
 

 

 
و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر مبتنی بر بخشودگی مقایسه اثر بخشی درمان 

 زنان آسیب دیده از خیانت همسر ناکارآمد درارتباطی باورهای دلزدگی زناشویی و 

 3حمداله جایروند ،2بهنام مکوندی ،1جواد تقوی
 25/7/402تاریخ پذیرش :                 11/4/402تاریخ دریافت : 

 چکیده
در  .شودازدواج منبع تجارب مختلف تلقی میو  شودمی ساختار یک خانواده از مسیر آشنایی و ازدواج آغاز

و درمان مبتنی بر پذیرش و مبتنی بر بخشودگی مقایسه اثر بخشی درمان  حاضر پژوهش از هدفاین راستا، 
 این زنان آسیب دیده از خیانت همسر استان گیلان است. باورهای ناکارآمد درتعهد بر دلزدگی زناشویی و 

نمونه  است که طی آن شاهد گروه با و پیگیری پس آزمون و پیش آزمون طرح با نیمه آزمایشی از نوع پژوهش
 استفادهبه مراکز مشاوره استان با  1402-1401ی هاسال درهل مراجعه کننده از بانوان متأ نفر 90 شامل آماری

و یک  آزمون گروه دو در تصادفی صورت ی ورودی انتخاب و بههااساس ملاک هدفمند و بر گیریاز نمونه
درمان در این پژوهش شامل دو پروتکل درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد و مبتنی بر  .قرارگرفتند شاهد گروه

انجام و هرسه گروه بصورت پیش و پس آزمون توسط  آزمون نفره 30یهاگروه در جلسه 8 مدت به بخشودگی
 یهاداده مورد سنجش و  )RBI(باورهای ارتباطی آیدلسن و اپستینو   )CBM(دلزدگی زناشویی پرسشنامهدو 

 بررسی گردید. LSDو آزمون تعقیبی  SPSSاز شیوه تحلیل کوواریانس یک و چندمتغیره و نرم افزار  پژوهش
 ارتباطی( و باورهای F= 244/192محاسبه شده برای متغیرهای دلزدگی زناشویی) Fداری معنی طبق

 تفاوت ، علیرغمهایافتهبق طلذا  .نمود تأییدرا اثرگذار بودنشان توان درصد می 5( در سطح F= 558/349ناکارآمد)
ی مدنظر پژوهش هاو مبتنی بر پذیرش و تعهد، هر دو بر متغیرمبتنی بر بخشودگی رویکرد  دو فرآیند و محتوا
 باشد.می به نسبت بالاتر ACTاثربخشی رویکرد  نیزند و اهبود مؤثر

، مبتنی بر پذیرش و تعهد، زناشوییخیانت، رویکرد مبتنی بر بخشودگی، رویکرد ی کلیدی: هاواژه

 زنان آسیب دیده از خیانت همسر

                                                           
  دانشجوی دکتری روانشناسی عمومی، گروه روانشناسی، واحد اهواز، دانشگاه آزاد اسلامی، اهواز، ایران . 1

    b.makvandi@iauahvaz.ac.irدانشیار، گروه روانشناسی، واحد اهواز، دانشگاه آزاد اسلامی، اهواز، ایران ) نویسنده مسئول( . 2

 ستادیار، گروه روانشناسی، واحد اهواز، دانشگاه آزاد اسلامی، اهواز، ایران. ا 3

«زن و مطالعات خانواده»  

 1403 زمستان ،ششم شصت و شماره ،دهمنوزسال 
59-71ص ص:   
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 مقدمه
(؛ با وجود دگرگونی 1400است)ایمانی زاد و همکاران،  1خانواده انسانی، نظام در اولیه نهادهای از یکی

تردید خانواده همچنان یکی از ارکان و نهادهای اصلی جامعه های خانوادگی، بیدر ساختار خانواده و نقش
آید، بلکه تنها محیط مناسبی برای همسران به شمار میرود. اهمیت خانواده از این روست که نهبه شمار می

های آتی را نیز برعهده دارد. اهمیت والای خانواده زمانی بهتر درک پذیری و تربیت نسلوظیفه جامعه
در روند (. 2019، 2گردد که به کارکردهای اساسی و بنیادین آن توجه کنیم)پترسون و همکارانمی

ا نشان ای از رفتارها و هیجانات مثبت رهمسرانی که مجموعه ستامطالعات نشان داده خانواده، گیریشکل
دهند سازگارتر و خشنودترند؛ در حالی که رفتارها و هیجانات منفی مثل انتقادگری افراطی، مشاجره و می

گیری از تعامل منجر به عدم رضایت نزاع شدید، عدم توافق همیشگی، اجتناب از مواجهه با همسر و کناره
زنان خصوصاً نسبت به آنچه ن بین و در ای (1401طاهره سده و همکاران، شود)از زندگی در همسران می

 (.1400اسفندیاری بیات و همکاران، افتد حساسیت بیشتری از مردان دارند)در تعاملات زناشویی اتفاق می
ی به ویژه روابط مبتنی بر تعد اهناپذیری بروز اختلاف در هر رابطبا وجود اجتناب باید توجه داشت که

(، عدم پیگیری و نادیده گرفتن آن موجب 1401پنجه،  واحدی و قوی)و مسئولیت همچون ازدواج
 عدم و زناشویی مشکلات افزایش شدن روابط، ( و درنتیجه سست2019، 3تیندال و همکاران)ماندگاری

در این میان، رخداد و اقدام هر یک (. 2020، 4ویسکوویچ و پاکنهام)شودمی طبیعی زوجین نیازهای ارضای
طرف مقابل  به احساسی شدید ضربۀ موجب زناشویی همیشه حیطۀ از رجخا پنهانی از طرفین به روابط

 (. 1401گردد)عقیلی و کشیری، می از اختلالات روانی در وی ییهانشانه پیدایی باعث روابط نوع این شده و
 رابطه چوبچار از فراتر عاطفی جنسی یا رابطه گونه هر شامل زناشویی در یک تعریف کلی خیانت

میان فرهنگی  وتعریف جامع (، اما باید بیان نمود که 1401باشد)شمس و همکاران، می همسر متعهدانه
 را خیانت لیکبه صورت  حال این (، ولی با1401دارد)گنجی و قادر،  زیادی نظری پیچیدگی این مفهوم

 تعریف نمود سوم فرن با عاطفی و جنسی بُعد در نوازش با توام و صمیمانه رابطۀ هرگونه توان برقراریمی

اتحی زاده و است)ف همراه قربانی فرد در عاطفی یهارنج با و کرده نقض را زناشویی رابطه تعهد که
 (.1401همکاران، 

                                                           
1   . family 

2   . Peterson D, Eifert G, Feingold T, & Davidson S 

3 . Tyndall, I., Waldeck, D., Pancani, L., Whelan, R., Roche, B., & Dawson, D. L  

4  .  Viskovich, S., & Pakenham, K. I 
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 (. ایندور،2020، 1ست)تامپسون و همکارانهاخانواده و هازوج برای بحران زناشویی، یک خیانت

 مردان از درصد 50از بیش که کردند تصریح خود پژوهش در (2015)2همکاران و پِریپالدی، هیرسچبِرگِر

نظیر فاتحی  موضوع این در انجام شده یهاپژوهش نیز ایران در ند.اهکرد تجربه را زناشویی زنان خیانت و
 در را آسیب این شیوع (1399اصلانی) و و نیز دهقانی (1398همکاران) و چوپانی (،1401زاده و همکاران)

ایرانی  فرهنگ در متاسفانه ند کهاهداد قرار تأکید مورد نگران کننده عامل یک به عنوان ایرانی زوجین بین
 بیشتری روانی یهاآسیب و موضوع فشار این است، زنان از قبول تر قابل مردان از آنجا که ظاهراً خیانت

اکثر در  مردان خیانت مسائل فرهنگی، دلیل به و (1401همراه دارد)شمس و همکاران،  به زنان برای را
خیانت  از حاصل رنج و درد از فرار آنند، خواهان زنان آنچه اغلب و شود نمی زنان متارکه موارد موجب

 (.1401است)حسن نژاد و همکاران،  همسر زناشویی
 هافرهنگی، اقتصادی و اجتماعی، همه سختی مسائل و مادری عاطفۀ سبب به زنان در اکثریت موارد

ی هاو دردهای درونی و بیرونی ناشی از رخداد خیانت را به جان خریده و به نحوی با سرکوب خشم و ناراحتی
 ی حل نشده آن ترجیحهاخویش و بهره از سازوکارهای روانی دیگر ماندن در رابطه را با تمام کاستی

می توانند دردِ ناشی از خیانت و این در حالی است که ایشان هرگز ن (1398)خلیل زاده و سلیمانی، دهندمی
ی روانشناختی بیشتری در زنان و نیز فرزندانِ خانواده هارا فراموش نمایند که همین امر زمینه ساز آسیب

