسي یتجمعاطلاعات  ةپرسشنام
اطتعا   عن ان بهها  جرعی  شناخت  لازم  داد   آور جر 
  وضعی  ضعی  تأهل  تحصیت   وسنب  ،شترل  پایه

 و اقتصاد   ز،ینه آ، زش  و سابقه شغل  -اجتراع  
کنت ل دیاب  ت س  بیرار  ۀدر ، رد نح   سثالات ط ر ینهر

   ایکل و سیهار ت س  بیرار و ،ق ار انس یین دریافت   ،ص
 ب د.

 اسیج ،ق نیا: GSE-17 1يعموم خودكارآمدی ةپرسشنام
 دارا   اس  ش   ساخته (et, al, 1982 Sherer &) ت س  که
 ، افق کا،تً ا  از درجه 5 2و در طیف ییک  اس   گ یه 17

= 5، افجق    کجا،تً = 1شج د )  ،   گذار نر  ،اایف   کا،تً تا
 و شج ر  ت سج   شج    گزارش 3ی ایپا بیض . ،اایف( کا،تً

. (Ghobari, 2011 Rahimi &) آ،ج    دسج   به 86/0 هرکاران
 اسیج ،ق  یج ز  بج ا  آ،ج    دسج   بجه  2ک ونبجا    آیفا هرچنین

اسجج   شجج   گججزارش 86/0 بججا ب ابجج   عرجج ،  خ دکارآ،جج 
(Patton & et, al, 1995  )  بجا اسجتفاد  از ضج یب    هرچنجین
 یاسجکل ،ق ها و  ،قیاسجهرسان  درون  زیا  جا  ک ونبجآیف
 

2. Likert scale 

4. Cronbach's alpha 

1. general self-efficacy questionnaire 

3. Reliability coefficient 
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و  70/0  66/0  76/0  78/0خ دکارآ،   عر ،  به ت تیجب  
 بیضج ا . (Safari, 2018 Ghafari &) اس اعتم ش    86/0

 بج آورد  89/0 پجهوهش  ایجن  در ،جذک ر  پ سشنا،هکل  ی ایپا
 سثالا از  یک نر نه .اس   قب ی قابل ح  در که اس  ش  

 هسجت   ،طرجئن  ریجزم   ،ج   ط حج   ( وقت 1 :عبار  اس  از

 .ده  انیام را آن ت ان  ، 
 

 ها داده تحلیل و اجرا روش

 از ،یج ز  زال و دریافج   پ وپج  تأییج   از پس  تحقیقاین  در
ا،ججام  بیرارسججتان از سجج   ، افقجج  اخججذ و دانشججها  طجج  

 از بهشجت    شهی  پزشک  عل م خرین )ر ( وابسته به دانشها 

 بیرارسجتان  بجه  کننج    ، اجعجه  دیابج  نج   دو   بجه  زنان ،بتت
 شج ن   انتاجاب  ورود ها  ،تک اساس ب  نر نه اف اد  ،ذک ر

 از پجس . شج   داد  آنها به تحقیق ، رد در ت ضیحات  سپس و
 افج اد   پجهوهش  در ش ک  ب  ،بن  آنها از کتب  ، افق  اخذ
. گ فتنج   قج ار  ،طایعجه  ،ج رد  ها  گ و  در تصادف  ص ر  به

 ،شاصجججا  هجججا  پ سشجججنا،ه کننججج گان شججج ک  هرجججۀ
 ک دنج  و  تکریل را خ دکارآ،   ۀپ سشنا،  شناخت  جرعی 

 از قبجل  خج ن  گیج    نر نجه  قن  خج ن  تغیی ا  ب رس  ب ا 
 را دور  هج   اترجام  از پس بتفاصله سپس و ، اخت  ش و 
در،جان ،بتنج     پ وتکجل  اساس ب  یادش   ها  ، اخله داشتن .

در سه ن بج     کنن گان ش ک ب گزار ش .  ب  تعه  و پذی ش
بعجج  از انیججام ، اخلججه   (  آز،جج ن پججیشقبججل از ، اخلججه ) 

پیهیج  (   ۀ،ا  بع  از انیام ، اخلجه )، حلج   3( و آز، ن پس)

 9هرچنین قن  ناشجتا در بیرجاران    .پ سشنا،ه را تکریل ک دن 
 صج ر   بهگزارش گ دی . در،ان  ها آنو ت س  ارزیاب  ، تبه 

در هفته به ،   دو ساع  ب ا   بار یکجلسه  8ط  گ وه  

ز،ایش اج ا ش . افج اد گج و  کنتج ل     گ و  آ کنن گان ش ک 
، اخله در،جان  دریافج  نک دنج . بجه دییجل ،تحظجا        هیچ 

اختق  در پایان پهوهش  اف اد گ و  کنت ل نیجز وارد در،جان   
 از دسجت رایعرل اج ایج  جلسجا  در،جان      ا ختصجه ش ن . 
 .اس   ارائه ش  1تعه  در ج ول  و پذی ش ب  ،بتن 

 
 .(Abedi, 2015 Izadi &) ،( ,2015Honarparvaran)ساختار پروتکل آموزش مبتني بر پذیرش و تعهد  .1جدول 

