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 چکیده
درمان مبتنی برر پرریرو و    اثربخشی بررسی این پژوهش هدف از

زنران  و سرازااری زناورییی    ناکارآمرد  بر باورهای ارتبرایی  تعهد
-آزمرین  پریش آزمایشری   نیمر   از نیع یرح پژوهش. ناسازاار بید

واجرد   زنران  تمرا   آمراری  ةجامعر . برید  کنترل با اروه آزمین پس
 مرکر   بر   کننرده  مراجعر   ناسرازااری زناورییی   و تعارضویژای 
 93، از این جامع . بیدند 6931 تابستان در کرج وهر رازی مشاوره

دو اررروه  انتخرراو و در در دسررتر  ایررری نمینرر برر  روو  نفررر
 8اررروه آزمررایش در . ( جررایی ین ورردند61آزمررایش و کنترررل  

درمران مبتنری برر پرریرو و تعهرد را دریا ر         ای یقر  دق 33 ةجلس
باورهرای   ةپرسشرنام  ورام   پرژوهش این  ایری اندازهاب ار . کردند

سررازااری  ة( و پرسشررنام6386، ایدلسررین و اپشررتاین  ارتبررایی 
از ، هرا  دادهتحلیر    و تج یر   منظیر ب . بید (6391، اسپاینر زناوییی 

 spss24 آماری ا  ار نر تیسط روو تحلی  کیواریانس چندمتغیره 

نشان داد ک  درمان مبتنی بر پریرو و تعهد بر  ها یا ت . استفاده ود
براور درد    ، مخالف  کنندای تخریبباور   ابعاد باورهای ارتبایی

جنسی  ارایی کمالباور ، یخیان ذهنباور تیقع ، همسر ییرپریریتغ
رضررای    زناوررییی سررازااری و (جنسرریتی یهررا تفرراو و برراور 
 یرترثث ، (ابرراز محبر   ، تیا ر  زوجری  ، همبسرتیی زوجری  ، زوجی

بادر   انجرا  ار تر    ة همچنین مداخل. داو  (p<0.05  معناداری
ا  ایش سرازااری   و ک  باورهای ارتبایی ناکارآمد نمرهکاهش 
 .زنان ناسازاار ود (p<0.05  زناوییی

باورهرای  ، درمان مبتنی برر پرریرو و تعهرد   : یکلیدهای  واژه
 زنان ناسازاار، سازااری زناوییی، ارتبایی ناکارآمد
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Abstract 
The purpose of this study was to investigate the 
effectiveness of admission and commitment 
therapy on ineffective communication beliefs and 
marital adjustment of incompatible women. The 
research design was semi experimental design 
with pretest-post test with control group. The 
statistical population were all of women with 
marital conflict and marital conflicts referred to 
the Razi Counseling Center of Karaj in the 
summer of 1396. From this population, 30 
subject were selected through available sampling 
method and placed in two experimental and 
control groups (15). The experimental group 
received acceptance and commitment treatment 
in eight 90-minute treatment sessions. The 
instrument of measurement in this study was the 
Communicational Beliefs Questionnaire (Idlerson 
and Epstein, 1981) and Marital Adjustment 
Questionnaire (Spinner, 1976). In order to 
analyze the data, multivariate analysis of 
covariance was used with SPSS (24). Findings 
showed that acceptance and commitment therapy 
had a significant effect on the dimensions of 
communication beliefs (Dissolving Opposition 
Belief, Invariability in Spouse, Belief in 
Anticipation of Mind, Belief in Sexual 
Perfectionism and Belief in Gender Differences) 
and Marital Satisfaction (Couple Satisfaction, 
Pair dependence, Pair Agreement, Affection) (p 
<0.05). 
Keywords: acceptance and commitment therapy, 
ineffective communication beliefs, marital 
adjustment, discordant women 
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 مقدمه
 یرگذذار تأثعوامل  ینتر مهمعاطفی بین همسران یکی از  ةرابط

در تداوم و تحکیم زندگی زناشویی است و ایجاد مشذکل در  
این زمینه به معنای وجود یک تهدیذد جذدی بذرای زوجذین     

پذر از   در دنیذایی  افراد ةهم یباًتقرواقعیت این است که . است
سذیر   صذمیمیت  و روابذ  ، در مورد عشق یرواقعیغانتظارات 

ایذن تفکذرات    اجذازه بدهذد   یفذرد اگذر   متأسذفانه . کننذد  یم
و همچنذین   دهذد قرار  الشعاع تحترا  اش یزندگ، کننده گمراه
در خذود را   درواقذ  ، دآن بچینذ  بر اسذاس را  خود رواب  ةپای

چه بیشتر برای عشق پایذدار  ه هرکمعیوب قرار داده  یا چرخه
 اسذذت  کذذردهن آسذذعی در نذذابودی  یذذتدرنها، نذذدتذذ ش ک
 .(2009، 1)هریس

 غلذ  ارتبذاطی   باورهذای ، زوجذین تفاهم  فرایند تفهیم و
معتقد ، (1999) 2یسآل. (1991، فر تمنایی )رضاحاجی و است

مسذتقیم بذه    طذور  بذه است که آشفتگی در روابذ  یذک زو    
سخت زنذدگی مربذو     یها شکسترفتارهای طرف دیگر یا 

 ةزوجذین دربذار   یذد و عقابلکه بیشتر به دلیل بذاور  ، شود ینم
منظور از باورهذای ارتبذاطی   . استآنان  یها شکسترفتار یا 
کذه   هستند یرمنطقیغآن دسته از باورها و تفکرات ، 9مدآناکار

مشکل  ،افراطی ةاثر استفاد در زناشویی است و ةمختص رابط
 .(1981، 4ایدلسونو  اپشتاین) است کردهایجاد 

 زناشذویی در  مسذالل  بر 5ناکارآمد نقش باورهای ارتباطی
مختلف مورد مطالعه قرار گرفتذه اسذت در ایذن     یها پژوهش
سطح بالای باورهای ارتباطی و سطح  ارتبا به  توان یمراستا 

باورها و ، (2000، 1گانونگ )شارپ و پایین رضایت زناشویی
، (1991، شکوری جمشیدی و، صاحبدل) وا ثباتی در ازد بی

، (1991، فذر  تمنایی )رضاحاجی و دلزدگی زناشویی باورها و
همذام  ) معنادار باورهای ارتباطی و سازگاری زناشذویی  ةرابط
همچنین نتایج تحقیقذات   و (1999، کیش بافان ؛2005، 7سی

کذذذه باورهذذذای ارتبذذذاطی زوجذذذین را    (2019) 8گذذذاتمن
 شذواهد . اشذاره کذرد  ، دانذد  یمذ کننده وقذوع طذ      بینی پیش
  رذذب شناختی ایذه یسممکان هذک است واقعیت نذای رذگ نشان
 
 
 
 

 دلیل همین به، گذارند یم یرتأث زناشویی و رضایت سازگاری

 مصون غیرمنطقی راتکتف گزند از زناشویی زندگی که است

این باورهذا از طریذق   . (1991، جنگی علمی و )جوادی نیست
 و فراینذدهای تعذاملی   متعدد در عرصذه روابذ    یسازوکارها

را بذرای بذروز سذازگاری یذا      و زمینذه  شود یمفراهم  ها زو 
 .کند یمناسازگاری فراهم 

منظور از سازگاری زناشویی فرایندی است کذه طذی آن    
انفذذرادی یذذا بذذا همکذذاری یکذذدیگر  صذذورت بذذههذذر دو زو  

را برای نیذل بذه حذداکرر رضذایت در      خودالگوهای رفتاری 
. (9،2010بذورا  دینگذرا و ، )بذالی  دکننذ  یمذ اصذ     شانروابط

ناسب و سطح اسذترس  دارای الگوی خواب مزوجین سازگار 
 مذثثر  همچنین این عامل از فاکتورهای مهم و، هستندکمتری 

 یهذا  شذاخص  ینتذر  مهذم  ازجملذه و  هذا  خذانواده بر س متی 
رضایت از زندگی است که با س مت روانی زوجذین ارتبذا    

تعارضات و ناسازگاری ، بالعکس. (1995، فر )رحمانیداشت 
، بذر سذ مت جسذم و روان خذانواده دارد     یآور انیز راتیتأث
ط    ساز نهیزمو عامل  گذارد یممهمی بر فرزندان  یامدهایپ

   .(1999، شهبازی؛ 1995، )پهلوانی استدر بین زوجین 
ن تعارضذات زناشذویی   برای درما، (2001از نظر ویکس )

مد زوجذین اسذت   آروی باورهای ناکار کار کردن، بهترین راه
کذذه قذذادر هسذذتند  ییهذذا زو . (2001، 10تریذذت )ویکذذس و
برقذرار کننذد در هنگذام بذروز سذومتفاهمات و       مثثرارتباطی 