 در عمیقی که تحولات است آن از حاکی خیانت، تجربه دارای زوجین (. بررسی2020، 3خواهد بود)لی

 وجودی یهابحران در اغلب غرق و ستاهشد ایجاد عشق و زناشویی زندگی به نسبت افراد این دیدگاه

و لذا دو مفهومی که در برخورد با رخداد خیانت و ادامه روند (. 2019، 4تساپلیس و گارسیا هستند)استیلمان،
باشد دو مفهوم دلزدگی زناشویی و  مؤثرتواند می و مسیر زندگی پس از رخداد خیانت از جانب همسر

باشد که در پژوهش حاضر با توجه به اصل پژوهشی مدنظر به دنبال اثربخشی دو می زندگی گیریجهت
 یم.اهدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و بخشودگی بر آنها در زنان آسیب دیده از خیانت همسر بود

)مرندی و همکاران، زندگی موفق را دچار تغییر و تحول کند تواند یکمی 5دلزدگی زناشوییدر این بین 
زوجینی را که توقع دارند عشق و  و حالت دردناکی از فرسودگی عاطفی و روانی استاین مفهوم  (.1400

شوند که می کند که زوجین متوجهمی هنگامی بروز ساخته وازدواج به زندگی شان معنا ببخشد را متاثر 
این  (.1400همکاران، غفرالهی و )، رابطه شان به زندگی معنا نداده و نخواهد دادهاعلیرغم، تمام تلاش

شرایط ممکن است برای اکثر زوجین در یک مقطع زمانی اتفاق بیافتد ولی ماندن در آن مشکل ساز خواهد 

                                                           
1   . Thompson K, D’iuso D, Schwartzman KS, Dobson & Drapeau M 

2   . Eindor, T., Perrypaldi, A., Hirschberger, G., Birnbaum, G. E., & Deutsch, D 

3   . Lee J 

4  .  Selterman, D., Garcia, J. R., & Tsapelas, I 

5   . Marital Boredom 
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در حادترین شرایط، دلزدگی با فروپاشی زندگی مشترک و طلاق عاطفی  ( و2019، 1)رتیانسا و همکارانبود
 .(2019، 2)بری و همکارانهمراه خواهد شد

 کاهش و شخصیت زوال عاطفی، فرسودگی عنوان نشانگان به زناشویی دلزدگی دیگر، عبارت به

 نظر از زوجین که است تهایی موقعی مدت در طولانی درگیری نتیجه و ستاهشد تعریف فضیلت شخصی

 دلزدگی به مبتلایان (.1400شود)صادقی و همکاران،  نمی تامین که دارند احساسی مطالباتی و عاطفی

 زندگی آنان برای دلسردند؛ آزرده و مدام و نداهشد نابود عاطفی نظر از که هستند این تصور در همیشه

ما بطور  (.1401ندارد)سالاری و همکاران،  اهمیت برایشان دیگری چیز هیچ دهد ومی دست از را معنایش
ببریم که پی  ه وپرداخت به دلزدگی در زندگی زناشویی یمتواناز سه وجه)جسمی، روانی و عاطفی( میکلی 

کمبود عمومی اشتیاق، عدم رضایت، فرسودگی عاطفی، طی آن علائم عاطفی دلزدگی که شامل 
معمولاً به شکل کاهش خود باوری و نظر بوده، علائم روانی دلزدگی که  احساسی و کمبود علاقهبی

نوعی و علائم جسمانی دلزدگی که  یابدخصوص رابطه با همسر تظاهر می گرایانه نسبت به روابط، بهمنفی
احساس دلزدگی و کسالت، احساس خستگی، سردردهای مزمن، بی اشتهایی یا پرخوری، بی حالی و 

 تدریجی روندی زناشویی، زندگی در این حالتباشد که می ،آیددردهای شکمی در افراد دلزده به وجود می

 زمانی یعنی ،(2021، 3)کورباکووآ و همکارانانجامدبی رابطه فروپاشی به تواندمی آن با پیشرفت و داشته
دیگر آنچه در ابتدا بوده و یا آنچه  رابطه این مکرر، یهاتلاش وجود با که درمی یابند زوجین رسد کهمی

در این میان باورهای ارتباطی افراد و به ویژه و  (.1400ند نمی شود)شکری و همکاران، اهدر ذهنشان داشت
 بسزایی بر شرایط فعلی ارتباطی و ادامه این پیوند خواهد داشت. تأثیرفرد آسیب دیده 

 به منجر یا و را افزایش زناشویی سازگاری تواندمی نیز زوجین 4ارتباطی باورهای، در همین راستا

 این باورها را (.1400شود)ایمانی زاد و همکاران،  پیمان شکنی زوجین نتیجه در و زناشویی ناسازگاری
در دو دسته کارآمد و مبتنی بر تعامل صحیحِ منطق و احساس و ناکارآمد قرار داد)کلود و همکاران،  توانمی

ارتباط  به نسبت شوهر و زن که است ذهنیتی یا عقیده باورهای ارتباطی در روابط زوجین، از منظور .(2020
ناکارآمد که پیش تر  ارتباطی باورهایاز  منظور و نداهپذیرفت واقعیت عنوان به را آن و دارند خود زناشویی

 و است زناشویی رابطه ی مختص که باشدمی غیرمنطقی تفکرات و باورها از دسته آن یم،اهبه آن پرداخت
 رضایتبخش، یک ازدواج برای که ستاهداد نشان هاپژوهش ست.اهنمود مشکل افراطی ایجاد استفاده اثر در

 مهمی نقش زوجین (. باورهای1400ضروری است)ایمانی زاد و همکاران،  اثربخش ارتباط تداوم و برقراری

 است. مؤثر دیگران و خود از او ادراک مقابل و طرف رفتار در نتیجه در و دارد یکدیگر با رابطه برقراری در

 معناداری مفهوم درمان فرایند به آنها تجربیات ذهنی و تفسیر و همسرانشان از زوجین ادراک چگونگی
                                                           
1  .  Retiyansa Y, Indarto D, Murti B 

2  .  Barry, R. A., Barden, E. P., Dubac, C 

3   . Kurbakova SN, Volkova ZN, Kurbakov AV 

4  . Relationship belief 
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 ،هانشانه این از آنها برداشت و شان همسران ی رفتاریهانشانه از زوجین توصیف اساس بر بخشد.می
حسینی قیداری و کند) شناسایی را زوجین و ناسازگاری تعارض اصلی زمینه توانست خواهد درمانگر

 در دارند. شان تعاملات اجتماعی نتیجه در و خود به نسبت منفی دید ناسازگار زوجین ؛(1401همکاران، 

 تجربه را زیادی امیدی تعاملاتی، نا چنین داشتن دلیل به منفی خودآیند افکار دلیل به ویژه به هاآن
 که شوندمی دچار یاهعدید مشکلات روانشناختی به مردان و زنان افراد این خانواده در واقع در کنند.می
 (.1399همکاران، بیانجامد)کریمیان و  آنها بین روابط تخریب به تواندمی

پژوهش حاضر نیز به بررسی دو روش درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و مبتنی بر بخشودگی بر دو  
 1تعمدی فرآیند بخشودگی مولفه مذکور پرداخته که طی آن روش مبتنی بر بخشودگی با درک این باور که

افتد)کوئینلان و می شود، اتفاقمی انجام بخشیدن برای و اختیاری تصمیم واسطه به که است 2داوطلبانه و
و لذا در بررسی و کاربرد این روش لزوم میزان، کجایی و چرایی بخشش و نیز واکنش  (2020، 3همکاران

( و در ساختار یک 2020، 4طرف بخشیده شده نیز از اهمیت والایی برخوردار است)تامپسون و همکاران
زناشویی رخ  بازسازی روابط زخم خورده که طی آنها پیمان شکنی در مؤثر عوامل از یکیرابط عاطفی نیز 
شود)ایمانی می یکدیگر به مرور زمان از ساخت مجدد سطوحِ رضایت زوجین باعث است که داده بخشودگی

 (.1400زاد و همکاران، 
 تواناقع میو در و است وظیفه از فراتر بلکه نیست وظیفه یک البته لازم به ذکر است که بخشودن

 پوشیچشم انکار، کردن،از فراموش باید را بخشودن حساب رو این از است. متعرض فرد به ایهدیه گفت

 باشد:می متفاوت نیز و آشتی سازش با بخشودن (.1400کرد)ایمانی زاد و همکاران،  جدا داشتن، معذور و

 این ستلزمم آشتی و سازش آنکهحال دیگر است، نفر یک عدالتیبی به نفر یک اخلاقی واکنش بخشودن

توان در می ینطورا(. و به تبع آن 1400متقابلی برسند)شکری و همکاران،  احترام به طرف دو هر که است
 گرفته نظر در زناشویی رضایت افزایش و تعارضات زناشویی حل در مؤثر متغیری نظر داشت که بخشودگی،