 اول ةجلس

 ب  حاک  ق اردادها  و اص ل ق انین و ت ضیح و رفتار  ح ود ، رد در   بح آز، ن یشپ اج ا  و گ و  اعضا  ،ع ف 

 تغییج   اینکجه  و در،جان  اهج ا   کج دن  در،جان  ،طج     ف اینج   ب ا  انیام گ و  اف اد آگاهانه   رضای  ا ،شاور  جلسا 

 بج   تج ان   ،ج  شج ای   این در که ختق: در،ان گ  ،ع ف رویک د   این اساس ب  ، اخله ت ضیح فلسفه و اس  ی پذ ا،کان

ت ضجیح ،فجاهی  ، بج   بجه     ،طایجب ارائجه کج د )    بج دن  ذهجن  در و اجتنجاب  واکنش  ارتبا   قط   ها ارزش گ فتن نادی  

 انیام به ب ا  اف اد گذشته  ها تتش با آشنای ) یینپاو خ دکارآ،    گذشته ناکارآ،  ها  یست س ( و ،ع ف خ دکارآ،  

 اه ا (. رسان ن

 دوم ةجلس

روان   پذی ش روان   آگاه  روان   ج اساز  شناخت   خج د تیسجر      ی  پذ انعطا ) ACTآشنای  با ،فاهی  در،ان  

 زی : ص ر  بهو عرل ،تعه انه( در شش ، حله  ها ارزش  ساز روشنداستان شاص   

پذی ش روان  ف د در ، رد تیارب ذهن  )افکار  احساسا  و ...( افزایش یابج  و   ش د  ،این در،ان ابت ا سع   ( در1

اجتناب یا کنت ل ایجن تیجارب    ب ا عرل   ه گ نهکه  ش د  ،،تقابتً اعرال کنت ی  نا،ثث  کاهش یاب . به بیرار آ، خته 

 گ نجه  یچهج و بای  این تیارب را بج ون   ش د  ، ها آناس  یا اث  ،عک س دارد و ، جب تش ی   اث   بذهن  ناخ استه 

( بج  آگجاه  روانج  فج د در یحظجه حجال افجزود         2کا،ل پذی ف    ط ر به  ها آنواکنش درون  یا بی ون  جه  حذ  

که  ش د  ،( به ف د آ، خته 3  یاب   ،؛ یعن  ف د از ترام حالا  روان   افکار و رفتار خ د در یحظه حال آگاه  ش د  ،

( 2بت ان  ،ستقل از ایجن تیجارب عرجل کنج        که  نح  بهخ د را از این تیارب ذهن  ج ا سازد )ج اساز  شناخت ( 

( کرک 5  که ف د ب ا  خ د در ذهنش ساخته اس   تتش ب ا  کاهش تر کز ،ف   ب  خ د تیسر  یا داستان شاص

را به اهج ا  رفتجار     ها آنواضح ،شاص سازد و  ط ر بهشاص  اصل  خ د را بشناس  و   ها ارزشبه ف د تا اینکه 

( اییاد انهیز  جه  عرل ،تعه انه؛ یعن  فعایی  ،عطج   بجه اهج ا  و    6( و ها ارزش  ساز روشنخاص تب یل کن  )
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 ش   به هر ا  پذی ش تیارب ذهن  ،شاص  ها ارزش

 سوم ةجلس

( حل را  نه اس  ،سئله شکل )کنت ل عن ان به خ د  کنت ل کنت ل راهب دها  شی   در اف اد پاسخ قبل: تکلیف ب رس  و نق 

 تی به یادداش  اس (  تکاییف: اث   بذهن  ناخ استه  تیارب کنت ل اجتناب یا جه  عرل  ه گ نه که نکته این )آ، زش

 ختق. ناا،ی   به رسان ن ناپاک و پاک ناراحت  روزانه یادداش  ترایل  یادداش  روزانه روزانه 

 ةجلس

 چهارم

 ب گجه  آگجاه    ذهن تر ین خانه   تکاییف: تکاییف ب رس  تاکن ن؛ قبل جلسه از ف د تی بیا  ب رس  عرلک د؛ ارزیاب 

 .ها ارزش  ساز شفا  به ، ب   تر ینا  آغاز و و آگاه  شناسای  ب  ی تأثچیس    آگاه  ذهن راهنرا 

 ةجلس

 پنجم

 گسس  ب ا  در،انی    سنیش ت انای  گ  ،شاه   خ د ب اب  در  ساز ،فه م خ د ترایز جلسه: ه   عرلک د. ارزیاب 

 .ها ارزش  ساز شفا ادا،ه  و آگاه  ذهن تی بیا  احساسا   ادا،ه و افکار از

 ةجلس

 ششم

 را" پجذی ش  ترایجل/ "تفهجی  آن   و هجا  ارزش چه نه که اف اد به تفهی  و ها ارزش اهری  دادن نشان جلسه این در ه  

 و بج ن   احساسجا   از آگجاه   احساسا   تر ینا  عن ان به ارزش ،قابل در رفتار عن ان به   ارزشده   ، ارزشرن  جل  

