
 

 و خود مدیریتی هایمهارت ،پذیریانعطاف بر تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی 

 اصفهان شهر بهزیستی مشاوره مراکز به کنندهمراجعه دیده خیانت زنان تعاملی هایمهارت

 3خانجانی سحر دکتر ،2هاملکی مرضیه دکتر ،1اصفهانی روحانی زینب

 .(مسئول نویسنده) .ایران اصفهان، اصفهان، مهر المهدی عالی آموزش موسسه مشاوره، گروه .1

 .ایران ،دانشگاه حضرت معصومه )س(، قم دانشکده علوم انسانی، ،گروه مشاوره استادیار  .2

 .ایران اصفهان، اصفهان، مهر المهدی عالی آموزش موسسه مشاوره، گروه .3

 22-11، صفحات 1311 ماهدی، ویکپنجاه، شماره پنجمهای نوین در علوم رفتاری، دوره مجله پیشرفت

  11/00/1311تاریخ پذیرش:            13/06/1311تاریخ وصول: 

 چکیده

 ایهمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر انعطافاثربخشی هدف از انجام پژوهش حاضر 

آزمون با گروه كنترل بود. جامعه آماری شامل آزمون و پسبود. روش پژوهش نیمه تجربی با طرح پیش تعاملی زنان خیانت دیده

تصادفی به  صورتبهنفر انتخاب و  93در دسترس  گیرینمونهبه روش  بود كه 8931كلیه زنان خیانت دیده شهر اصفهان در سال 

دقیقه( تحت درمان  33جلسه )هر جلسه 1نفر( قرار داده شدند. گروه آزمایش در طی  81) كنترل(  و نفر 81) آزمایشه دو گرو

 ،دنیس و وندروال) پذیریانعطافها از سه پرسشنامه در این مطالعه جهت گردآوری دادهقرار گرفتند. پذیرش و تعهد مبتنی بر 

استفاده شد. جهت  (۰383،هالک) تعاملی هایمهارتپرسشنامه و  (۰331، و نکهاوثون ) خود مدیریتی هایمهارت ،(۰383

 هایمهارت، پذیریمیانگین نمرات انعطافتفاوت معناداری بین تحلیل كواریانس استفاده شد. نتایج  ها از آزمونداده وتحلیلتجزیه

 .نشان داد كنترل گروه آزمایش ودر دو  تعاملی زنان خیانت دیده هایمهارتو  خود مدیریتی

 .دهدی خیانت زنان تعاملی، هایمهارت ،خود مدیریتی هایمهارت ،پذیریانعطاف تعهد، و پذیرش بر مبتنی درمان کلیدی: هایواژه

 
 1311 ماهدی، ویکپنجاه، شماره پنجمی نوین در علوم رفتاری، دوره هاشرفتیپمجله 
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    ۰3                                                                                           1311 دوره پنجم، شماره پنجاه و یک، دی ماه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 قدمهم

حاج  ،صمدی كاشان فردی، میان فردی و محیطی استاز عوامل گوناگون در ابعاد درون متأثرپایداری و استحکام نهاد خانواده، 

پیوند با شخصیت آدمی  یدهندهشکلو عاطفی و  یک واحد اجتماعی عنوانبهخانواده . (8931، زمانی زارچیو به پژوه ، حسینی

نیاز به برقراری (. بر این اساس، ۰3۰3، 8بئان، لیدرمن، هیگنبوثان و گالیهر) ردیگمیشکل  باهم هاآنازدواج زناشویی زن و مرد و 

را  زن و مرد است كه دلایلی تریناساسیو عشق از  (۰3۰3، ۰لاوفورد، استرولوگو، رامی، لیندن آندرسون) متیصمبا  توأمارتباط 

(. یکی از عواملی كه سلامت خانواده را با چالش مواجه ۰3۰3، 9و مارکوولس كشاند )می باهم پیوند زناشوییانتخاب و  سویبه

 (.۰3۰3، 1لیسازد )جدی  شناختیروانهای تواند طرف مقابل در زندگی زناشویی دچار آسیبكه می  4كند خیانت زناشوییمی