گذوش دادن و  ، توانذایی تصذدیق یکذدیگر   ، اسات منفذی احس
شذی  همسر خود را دارند و رو های یازینپاسخ غیرتدافعی به 

 11یریپذذ  انعطافاین همان ، دهند یمغیرمخرب از خود نشان 
خذادمی و   نقذل از ؛ 2001، )هذالفورد  در درک و تفاهم اسذت 

درمانی زیادی برای حذل   یکردهایروامروزه . (1999، عابدی
و درمذان مبتنذی بذر پذذیرش     امذا   ،خانواده وجود دارد مسالل
افذزایش   است که تمرکز آن بذر  ییها درمان( از ACT) 12تعهد

   .است 19شناختی روان یریپذ انعطاف
 طرد و یذا ، مرتب  با آسیب یها تیموقعاز  ها زو  معمولاً

 مهر و  خجسته، دریانذحی، الهی )امان کنند یمارض اجتناب ذتع
 
 
 
 

2. Elis 

4. Epstein & Eidelson 

6. Sharp & Ganong 

8. Gottman 

10. Weeks & Treat 

12. Acceptance & Commitment therapy 

1. Harris 

3. Dysfunctional beliefs 

5. Forman. Herbert 

7. Hammam. ci 

9. Bali, Dhingra & Baru 

11. Flexibility 

13. Psychological flexibility 
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توسذعه و  ، از نظر رویکذرد پذذیرش و تعهذد   . (1999، ایمانی
ناشی از ترکیب  ها زو عاطفی در  ةفاصل تعارض و یدار نگه

 یراهبردهذا و  هذا  آنهر یذک از   دهیفا یبمحکم و  یها کنترل
واقعذی در نظذر گذرفتن    . زوجذین اسذت   در یا تجربهاجتناب 
رابطذه   ةچرخذ  ،منفی و عمل بذر طبذق آن   کننده یابیارزافکار 

 فینگولد و، ایفرت، )پترسون کند یمرا حفظ  ها زو منفی بین 
بذوده و   ریتأث یببرای کنترل  ها ت شاین . (2009، 1دیویدسون

هیجانات و افکاری کذه  ، متناقض به تشدید احساسات طور به
 شذود  یمذ منجذر  فرد ابتدا سذعی داشذت از آن اجتنذاب کنذد     

. (1994، محمذودی و شذاکرمی  ، زهراکذار ، داورنیذا ، )مرشدی
ACT   کذذاهش  جذذهیدرنتو  نذذدهایفرابذه دنبذذال تفذذعیف ایذذن
 یهذا  اجتنذاب  ةوسذیل  هکه بذ  هاست زو  یرضروریغ یها رنج
هدف ایذن  . (1999، الهی و همکاران )امان شود یمناشی  ها آن

یعنذی توانذایی   ؛ پذذیری روانذی اسذت    ایجاد انعطذاف  رویکرد
 تذر باشذد   مختلف که مناسب های ینهگزانتخاب عملی در بین 

در کلیذذدی  ةمثلفذذدو درواقذذ  . (2008، هربذذارت )فذذورمن و
توانذایی  "بذه   تذوان  یمذ  کذه  پذیری روانی وجود دارد انعطاف

آگاهی نیز معروف اسذت و   به توجه معمولاًکه  "آگاهی ذهنی
زمان حال  یها تجربهکه با نگرشی باز از  سازد یمفرد را قادر 
افکذار و احساسذات دردنذاک را     یرتأثآگاه باشد و  خود کام ً

که بذه اقذدامی کذه     "مثثرتوانایی انجام عمل "و کاهش دهد 
الهذام  ، اصلی فذرد  یها ارزشآگاهانه و عمدی است و توس  

پذیر و با وضعیت موجذود سذازگار    انعطاف، گرفته شده است
پذذیری   شخصی که انعطاف. (2009، اشاره کرد )هریس، باشد
، دکنذ   ینمذ ناخواسته اجتناب  یدادهایرواز  دارد شناختی روان

 یجذا  بهلذا انرژی خود را ، ندارد ها آنسعی در کنترل و تغییر 
صذرف کیفیذت   ، از رویذدادهای ناخواسذته   اجتنذاب مقابله بذا  
نقذل از   ؛2011، همکذاران  )هیذز و  کند یم ها ارزشو  زندگی
  .(1995، علیپور و فرزاد، زارع، برادران

درمذان مبتنذی بذر     ریتذأث مختلف به بررسذی   یها پژوهش
 کذه اثذرات قابذل    اند پرداختهخانواده  ةزمینپذیرش و تعهد در

 برخذی  بذه نتیجذه   توان یمدر این رابطه . اند داشتهنیز  توجهی
، مطالعذه مذوردی برنذان   انجام گرفته اشاره کرد:  یها پژوهش
نذی بذر   ( نشان داد که درمذان مبت 2014) 2سارا ایفرت و، جر 

 کاهش  رضایت زناشویی و، پذیرش باعث افزایش سازگاری
 

نتذایج  همچنذین  . شذود  یمروانی در زوجین  ناراحتی فردی و
مشاوره بر مبنای پذیرش و تعهذد انجذام    ریتأثپژوهشی که به 

بهبذود  بر  نشان داد که کاربرد رویکرد پذیرش و تعهد، گرفت
، زاده فذاتحی ، )سذبوحی  اسذت  مذثثر کلی زناشویی  یاسنادها

 .(1991، احمدی و اعتمادی
بذا عنذوان   ، (2017نتایج تحقیقات مهذدوی و همکذاران )  

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر استرس ادراک شده و  تأثیر
، رضایت زناشویی زنان نشان داد که دوره درمانی مذورد نظذر  
باعث کاهش استرس و افزایش رضذایتمندی زناشذویی شذده    

نیذز  ، (2017) همچنین نتایج تحقیقات امیدی و طلیقذی . است
که با استفاده از روش درمانی مبتنی بذر تعهذد و پذذیرش بذر     

نشذان داد  ، انجام شد ها آزمودنینفری از  50روی یک نمونه 
باعث افذزایش رضذایت زناشذویی و    ، ACTکه روش درمانی 

پیترسذذن و . فذذزایش کیفیذذت زنذذدگی آنذذان شذذده اسذذتنیذذز ا
ان در پژوهش خود با عنوان استفاده از درم، (2009) همکاران

ACT ،به کاهش ، زناشویی شناختی روانکاهش آشفتگی  برای
و افذذزایش سذذطو  کیفیذذت زنذذدگی  شذذناختی روانآشذذفتگی 

 همچنذذین شذذاکرنژاد و همکذذاران. انذذد کذذردهزناشذذویی اشذذاره 
در تحقیقذذات خذذود مزیذذت اسذذتفاده از ایذذن روش  ، (1991)

و افذزایش کیفیذت    شناختی رواندرمانی را بر کاهش پریشانی 
 .اند کردهگزارش  یرضایت زناشویافزایش نیز  زندگی و

 ةدر حذوز  ACTو سابقه اندک  ها پژوهشبا توجه به نتایج 
بررسذی  که باز هذم تحقیقذات بیشذتری بذرای      جا داردخانواده 
 از طرفذی . به عمل آید، این رویکرد در حوزه خانواده اثربخشی

باورهذای ارتبذاطی در    پررنگبیانگر نقش ، مرور پیشینه موجود
ریذزان و   لازم است کذه برنامذه  بنابراین  ،زندگی زناشویی است

 مذثثر جهت رسیدن به یذک روش   خانواده تدبیری در مشاوران
برای بهبود باورهای ارتبذاطی ناکارآمذد و سذازگاری زناشذویی     

 مناسب و اثربخشی برای مشذک ت  حل اگر راه چراکه شندیندیب
 تواند یم ها یناسازگارو  مساللاین ، گرفته نشود در نظر ها زو 
با توجه به مطالب . شودمنجر خانواده و ط    یدگیپاش ازهمبه 

بذه ایذن    ییگذو  پاسخمحقق به دنبال ، وهشژگفته شده در این پ
تعهذد بذر باورهذای     آیا درمان مبتنی بر پذیرش و بود که سثال

 دارد؟ معنذاداری  ریتذأث زناشذویی   یو سازگار ناکارآمد ارتباطی
 :پژوهش عبارت بودند از یها هیفرض
 

2. Brennan, Georg, Eifert & Sarah 1. Peterson, Eifert, Feingold & Davidson 
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تعهذد بذر باورهذای     : درمان مبتنی بر پذذیرش اول ةفرضی
 .است مثثرارتباطی ناکارآمد و سازگاری زناشویی 

تعهذذد بذذر  درمذذان مبتنذذی بذذر پذذذیرش و    دوم: ةفرضذذی
 .است مثثرمقیاس باورهای ارتباطی  خرده