 حت  آگاه  تر ینا  ادا،ه  ها ارزش با ، تب  ،ثث  اه ا  تنظی  خ دکارآ،    ادا،ه ، ب   به آن  تر ینا  پی ا، ن بح 

  (خ د،ن انجه  آگجاه   و هییجان   آگجاه  ) آگجاه   ذهن آ، زش. خ دکارآ،   و قن  کنت ل پی ا، ن بح  رفتن را  حین در

 قج ار  قضجاو   ،ج رد  هجا  ،هجار   چه نه و ش ن   ، فیت ص و ،شاه   ی ها ،هار  چه ینکها ، رد در ، اج  به آ، زش

 .نن ک  ، ارک چط ر ها ،هار  این اینکه و ،انن   ، زک،تر   ن  یگ  نر

 ةجلس

 هفتم

پی سته  بای  ف د بشناس . نیس   ف د  ها ارزش با ،طابقخ د کارآ،   خ د را  که گ و  اف اد به کرک جلسه ه  

  سجاز  فعجال  خج ،   در ،فه م )ترایجل( و  ک دن عرل  در را ها آن و کن  درک تعه  ،نشأ عن ان به را یشها ارزش

 بج   ،بتنج   رفتجار  شناسجای    هجا  ی تصجر  /ها قضاو  ب اب  در ها انتااب .بب د به کار خ د اه ا  شاص  و رفتار 

کاهش وزن ب ا   (.ت  بزرگدر خ ،  اه ا   ت  ک چک)اه ا   ها ارزش شناسای  ش د. ، ور هفته یک در ها ارزش

 داشتن تص ی  ب ن  بهت 

 ةجلس

 هشتم

 خج ،   در گسجلش   و ترایجل  ع ا،جل  بجه  باشی ن استحکام و ها ی فعای و اه ا  بین ارتبا  کشف جلسه این از ه  

 بجه  کج دن  ،تعهج   قایجب  در رفتجار    سجاز  فعال ویهگ  به ت جه با بای  را تکلیف نیز و اس  رفتار  به اه ا  دستیاب 

 ،تعه انجه؛  عرجل  ارزیاب  .اس  ش   ،شاص در،انی  ت  بزرگ  ها ارزش و اه ا  ت س  که ادا،ه داد خاص ها  ی فعای

 در،ان در آ، خته  ها ،هار  در،انی  که احترال این رسان ن ح اکث  به ب ا  باش  در،انه  یک خ د که در،انی  آ، زش

 شناسجای   در،جان  خاترجه  از بع  احترای  ها  شکس  با ،قابله ب ا  آ،ادگ . بب د به کار آن در اترام از پس و کن  اب از را

 ا  ختصه ارائه .ACT اصل  پیام و ACT ایه ریت  ب  اساس ،تعه انه عرل  FEAR ایه ریت  ، ان  ،رکن  راهب دها 

 و بحج   ،جا   6 تجا  ،جا   1 ،ثجال  بج ا   ، اج  اه ا  ثب : پیشنهاد  تکاییف آز، ن پس اج ا  و قبل جلسا  ،حت ا  از

 ، اجعجان  رضای  با ،اهانه ت ان  ،  جلسا  ادا،ه: ع د از پیشهی   و در،ان پایان در،ان از بع  ب نا،ه اصت  و گ و گف 

 .تلفن  ص ر  به کرت  یا دقیقه 30 جلسا  نیز و

 

 ها یافته

گ و   15)2بیرار ،بتت به دیاب  ن    30در این ،طایعه تع اد 
سال ،ج رد   20-60گ و  آز،ایش( در دا،نه سن   15کنت ل و 

 سججن ،عیججار انحجج ا  و قجج ار گ فتنجج . ،یججانهین   ب رسجج 
 نظجج  از بجج د. 52/6 ± 20/50پججهوهش  در کننجج گان شجج ک 
 ،تأهل اف اد به ، ب   نف  25 ف اوان  بیشت ین تأهل وضعی 

 ، بج    نف  12 ف اوان  نبیشت ی تحصیت  ،یزان نظ  از. ب د
 وضجعی   نظج   از. بج د  دیجپل   تحصجیت   ،یجزان  بجا  اف اد به

 ،یجزان  بجا  افج اد  بجه  ، ب   نف  21 وان اف  بیشت ین اقتصاد 

 آز،ج ن  پیش ۀنر  ۀ،قایس 2در ج ول  .ب د ضعیف تحصیت 
 دو در شججناخت  جرعیجج  ،تغی هججا  ب حسججب خ دکارآ،جج  

 گ و  گزارش ش   اس .
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 در دو گروه شناختي جمعیتمتغیرهای  برحسبخودكارآمدی  آزمون پیشمقایسه نمره  .2جدول 

 

 گروه مورد مطالعه

 انحراف معیار میانگین
 های آماره

 آزمون
P 

 گروه سني

 65/6 67/25 سال 25تا  20

⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰327/1 

 
281/0 

 26/7 20/27 سال 50تا  26

 52/6 57/25 سال 55تا  51

 72/0 22/30 سال 60تا  56

 تأهلوضعیت 

 55/7 01/22 ،ی د

 62/5 01/28 ،تأهل 8229/0 870/0⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰

 50/22 2 ،طلقه

 میزان تحصیلات

 0 30 ابت ای 

⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰029/1 

 
232/0 

 53/3 50/32 راهنرای 

 78/3 33/29 دبی ستان

 65/1 20/6 دیپل 

 79/2 59/5 دیپل  ف ق

 73/2 10/6 ییسانس

 0 35 ییسانس ف ق

 وضعیت شغلي

 56/5 83/27 دار خانه

⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰⃰306/2 1 
 71/0 50/18 کار،ن 

 28/8 26 آزاد

 0 32 بازنشسته

 وضعیت اقتصادی

 32/5 38/28 ضعیف

 87/5 86/22 ،ت س  036/0 758⃰⃰⃰/3

 21/21 50/32 خ ب

 
  بجین نرج ا    شج د  ، ،شاه    2که در ج ول  ط ر هران

،تغی هجا  گج و  سجن       اسجاس  ب  آز، ن پیشخ دکارآ،   
  ،یزان تحصیت   وضعی  شغل  و وضجعی   تأهلوضعی  

(. p < 05/0اقتصاد  تفاو  ،عنادار  وج د ن اشجته اسج  )  

تفجاو    هجا  داد   در ایجن  هجا  نر نجه به عل  انتااب تصجادف   
نبج د    ها داد  ساز  هرسان،عنادار  وج د ن اشته و نیاز  به 

 اس .
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 آزمایش و كنترل یها گروهدر  نمره قند خون بعد از غذا یریگ اندازهبار نمره  9. میانگین و انحراف معیار 3جدول 

 آماره مرحله
 گروه

 كل كنترل آزمایش

 آز، ن پیش

 هفته اول

 73/175 80/170 67/180 ،یانهین

 38/19 82/18 29/19 انح ا  ،عیار

 هفته دوم
 20/165 33/168 27/162 ،یانهین

 05/17 08/17 02/16 انح ا  ،عیار

 هفته س م
 01/160 87/168 13/151 ،یانهین

 77/21 02/22 11/18 انح ا  ،عیار

 هفته چهارم
 57/151 60/161 53/121 ،یانهین

 76/19 50/17 93/16 انح ا  ،عیار

 هفته پنی 
 27/128 60/163 33/133 ،یانهین

 02/22 23/16 05/21 انح ا  ،عیار

 هفته شش 
 03/121 93/160 13/121 ،یانهین

 07/26 32/18 93/12 انح ا  ،عیار

 هفته هفت 
 07/138 07/162 07/112 ،یانهین

 23/28 88/15 72/13 انح ا  ،عیار

 آز، ن پس

 هفته هشت 

 80/133 53/161 07/106 ،یانهین

 61/32 72/18 27/12 انح ا  ،عیار

 پیهی  
 20/136 27/163 53/109 ،یانهین

 97/30 29/16 25/13 انح ا  ،عیار

 
نشجان داد  شج   اسج   در     3کجه در جج ول    طج ر  هران

 07/106 ± 27/12بجه ت تیجب )   ها پیهی  و  آز، ن پس ۀ، حل
M=( و )53/109 ± 25/13 M=  یججانهین نرجج   قنجج  خجج ن، )

ناشتا در گ و  آز،ایش  از ،یانهین نر   قنج  خج ن ناشجتا در    

 ± 72/18بجه ت تیجب )   ها پیهی  و  آز، ن پسگ و  کنت ل در 
53/161 M=( و )27/163 ± 29/16 M=)   ب د  اس  کجه در

 1کجه در جج ول    طج ر  هرجان گزارش شج   اسج .    1نر دار 

 در کجه  دهیج   ،ج   نشجان  هجا  ،یجانهین ش د نر ا   ،شاه   ، 
)گج و  آز،جایش و گج و  کنتج ل(      ها گ و  آز، ن پیشنر ا  
تفاو  ،عنجادار    پیهی   و آز، ن پس در وی  ن ارن  تفاو 

 ش د. ،شاه   ، 
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 یریگ اندازهمرحله  نمره قند خون بعد از غذا در نه: روند تغییرات 1نمودار 

 
مکرر برای اثرات بین گروهي و تعامل در  های یریگ اندازه( با 1. نتایج آزمون تحلیل واریانس چند متغیره )ویلکس لامبدا4جدول 

 نمره قند خون بعد از غذا
درمان  آموزش یرتأث

مبتني بر تعهد و 

 پذیرش

 F ارزش آزمون پیش
آزادی درجه 

 فرض شده

درجه 

 آزادی خطا

سطح 

 معناداری

 اثر اندازه

 (مجذور اِتا)

توان 

 آماری

 95/0 850/0 001/0 21 8 867/12 150/0 27/222 قن  خ ن بع  از غذا

تعا،ل قن  خ ن بع  از 

 غذا و گ و 
27/222 138/0 333/16 8 21 001/0 862/0 95/0 

 
نشججان داد  شجج   اسجج      2کججه در ججج ول   طجج ر هرججان

قن  خج ن بعج  از غجذا در نجه ز،جان تفجاو         ۀنر  ها  گی   ان از 
  آز،ج ن  پیشعا،ل ) ها  نر  ،عنادار  با ه  دارن . به عبارت   بین 