(؛ در 1400اران، دارد)ایمانی راد و همک پی در هازوج بین را همدلی رشد صمیمانه، در روابط و شودمی
را  هازوج رضاتتعا از بسیاری تواندمی آن آموزش و ی مرتبط با بخشودگیهانتیجه این مفاهیم و پژوهش

 زنان، که ژه در( به وی1400دهد)شکری و همکاران،  افزایش را مسأله آنها حل مهارتهای و داده کاهش

ری را فردی بیشت بین مشکلات فرهنگی، و اجتماعی پذیرش فشارهای عدم با هاموقعیت بخشش عدم
 (.1400زند)فامیل متقی و همکاران، می برای ایشان رقم

                                                           
1   . intentional 

2   . voluntary 

3   . Quinlan, E., Deane, F. P., & Crowe, T 

4  .  Thompson K, D’iuso D, Schwartzman KS, Dobson & Drapeau M 
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تکنیک روان  می باشد که یک )ACT(1پذیرش و تعهدمبتنی بر درمان درمان دوم در پژوهش حاضر 
. در واقع (2020، 2است)لی و همکارانپذیرش افکار، احساسات و رویدادهای منفی ترویج  مبتنی بردرمانی 

هایی شرکت کند که از باورها و کند تا آگاهانه در فعالیتاین تکنیک روان درمانی فرد را تشویق می
برخی از حامیان تکنیک روان در همین راستا . (1400)عبدلی و همکاران، کندهای اصلی حمایت میارزش

تواند به انعطاف پذیری روانی بیشتری در فرد پذیرش می معتقدند که کار بر روی افزایش ACT درمانی
طور که شناختی یعنی پذیرش افکار همانپذیری روانانعطاف .(1400)نیک پور و همکاران، منجر شود

)سلیمان پور و کنند. مدت عمل میهای کوتاههای بلندمدت به جای انگیزهآیند و بر اساس ارزشمی
 (.1401همکاران، 

اول اینکه عمل ارزشمدار است.  بدین سان که یک درمان رفتاری است درباره عمل کردن ACT اًاساس
. ..دهید؟ ومی به عنوان مثال در زندگی به دنبال چه چیزی هستید؟ در قلب و فکرتان به چه چیزی اهمیت

تغییر رفتاری ی مرکزی برای هدایت کردن، برانگیختن و الهام بخشیدن به هاتوانید از این ارزشمی پسس
دهید عملی که هوشیارانه انجام می ؛دوم اینکه این روش درباره عمل ))توجه آگاهانه(( است و استفاده کنید

)سپوترا و دهیدکاملا باز نسبت به تجربیاتی که دارید و کاملا درگیر با هر آنچه انجام می_با آگاهی کامل 
 زبان مورد در رفتاری پایه نظریه بر شناخت، به تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان رویکرد (.2020، 3همکاران

 صرفاً انسان آن، است که برحسب مبتنی شودمی نامیده 4ذهنی یهاچهارچوب رابطه نظریه که شناخت و

 رفتارگرایی تأکید مورد که چیزی نمی دهد، پاسخ آنها به داشته هامحرک با قبلاً که تعاملاتی اساس بر

دارد)سلیمانی  بستگی نیز دیگر با رویدادهای هامحرک این متقابل روابط به ،هامحرک به او پاسخ است بلکه
یی هازمینه در کلامی حد از بیش زبان زیان بار آثار که این است اینها همه (. هدف1401و همکاران، 

 داخلی و خارجی محیط درک جای به بنابراین، .هستند روانی بیشتر پذیری انعطاف نیازمند که شود برطرف

 ارتباط افتد،می اتفاق حال و در اینجا که آنچه با مستقیماً  مراجعان کنند،می فکر که طریق آنچه از خود

 یک تعهد و پذیرش بر مبتنی (. در یک جمله طلایی، درمان1401کنند)کریمی آذر و همکاران، می برقرار

 فراهم را ناراحتی با افراد زندگی ارزشو  اعتبار زندگی، معنای که است سوم موج درمانی رفتاری رویکرد
 درباره فرد روانی پذیرش شودمی سعی ابتدا درمان این (. در1401خرم آباد و همکاران،  کند)نجفیمی

یابد)طاهری سده  کاهش نامؤثر کنترل آن، اعمال برابر در و یابد افزایش احساسات( و افکار( ذهنی تجارب
 .(1401و همکاران، 

تجارب و  ارزیابی منفی افکار قالبی، با آمیختگی را روانشناختی علت مشکلات درمان، در واقع این
 زندگی و شخصی و ی معنویهاارزش و پذیرش بر آن تأکیدداند و می بررسی اصولی تجربه از اجتناب

                                                           
1   . Acceptance and Commitment Therapy  

2    . Lee YB, Lee JH, Lee SY, Yu DS, Han KD, Park YG 

3  .  Saputra, F., Sugiharto, D. Y. P., & Sutoyo, A 

4   . Relational Frame Theory (RFT) 
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 حال، لحظه با ارتباط و بیشتر آگاهی هرچه ست و در عین حال براهپذیرفته شد یهاارزش اساس بر کردن

دارد)خالقی کیادهی و همکاران،  تأکید است، شخصی یهاارزش راستای در که ییهافعالیت در مشارکت و
 منظور به شناختی، یهاجنبه همراه به ی انگیزشیهاجنبه گرفتن نظر در درمانی روش این (؛ مزیت1401

 منفی هیجانات و افکار از اجتناب یا کنترل تلاش برای است و با درمان اثربخشی تداوم بیشتر و تأثیر

 (.1401ست)کریم زاده،  ا همراه
در  زناشویی باشد ولی این رابطهمی خانوادگی روابط توسعه برای مسئولیت و عشق با تعهدی ازدواج
تغییر  دستخوش است ممکن و نبوده صمیمانه همواره دارد؛ ولی زوجین که برای فراوانی یهاعینِ مزیت

 نیازها نوع در ناهماهنگی معنی به زناشویی تعارض (؛1401شود)ازندریانی و همکاران،  یی نیزهاتعارض و

)عموسلطانی و همکاران، غیرمسئولانه رفتار و رفتاری یهاطرحواره ،هاخواسته آن، ارضای یهاروش و
، 1بوهلر)زو و است رفتاری یهااولویت یا و هاارزش ،هاانگیزه شخصی، اهداف در نظر اختلاف یا( 1401
( نوعی درمان رفتاری است که بر زندگی ACT)تعهد پذیرش و بر مبتنی درمان(. در همین راستا، 2019

های های موج سوم است که استوار بر ایدهها تمرکز دارد. این درمان جزء اولین درمانمبتنی بر ارزش
(. مراجعان از طریق 1400همکاران، رفتاردرمانی شناختی، ولی متفاوت از آن قرار دارد) اسفندیاری بیات و 

پذیرش و رضایت، همجوشی زدایی شناختی، آگاهی از لحظه حال، خود همچون بافتار، )شش فرایند اساسی
شوند تا به گشودگی برسند و تمام تجربیات، یعنی انواع گوناگون افکار ها، اقدام متعهدانه( هدایت میارزش

هدف و  واقع (. به1401رون دعوت کنند) بصیری فرد و همکاران، و احساسات، روشنایی یا تاریکی را به د
 ارزشمند کامل زندگی یک به رسیدن برای مراجع ، زوجین وهابه خانواده کمک درمان این فرجام مدنظرِ

انعطاف  طریق از که در نهایت است ی فردیهارضایت بخش با ایجتد فضایی از تعهد و مسئولیت پذیری و
 (.1401می شود)محمدی سلطان آبادی و همکاران،  ایجاد روانشناختی پذیری

توان به مقاله ایزدی می بطور مثال در پرداخت به کاربردی و اثربخش بودن رویکردهای مدنظر مقاله

افزایش رضایت زناشویی و بخشش  بر بخشودگی بر مبتنی درمان اثربخشی ( با عنوان1401و همکاران)
جامعه آماری شامل زنان متأهل اشاره داشت که در طی آن  زنان در مواجهه با خیانت زناشویی همسر

مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر سپاهان بود که به علت خیانت زناشویی همسر به آن مراکز مراجعه 
در خصوص کارآمدی اشاره داشت که نتایج بیانگر اثربخشی رویکرد مبتنی بر بخشودگی بود و نیز  داشتند

توان به عنوان نمونه اشاره داشت به مقاله عموسلطانی و می رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد
لبستگی مقایسه اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و روان نمایشگری بر د( با عنوان 1401همکاران)

نفره انجام گرفت که بر طبق نتایج 30در یک نمونه  و بهزیستی روان شناختی زنان درگیر تعارض زناشویی
  .هر دو مداخله در کاهش تعارض زناشویی وافزایش بهزیستی روان شناختی نقش دارند

                                                           
1   . Zhou N, Buehler C 

https://old.sid.ir/fa/journal/ViewPaper.aspx?ID=621774
https://old.sid.ir/fa/journal/ViewPaper.aspx?ID=621774
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عاطفی، و لذا بصورت کلی پژوهش حاضر با پرداخت به رویکردهای مدنظر به دنبال استحکام روابط 
کمک به زنان قربانی در این بستر و شکل دهی مفهوم وسیع تری از یک ارتباط زناشویی سالم بوده و 