تعهذد بذر ابعذاد    و  سوم: درمان مبتنی بذر پذذیرش   ةفرضی
 .است مثثرسازگاری زناشویی 

 
 روش

 این پژوهش از نذوع  :آماري و نمونه ةجامع، روش پژوهش
ه کنتذرل  گذرو بذا   آزمون پس-آزمون پیشطر   باآزمایشی  نیمه
و  زنذان دارای تعذارض   همذة ، پذژوهش  آمذاری  ةجامعذ . بود

به مرکز مشاوره رازی شهر  کننده مراجعه زناشویی ناسازگاری
 گیری نمونهروش  پژوهشدر این . ندبود 91کر  در تابستان 

در  کننذذدگان شذذرکتو جذذایگزینی  در دسذذترس صذذورت بذذه
کذه از   صذورت  بدین. کنترل و آزمایش تصادفی بود یها گروه

و  انتخذاب ر نفذ  90 بین زنانی کذه دارای شذرای  لازم بودنذد   
گذواه قذرار   و  نفذره آزمذایش   15 دو گروهدر  تصادفی طور به

 11( زیر سی سذال،  درصد 21/7نفر ) 8از این تعداد، . گرفتند
( درصد 20نفر ) 1( بین سی تا چهل سال و درصد 59/9نفر )

 20نفذر )  1تحصی ت داشتند. میزان نیز بالای چهل سال سن 
 15و  یذپلم د فذو  (، درصذد  90) نفر 9( از زنان دیپلم، درصد

همچنذین مذدت   ( بالای کارشناسذی بذود.   درصد 50نفرشان )
 19از آنذان زیذر ده سذال،    (، درصد 21/7)نفر  8زمان ازدوا  

( درصذد  90نفذر )  9( بذین ده تذا بیسذت و    درصد 49/9نفر )
 بالای بیست سال بود.

 
 ابزار سنجش

ایذن   :1باورهااي ارتبااطی ایدوساون و اپشاتای      ةپرسشنام
اپشذتاین در سذال   و  پرسشنامه برای اولین بار توس  ایدلسون

ساخته شد کذه بعذد از    یسثال 10 ةیک نسخ صورت به 1981
. تذدوین شذد   یسثال 40 صورت بهتوس  سازندگان  یتغییرات

از: باور  اند عبارتکه  استمقیاس  نج خردهپاین مقیاس شامل 
بذاور  ، باور عدم تغییرپذیری همسذر ، مخالفت کنندگی تخریب

 یهذا  تفاوتجنسی و باور  گرایی کمالباور ، خوانی توق  ذهن
 درجه لیکرت و از  1گذاری این سیاهه با طیف  نمره. جنسیتی

 
 

 ازاتذ  زدن امتیذا جمذب. استدرست  ام ًذکا ذغل  ت ام ًذک
مقیذاس مربذو     نمره خرده، مقیاس عبارت خرده مربو  به هر

نمذره کذل باورهذای    ، هذا  مقیاس محاسبه و با جم  نمره خرده
بذذالا  ةنمذذر در ایذذن پرسشذذنامه. آیذذد یمذذ دسذذته ارتبذذاطی بذذ

داشتن باورهذای غیرمنطقذی در روابذ  زناشذویی      ةدهند نشان
بذه ترتیذب    ها یاسمق کرونباخ برای خرده یآلفاضریب . است
در  وبذذرآورد شذذده اسذذت  81/0و  78/0، 82/0، 79/0، 72/0

( 1987کذرول و رافذان )  ، ساندرمن، تحقیقی که توس  کامپ
 باورهای ارتباطی دارای پایایی درونی مناسب در دامنذه  ةسیاه
نقذل از اسذ می   ) = بذود 0/7پایایی بازآزمذایی  و  (89 تا 74)

این  یها نمره( دریافتند که 1981) اپشتاینو  ( ایدلسون1985
 یرمنطقذی غپرسشنامه با باورهای عمومی که توس  باورهذای  

. همبسذتگی مربذت دارد   ،شده بذود  گیری اندازه( 1918) جونز
بررسی و  مختلف مورد حمایت یها دادهروایی این مقیاس با 

و  نسخه فارسی این ابذزار توسذ  مظذاهری   . قرار گرفته است
ترجمه مجدد تهیه شده و  با روش ترجمه (1980پور اعتماد )

. اسذت  75/0کرونبذاخ محاسذبه شذده     یآلفذا است که در آن 
 سذثالات نمونذه  . بوده اسذت  72/0آلفای کرونباخ این تحقیق 

یک همسر باید بدانذد کذه شذما    "از:  اند عبارتاین پرسشنامه 
چه فکر و احساسذی داریذد بذدون اینکذه لازم باشذد حرفذی       

که همسرم بتواند خودش  من انتظار ندارم". "درباره آن بزنید
 ."را عوض کند
این مقیاس یذک   :3سازگاري زناشویی اسپاینر ةپرسشنام

( بذرای  1971) سثالی است که توس  گراهام اسپاینر 92ابزار 
نظذر زن یذا شذوهر یذا هذر       زناشویی از ةارزیابی کیفیت رابط

. تهیذه شذده اسذت    کننذد  یمذ دونفری است که با هم زنذدگی  
که این مقیاس چهار بعد رابطذه را   دهد یمتحلیل عاملی نشان 

، عذد از ایذن قرارنذد: رضذایت زوجذی     این چهذار ب  . سنجد یم
نمره کلی این ". ابراز محبت، توافق زوجی، همبستگی زوجی

از  91/0( پایذایی  1971)ر اسذپاین . اسذت  150تذا   0 مقیاس از
 بذه دسذت  ایذن مقیذاس    نمره کذل  یبراروش آلفای کرونباخ 

ویی رضذایت زناشذ   هذای  یذاس مق درونی خردههمسانی . آورد
ابذراز   و 90/0 یزوجتوافق ، 71/0همبستگی زناشویی ، 94/0

ورده شذذده اسذذت در پژوهشذذی دیگذذر کذذه آبذذر 79/0محبذذت 
 ه ذرفت همسانی درونی بذامسون انجام گذت اسپاینر و یلةوس به
 

2. Dyadic Adjustment scale 1. Relationship Belifes Inventory 
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 شذد  محاسذبه  91/0کرونبذاخ   یآلفذا از دست آمده با استفاده 

 ( در1981) زاده ابذول  حا . (1999بهرامیان  )نقل از بهرامیان و

زمایی آروش باز، تعیین ضریب پایایی منظور بهپژوهش خود 

 1ای متشذکل از   روی نمونذه ، زمانی یذک هفتذه   ةرا با فاصل

زنذان  و  ضریب همبستگی بین نمرات مردان. زو  اجرا کرد

مقیذذاس رضذذایت ، 81/0کذذل  در نمذذره، اجذذرا دو بذذارطذذی 

 زناشذویی  توافق، 81/0همبستگی زناشویی ، 18/0زناشویی 

ایذن مقیذاس از   . آورد بذه دسذت   78/0ابراز محبت  و 77/0

بذا مقیذاس سذازگاری    و  روایی همزمان نیز برخوردار است

آلفای کرونباخ در این . والاس همبستگی داردزناشویی لاک 

پرسشذذنامه  سذذثالاتنمونذذه . آمذذد بذذه دسذذت 85/0تحقیذذق 

بذاهم   بذار  یکوقت  هرچندشما و همسرتان " از: اند عبارت

 هذای  فعالیذت ؟ آیا شما و همسرتان بذا هذم در   کنید میدعوا 

 ؟کنید میتفریحی خار  از خانه شرکت 

 

 ها دادهتحلیل  و روش اجرا

بذا  مصذاحبه   ابتذدا یذک   بود کذه  گونه ینا پژوهشروش اجرا 

حل مشک ت تعارضی خود با همسرشان  منظور بهافرادی که 

س پذ ، انجام گرفت به مرکز مشاوره رازی مراجعه کرده بودند

و سذازگاری   ناکارآمذد  پرسشنامه باورهای ارتبذاطی  از تکمیل

ورود به پژوهش کذه شذامل    یها م ک، توس  آنانزناشویی 

دن مذدرک  دارا بذو ، سال سن 50حداکرر و  20اشتن حداقل د

حذداقل دو سذال از مذدت    گذشذت  ، تحصیلی دیپلم به بالاتر

باورهای ارتبذاطی   وجود ناسازگاری زناشویی و، زمان ازدوا 

ت لا: ابت  به اخت خرو  از پژوهش که یها م ک مد وآناکار

 یها درمانهمزمانی ، روانو  مصرف داروهای اعصاب، روانی

ز تذاریخ آخذرین   و یذا کمتذر از یذک مذاه ا     شناسی دیگر روان

 90 سذرانجام ، مورد بررسی قرار گرفت، مداخله گذشته باشد

تصادفی در گروهذای   طور بهنفر از واجدین شرای  انتخاب و 

 .جایگزین شدند، نفر( 15) و گواه نفر( 15) آزمایش

تحذت مذداخ ت جلسذات    ، سپس اعفای گروه آزمایش

 در ای یقذه نوددق ةجلسذ  8کذه   تعهدو  درمان مبتنی بر پذیرش

ای  این مدت هذی  مداخلذه   گروه کنترل در قرار گرفته و هفته

بذه   آزمون پسدو گروه  در پایان جلسات از هر. دریافت نکرد

بذه   اخذ   در پذژوهش  رعایذت   منظور بههمچنین . عمل آمد

محرمانذه   کذام ً اعفا اطمینان داده شذد کذه اط عذات آنذان     

شذرکت   نیز در جلسات با نام مستعار توانند یمخواهد ماند و 

 .کنند

 از آمذذار توصذذیفی  هذذا دادهتجزیذذه تحلیذذل   منظذذور بذذه

آمار اسذتنباطی   و پراکندگی(و  گرایش به مرکز یها شاخص)

 یافذزار آمذار   نذرم متغیذره( توسذ     )تحلیل کوواریانس چنذد 

spss24 استفاده شد. 