قنج  خج ن بعج  از غجذا تفجاو        ۀ( در نرج  ها پیهی  و  آز، ن پس
 (. هرچنین  85Eta square= 001/0>p،عنادار  به دس  آ،  )

( و هجا  پیهیج   و  آز، ن پس  آز، ن پیشعا،ل ) ها  نر  بین 

 ه جادار  بجاو  ،عنجذا تفجدر نر   قن  خ ن بع  از غ ها گ و 

بنجاب این  آز،ج ن    ؛(86Eta square= 001/0>pدسج  آ،ج  )  
در  پیهیج   و  آز،ج ن  پجس نشجان داد کجه در    ا  ،قایسجه چن  
  و   جذا گج  از غجقن  خ ن بعزان ج  ،ی نجآز، شجپیایسه با ج،ق

 طج ر  بجه آز،ایش که ، اخله در،جان  دریافج  کج د  ب دنج       
 ،بتنج   در،جان  ده  که ،عنادار  تغیی  ک د. این نتای  نشان ، 

در بهبجج د قنجج  خجج ن بعجج  از غججذا    پججذی ش وتعهجج   بجج 

 ،عنادار  آن  ط ر بهو  اس  ثث ج،در پهوهش  کنن گان ش ک 

 
 آزمایش
 کنترل
 

 یریگاندازهمراحل 

 

 

 

 
 میزان قند خون

 

 1. Wilks Lambda 
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 آ،ار  ت ان اینکه به ت جه با دیه  س   ازده .  را کاهش ، 
 انیجام  بج ا   نر نجه  حی  اس  80/0 از بالات  و اس  95/0

 آ،ج    دسج   بجه  نتجای   بجه  ت ججه  بجا  .اس  قب ل قابل پهوهش

 اول ۀف ضجی  و نج ارد  وجج د  اول ۀف ضجی  رد ب  دال ش اه  
 .ش د ،  تأیی 

 
 آزمایش و كنترل یها گروهنمره خودكارآمدی در  یریگ اندازه. میانگین و انحراف معیار سه بار نمره 3جدول 

 تعداد گروه متغیر
 پیگیری آزمون پس

 SD ،یانهین SD ،یانهین

 خودكارآمدی

 26/6 93/28 53/6 53/52 15 آزمایش

 31/5 37/25 22/5 27/25 15 كنترل

 27/13 22/37 92/12 01/39 30 كل

 
نشجان داد  شج   اسج   در     5کجه در جج ول    طج ر  هران

( =M 53/52 ± 53/6به ت تیجب )  پیهی  و  آز، ن پس ۀ، حل
( ،یانهین نر   خ دکارآ،   در گ و  =M 93/28 ± 22/6و )

آز،ایش  از ،یانهین نر   خ دکارآ،ج   در گج و  کنتج ل در    
( و =M 27/25 ± 22/5بججه ت تیججب ) پیهیجج  و  آز،جج ن پججس

(31/5 ± 37/25 M=. بججالات  اسجج )  بجج ا  ،حاسججبه تحلیججل

دو گج و    هجا   یجانس وارنیاز اس  کجه تسجاو      یانسک وار
آز،ایش و کنت ل قبل از انیام تحلیل ب رسج  گج دد. اسجاس    

نر ا  دو گج و    ها  یانسوارب  آن اس  که  ف ض یشپاین 
وجج د نج ارد.    هجا  آنبا ه  ب اب  هستن  و تفاو  ،عنادار بین 
استفاد  ش   اسج .   1ب ا  آز، دن این ف ضیه از آز، ن ی ین

 ئه ش   اس .اار 2در ج ول  نتای  آز، ن ی ین
 

 نمونه یها گروه های یانسوارتساوی  فرض یشپنتایج آزمون لوین در مورد  .6جدول 

 شاخص مراحل F درجه آزادی اول درجه آزادی دوم معناداری

 خودكارآمدی آز، ن پس 027/0 1 28 830/0

 

  فج ض صجف    ش د  ،،شاه    6که در ج ول  ط ر هران
دو گججج و  در ،تغیججج   هجججا  یجججانسواردر ،ججج رد تسجججاو  

دو گج و  در   هجا   یجانس واریعن  ؛ ش د  نر ردخ دکارآ،   

؛ و تفجاو  ،عنجادار  ن ارنج     شج د   نر ردجا،عه با یک یه  

یج ین  ا،کجان اجج ا      فج ض  یشپبناب این با ت جه به رعای  
پهوهش بت،جان    ۀب رس  ف ضی ب ا نتای   یانسک وارتحلیل 
 اس .

 

 آزمون پس ةخودكارآمدی در مرحلواریانس مربوط به متغیر ونتایج تحلیل ك .3جدول 

 منبع تغییرات
مجموع 

 مجذورات
 F میانگین مجذور درجه آزادی

سطح 

 معناداری

 اثر اندازه

 (مجذور اِتا)

توان 

 آماری

 95/0 828/0 001/0 533/156 533/5292 1 533/5292 خودكارآمدی

 

 1. Levene's Test 
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سجطح ،عنجادار  در ،تغیج      ازآنیاکجه   7اساس ج ول  ب 
  تفاو  بین دو گ و  در اس  01/0از  ت  پایین کارآ،   خ د

درص  تغیی  در نر    82/0بناب این  ؛ش د ،  تأیی  ها ،ثیفهاین 
اف اد بجه دییجل ،تغیج  ،سجتقل )، اخلجه       کارآ،   خ د،تغی  

 ت جه با دیه  س   از در،ان ،بتن  ب  پذی ش و تعه ( اس .