 کند تا جامعه هدف را به سمت حل بحران رخداده سوق دهد.می تلاش
 

 شناسی روش
آزمایشی و یک  دو گروهآزمون با سه گروه)پس-نآزموشیپی با طرح شیآزمامهینطرح پژوهش حاضر 

گروه کنترل( و پیگیری سه ماهه با گروه کنترل است که طی آن جامعه آماری این مطالعه شامل زنان 
است که در رابطه زناشویی فعلی خویش  مراجعه کننده به مراکز مشاوره و روانشناختی استان متاهل گیلانی

آزمایش)به ازای هر متغیر مستقل( و یک ند. با توجه به اینکه دو گروه اهدچار خیانت از جانب همسر شد
که این تعداد با توجه به لیست تهیه شده از  بودهنفر(  30نفر)هر گروه  90گروه کنترل داریم، حجم نمونه 

به واسطه فعالیت در مرکز  افراد مراجعه کننده به مراکز مدنظر و دسترسی ممکن پژوهشگر به حجم افراد
)توجه به انتخاببه این اعداد جامع ازدواج و خانواده و نیز فعالیت در مراکز آموزشی استان بصورت هدفمند 

در  MMPIنمونه در مرحله اول پرسشنامه  گزینشبرای سپس و  در حجم نمونه بالاتر( Rمقدار پایین تر 
ی نداشته و اهی که هیچ اختلال روانشناختی شناسایی شداهنمون 90بین افراد توزیع شد که از بین آنها 

رضایتمندی شخصی، سکونت در استان گیلان،  شامل تمایل به شرکت در جلسات،ی ورود را هاسایر ملاک
و یا ابتلای همسر به  ی شناختیهای مدنظر و عدم حضور همزمان در سایر درمانهاعدم سابقه درمان

اعتیاد، همچنین توجه به این مساله که زوجین درحال زندگی زناشویی بوده و آزمودنی درحال حاضر درگیر 
گیری ند انتخاب گشتند. سپس از میان آنها افراد به روش نمونهاهخیانت از طرف همسر نباشد را دارا بود

ش و تعهد و مبتنی بر بخشودگی( و یک گروه کنترل با تصادفی در دو گروه آزمایشی)درمان مبتنی بر پذیر
 نفر در هر گروه جایگزین شدند. 30حجم 

ی هابه منظور اجرای پژوهش مجوز لازم از دانشگاه و معاونت پژوهشی اخذ گردید و بعد از هماهنگی
رجاع داده ای که زوجین متقاضی طلاق به آن مراکز مشاوره الازم جهت شناسایی و انتخاب مراکز مشاوره

و سپس افرادی از مراکز مشاوره که شرایط ورود به گروه نمونه را داشتند، بصورت هدفمند انتخاب شدند 
ای درمان دقیقه 90جلسه  8آزمون گرفته شد. سپس از هر سه گروه پیش . در شروع مداخله ابتداگشتند

و  غفوری)جلسه کیبه تفکشودگی درمان مبتنی بر بخ( و 2004مبتنی بر پذیرش و تعهد)هیز و همکاران، 
های بهداشتی انجام شد. در صورت حضوری و با رعایت پروتکلهای آزمایشی بهدر گروه(1392، همکاران

ای را دریافت نکردند و به لحاظ رعایت اصول اخلاقی در پایان این گونه مداخلهاین مدت گروه کنترل هیچ
باشد. سپس می هریک از رویکردهای مدنظر خویش فراهم دوره امکان شرکت هر کدام از اعضای نمونه در

آزمون گرفته شد تا مشخص شود مراجعین چقدر در این مدت تغییر کردند. آزمون پیگیری بلافاصله پس
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گرفتند.  آزمون صورت گرفت. در پایان هر سه گروه مورد ارزیابی مجدد قرارنیز پس از گذشت سه ماه از پس
همچنین  قرار گرفت. SPSSصل مورد ارزیابی آماری در کنار بهره از نرم افزار ی حاهاو در نهایت داده

 ست.اهلازم به ذکر است که در این پژوهش از ابزارهای زیر استفاده گردید
شناختی(: جنسیت، سن، تحصیلات، طول مدت ازدواج، سابقه ازدواج فرم اطلاعات دموگرافیک )جمعیت

 پزشکی.پزشک و مصرف داروهای روانزندگی کردن، سابقه مراجعه به روانقبلی، در حال حاضر با همسر 
یکی از پر استفاده ترین ابزار  MMPI تست: (MMPI-2)پرسشنامه شخصیتی مینه سوتا فرم کوتاه

سوتا ی روانی است. این تست حاصل کار گروهی از روانشناسان دانشگاه مینههاسنجش و غربالگری بیماری
 ایـن پرسـشنامه یـک آزمـون .ستاهرد تجدید نظر، اصلاح و بهینه سازی قرار گرفتاست که بارها مو

دارای ســه مقیــاس روایــی و هــشت  باشـد. پرسـشنامه خیر می-ی بلههاسنجی با پاسخ -خود
به آزمون فراهم  ی روایی اطلاعاتی را در مورد رویکرد آزمودنی نسبتهامقیاس. مقیــاس بــالینی اســت

بیمار جلوه دادن خود و یا کوشش برای ارائه یک تـصور  ی غیرواقعی برایهاکنند، مانند دادن پاسخ می
اخــتلالات روانــی از قبیــل  باشد. هشت مقیاس بالینی برای تـشخیص از خصائص خود می خـوب

 ـعف روانـی یـاپارانوئیـد، ض هیستری، انحراف روانی اجتماعی، خــود بیمــار انگــاری، افــسردگی،

اساتیدی از جمله شاملو، اخوت  در ایران نیز .نـداهپسیکاستنی، اسکیزوفرنیک و مانیـا در نظـر گرفتـه شـد
سوالی تبدیل سازند تا با فرهنگ ایرانیان هماهنگی لازم را داشته  71و براهنی، این تست را به یک آزمون 

فرم  ی بالینیهاضرایب اعتبار برای مقیاس باشد.می 0.80تا  0.70 ی آزمون بینهااعتبار مقیاس .باشد
از روایی قابل قبولی برخوردار  بود. پژوهشگران عنوان نمودند که پرسشنامه 0.80بالاتر از اصلی این ابزار 
 0.65تا  0.50در دامنه  بر خرده مقیاسهای بالینی تأکیدهمبستگی بین نمرات با  است و ضرایب

 (1400شمیر،  بیدکی و سعادتی)باشدمی
ستین سن و اپ  یباورها گیریپرسشنامه به منظور اندازه ینا :)RBI(پرسشنامه باورهای ارتباطی آیدل

شو یدر زندگ یمنطق یرغ ست ا ییزنا سنبه د ست یدل ست پور اعتماد و 1981) ینو اپ شده و به د ساخته   )
س1380) یمظاهر شد. ا ی( به فار شنامه دارا ینترجمه  س سش در ط 40 یپر ست که هر پر سش ا  یفپر

صورت یل سخ داده5)کاملا غلط( تا 0از  یاهینگز 6کرت به   ینمره گذار یشود و برامی )کاملا درست( پا
ست آمده نمره باورهامی باهم جمع هاهمه نمره شک یارتباط یشود و نمره به د  یندهد. امی یلفرد را ت

شنامه دارا س ست که عب یپر ، 16،  11، 6، 1)مخالف یکنندگ یبارت اند از: باور به تخرپنج خرده آزمون ا
، "2)ی(، توقع ذهن خوان38، 33، 28، 23، 18، 1318همســـر ) یریناپذ ییر(، باور به تغ136، 31، 26، 21
( و باور در مورد 39،  34،  29، 24، 19، 14، 49، 4)یجنســ یی(، کمال گرا37، 32، 27، 22، 17،  27، 12

 یشــمار یب یهاآن در پژوهش یدرون ی(. همســان40، 35، 30، 25، 20، 10،  5)یجنســ یهایناهمســان
 یدرون ی( همسان1384و همکاران،  یدری، به نقل از ح1987ست از جمله الیری )اهقرار گرفت یمورد بررس

( 2002)همسلل   جیمز، هانسلل و  در خصــوص این ابزار،  ســت.اهدرصــد گزارش کرد 81تا  72آن را 
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سشنامه گزارش ک دند. در مطالعه حشمتو    0.83تا  0.58آلفای  را ب ای پنج خ ده مقیاس پ 

 ست.اهگزارش شد 0.77 مقدار آلفای ک  نباخ این پ سشنامه( 1398)همکاران

شویی شنامه دلزدگی زنا س شنامه دارای (: CBM)پر س سخگویی از نوع  سوال 20این پر با طیف پا
ابعاد رفتار شهروندی افراد )نوع دوستی، وظیفه شناسی، جوانمردی، ادب و  بوده و هدف آن ارزیابی لیکرت