بذر  پروتکل درمانی این پذژوهش اقتباسذی درمذان مبتنذی     

و درمذان مبتنذی بذر     (2009، )هریس پذیرش و تعهد با عشق

 ( بوده است.1999، )ایزدی و عابدی پذیرش و تعهد

 

 ها یافته

نرمال  فرض یشقبل از اجرای تحلیل کوواریانس چندمتغیره، پ

)شذاییرو ویلذک( مذوردی بررسذی قذرار       هذا  بودن توزی  داده

 .فرض رد نشد یشپگرفت که این 

، فذرض همگنذی   دهذد  یمذ طور که آزمون لذوین نشذان    همان

 ها رد نشد. واریانس

نتایج تحلیل کوواریانس حاکی از آن است که با کنترل اثر 

درمذان مبتنذی    ریتأث، آزمایشآزمون در دو گروه کنترل و  پیش

آزمذون باورهذای ارتبذاطی     بر پذیرش و تعهد بر نمره کل پس

 (p<0.001)و سذذازگاری زناشذذویی معنذذادار اسذذت  ناکارآمذذد

در باورهذای   گذر  مداخلذه همچنین با توجه به مقدار اثر متغیر 

( 490/0( و سذذازگاری زناشذذویی )اتذذا: 549/0اتذذا: )ارتبذذاطی 

 یید شد.تأتوان گفت فرضیة اول  می
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 و تعهدخلاصه جلسات درمانی درمان مبتنی بر پذیرش 
 جلسه اهداف محتوی تکلیف خانگی

 راهبردهذای و  ها موقعیتشناسایی 
پیامد  کنترلی در ارتبا  زناشویی و

 آن

بیذذان هنجارهذذای -. آشذذنایی و معارفذذه اعفذذا
 دراسذتعاره انسذان    پر کردن فرم تعهد -گروه
 و بیلچه چاه

آشنایی با  ایجاد رابطه درمانی و. 1
 قوانین

 مشکل سازی مفهوم. 2

 اول

 

کذه درگیذر    هایی موقعیتشناسایی 
بکار و  هستند شناختی روانسموم 

 بردن موض  پذیرشی

معرفذی  -استعاره بچه -بررسی تکالیف اعفا 
 پنج سم کاهنده صمیمیت:

 .4 اجتناب .9پذیری  واکنش .2 قط  ارتبا  .1
 .ها ارزشاز  لتفغ .5درگیری ذهنی 

 آشنایی با هزینه کنترل .1
 شناختی روان آشنایی با سموم. 2

 دوم

در زندگی  غبارآلودشناسایی افکار 
 در رابطه با همسرو  زناشویی

معرفذی انذواع   . بررسی تکلیف جلسذه قبذل   -
تذ ش کذردن    .2 بایذدها لایه . 1افکار شامل: 

 .5. اگذر فقذ    .4 کذاش  ای .9اسذت   فایذده  بی
آوری  دلیل .7آینده ترسناک  .1گذشته دردناک 

تشذریح و  . عمیذق  هذای  تذرس . 9قفاوت  .8
طبیعی بودن وجود و  توضیح انواع احساسات

 .ها آن

 روانی غبار های لایهمعرفی  .1
 )آغاز همجوشی(

 ناپاک احساسات پاک و. 2

 سوم

بکذار  و  شناسایی افکذار قفذاوتی  
 بردن تمرینات گسلش شناختی

تشریح همجوشی با اسذتفاده  . بررسی تکالیف
 از استعاره اتوبوس

ذهذذن . داسذذتان گذذذاری نذذامآمذذوزش تمذذرین 
 .گر قفاوت

 همجوشی شناختی .1
 آغاز گسلش شناختی .2

 چهارم

. تمرینات روزانذه تذنفس آگاهانذه   
آگاهانذه بذا    کام ًارتبا  . رودخانه
 همسر

اسذتعاره صذفحه    - بررسی تکلیف جلسه قبل
آموزش تمذرین افکذار    شطرنج و خانه مبلمان
آموزش تنفس آگاهانه -روی برگ در رودخانه

 کشیدن آگاهانه آغوش درو 

 
 عنوان به)خود  مشاهده افکار .1

 (زمینه

و  ماندن در لحظه حاضر. 2
 آگاهی ذهن

 پنجم

زنذذذدگی  هذذذای ارزششناسذذذایی 
 زوجی های ارزش خصوصاً

توضذذیح مفهذذوم -بررسذذی تکذذالیف مراجعذذان
-با نیازها و قذوانین  ها ارزشتفاوت ، ها ارزش

 های حوزهاستعاره تشی  جنازه برای شناسایی 
 استعاره سالگرد ازدوا  -مختلف زندگی 

 آشنایی با مفهوم ارزش. 1

 ها ارزش سازی روشن .2
 زوجی های ارزش برتمرکز  .9

 ششم

تعیین هدف بر اسذاس  و  شناسایی
بکذذار بذذردن رویکذذرد    هذذا ارزش

و  وانذذ بذذا م برخذذوردپذیرشذذی در 
 انجام تمرینات گسلش شناختی

تشذریح تشذابه    -بررسی تکالیف جلسذه قبذل  
تعیین اهداف و اعمذال  و  نما قطببا  ها ارزش

 -اسذذذتعاره گذذذدای دم در -در مسذذذیر ارزش
 تمایلو  پذیرش

 ها ارزشجهت  حرکت در .1

 ها ارزشمعرفی موان   .2
 هفتم

بررسی  -مرور جلسات قبل با مشارکت اعفا ----
و  استفاده از استعاره حباب -تکالیف مراجعان

و  یک رابطذه  های ارزشبازبینی  -درختکاری 
اجذرای   -اختتام و  بندی جم  -انتخاب رفتار

 آزمون پس

 مرور مجموعه جلسات .1

تمایل  عمل متعهدو  پذیرش .2
 عاطفی در رابطه

 ها ارزش تغیر رفتار در راستای. 9

 هشتم
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 ووی نتایج آزمون . 1جدول 
 سطح معناداری آزادی دوم ةدرج آزادی اول ةدرج ضریب آزمون لوین 

 939. 28 1 006. باورهای ارتباطی آزمون پس
 463. 28 1 553. سازگاری زناشویی آزمون پس
 932. 28 1 007. مخالف کنندگی تخریب آزمون پس
 247. 28 1 1.399 یخوان ذهنتوق   آزمون پس
 824. 28 1 050. همسر ییرپذیریعدم تغ آزمون پس
 683. 28 1 171. یجنس گرایی کمال آزمون پس
 912. 28 1 012. یتیجنس یها تفاوت آزمون پس
 863. 28 1 030. رضایت زناشویی آزمون پس
 255. 28 1 1.348 همبستگی دونفری آزمون پس
 755. 28 1 100. توافق دونفری آزمون پس
 384. 28 1 783. ابراز محبت آزمون پس

 

 آزمایشو سازگاري زناشویی در دو گروه كنترل و  ناكارآمد نتایج آزمون تحلیل كوواریانس چند متغیره باورهاي ارتباطی .3 جدول

 منب  تغییرات متغیر
مجموع 
 مجذورات

 ةدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

F آماری توان اتا مجذور سطح معناداری 
های  میانگین
 شده حیتصح

باورهای 
 ارتباطی

54/505 آزمون پیش  1 54/505  55/9  071/0  120/0  442/0   

14/4259 گروه  1 14/4259  48/29  001/0  594/0  000/1  15/101  

سازگاری 
 زناشویی

41/995 آزمون پیش  1 41/995  95/2  197/0  089/0  915/0   

91/1774 گروه  1 91/1774  99/24  001/0  490/0  998/0  2/80  
 

 آزمایشدر دو گروه كنترل و  هاي باورهاي ارتباطی نتایج آزمون تحلیل كوواریانس چند متغیره زیر مؤوفه .3جدول 