 حیج   اس  80/0 از بالات  و اس  95/0 آ،ار  ت ان اینکه به
با ت ججه بجه نتجای      .اس  قب ل قابل پهوهش انیام ب ا  نر نه
ش اه   دال ب  رد ف ضجیه دوم وجج د نج ارد و     آ،   دس  به

 ش د. ،  تأیی ف ضیه دوم 
 

 گیری نتیجه و بحث

 و تعهج   بج   ،بتنج   در،جان  تجأثی   ب رس  ه   با ،طایعه این
 زنجان  در خ دکارآ،ج    و ناشجتا  خج ن  قنج   سطح ب  پذی ش
 ،طایعجه این  در .گ دی  اج ا و دو ط اح  ن   دیاب  به ،بتت

 واحج ها   فج د   ،شاصا  به ، ب   نتای  که ش  ،شاه  
 و کنتج ل  گج و   دو در  اس  بیراران شا،ل که ، رد پهوهش

 ،عنجادار   آ،جار   تفجاو   فج د    ها  ویهگ  از نظ  ، اخله
 هج   بجا  هجا  ویهگج   ایجن  نظج   از گ و  عبارت  دو به و ن اشته
 ص ر  ، اخله به ت جه گ و  با دو ،قایسه یذا ب دن ؛ هرهن
 .انیام ش  بهت  گ فته 

 و پجذی ش  ب  ،بتن  نشان داد که در،ان ف ضیه اول نتییه
 در بیرجاران  دیجابت   رجاران یب  ناشجتا  خ ن قن  سطح ب  تعه 

 ازجرلججه (P<001/0) دارد دار  ،عنجج  تججأثی  II نجج   دیججابت 
Hor  &)هججا  هرسجج  در داخججل کشجج ر تحقیججق   پججهوهش

Mansheei, 2017) بجج  ،بتنجج  در،ججان اث باشجج " عنجج ان بججا 
 بجه  ،بتت بیراران روان قن  خ ن و ست،  ب  تعه  و پذی ش
 ،بتنج   نشان دان  کجه در،جان   "اصفهان شه  در دو ن   دیاب 

،بجتت   بیراران روان و ست، ب  قن  خ ن  تعه  و پذی ش ب 
Shayghan  &)گزارش ش   اس .  اث باشدو  ن   به دیاب 

et, al, 2015)   در،جان   گج و    اث باش" با عن اندر پهوهش 
 و لجه یک زیگل نیهر گلج ب  بهبج د  ب  تعه  و  شیپذ ب   ،بتن

نشجان   "دو ن   اب ید به انی،بتت در  خ د، اقبت ها  فعایی 

 بجه  ،نیج   تعهج   و  شیپجذ  بج    ،بتنج  در،ان  گ و دادن  که 
 هججا  فعاییجج  شیافججزا و لججهیک زیگل نیهر گلجج ب کججاهش
ش   اس . در رابطه با  دو ن   اب ید به انی،بتت  خ د، اقبت

ت ان به تحقیقا   تحقیقا  انیام گ فته در خارج از کش ر ، 
(& et, al, 2019 Ellis)  بتنج  بج     هجا   در،جان اشار  ک د که،

 در،ان ،بتن  بج  پجذی ش و تعهج  بج ا      ازجرلهذهن آگاه  
 در اجترجاع  و کجاهش قنج  خج ن     و روانج   سازگار  بهب د

 ب د  اس . ،ثث به دیاب   ،بتت بزرگسالان

 (et, al, 2014 Gregg &) پججهوهش هرچنججین نتججای  
قنج    در،ان ،بتن  ب  تعه  و پذی ش را در ،ج ی ی   اث باش 
 پذی ش بیرار  و ع ارض بیرار  دیاب  ها  ،هار  و خ ن

 را دیابج   بجه  ، ب   ،نف  احساسا  و افکار کنت ل و آگاه 
 نیج ا ها  یافتههرچنین  اس . هرس  ب د  ک د  ارزیاب  ، فق

کجاهش قنج  خج ن بجا      ۀدرز،ینج   ها پهوهش  ینتا با پهوهش

 نییتب در .اس  هرس  (McNamara & Strawn, 2014) نتای 
 (ACT) هج    ازآنیاکجه  گفج   تج ان   ، این پهوهش ۀافتی

 از را خج د  فج د  نیبنجاب ا  اسج    شناخت  روان  آزاد شیافزا
 شیافجزا  روش نیج ا. کنج   ،ج   رها گذشته ن یناخ شا تیارب
 را  عجای  ت یترا و یانا یه افکار  به نسب   آگاه و ت جه
 بجه  دارد  دنبال به اس   تعه  و  شیپذ ،ثب  ها  جنبه از که