ست که برای اندازه سنجی ا شویی یک ابزار خود  ست. مقیاس دلزدگی زنا ضیلت مدنی( ا  گیریمهربانی، ف
ست. این مقیاس از یک ابزار خودسنجی دیگری که اهطراحی گردید هادرجه دلزدگی زناشویی در بین زوج

شدرود اقتبامی دلزدگی بکار گیریاندازهبرای  )پانیز ( ابداع گردید1996ست. این مقیاس توسط پاینز)اهس 
شنامه  2001، لائس و لائس 2003و نانز  س سمی  3شامل  یاهماد 20(. این پر ستگی ج صلی خ جزء ا

ناامیدی،  )احساس افسردگی،عاطفی )مثلا احساس خستگی، سستی و داشتن اختلالات خواب( از پا افتادن
باشد تمام می )مثل احساس بی ارزشی، سرخوردگی و خشم به همسر(ام افتادن( و از پا افتادن روانیدر د

معرف عدم تجربه عبارت مورد  1شــوند. ســطح می این موارد روی یک مقیاس هفت امتیازی پاســخ داده
سطح  شاداب  1996معرف تجربه زیاد عبارت مورد نظر پانیز:  7نظر و  ست. 351صفحه  1386ترجمه   ا

شان ضریب ارزیابی شویی ن  متغیرها بین درونی همسانی یک دارای آن که داد اعتبار مقیاس دلزدگی زنا

ستگی 90/0و  84/0دامنه  در سیله همب ست روایی به و  تأییدارتباطی مثبت به ی های منفی با ویژگیهاا
سید سانی از CBM همچنین(. 2001، لائس و لائس 2003)پانیز و نانز، ستاهر  ضریب و درونی هم

)منوچهری است مناسب زناشویی دلزدگی میزان گیریاندازه و جهت برخوردار بخشی رضایت و بالا پایایی
 (.1401و کرمی، 

برای یک دوره دو ماهه، و  76/0ماهه،  یک دوره یک برای 89/0بازآزمون  –آزمون اطمینان ضریب
 شد، که سنجیده آلفا ثابت ضریب با هاآزمودنی اغلب برای درونی تداوم بود برای دوره چهارماهه 66/0

( الفا کرونباخ این پرسشنامه 1384)(. در ایران نیز نویدی1381اداب، )پاینز ترجمه شبود 93/0تا  91/0بین 
 .86/0 از کرد که عبارت است گیریمعلم اندازه 120پرستار و  120نمونه  240را در مورد 

 8در  پذیرش و تعهد درمان محتوایدر پژوهش حاضر از دو پروتکل درمانی استفاده شد که طی آن، 
 شرح جلسات در جدول زیر تدوین و اجرا شد. های آزمایشی اجرا شد.ای در گروهدقیقه 90جلسه 

  جلسه کیبه تفکدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  : شرح جلسات2-3 جدول

 (2004)هیز و همکاران، 
 جلسات محتوا و تکالیف

و بستن قرارداد آزمون در مرحله پیشنامه برقراری رابطه درمانی، آشنا نمودن افراد با موضوع پژوهش، پاسخ به پرسش
 درمانی.

 اول

با  هادرمانبودن  اثرکمآنها، بحث در مورد موقتـی و  تأثیرهای درمانـی بیمـار و ارزیابـی میزان کشـف و بررسـی روش
 استفاده از تمثیل، دریافت بازخورد و ارائه تکلیف.

 دوم
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، پذیرش وقایع شخصی دردناک هاآنبه بیهودگی  بردنپیکمک به مراجع برای تشخیص راهبردهای ناکارآمد کنترل و 
 .فبا استفاده از تمثیل، دریافت بازخورد و ارائه تکلی هاآنبدون کشمکش با 

 سوم

پذیرش، تغییر مفاهیم زبان با استفاده  هایگام از تجارب دردناک و آگاهی از پیامدهای آن، آموزشتوضیح در مورد اجتناب 
 .فآموزش تن آرامی، دریافت بازخورد و ارائه تکلی از تمثیل،

 چهارم

و  مشاهدهقابلو رفتار  شناختیروانترک رفتار/ احساسات، کارکردهای شبیان ارتباط م منظوربه بعدیسهمعرفی مدل رفتاری 
 .فبحث در مورد تلاش برای تغییر رفتار بر اساس آن، دریافت بازخورد و ارائه تکلی

 پنجم

 آگاهی از عنوان یک بستر و برقراری تماس با خود با استفاده از تمثیل،تن بهشتوضیح مفاهیم نقش و زمینه، مشاهده خوی
 ذهنی هستند. دریافت بازخورد و ارائه تکلیف.هایی که جزء محتوای سح های حسی مختلف و جدایی ازدریافت

 ششم

ها، ایجاد انگیزه برای تغییر و توانمند نمودن مراجع برای زندگی بهتر، تمرین تمرکزی، دریافت بازخورد توضیح مفهوم ارزش
 و ارائه تکلیف.

 هفتم

بندی جلسات، برای عمل به آنها، جمعها و ایجاد تعهد های رفتاری مطابق با ارزشآموزش تعهد به عمل، شناسایی طرح
 و سه ماه بعد اجرای آزمون پیگیری آزموناجرای پس

 هشتم

های آزمایشی اجرا شد که ای در گروهدقیقه 90جلسه  8نیز در مبتنی بر بخشودگی  درمان محتوای
 ست.اهشرح جلسات در جدول زیر تدوین و ارایه گشت

 جلسه کیتفکبه درمان مبتنی بر بخشودگی  شرح جلسات

 (1392غفوری، مشهدی و حسن آبادی، )
 جلسات محتوا و تکالیف

 اول معرفی و آشنایی کلی با قالب جلسات، ایجاد اتحاد درمانی، اجرای تست و طرح مشکل

و اهداف،  هاارزش ، ارزیابیهاو روش هامشکلات و اثر آن بر روی زندگی، تبیین مشکل، راه حل توضیح درباره
 مقاصد و تعهد طرفین

 دوم

آشنایی طرفین با مفهوم  بیان احساسات مراجعین در مورد مشکل و به ویژه احساس خشم، کنترل بروز عواطف منفی،
ی بخشودگی، اثرات هاعامل درمانی، لزوم، سودمندی، مزایا و محدودیت بخشودگی، معرفی بخشودگی به عنوان یک

 کشف دیدگاه زوجین در مورد بخشودگی شودگی،نابخشودن، بررسی موانع بخ

 سوم

ی برای افزایش تبادلات مثبت، اهمعرفی همدلی به عنوان راهی برای تحمل در شنیدن نظر مخالف دیگران، برنام
 توسط فرد خاطی دیده ی از احساسات فرد آسیباهبیان خلاص توجه به بافت وقوع حادثه و تجارب قبلی همسر،

 چهارم

برنامه تعاملات مثبت و احساسات زوجین از برنامه، دعوت زوجین به در میان گذاشتن تجارب خود از بخشودن ارزیابی 
بخشودگی، دعوت زوجین به تهیه  و بیان احساسات و افکار خود پس از عمل دیگران یا بخشوده شدن توسط دیگری

 زای خود ی آسیبهالیستی از حوزه

 پنجم

خود به عنوان  زای طرفین، تلاش برای درک و فهمیدن یکدیگر، در نظر گرفتن آسیبی هاکار بر روی لیست حوزه
 وارده، ایجاد یک دید جامع و فراگیر برای بخشودگی الخطا، پذیرفتن درد و رنجممکن شخص 

 ششم

بابت خطاهای خود،  کشف نیاز زوجین به بخشودن یکدیگر، کشف حمایت و اتکای متقابل زن و شوهر، عذرخواهی
 اختیار در بخشودن، برچسب شجاعت زدن به بخشودگی تراف صادقانه به خطای خود، آزادی واع

 هفتم

ی ارتباط و حل تعارض، ایجاد فهم جدید از رابطه و انتظارات و توجه هاپیدا کردن معنا در بخشودن، آموزش مهارت
 به نقاط ضعف

نادرست بخشودگی، معنای زندگی پس از بررسی و برطرف کردن موانع عملی بخشودگی، بررسی اشکال 
 ی مرتبط در پژوهشهاپرسشنامهتوضیح و پخش بندی جلسات،  بخشودگی، مواجهه با عود، بحث و جمع

 هشتم
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 پژوهش یهایافته
های بین از روشی و توصیف متغیرهای پیششناختتیجمعهای وتحلیل دادهدر این پژوهش برای تجزیه

های فراوانی، درصد میانگین، انحراف معیار، برای محاسبه پایایی و روایی ابزارها از روشآمار توصیفی مانند 
گیری مکرر و های پژوهش از روش تحلیل واریانس با اندازهوتحلیل فرضیهو برای تجزیه آلفای کرونباخ
این روش  هایاستفاده شد که بر اساس رعایت مفروضه 22SPSS افزاراز طریق نرم LSDآزمون تعقیبی 