 متغیر
منب  
 تغییرات

مجموع 
 مجذورات

 ةدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

F 
سطح 
 معناداری

مجذور 
 اتا

توان 
 آماری

های  میانگین
 شده حیتصح

 کنندگی تخریب
 مخالف

49/91 آزمون پیش  1 49/91  98/1  179/0  079/0  271/0   

92/245 گروه  1 92/245  99/19  001/0  917/0  998/0  91/20  

 توق 
 خوانی ذهن

08/119 آزمون پیش  1 08/119  92/5  090/0  188/0  598/0   

78/112 گروه  1 78/112  09/5  095/0  180/0  575/0  27/20  

 عدم
 تغییرپذیری
 همسر

14/8 آزمون پیش  1 14/8  587/0  452/0  025/0  114/0   

85/82 گروه  1 85/82  97/5  029/0  201/0  148/0  49/20  

 گرایی کمال
 جنسی

09/120 آزمون پیش  1 09/120  11/5  027/0  191/0  121/0   

95/229 گروه  1 95/229  74/10  009/0  918/0  881/0  81/29  

 های تفاوت
 جنسیتی

21/59 آزمون پیش  1 21/59  18/1  208/0  018/0  297/0   

41/141 گروه  1 41/141  45/4  041/0  112/0  525/0  90/19  



 كاربردي شناسی روان در پژوهش و دانش/  38

نتذایج تحلیذل   دهذد،   نشذان مذی   4کذه جذدول    طور همان
در  آزمذون  پیشکوواریانس حاکی از این است که با کنترل اثر 

درمان مبتنذی بذر پذذیرش و     ریتأثدو گروه کنترل و آزمایش، 
 کننذدگی  تخریذب پنج خرده مقیذاس   آزمون پستعهد بر نمره 

همسذذر،  یریرپذذذییتغ، عذذدم یخذذوان ذهذذنمخذذالف، توقذذ  
جنسذیتی معنذادار اسذت     یهذا  تفذاوت جنسذی و   گرایی کمال

(p<0.05 همچنین با توجه به مقدار اثر متغیر ) در  گذر  مداخلذه
 یخذوان  ذهذن (، توق  917/0مخالف )اتا: کنندگی تخریبابعاد 
(، 201/0همسذذذر )اتذذذا: یریرپذذذذییتغ(، عذذذدم 08180)اتذذذا: 
جنسذیتی )اتذا:    یهذا  تفذاوت (، 918/0جنسی )اتا:  ییگرا کمال
 .شد دییتأدوم  ةگفت فرضی توان یم( 112/0

 
 آزمایشدر دو گروه كنترل و سازگاري زناشویی هاي  نتایج آزمون تحلیل كوواریانس چند متغیره زیر مؤوفه .4 جدول

 منب  تغییرات متغیر
مجموع 
 مجذورات

 ةدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

F 
سطح 
 معناداری

مجذور 
 اتا

توان 
 آماری

 یها نیانگیم
 شده حیتصح

 رضایت زناشویی
12/190 آزمون پیش  1 12/190  89/4  098/0  118/0  559/0   

90/117 گروه  1 90/117  95/4  048/0  154/0  517/0  12/27  

 همبستگی دونفری
49/11 آزمون پیش  1 49/11  99/0  929/0  040/0  110/0   

91/45 گروه  1 91/45  79/2  111/0  152/0  955/0  21/14  

 توافق دونفری
82/17 آزمون پیش  1 82/17  74/1  199/0  018/0  245/0   

18/57 گروه  1 18/57  59/5  021/0  189/0  121/0  71/24  

 ابراز محبت
51/29 آزمون پیش  1 51/29  82/1  190/0  070/0  259/0   

01/59 گروه  1 01/59  51/4  049/0  110/0  591/0  90/12  

 
نتایج تحلیل کوواریانس حاکی از این است کذه بذا کنتذرل     
درمذان   ریتذأث ، آزمذایش در دو گروه کنتذرل و   آزمون پیشاثر 

 های یاسمقخرده  آزمون پسمبتنی بر پذیرش و تعهد بر نمره 
رضایت زناشویی، همبستگی زناشویی، توافق زوجی و ابذراز  

همچنین با توجه به مقدار اثر (. p<0.05محبت معنادار است )
در ابعذاد رضذایت زناشذویی )ضذریب اتذا:       گذر  مداخلهمتغیر 
(، توافق زوجی )اتذا:  102/0همبستگی زناشویی )اتا: ، (154/0
 ةگفذت فرضذی   تذوان  یمذ ( 180/0( و ابراز محبت )اتا: 189/0
 .شد ییدتأسوم 
 

 گیری یجهنت بحث و
 درمذان مبتنذی بذر پذذیرش و     اثربخشی پژوهش اینهدف از 
و سازگاری زناشویی بوده  ناکارآمد ارتباطی یبر باورهاتعهد 
و  نتایج پژوهش نشان داد که درمان مبتنی بذر پذذیرش  . است

اسذاس   بر داشته استتعهد بر متغیرهای تحقیق اثر معناداری 
پیشذینه پژوهشذی در رابطذه بذا     ، جوهذای پژوهشذگر  و جست

در  مسذتقیماً تحقیقی که  خصوصاً، اندک بود موضوع پژوهش

اورهای ارتباطی انجام گرفته تعهد بر بو  درمان پذیرش ةحوز
پیشذینه پژوهشذی    اساس بر، با توجه به این. یافت نشد، باشد

. انجذام گرفذت   گیری نتیجهمرتب  با متغیرهای تحقیق تبیین و 
ته کلی تحقیذق  فو سپس یا جزلی های یافتهابتدا در این بخش 

 .ه استگرفتمورد تبیین قرار 
نشان داد که درمذان مبتنذی بذر     پژوهشی اول ةفرضییافته 
 ارتبذاطی ناکارآمذد   تعهد بر هر پنج خذرده مقیذاس  و  پذیرش

عذدم  ، یخذوان  ذهذن توق  ، مخالفت کنندگی یبتخریعنی باور 
یتی جنس یها تفاوتجنسی و  گرایی کمال، همسر ییرپذیریتغ
بذا   هذا  یافتذه ، یخذوان  ذهن در بعد. داشته است یمعنادار یرتأث

رمذذزی ، (1994) همکذذاران نتیجذذه تحقیقذذات رضذذایی و  
 یکردهذای رو کذه بذه ترتیذب    (1999) همکذاران  اس مبولی و

را بذر باورهذای ارتبذاطی     شناختی رفتاری و واقعیت درمذانی 
در تبیین . همسویی داشت اند برده( بکار یخوان ذهن) ناکارآمد
گفت درمان مبتنی بر پذیرش و تعهذد ایذن    توان یماین نتایج 

، هذا  رنذج اجتنذاب از   یجذا  بهکه  دهد یمامکان را به مراجعان 
سذپس  . ذیرندپب را ها آن، هیجانات و افکار آزاردهنده یا کنترل



 39 / ناسازگار زنان زناشویی سازگاري و ناكارآمد ارتباطی باورهاي بر( ACT) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی

کذه   آمذوزد  یمبه مراجعان  شناختی از طریق تمرینات گسلش
در دنیای بیرون و عمل  مبنای نه) عنوان افکار فق  بهافکار را 

مراج   زمانی کهدرنتیجه . یا واقعیت خارجی( در نظر بگیرند
حرفذی   مذن همسرم باید بدون اینکه بذا   که فکر این کردباور 
یذک فکذر    صذرفاً ، را بخوانذد افکذارم   ؛الی کنذد ثد و یا سبزن

 .آن اقدام خواهد کرد کاهشدر جهت ، ناکارآمد است
معنذادار رویکذرد پذذیرش و     یرتأثبیانگر  ها یافتههمچنین 

بود که این نتایج  "مخالفت"بودن  کننده یبتخرباور  بر، تعهد
( همخذوان بذوده امذا بذا     1999) همکذاران  با تحقیق رمذزی و 

درباره ، ( مطابقت نداشت1994) رضایی و همکاران های یافته
در ، مراجعذان  کذه  زمذانی ، گفت توان یمآمده  به دستتیجه ن

شاید این ، شدند یممواجه ، با مخالفت همسر، رابطه زناشویی
، در جریذان درمذان  امذا  ، بذود  کننذده  ناراحذت برایشذان   مسئله

 دگی یعنذی و با گشذو  که رنج ناشی از آن را بپذیرند آموختند
 م زدن واتهذا ، دسذتور دادن ، خصذومت ، بدون حالت تذدافعی 