 و سجازگارانه   رفتارهجا  شج ن  هراهنج   باعج   کجه   ص رت
  سججازگار بهبجج د  درنتییججه و ،ثبجج  شججناخت  روان حججالا 
ت ان اههار کج د   در تبیین این یافته ،  .گ دد  ، راریب شاص

،تقا  اف اد ،شابه ،ایه تسکین و اطرینان خاط  بج ا  زنجان   
را بجه یجادگی      آنهجا ت انج    با قن  خج ن بجالا اسج  کجه ،ج      

ها  تطابق  ب ا  غلبه ب  ،شکل و حجل آن وادار سجازد    شی  
ز،ان  که زنان با قن  خ ن بالا با یک یه  ارتبا  ب ق ار ک د   

گست د  در خصج ص ،شجکت     ص ر  بههر رد  نر د  و 
و تیارب خ د به بحج  پ داختجه و ،حیطج  حرجایت  بج ا       

در کل ع ا،ل در،جان   . آی  ، انتقال دانش و آگاه  به وج د 
  دوسج   نج   تالیه هییان   احسجاس ،قب ییج      ،انن گ و  
هرهان   هر ی   هرانن ساز   تقلی   بصی    تعا،جل    تأیی 

یادگی    واقعی  سنی   انتقال  هرهان  پنج ار  و بسجیار    
از ع ا،ل دیه   باع  بالا رفتن ت ان ،قابله سازگار   اییجاد  

 درنتییججهیشججت  بججه در،ججان و حججس ا،یجج وار   پاسججاه ی  ب

 ش د. افزایش خ دکارآ،   و کاهش قن  خ ن ، 
ف اینج    کجه  گفج   تج ان   ،ج  در،ان نیا عرلک د نییتب در

کنت ل قن  خ ن احتیاج به ت جه و کنت ل ،ج اوم قنج  خج ن     
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اجتناب از احساسا  و هییانجا  ،نفج   ،صج   و داشجتن     
. ذهن آگا  ب دن و در ز،ان حجال  اس رژی  غذای  ب ون قن  

 اسج  ها  ،ناسب ب ا  این بیراران  زن گ  ک دن از ،کانیس 
 ط ر بهکرک کن  وضعی  جسر  و روان  خ د را  آنهاکه به 

 شج د   ، باع ( ACT)  ، کز  ن هایف ا ، اوم کنت ل کنن .

 ،زاح  افکار با کنن   رها را فک  کنت ل  راهب دها رارانیب که
 و افس دگ  اضط اب ،انن  نا،طب   یانا یه و نش ن  اتهیآ،
  ،حتجج ا و  ف اوانجج اینکججه بجج ون و کننجج  تحرججل شججت یب را

 از اسجتفاد   شج د   داد  قج ار  ه    ی،ستق ط ر به را شانفک 
 ها ، قعی  نیا  آزارن گ زانی، ش یپذ و گسلش  هاکیتکن
بجه بیرجار    راسجتا  نیج ا در. دهج    ، کاهش ها  آز، دن  ب ا را

نهجا    فک  کی عن ان بهش د که به افکار خ د  آ، زش داد  ، 
 و ج اسج   افکار نیا از او وج د که ش د  ، آگا  ف د و کنن 
 وجج د  از  باشج  اینکه نه دارد انیج  او وج د در افکار نیا
 شج د    ،ج  افکجار  کجاهش  ، جب ا،  نیا و ه د لیتشک را او

 بجه  را  درونج    ادهایج رو کن    ،  یتق  را گ  ،شاه   خ د
 در آنچه انیام به آن  با پاسخ  جا به و  دیپذ  ، کنت ل  جا

 در. پج دازد   ،ج  شیها ارزش  راستا در و ،ه  شیب ا  زن گ
   ادهایججرو حضجج ر در فجج د  رفتججار خزانججه صجج ر  نیججا

 فکج   در دار  ،عن  کاهش به ،نی  و یاب  ،  شیافزا ت سناک

 اف ی دس  یهینت نیا به ت ان ،   در،یر  . ش د ،  عرل و
 نیج ا در آن نقجش  و ش د  ،  یتأک( ACT) در،ان در آنچه که

 اس  ،تعه انه عرل ب   یتأک ب د  ب جسته زین  در،ان پ وتکل
 هجا   ارزش کج دن  روشجن  بجه  تجا  کن  ،  بیت غ را رارانیب که
 انیجام  بجه  تعهج    درنهایج   و  ، انج  بین  پیش اه ا   نییتع

 جهج   در ح کج   و اهج ا   بجه   ابیدست  راستا در  اعرای
 و اهج ا   تحقجق  تجا  کننج   اقج ام   رجار یب وجج د  با ها ارزش
 رجار یب  زنج گ   یفیک بهب د و ارتقا ب  آنکه از  ناش  شادکا،
 و افکججار از ی هججا هحلقجج در افتججادن  یججگ از را او  افزایجج  ،جج 

 .باش  ی رها  ،نف احساسا 
 و پجذی ش  ب  ،بتن  در،ان که داد نشان ف ضیه دوم نتییه

 دار  ،عنج   تأثی  II ن   دیابت  رارانیب خ دکار آ،   ب  تعه 

Seifallahi  &) ها  پهوهش هرس  ها  پهوهش ازجرله دارد.