ها از آزمون آماری مانند نرمال بودن متغیرهای پژوهش، کرویت و همگنی واریانس و کواریانس میان گروه
استفاده شد. در این بخش به ارائه  05/0کلموگروف اسمیرنوف، آزمون لوین در سطح آماری خطای آلفای 

ها به ارائه میانگین سنی آزمودنیست و در ابتدا اهکنندگان پرداخته شدشناختی شرکتاطلاعات جمعیت
 ست.اهپرداخته شد

 کنندگانمیانگین سنی شرکت: 1جدول 
 انحراف استاندارد میانگین تعداد 

 16/5 45/33 30 درمان پذیرش و تعهدگروه 

 22/6 81/37 30 گروه درمان بخشودگی

 64/5 56/36 30 گروه کنترل

درمان مبتنی بر شود، میانگین)انحراف استاندارد( سنی شرکت کنندگان گروه همانگونه که مشاهده می
( سال و گروه کنترل 22/6) 81/37( سال، گروه درمان مبتنی بر بخشودگی 16/5) 45/33 پذیرش و تعهد

کنندگان های مربوط به میانگین و انحراف استاندار نمرات شرکتباشد. در ادامه داده( سال می64/5) 56/36
باورهای ناکارآمد ارتباطی نمونه آماری پژوهش در دو گروه آزمایش و یک  و ر متغیرهای دلزدگی زناشویید

 گروه کنترل ارائه شده است. 

 های توصیفی متغیرهای پژوهش در مرحله پیش آزمون و پس آزمونیافته :2جدول 
 آزمونپس پیش آزمون  متغیرها

 استانداردانحراف  میانگین انحراف استاندارد میانگین گروه 

 08/7 17/87 82/7 93/106 گروه درمان پذیرش و تعهد دلزدگی زناشویی

 41/7 66/97 31/7 73/104 گروه درمان مبتنی بر بخشودگی

 31/7 23/106 81/6 36/105 گروه کنترل

باورهای ناکارآمد 
 ارتباطی

 26/2 36 38/8 60/154 گروه درمان پذیرش و تعهد

 94/9 13/159 94/9 36/157 درمان مبتنی بر بخشودگیگروه 

 92/1 95/30 49/9 13/159 گروه کنترل
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 و کنندگان در متغیرهای دلزدگی زناشوییمیانگین و انحراف معیار نمرات شرکت2در جدول شماره    
-گردد، شرکتست. همانگونه که مشاهده میاهناکارآمد نمونه آماری پژوهش ارائه شدارتباطی باورهای 

دلزدگی زناشویی و  آزمون و قبل از اعمال مداخلات، دارای نمرات بالا درکنندگان در پژوهش در پیش
میانگین نمرات دو گروه آزمایش در مرحله پس 2 . با توجه به جدول شمارهبودندناکارآمد ارتباطی باورهای 

ست. این یافته بدین معنی است که اهاشتآزمون در دلزدگی زناشویی و باورهای ناکارآمد ارتباطی کاهش د
اجرای جلسات درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و درمان مبتنی بر بخشودگی به صورت شهودی باعث تغییر 

ست. در ادامه نتاج مورد تحلیل استنباطی قرار گرفته و نتایج اهدر نمرات متغیرهای وابسته پژوهش شد
 ست.اهحاصل از آن ارائه شد

 باشد.استنباطی شامل دو بخش میهای یافته
 گیریهای آزمون تحلیل واریانس اندازهفرضهای استنباطی شامل پیشبخش اول: قسمت اول یافته

توان به آزمون ام. باکس، آزمون ها میباشد. از جمله این پیش فرضمکرر چندمتغیری و تک متغیری می
 ها در ماتریس کواریانس.ی واریانسویلک و آزمون لوین برای همگن –لوین، آزمون شاپیرو 

 LSDهای آماری تحلیل واریانس و آزمون تعقیبی ها به کاربرد آزمونبخش دوم: قسمت دوم یافته
ها، براساس آزمون باشد. در ابتدا مفروضه نرمال بودن دادههای اصلی و ویژه پژوهش میبرای آزمون فرضیه

 ویلک مورد بررسی قرار گرفت. -شاپیرو
 

 ها )نرمالیتی(نتایج آزمون طبیعی بودن توزیع داده :3جدول 
 ویلک -شاپیرو متغیر

Statistic Df  سطح
 معناداری

 201/0 90 953/0  دلزدگی زناشویی

باورهای ناکارآمد 
 ارتباطی

 951/0 90 179/0 

 

 sigویلک)مقدار  -شاپیرو دهد که با توجه به سطوح معناداری آزموننتایج بررسی جدول بالا نشان می
( پیش فرض نرمال بودن برقرار است و لذا با توجه به احتمال بالای نرمال بودن توزیع)بیشتر 05/0بزرگتر از 

های فرض تساوی واریانسهای پارامتریک استفاده نمود. برای آزمون پیشتوان از آزموندرصد( می 95از 
ست و همانگونه که اهآمد مرتبطشد. نتایج حاصل شده در جدول  دو گروه در جامعه، از آزمون لوین استفاده

 شود، در هیچ متغیری واریانس دو گروه آزمایش و گواه تفاوت معناداری با هم ندارند.مشاهده می
 

 (n=90های دو گروه )فرض تساوی واریانسنتایج آزمون لوین جهت بررسی پیش :4جدول 
 معناداری آزادی دومدرجه  درجه آزادی اول Fآماره  متغیر
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 565/0 87 2 217/0 دلزدگی زناشویی

 660/0 87 2 417/0 باورهای ناکارآمد ارتباطی

 

 

 ست. اهفرض همگنی شیب خط رگرسیون متغیرهای پژوهش ارائه شددر ادامه نتایج آزمون پیش

 نتایج همگنی شیب خط رگرسیون :5جدول 
مجموع  منبع تغییرات 

 مربعات
درجه 
 آزادی

میانگین 
 مربعات

آمار آزمون 

F 

سطح 
 معناداری

باورهای ارتباطی 
 ناکارآمد

گروه*پیش 
 آزمون

73/28  1 69/26  62/1  13/0  

گروه*پیش  دلزدگی زناشویی
 آزمون

20/15  1 20/13  80/0  42/0  

 

 )همپراش(آزمون گروه )مستقل(*پیش تعاملاثر داری معنیسطح بالا جدول در مندرج نتایج اساسبر 
رعایت رگرسیونی  هایشیبهمسانی فرضیه بنابراین باشد؛ می( <05/0P پنج درصد)از بزرگتر  و 76/0 برابر
 ست.اهشد

 ست.اهدر ادامه نتایج بررسی خطی بودن رگرسیون همپراش برای متغیرهای پژوهش گزارش گردید

 نتایج خطی بودن رگرسیون همپراش )پیش آزمون( و وابسته :6جدول

 

  

 تأثیر Fمقدار دهد. می نشانوابسته را و آزمون( همپراش)پیشرگرسیون بودن خطی نتایج  ششم جدول
برابر باورهای ارتباطی ناکارآمد ، برای 65/5دلزدگی زناشویی برابر برای را آزمون( همپراش)پیش متغیر 

بنابراین خطی بودن رگرسیون (؛ p< 01/0)است معنادار F مقداراین که دهد می نشان را 86/8
باورهای ارتباطی ناکارآمد رعایت  و دلزدگی زناشویی هایهمپراش)پیش آزمون( و وابسته برای متغیر

 ست.اهشد

مجموع  منبع تغییرات
 مربعات

درجه 
 آزادی

میانگین 
 مربعات

F  سطح
 معناداری

پیش آزمون 
 )همپراش(

باورهای  
 ارتباطی ناکارآمد

32/110  2 05/139  86/
8 

001/0  

54/68 دلزدگی زناشویی   2 44/79  65/
5 

001/0  
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باورهای ناکارآمد  و متغیرهای دلزدگی زناشوییرعایت شدن مفروضات در متغیرهای به درنهایت باتوجه 
های پژوهش استفاده کرد. تحلیل واریانس به منظور پاسخگویی به فرضیه ارتباطی در نمونه آماری پژوهش

بر متغیرهای بنابراین، به منظور، مقایسه اثر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و درمان مبتنی بر بخشودگی 
. در مکرر استفاده شد گیری، از آزمون تحلیل واریانس با اندازهاشویی، باورهای ناکارآمد ارتباطیدلزدگی زن

به عنوان متغیر مستقل و نمرات  آزمون به عنوان متغیرهای وابسته، متغیر گروهاین تحلیل، نمرات پس
مکرر شدند. در این قسمت  گیریآزمون به عنوان متغیرهای ثابت وارد معادله تحلیل واریانس اندازهپیش