که نتیجه آن  (2008، )هریس عمل کنند، همسرمقصر دانستن 
 .بود، در آنان "مخالفت"، کنندگی تخریبکاهش باور 
رویکذرد پذذیرش و    یرتأثدیگر پژوهش مبنی بر  های یافته
 یرتذأث جنسذی بذا تحقیقذاتی کذه دربذاره       گرایی کمالتعهد بر 

 گرایذی  کمذال رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمذانی بذر   
، نهمکذذاراو  رمذذزی ؛1994، همکذذارانرضذذایی و ) جنسذذی
، که در جلسذات  طور همان. استهمخوان ، ( انجام شد1999

که مهم نیست فکر چقدر درسذت یذا غلذ      شدآموزش داده 
در طذی  ، اسذت بسذیار مهذم   آن در رابطذه   ییکارا بلکه، است
 آگذاه ، بذودن افکارشذان   ناکارآمذد از ماهیذت   مراجعان، درمان
تحذت  ، که بایذد ی باورنیز ، جنسی گرایی کمالدر بعد . شدند

هذم یذک   ، باشذند  داشتهیک رابطه جنسی کامل ، هر شرایطی
 رسذان  یبآسمد و آهم ناکارو  کرده لود روانی ایجادآلایه غبار

، مفهذوم خذود   یساز روشن ةوسیل هب ACT روش درمانی. بود
خود را ماننذد بافذت    که اولاً کردکمک  اننآبه ، زمینه عنوان به
از ، سپس، ردها جریان دا آن بدانند که این افکار در ای ینهزمو 

درنتیجذه  ، پرداختبه جداسازی فرد از افکار  طریق تمرینات
 .کاهش یافت، گرایی جنسی در مراجعان میزان کمال
 یهذا  تفذاوت رویکرد پذیرش و تعهد بر بعد  یرتأث ةدربار
همسو ، (1994) همکاران نتایج با پژوهش رضایی و، جنسیتی
مطابقذذت ، (1999) امذذا بذذا پذذژوهش رمذذزی و همکذذارانبذذود 
 مراجعان کهزمانی ، گفت توان یمدر تبیین این نتایج . نداشت

چسذبیدن بذه    آموختنذد از  "گر ذهن قفاوت"تمرین  یلةوس به
آمیز یذا اسذرار  ، همچون عذدم درک جذنس مخذالف    باورهایی
برگرفته این تفکرات  درواق  که برای یکدیگر زن و مرد بودن
، بدون اساس علمی درباره جنسذیت اسذت   های داوری یشپاز 

بذاور  ، و به قفاوت در مورد همسر خذود نپردازنذد   بپرهیزند
 .کاهش یافت ها در آن "جنسیتی یها تفاوت"

و  شرپذی درمان مبتنی بر یرتأثدیگر یافته پژوهش حاضر 
ایذن  . بذود  "همسذر  ییرپذذیری تغعدم "تعهد بر خرده مقیاس 

 رمذزی و ، (1994) رضذایی و همکذاران   هذای  یافتذه نتایج بذا  
پذذیرش و   یرتذأث دربذاره  . اسذت  همخذوان ، (1994) همکاران

 مراجعان، گفت توان یم، تعهد بر باور عدم تغییرپذیری همسر
کذه   فراگرفتند، گاهی و در لحظه بودنآ تمرینات ذهن ةوسیل هب

با زندگی در زمان حال و آنچه هم اکنذون در جریذان اسذت؛    
وری خذذاطرات آبذذه یذذاد و یذذا کمتذذرکمتذذر بذذه گذشذذته رفتذذه 

یا در مورد آینده ترسناک درباره همسر و ، ناخوشایند پرداخته
زیرا آنچذه بذه ارتبذا     ؛ کنندن پردازی یالخفکر و ، رابطه خود
افکذار  و  هذا  احسذاس بررسذی  ، انجامد یمشوهر و  ناموفق زن

فعلذی   مسذئله و حذل   مشک ت کنذونی  یجا بهگذشته همسر 
؛ نقذذل از مشذذتاقی و 2012، پاسذذتورو  )شذذچمنآنذذان اسذذت 

پافشذاری دربذاره ایذن بذاور     و  مانند اعتقاد( 1992، همکاران
ای ت ش بر، تغییر نخواهد کرد وقت ی هکه همسرم  ناکارآمد

 آگذاهی  بنذابراین بذا ذهذن   ، اسذت  فایذده  یبذ بهتر کردن رابطه 
 بذاارزش آنچذه برایشذان مهذم و     به زندگی خود را، توانستند
خذود   یهذا  ارزشبه عمذل در راسذتای    و کردهصرف ، است

 .متعهد شوند
این پژوهش نشان داد کذه مداخلذه مبتنذی بذر      دیگر یافته
. اسذت  مذثثر ، تعهد بذر ابعذاد سذازگاری زناشذویی     پذیرش و

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر خذرده مقیذاس    یرتأث ةدربار
 دوسذتکام  صذمدی و  هذای  یافتذه نتذایج بذا    "توافق زناشویی"
. همخذوان بذوده اسذت   ، (1995) همکذاران و  میری، (1991)
بذر   یذد تأکایذن رویکذرد بذا    ، گفذت  توان یم، این نتایج بارهدر

مهذم  ، آنچه برای مراجعذان در رابطذه  و  ها ارزش یساز روشن
و سازش  بامعنارا در جهت رسیدن به یک زندگی  ها آناست 

 تذوان  یمذ در بعد توافذق زناشذویی   . دادبیشتر در رواب  سو  
دگی مشذترک بذرای   زنذ و  رابطذه  یهذا  ارزش گفت زمانی که

و پذذیرش را جذایگزین کنتذرل اوضذاع      مراجعان تصریح شد
توانسذتند بذه شذیوه    ، کردنذد  خواهنذد  یمذ کذه خذود    گونه آن
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زنذدگی تصذمیم   مختلذف   هذای  یذت موقعگارانه تذری در  ساز
 .افزایش یافت ها آنمیزان توافق زناشویی  یجهدرنت، بگیرند

 میزان رضایت زناشذویی  کهدیگر یافته پژوهش نشان داد 
گروه آزمذایش پذس از شذرکت در جلسذات      کنندگان شرکت
که این نتایج بذا   معناداری افزایش داشته است طور به، درمانی
، (1991اعتمذادی ) و  فذر  ( و آریذن 1999هنرپروان ) های یافته

از ، گفذت  تذوان  یمذ در تبیین نتذایج حاصذل   . مطابقت داشت
و  هذا  واکذنش ، افکذار  ةآنجایی که این بعد بیشذتر در برگیرنذد  

مکانیزم تغییر بدین گونه بوده که بذا  ، اجتنابی است یها روش
توانسذتند بذه   مراجعذان  ، گسذلش شذناختی   فراگیری تمرینات

جداسازی خود از افکار و واقعیذت پرداختذه و افکارشذان را    
همچنذذین در ، یذذک فکذذر در نظذذر گیرنذذد  عنذذوان بذذه صذذرفاً
، یشذان ها ارزشگذرفتن   در نظذر با  یزبرانگ چالش های یتموقع

، دکننذ اجتنذابی   یهذا  روشرا جذایگزین   پذیرش گشودگی و
 .یافت رضایت زناشویی آنان ارتقا، این اقدامات یجهدرنت

 یرتذأث حذاکی از   هذا  یافتذه نیذز  در بعد همبستگی زناشویی 
آمذده بذا    به دسذت نتایج . رویکرد پذیرش و تعهد بوده است

، فذر  ارتبذا  صذمیمانه )رحمذانی    یهذا  مهذارت رویکذرد   یرتأث
گذری   ( و خذودتنظیم 1995، )عنابسذتانی  محور حل راه، (1995

سذذازگاری بذذر ، (1991، اعتمذذادیو  )آریذذن محذذور دلبسذذتگی
 گونذه  یذن ا درواقذ  . همسو بود، )همبستگی زوجی( زناشویی

تعهد این امکان را به  درمان مبتنی بر پذیرش و گفت توان یم
در حذوزه   خصوصذاً ، هذا  ارزشکه بذا شناسذایی    دادمراجعان 

بذه مشذخص کذردن    بتواننذد  ، "تفریحی و روابذ  صذمیمانه  "
پرداخته و بذرای تحقذق    ها ارزشاعمال در راستای و  اهداف
و  گاهیآ تمرینات ذهن یلةوس بههمچنین ، کنند یزیر برنامه آن

کذه   هذایی  یذت فعالبه ، از زمان حال لذت برده در لحظه بودن
مشترک است پرداخته و اوقات بیشتری را با  یریدرگمتفمن 

کذذه نتیجذذه آن افذذزایش میذذزان همبسذذتگی  هذذم سذذپری کننذذد
 .بود، زناشویی در مراجعان
نتذایج بذا   ، مقیذاس ابذراز محبذت    ردهخذ در مورد افذزایش  