et, al, 2016) ؛(& Kakabaraei, 2016 Sabor)  در اسجج .
 یجاد یا بجالا   خ دکارآ،ج   ا، یپ گف  ت ان ، این یافته تبیین 

 تج س  کجاهش  و  فج د   کارها انیام در  ت انرن  احساس
 ط ر این ت ان ، . اس  خاص رفتار کی ،نظ  انیام  ب ا ف د

 هجا   هج    بجالات     خ دکارآ،  با اف اد که ک د است لال زین
  ا،ج ها یپ انتظجار  در  نج   یگ  ،ج  نظج   در خ د  ب ا  بالات 
 را  تی ی،ج   خج د  را  سج   ،شکت  و ، ان  و هستن   بهت 

 بججه شججت یب نیبنججاب ا و بیننجج   ،جج  آ،جج ن فججائق هججای  چججایش
 .کنن   ، اق ام  تی یخ د، 

 آنکجه  ججا   بجه  تعه  و پذی ش ب  ،بتن  در،ان  رویک د

 نرایج    تر کجز  زا یبآسج  ع ا،ل حذ  و ساز  ب ط   رو 
 را خج د  ۀشج   کنت ل  ها شناخ  تا کن  ،  کرک ، اجعین به

 اییجاد  سجبب  کجه  کت،ج   قج انین  کنت ل از را خ د و بپذی ن 

 اججاز   آنهجا  بجه  و نرایج   خجتص  اسج   گ دی   ،شکتتشان
نتییجه   ب دارن  دس  آنها با ،نازعه و کشرکش از که ده  ، 

et, al,  Hayes &) اسج  ایجن عرجل افجزایش خ دکارآ،ج       

 از جج ا   خ دکارآ،ج   گ فج   یجه ینت ت ان  ، کل در .(2006
 رجار یب - پزشک رابطه در،ان   اث باش به باور)  های،تغ ه ید
 در ،هج   عا،جل  کیج  ( خجان اد    سج   از  اجتراع  یحرا و
 ابج  ید بجه  ،بتت رارانیب در  خ د، اقبت ها  ی فعای بین  یشپ

 ، بج    ضجعف  نقا  ت ان  ،  خ دکارآ،   یتق  با و اس 
 .داد کاهش را  های،تغ نیا به

 اثج   آنان  رفتارها ب  اف اد باور ش د  ، است لال نیهرچن
 عرجل  خج د   درونج   باورهجا  بجا  هراهنج   اف اد و گذارد  ،
  باورهجا  نیبنجاب ا ؛ ، جج د   هجا   یج واقع هیپا ب  نه کنن    ،
  خج د، اقبت  رفتجار  انیام و دارو ،نظ  ،ص   ، رد در  یرا
 و  رجار یب نج   یآ ،ج رد  در راریب ها   نه ان و ها   واریا، به

 بجا  ازآنیاکجه  و اس  وابسته  تی یخ د،   رفتارها  اث باش
. کن   ،  ط را  بهب د  یس  راریب   تی یخ د،  رفتار انیام

 ناستین ،حج ودی  . اس   های ،ح ودی  این ،طایعه دارا 
حی  ک چک نر نه اس . گ چه این ،طایعه دستا ش افج   

،طایعجه یکج  از    ها نش   وی  حی  کج  نر نجه ایجن    آز، دن 
اس  که ،ان  از ب آورد دقیق ان از  اث  ب نا،ه  های  ی ،ح ود

ش   اس . ،ح ودی  دوم ، بج   بجه اسجتفاد  از ابزارهجا      

این ابزارها دارا  ،شکت  ذات  )خطا  . خ د گزارش  اس 
 نر نجه  هرچنجین اس . و...(  نه   یشتنخ   ع م ی  گ ان از 

 شج    انیجام  دیابج   به ،بتت زن بیراران رو  ب  این پهوهش
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 ، اجهجه  احتیجا   بجا  را نتجای   تعرجی   شج    یجاد  اس  ش ای 
ش د در ،طایعجا  آتج  بج ا  کنتج ل اثج        پیشنهاد ،  .کن  ، 

ب نا،ه پتسیب ( ب  رو  کنتج ل  )ها  شبه در،ان  انتظار  ب نا،ه
هجای  بجا حیج      ش د از نر نه اج ا ش د. هرچنین  پیشنهاد ، 

اث  واقع  ب نا،ه استفاد  ش د.  ۀب ا  دستیاب  به ان از ت  بزرگ

ها  این ،طایعه   ش د پهوهشه ان ب ا  بس  یافته پیشنهاد ، 
را ب  رو  بیرجاران ،شجابه در    در،ان ،بتن  ب  پذی ش و تعه 

 اج ا کنن . ها یرارستانبسای  

 
 رکتش و ریتقد

پهوهشج    از ،عاونج   دانن   ،ن یسن گان ،قایه ب  خ د لازم 

 نانکارک  ترا، دانشها  آزاد است،  واح  ا،ارا  و هرچنین
 رسجان ن  یار   ،نظ ر به  رارانیو ب( ر ) خرین  بیرارستان ا،ام

 در انیام ط    صریرانه ق ردان  نراین .
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