 ست.اهها ارائه شدگزارش تحلیل استنباطی داده

 مکرر برای اثرهای گیریتحلیل واریانس اندازهخلاصه  :7جدول شماره 

 هر دو مداخله بر متغیرهای وابسته 
 منبع  متغیر

 تغییرات

 مجموع
 مجذورات 

 میانگین درجه آزادی
 مجذورات

F Sig ضریب اتا 

 دلزدگی زناشویی

 821/0 001/0 976/398 339/3371 1 339/3371 زمان

 815/0 001/0 244/192 906/1624 2 811/3249 گروه*زمان

    452/8 87 350/735 خطا

باورهای ناکارآمد 
 ارتباطی

 743/0 001/0 697/251 422/862 1 422/862 زمان

 889/0 001/0 558/349 739/1197 3 478/2395 گروه*زمان

    10.906 28 305.327 خطا

 

 244/192ها برای متغیرهای دلزدگی زناشویی)گروه تأثیرمحاسبه شده برای  Fبا توجه به این که مقدار 
 =F) و ( 558/349باورهای ناکارآمد ارتباطی  =F در سطح )درصد معنی 5(05/0دار است > P پس ،)
داری وجود آزمون تفاوت معنیآزمون بعد از تعدیل نمرات پیشدر نمرات پس هاتوان گفت که بین گروهمی

ست. در ادامه به منظور مقایسه اثربخشی اهه طور معنادار اثرگذار بوددارد و مداخلات بر متغیرهای پژوهش ب
 ست.اهاستفاده شد که نتایج آن در جدول زیر نشان داده شد LSDدو شیوه درمانی از آزمون تعقیبی 

جهت بررسی تفاوت اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و  LSDنتایج آزمون تعقیبی : 8جدول 

 تعهد و درمان مبتنی بر بخشودگی بر متغیرهای پژوهش
اختلاف  گروه  متغیر 

 میانگین 

خطای 
 استاندارد

سطح 
 معناداری

 دلزدگی زناشویی

درمان پذیرش و تعهد و درمان مبتنی 
 بر بخشودگی

15/4 80/1 024/0 

تعهد و گروه درمان مبتنی بر پذیرش و 
 کنترل

75/8 80/1 001/0 

درمان مبتنی بر بخشودگی و گروه 
 کنترل

60/4 80/1 013/0 
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باورهای ناکارآمد 
 ارتباطی

درمان پذیرش و تعهد و درمان مبتنی 
 بر بخشودگی

05/6 43/2 003/0 

 درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و گروه
 کنترل

46/13 43/2 001/0 

بخشودگی و گروه درمان مبتنی بر 
 کنترل

05/6 43/2 015/0 

های از گروه های دو گروه آزمایش با یکدیگر و هر یکبر اساس مندرجات جدول فوق بین میانگین 
ری تفاوت بین میانگین (. بنابراین از معناداP < 05/0آزمایش با گروه کنترل تفاوت معناداری وجود دارد)

ه بر دلزدگی توان نتیجه گرفت که هر یک از مداخلات انجام شدهای آزمایش با گروه کنترل میگروه
های ن میانگین گروهست و از آن جا که بیاهمعناداری داشت تأثیر باورهای ناکارآمد ارتباطیزناشویی و 

توان نتیجه گرفت که آزمایش در تمامی متغیرهای وابسته پژوهش نیز اختلاف معناداری وجود داشت، می
ی پژوهش تفاوت بین اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و درمان مبتنی بر بخشودگی بر متغیرها

تری بر دلزدگی بیش تأثیروق، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد معناداری وجود دارد و با توجه به جدول ف
 ست.اهباورهای ناکارآمد ارتباطی نمونه آماری این پژوهش داشتو  زناشویی

 گیرینتیجه و بحث
ر پذیرش و تعهد و درمان مبتنی بمبتنی بر بخشودگی بخشی درمان پژوهش حاضر به دنبال مقایسه اثر

ست که در بررسی اهودب زنان آسیب دیده از خیانت همسر باورهای ارتباطی ناکارآمد دربر دلزدگی زناشویی و 
نی بر بخشودگی بر شود که درمان مبتهای به دست آمده ملاحظه میبا توجه به یافته ی این پژوهش،هافرضیه

بر  یدرمان مبتن»ر این کهفرضیه پژوهش مبنی ب ست. بدین ترتیباهمعنادار داشت تأثیرباورهای ارتباطی ناکارآمد 
 نتایج این شود.می تأیید« همسر اثربخش است انتیاز خ دهیدبیناکارآمد زنان آس یارتباط یبر باورها یبخشودگ

، حسنی، و قاسمی (؛ امامی، غباری2020)ایکدو، کاسترو، فراگوس و همکارانیافته با نتایج یافته پژوهش 
نزل، کریستسانا مایکل و (؛2020رنگنکار) و داهیا (؛2020همکاران) و کروس گاس، اسلوشور،(؛ 1393سیانی)

 ( همسو بود.2022هاروس، میخائیل سیبیچ و لیدیا وودیات)

ضیه دیگر پژوهش، با توجه به یافتههمچنین  سی فر ست آمده ملاحظهدر برر شود که می های به د
ــویی  ــودگی بر دلزدگی زناش ــت تأثیردرمان مبتنی بر بخش ــیه بعدی اهمعنادار داش ــت. بدین ترتیب فرض س

 انتیاز خ دهیدبیزنان آســدلزدگی زناشــویی بر  یبر بخشــودگ یدرمان مبتن»پژوهش مبنی بر این که 
ست سر اثربخش ا سترو، فراگوسمی تأیید« هم و  1شود. نتایج این یافته با نتایج یافته پژوهش ایکدو، کا

 و 2کروس گاس، اســـلوشـــور،(؛ 1393(؛ امامی، غباری، حســـنی، و قاســـمی ســـیانی )2020همکاران )

                                                           
1 Ikedo, Castro, Fraguas 

2 Sloshower, Guss, Krause, Wallace 
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مایکل ونزل، کریســـتســـانا هاروس، میخائیل ســـیبیچ و لیدیا  (؛2020رنگنکار) و داهیا (؛2020همکاران)
 سو بود.( هم2022)1وودیات

زحق عصبانیت اتوان گفت که بخشودگی فرایند چشم پوشی ارادی می اثربخشی رویکرد فوقدر تبیین 
آمیز را با فرد خاطی پیش رفتاری گرم و محبت متألمو انزجار از یک عمل ارتکابی پرگزند است که شخص 

کارآمد در مورد باورهای ناکنند، کمتر از گیرد. پس کسانی که نمره بالاتری در بخشودگی کسب میمی
ت و تعارضات ( ریشه مشکلا2012(. هارگو)2021کنند)غباری بناب و همکاران، همسر خود استفاده می

هایی که دارای ست زوجکند و معتقد اها بیان میزناشویی را در کمبود همدلی و ناتوانی در بخشش در زوج
تند، به میزان وجود آمده در زندگی مشترک نیسمیزان کافی مهارت بخشش و رفع تعارضات زناشویی به 

وجود دارد.  احتمال وقوع متارکه و طلاق بین آنها در سه سال اول پس از آغاز زندگی مشترک 67%
ود و این نزدیکی ششود که ارتباط منفی بین زوجین از بین برود. باعث نزدیکی آنها بخشودگی باعث می

لاشی منطقی تشود و میناکارآمد  یارتباط یباورهاکم شدن باعث افزایش رضایت از زندگی مشترک و 
کرد زوجین شود که عملبرای حل تعارضات اجتناب ناپذیر زندگی مشترک است که نتیجه آن باعث می

توان گفت که با اشاره به (. همچنین می2014)کیم و لی، الگو را به نسل بعد انتقال دهند بهبود یافته و این
باورهای ارتباطی  برای مشکلاتی از قبیل خشم و افسردگی و مؤثرعنوان یک مداخله  این که بخشودگی به

اه، طلاق و خیانت های جنسی، احساس گنناکارآمد، مسائل و مشکلات در ارتباط با خانواده اصلی، آسیب
د، شامل یشرفت در بهبوانجامد و این پرود. افزون بر این، بخشودگی به بهبود کیفیت روابط میبه کار می

زایش رضایت های زناشویی و افو تعارض ناکارآمد یارتباط یباورهاکاهش هیجانات منفی، کم شدن 
 انجامد.زناشویی می

تنی بر پذیرش شود که درمان مبملاحظه می نتایج حاصل شده در پژوهش حاضر،با توجه به همچنین 
شته معنا تأثیرو تعهد بر باورهای ارتباطی ناکارآمد  ضیدار دا ست. بدین ترتیب فر پژوهش مبنی بر این  ها

همســـر  انتیاز خ دهیدبیناکارآمد زنان آســـ یارتباط یبر پذیرش و تعهد بر باورها یدرمان مبتن»که 
ست سفندیاری بیامی تأیید« اثربخش ا سن شود. نتایج این یافته با نتایج یافته پژوهش ا سدپور، مح ت، ا
(؛ حمیدی 2020رگ)(؛ ورنر، یانگ، هاکب1400ری، رضایی و جمهور)(؛ نیک پور، خلعتب1400زاده و کسایی)
  ( همسو بود.1400(؛ امیرخانلو، میرزائیان و حسن زاده )1399و شاهمرادی)