، (1999) هنرپذروان ، (1991) تحقیقات صذمدی و دوسذتکام  
نتیجذه   گونذه  یذن ا تذوان  یمذ . ( همخوان بود1995) عنابستانی
مراجعذان  ، و تعهذد  نجایی که در رویکرد پذذیرش آاز ، گرفت

و نه فق  یک احسذاس   یک عمل عنوان بهعشق را ، فراگرفتند
دچذار   کذه  یهنگذام ، یجذه درنت، قذرار گیرنذد  نظذر   مذد ، صرف

جذدایی از   یجا به توانستند، شده بودند احساسات ناخوشایند

خذود را   عاشذقانه  رفتذار همچنان ، یریگ فاصله همسر خود و
 کذه  ابزار محبت نیز داشته باشذند  رواب  جنسی و، حفظ کنند
پذیرش این رونذد بذرای   و  از طریق تمرینات گسلش درواق 

یعنذی بذا   ، متفذاوت از قبذل   کذه  یا گونذه  بذه . شدتسهیل  ها آن
 بذه  و کذرده  برخذورد توجه آگاهانه نسبت به هم  گشودگی و

 .یابنددست ، بود باارزش آنچه برایشان مهم و
درمان مبتنی بر پذیرش و  یرتأثپژوهش  های یافتهاز دیگر 

این یافتذه  بود که  ناکارآمدتعهد بر نمره کل باورهای ارتباطی 
 سذتاریان خذوش مهذر   ، (1995) نتذایج تحقیقذات محیطذی   با 
مربت اندیشی و دلبستگی درمذانی را   یکردهایرو( که 1995)

همچنذین بذا   . همسذو بذود  ، بر باورهای ارتباطی بکذار بردنذد  
 بذر  ACT یرتذأث از لحاظ ، (1995) همکاران تحقیق سبوحی و

)شذذیدایی و  ناکارآمذذد یهذذا نگذذرشارتبذذاطی و  یرهذذایمتغ
، در تبیذذین نتذذایج حاصذذل. هماهنذذگ بذذود، (1999، همکذاران 

نجایی که زنان ناسازگار دارای تحریفذات و  آگفت از  توان یم
موجب ، فعال شدن این افکار، مد متعدد هستندآباورهای ناکار

 ACT. شذود  یمذ احساسذات ناخوشذایند    تشدید تعارضات و

حالات  احساسات درونی ناخواسته وو  نزدیک شدن به افکار
گوهای ارتباطی را آمذوزش  مرتب  با این پویایی و الجسمانی 

آمذوزش  به همین دلیذل  . (2009همکاران و  )پترسون دهد یم
داشذذتن روشذذی  و هذذا یذذتموقعدر ایذذن  برخذذورد هذذای یوهشذذ

ایذذن فراینذذد همذذان ه کذذه بذذود کننذذده کمذذکبسذذیار ، متفذذاوت
مذان  رد یذن در ا. بذود  ها یتموقعکارگیری شیوه پذیرشی در  هب

 یهذا  تجربذه زنان ناسذازگار بذه    یلبر تمازیاد  یدتأکهدف از 
کمک شود که افکذار و باورهذای    ها آن هاین بود که ب، درونی

از و  تجربذه کننذد  ، یذک فکذر   عنوان بهرا فق   شان آزاردهنده
نچذه  آبه ، تمرکز به آن یجا بهگاه شوند و آ ناکارآمدشانماهیت 

ایذن امذر    برایشان در زندگی مهم است بپردازند که برای تحقق
عمل بذه  و  شناسایی، آگاهی ذهن، گسلش شناختیاز تمرینات ن

باورهذا   علت تغییر در توان یم یطورکل به. شد استفاده ها ارزش
کذه حاصذل    دانسذت  شذناختی  روان یریپذذ  انعطذاف را افزایش 
ایذذن نتیجذه بذذا  . تعهذذد اسذت و  پذذیرش  ینذذدهایفرامجموعذه  

مبنذی بذذر رابطذذه  ، (1991) بهذذزاد خذذواه صذداقتی و  هذذای یافتذه 
 .مطابقت دارد، شناختی روان یریپذ انعطافباورهای ارتباطی و 

تعهذد   رویکرد پذیرش و یرتأث، تحقیق حاضر دیگر یافته 
و  برنذان  ایذن یافتذه بذا تحقیقذات    . بر سازگاری زناشویی بود

کریسذذتین و ، (2012بذذاراو و همکذذاران )، (2014) همکذذاران
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 هنرپذذروران، (1995) همکذذاران پیرانذذی و، (2011همکذذاران )
سابقه پژوهشذی بیذانگر رابطذه    همچنین . همسو بود، (1999)
مذولر و  ) زناشویی است نادار باورهای ارتباطی و سازگاریمع

هذدف  . (1999، بافذان  کذیش  ؛2005، چی همام ؛1991، ونزیل
د یذک زنذدگی غنذی و    ایجذا ، تعهد درمان مبتنی بر پذیرش و

اسذت کذه    یمذثثر انجام اقذدام   ةاین درمان دربار. پرمعناست
صذمدی و  ) شذود  یمذ هذدایت   هذا  ارزش ترین یقعم ةوسیل هب

معتقدنذد کذه   ، (2008هافمنذد و اسذموند )  . (2011، امدوستک
بذذا  کنذذد یمذذرویکذذرد پذذذیرش و تعهذذد زوجذذین را تشذذویق 

. شذوند  هذا  آنپیوند یابند و مجذذوب  ، واقعی خود یها ارزش
زمذانی کذه زنذان    عنذوان کذرد    تذوان  یمذ این نتذایج   ییندر تب

شروع ، کاهش یافت ناکارآمدشانباورهای ارتباطی ، ناسازگار
 کردنذد و ، دیدن اهمیت رابطذه در زنذدگی خذود    تر واضحبه 

بذا  توانسذتند  ، برایشذان تسذهیل شذد    ها ارزشفرایند شناسایی 
 ییففذا ، غیر قفاوتی به همسر خذود  یها روشو  یگشودگ

گذام   هذا  ارزشاه رسیدن بذه  در رمتعهدانه ، برای تعامل بدهند
 احساسذی و  هذای  یذت ظرفاز لحظه حاضذر بذا تمذام    ، بردارند

در راسذتای  و  با اعمالی کذه کارآمذد  ، ارزشی خود لذت ببرند
بذه سذازگاری    هاسذت  آن (ها ارزش) عمیق قلبی یها خواست
 .دست یابند، خود همسر با بیشتر

 بذود  رو روبه هایی یتمحدود با پژوهشگر در این پژوهش
در نظذر   ب احتیذا  نذ که لازم است در تعمذیم نتذایج آن جوا  

بذه کوچذک    تذوان  یمذ  هذا  یتمحدوداین  ازجمله. ه شودگرفت
مورد پژوهش به دلیل عدم همکاری بسذیاری از   ةبودن جامع

همچنذین حجذم    ،اشذاره کذرد   مراکز و نبود جلسات پیگیذری 
این فرضذیه در آینذده بذا     شود یمنمونه کافی نبوده و پیشنهاد 
در  گذذردد یمذذپیشذذنهاد نیذذز  و شذذودنمونذذه بیشذذتری بررسذذی 

ابعاد دیگر رواب  زناشذویی نظیذر ارتبذا  بذا     تحقیقات آینده 
فرزندان و یا هماهنگی در تربیت فرزندان و نیز مشکل مبذت   

زناشذویی و روابذ     هذای  یانذت خبه جامعه کنذونی و بحذث   
بذر   یتنذی ماثربخشی رویکذرد   ونظر گرفته شود  در، نامشروع
از  همچنذذین. مذذورد ارزیذذابی قذذرار گیذذرد، تعهذذدو  پذذذیرش
تعهد استفاده شود و  دیگر در کنار رویکرد پذیرش یها درمان

پرداخت و به تفاوت میذزان   یکردهاروتا بتوان به مقایسه بین 
با توجه بذه اثربخشذی و موفقیذت    . پی برد ها آناثربخشی بین 
تعهذد در مراکذز   و  مبتنذی بذر پذذیرش   درمذان  ، این پذژوهش 

و آموزشذی بذه زوجذین     یک رویکرد درمانی عنوان به مشاوره

آمذوزش داده  ، پذیش از ازدوا   یهذا  مشاورهقبل از ازدوا  و 
که یکی از معف ت اصلی جامعه  تا بتوان آمار ط   را شود

آموزشذی   یهذا  کارگذاه  همچنین برگزاریاست را کاهش داد 
آشنایی  منظور به ها دانشگاهتعهد در  درمان مبتنی بر پذیرش و