ــت آمده ملاحظههابا توجه به یافته ــود که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر دلزدگی می ی به دس ش
شویی  شت تأثیرزنا ضیه اهمعنادار دا بر  یدرمان مبتن»پژوهش مبنی بر این که  دیگرست. بدین ترتیب فر

شود. نتایج می تأیید« همسر اثربخش است انتیاز خ دهیدبیزنان آسدلزدگی زناشویی پذیرش و تعهد بر 
ــایی) ــن زاده و کس ــدپور، محس ــفندیاری بیات، اس (؛ نیک پور، 1400این یافته با نتایج یافته پژوهش اس

                                                           
1 MichaelWenzel,ChristianaHarous,MikaelaCibich,LydiaWoodyatt 
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ـــ هاکبرگ )1400ایی و جمهور)خلعتبری، رض نگ،  یا ـــاهمرادی )2020(؛ ورنر،  یدی و ش (؛ 1399(؛ حم
  ( همسو بود.1400امیرخانلو، میرزائیان و حسن زاده )

شن تأکیدتوان گفت که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد با در تبیین این یافته می ها سازی ارزشبر رو
در رابطه، مهم است آنها را در جهت رسیدن به یک زندگی همسر  انتیاز خ دهیدبیزنان آسو آنچه برای 

های رابطه و زندگی دهد. زمانی که ارزشدر روابط ســـوق میناکارآمد  یارتباط یباورهابامعنا و کاهش 
خواهند کنند، گونه که خود میمشترک برای مراجعین تصریح شود و پذیرش را جایگزین کنترل اوضاع آن

ــازگمی ــیوه س ــمیم بگیرند. مکانیزم تغییر درمان های تری در موقعیتارانهتوانند به ش مختلف زندگی تص
شناختی، مراجعان می سلش  ست که با فراگیری تمرینات گ توانند به مبتنی بر پذیرش و تعهد بدین گونه ا

ن جداسازی خود از افکار و واقعیت پرداخته و افکارشان را صرفاً به عنوان یک فکر در نظر گرفته و همچنی
شودگی و پذیرش را جایگزین روشبرانگیز با در نظر گرفتن ارزشهای چالشدر موقعیت شان، گ های های

مات، میزان  قدا نابی خواهند نمود. در نتیجه این ا باط یباورهااجت مد  یارت بد)لیهیم و کاهش میناکارآ یا
 (.2015همکاران، 

های ســازگار و آموزش شــیوه جاد توافقایتوان مبتنی بر پذیرش و تعهد را می علت اثربخشــی درمان
ش برای مدیریت آنها لابه جای ت از جمله خیانت همسر تحمل زندگی زناشوییقابلهای غیرشدن با جنبه

ــت.و عوامل تعارض برانگیز  ــویاز  دانس ــف ارزش س ها و چگونگی ایجاد یک دیگر، این رویکرد بر کش
گونه زوجین تمام و این دارد تأکیدهای شــخصــی ارزشزندگی پرمعنا برای خود و همســر از طریق ایجاد 

هایی را برای زندگی کردن به شـــیوه کارآمدتر دهند تا روشهای زندگی خود را مورد توجه قرار میتجربه
یابند که فرایندهای  نماید. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد افراد را ترغیب می(2011)مئتو و همکاران، ب

سازگاری روان عنوان یکفکری را به  یارتباط یباورهاشناختی، بپذیرند و در نتیجه عملکرد واقعی برای 
  .یابدکاهش میهمسر  انتیاز خ دهیدبیزنان آسدر ناکارآمد 

ـــه در نهایت  ـــامل رویکردهای مبتنی بر هااثربخشـــی هر کدام ازدرماندر مقایس ی به کاررفته ش
ــودگی و مبتنی بر پذیرش و تعهد مطابق با  ــت آمده و نیز موارد مطرح در فوقبخش توان می نتایج به دس

ند که اهبود مؤثربیان نمود که هر دورویکرد بر متغیرهای دلزدگی زناشـــویی و باورهای ارتباطی ناکارآمد 
شی بالاتری برخوردار سطح اثربخ صل، رویکرد میتنی بر پذیرش و تعهد از  البته با در نظر گرفتن نتایج حا

پژوهش اســفندیاری بیات، اســدپور،  توان در مواردی چونمی ج همســو در این راســتا راکه نتای باشــدمی
(؛ 2020(؛ ورنر، یانگ، هاکبرگ)1400(؛ نیک پور، خلعتبری، رضایی و جمهور)1400محسن زاده و کسایی)

ـــاهمرادی) (؛ ایکدو، کاســـترو، فراگوس و 1400(؛ امیرخانلو، میرزائیان و حســـن زاده)1399حمیدی و ش
 و کروس گاس، اســـلوشـــور،(؛ 1393(؛ امامی، غباری، حســـنی، و قاســـمی ســـیانی )2020ران )همکا

مایکل ونزل، کریســـتســـانا هاروس، میخائیل ســـیبیچ و لیدیا  (؛2020رنگنکار) و داهیا (؛2020همکاران)
 ( مشاهده نمود.2022وودیات)



89                                        و درمان مبتنی بر...مبتنی بر بخشودگی مقایسه اثر بخشی درمان  

توان بیان می زندگی جامعه مدنظر اینطور گیریلذا در مقایســه دو رویکرد حاصــل در موضــوع جهت 
 عنوانبههای خویش، کند تا با خودارزیابینمود که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، مراجع را تشــویق می

های منفی از خود را اصلاح نماید. این شود که ارزیابیافکاری ساده برخورد کند و به فرد آموزش داده می
ضعیف اجتن شویق میدرمان به دنبال ت ست و مراجع را ت سات، هیجاناب تجربی ا سا ها و کند تا افکار، اح

 کامل بپذیرد و اهداف ارزشمندی را برای خود مشخص کند. طوربههای خود را تکانه
توان به بحث فرهنگی و سختی ایجاد رضایت در زنان می در خصوص محدودیت های پژوهش حاضر

کار اشاره داشت، همچنین با توجه به این نکته که مقاله حاضر  برای مشارکت، حضور و همکاری در روند
نم این پژوهش و موارد مشابه را همکاران و پژوهشگران عزیز کمی در نمونه بانوان انجام گرفته پیشنهاد

 .برای هردو زوج انجام دهند

 

 تشکر و قدردانی
شناسی استان گیلان که در اجرای این از اساتید عزیزم در دانشگاه آزاد اسلامی واحد اهواز، مراکز روان

رشت که همچون همیشه با اعتماد به این جانب  یند و نیز سازمان سمااهطرح با بنده همکاری داشت
 امکانات محیطی لازم را در اختیار بنده قرار دادند، صمیمانه قدردان و ممنونم.

در پژوهش حاضر با رضایت کامل و شخصی حضور یافته و همگی  هالازم به ذکر است که آزمودنی
ند؛ کد اخلاق اخذ شده شتدر هر مرحله از کار امکان خروج را در صورت عدم تمایل به ادامه همکاری دا

شامل  است نامه نویسنده مسئول جواد تقویجهت انجام پژوهش حاضر که برگرفته از پایان
IR.IAU.AHVAZ.REC.1402.045 باشد.می 
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Comparison of the effectiveness of forgiveness-based therapy and 

acceptance and commitment-based therapy on marital boredom and 

life orientation of women affected by infidelity. 
 

Javad Tagvi1, Behnam Makundi2, Hamdaleh Jayrond3 

 

Abstract 

The structure of a family begins with dating and marriage, and marriage is 

considered a source of different experiences, , the purpose of this research is 

to compare the effectiveness of forgiveness-based therapy and acceptance and 

commitment-based therapy on marital dissatisfaction and dysfunctional 

beliefs in women affected by infidility in Gilan province. This research is a 

semi-experimental type with a pre-test and post-test design and follow-up 

with a control group. the statistical sample includes 90 married women who 

referred to the counseling centers of the province in 1401-1402 And selected 

based on purposeful sampling and Were randomly assignedin two 

experimental groups and one control group. The treatment in this research 

includes two treatment protocols based on acceptance and commitment and 

based on forgiveness for 8 sessions in groups of 30 people, and all three 

groups took a pretest and post-test of two marital burnout questionnaires 

(CBM) and Idelsen and Epstein's communication beliefs. RBI) was measured 

and the data of the research were analyzed using the method of univariate and 

multivariate covariance analysis by SPSS software and LSD post hoc test. 

According to the significance of F calculated for the variables of marital 

dissatisfaction (F = 192.244) and ineffective communication beliefs (F = 

349.558( aa aaa 5% aaaaa. aa aaa aa aaaaaaaaa aaaa aaaa aaa aaaaaaaaa. 
Therefore, according to the findings, despite the difference in the content and 

process of the two approaches based on forgiveness and acceptance and 

commitment, both have been effective on the research variables and the 

effectiveness of the ACT approach is relatively higher. 
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