، شناسی با این رویکرد روانو  بیشتر دانشجویان رشته مشاوره
 .شود یمپیشنهاد 

 
 منابع
تلفیقای مبتنای بار     یدرمان زوج یرتأث(. 1991اعتمذادی، ع. )  ؛فر، ن آرین

. دوبساتیی بار ساازگاري زناشاویی زوجای       -گاري  یمخودتنظ
 .11-71(. 2)18. شناسی کاربردی پژوهش در روانو  دانش ةفصلنام

باا   یرمنطقای غبررسی رابطه بی  باورهااي  (. 1985اس می، م. )
به دادگاه خانواده شاهر   كنندگان مراجعهكاركرد خانواده در 

 کارشناسی ارشد دانشگاه الزهرا. نامة یانپا. تهران

(. 1999ایمذذانی، م. ) ؛خجسذته مهذر، ر  ؛ حیذدریان، ن  ؛امذان الهذی، ع  
تعهد در درمان پریشانانی  و  اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش

 .105-120(. 1) 4. مشاوره کار بردی ةدوفصلنام«. ها زوج
. تعهاد و  درمان مبتنی بر پاذیرش (. 1999عابدی، م. ) ؛ایزدی، ر

 تهران. انتشارات جنگل
اثربخشی درمان (. 1995؛ فرزاد، و. )ابرادران، م؛ زارع،  ؛ علیپور، 

مبتناای باار پااذیرش و تعهااد باار همیوشاای شااناختی و   
سلامت جسمانی بیماران مبتلا به فشاار خاون    يها شاخص
 .1- 9(. 1-2)4. شناسی شناختی روان ة. فصلناماساسی

ارتباطی مبتنی  يها مهارتاثربخشی آموزش (. 1995پهلوانی، م. )
بر منبع كنتارل در كااهش ناساازگاري زناشاویی زوجای       

شناسی بذالینی.   کارشناسی ارشد روان ةنام پایان. متقاضی طلاق
 دانشگاه آزاد اس می واحد شاهرود.

 یرتاأث . (1995. نذوربخش، پ. ) ؛کلذوانی، م  ؛عباسذی، م  ؛پیرانی، ذ
جنسی، ناگویی  نفس عزتدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر 

 ةفصذلنام «. زناشویی در همسران جانبازان خلقی و سازگاري
 .25-92(. 1) 9. علمی پژوهشی طب جانباز

نقااش معنویاات در  (. 1991جنگذذی، س. )؛ جذذوادی علمذذی، ل 
نوآورهذای اخیذر در    المللذی  ینبچهارمین کنفرانس . سازگاري

 .1-7. تهران. ایران. 91شناسی تیر  روان
 يهاا  مهاارت آماوزش   یرتاأث سی ربر(. 1981زاده، ن. ) ابول حا 

ارتباطی با رویکرد شناختی رفتااري بار میازان ساازگاري     
کارشناسی ارشد.  ةنام . پایانزناشویی زوجی  ساك  شهر كرج

 دانشگاه الزهرا.
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 يهاا  مهاارت  آموزشاثربخشی (. 1999عابدی، ف. ) ؛خادمی، م.
نی و ساازگاري  بی دینی بر خوش يها آموزهزندگی مبتنی بر 

 10. دانشذگاه الزهذرا   شناختی روانمطالعات  ةفصلنامناشویی. ز
(9 :)28-7. 

 يهاا  مهاارت اثربخشی كااربرد عملای   (. 1995رحمانی فر، ر. )
کارشناسذی   ةنام پایان. ارتباط صمیمانه بر سازگاري زناشویی
 ارشد مشاوره خانواده. دانشگاه بجنورد.

بررساای رابطااه باورهاااي . (1991تمنذذایی فذذر، م. ) ؛ارضذذاحاجی، 
 المللذی  ینبذ چهذارمین کنفذرانس   . دوزدگی زناشوییو  ارتباطی

 .1-15ایران. ص . تهران. 91شناسی تیر  نوآورهای اخیر در روان
اثربخشاای آمااوزش . (1994. )ااحمذذدی، ؛ فتحذذی، ر؛ ارضذذایی، 

داناش  و  شناختی رفتاري بر باورهااي ارتبااطی ناكارآماد   
 8. مطالعذات خذانواده  و  زن ةدوفصذلنام «. متأهلجنسی زنان 

(90 :)47-95. 

(. 1999زارع،  . ) ؛سذذپهری، ز؛ اعلیپذذور،  ؛رمذذزی اسذذ مبولی، ل
بر اساا  رویکارد وایعیات     یدرمان گروهبررسی اثربخشی 

 متأهلدرمانی بر بازسازي باورهاي ارتباطی در زنان شاغل 
 .499-509(:40) 10. خانواده پژوهی ةفصلنام. «شهر مشهد

 یرتأث. (1991اعتمذادی، ع. ) ؛ ااحمدی، ؛ فاتحی زاده، م ؛سبوحی، ر
ارتباطی  ياسنادهاتعهد بر بهبود و  مشاوره بر مبناي پذیرش

پذژوهش در  و  دانذش  ةفصذلنام و رضایت زناشاویی زناان.   
 .12-22(. 1) 18. شناسی کاربردی روان

بررسای كارآمادي دوبساتیی    (. 1995ستاریان خذوش مهذر، م. )  
دوبساتیی، باورهااي ناكارآماد و     يهاا  ساب  درمانی بار  
متقاضای   (در دختاران )عقاد كارده    شناختی روانبهزیستی 

کارشناسذذی ارشذذد   ةنامذذ . پایذذانمشاااوره پاایش از ازدواج 
 شناسی عمومی. دانشگاه پیام نور واحد تهران جنوب. روان

بذداقی، مظذاهر.    ، ن؛ حمیذدی، م؛ هاشذمی، ر؛  مثذنشاکرنژاد، س؛ 
(. اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر پریشانی 1991)

، رضایت زناشویی و کیفیت زندگی در زنان مبت  شناختی روان
(: 1) 19. . مجله سذ مت و مراقبذت  به بیماری اسکلروز متعدد

7-17. 
 مقایسه خودكارآمدي، سازگاري زناشویی(. 1999شهبازی، س. )

زنااان مبااتلا بااه سااندر  تخماادان  كیفیاات زناادگی در و 
کارشناسذذی ارشذذد  ةنامذذ پایذذان. زنااان ساااومو  سااتی یك پلاای
 شناسی. دانشگاه گی ن. روان

 ؛یوسذذفی، س.؛ عباسذذی، س؛ الذذدینی، س شذذمس ؛شذذیدایی، ش
اثربخشی درمان مبتنی بار  (. 1999دی، م. )امر ؛عبدالهی، ص

و  شااناختی روانتعهااد باار كاااهش پریشااانی  و  پااذیرش
اندیشذه   ةفصلنام. ا  ا ناكارآمد بیماران مبتلا به  يها نیرش
 57-88(. 94) 9. و رفتار

 يهااا رابطااه(. 1991شذذکوری، ز. ) ؛جمشذذیدی، ر ؛صذذاحبدل،  
. متأهال زنان و  ثباتی ازدواج مردان باورهاي ارتباطی در بی

 .15- 78(:95) 9مطالعات خانواده. و  زن ةمجل
بینی كیفیت روابط  پیش(. 1991پور، س. ) بهزادی ؛خواه، ع صداقت

آگااهی و   زناشاویی بار اساا  باورهااي ارتبااطی،  ها       
و  علمذی پژوهشذی زن   ةفصلنام. شناختی روانپذیري  انعطاف
 .57-71(:2) 8. جامعه
و  بررسی اثربخشای پاذیرش  . (1991دوسذتکام، م. ) ؛ صمدی،  

و  اندیشذه  ةفصلنام. تعهد بر سازگاري زناشویی زنان نابارور
 .17 -90(: 49) 11. رفتار

بررسی رابطه هوش هییانی با باورهاي (. 1999کیش بافان، ب. )
کارشناسذی ارشذد    ةنامذ  پایذان . سازگاري زناشوییو  ارتباطی

 مشاوره مدرسه. دانشگاه آزاد اس می واحد مرودشت.
شذذاکرمی، م.  ؛محمذذودی، م؛ زهراکذذار، ک ؛داورنیذذا، ر ؛مرشذذدی، م

تعهد بر كااهش  و  ان مبتنی بر پذیرشكارایی درم(. 1994)
-87(:4) 11. پرستاری یها پژوهش ةنشری. ها زوجفرسودگی 
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 اثربخشای (. 1992؛ ع مه، ف. )امشتاقی، م؛ آتش پور،  ؛ آقایی، 
. بر باورهااي ارتبااطی ماردان    ییگرا انسانآموزش گروهی 

(: 9) 14شناسذی کذاربردی.    دانش و پژوهش در روان ةفصلنام
42-92. 
(. 1995)، م. یمذثد ؛ عطایی، ن؛ معاشری، م ؛علی زاده، م؛ میری، م

 سازي روابط بر ساازگاري  برنامه آموزشی غنی یرتأثبررسی 
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