ست ادر زندگی زناشویی زوجین عملکرد، ثبات و تداوم روابط زناشویی  تهدیدكنندهعوامل  ترینمهمخیانت زناشویی یکی از 

منظم در كارهای  صورتبهخیانت زناشویی موضوعی است كه زوج درمانگران  (.8939 محمدی و حق شناس، كرمی و زكی یی،)

 یو افزون بر این، خیانت یکی از دلایل عمده و دردناک فراهم سازد كنندهگیجای تواند تجربهشوند و میبا آن مواجه می شانبالینی

یکی از مشکلات كه زنان  (.8936؛ به نقل از برهانی و عبدی، ۰331، 6شالکلفورد، بسر و گوتزاست )هم پاشیدن ازدواج  طلاق و از

د در مقابل پذیری فر میزان تجربه بهتواند باشد كه پذیری است در آنان میكنند، مشکل در انعطافبعد از خیانت زناشویی پیدا می

شود. این ویژگی شخصیتی در افراد مختلف به درجات متفاوتی وجود دارد و نوع واكنش افراد می اطلاقتجارب درونی و بیرونی 

تباط با مستلزم توانایی برقراری ار پذیریانعطافكند كه بیان می شناختیروان پذیریانعطاف. كندرا در مقابل تجارب جدید معین می

درباره دنیای درونی و بیرونی كنجکاو  پذیرانعطافافراد . روانی است جارب درونلحظه حال و قدرت متمایزسازی خود از افکار و ت

از  اتنهنه هاآنپسندند و خواهان تجربه بیشتر هستند. تجربه غنی است. چون تجارب جدید را می ازلحاظ هاآن وزندگیهستند 

كراكن، والاس، مک) رونددنبال كسب تجربیات جدید میكنند، بلکه حتی گاهی به مواجهه با تجارب درونی و بیرونی اجتناب نمی

تواند از آنان در برابر از خیانت زناشویی می دیدهآسیبدر زنان  خود مدیریتی(. افزون بر این مهارت ۰381، 7وبر-ویس، هاربک

ار مثبت ظ كند یا یک رفتاست كه فرد بتواند توالی رفتار خود را حف راهبردیک  خود مدیریتمشکلات پس از تروما محافظت كند. 

، افراد ضرورت خود مدیریت و یا مهارت را افزایش دهد و یا یک رفتار نامناسب را كاهش دهد. در صورت موفقیت در یادگیری

ای همؤثر و مفید، دارای توانایی برای كنترل شرایط و پاسخ خود مدیریت. تغییر در رفتار یا سبک زندگی را احساس خواهند كرد

است ده ، براساس فرآیند خودتنظیمی بنا شخود بنابراین مدیریت؛ برای بهبود كیفیت زندگی است لازمفتاری و شناختی روانی، ر

از  دیدهآسیب(. علاوه بر این زنان 8936آبادی و سلیمی بجستانی، ؛ به نقل از سعیدیان، باقری، نیلی احمد۰383و همکاران،  1نینگ)

                                                           
1. Bean, Ledermann, Higginbotham & Galliher 
2. Lawford, Astrologo, Ramey & Linden-Andersen 
3. Vowels & Mark 
4. Marital Betrayal or Infidelity 
5. Lee 
6. Shackelford, Besser & Goetz 
7. Wallace, McCracken, Weiss & Harbeck-Weber 
8. Ning 
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    93                                                                                           1311 دوره پنجم، شماره پنجاه و یک، دی ماه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

ی، باب الحوایجی، خوشنویس و قدرتدهند )اند علائم افسردگی را از خود بروز میكه تجربه كردهخیانت زناشویی به خاطر ترومایی 

8937 .) 

 هایمهارتهایی را در به دلیل تجربه افسردگی در این زنان، آنان از برقراری روابط با دیگران دوری جسته و به همین دلیل ضعف

 تعاملاتتوانند درگیر آن افراد می واسطهبهكه  شوداطلاق میهایی مهارت به تعاملی هایمهارتدهند. تعاملی از خود نشان می

 كلامیغیرو  كلامیهای خود را از طریق مبادله پیام ات، افکار و احساسافراد اطلاعاتیعنی فرایندی كه در طی آن ؛ فردی شوندبین

با افزایش تعاملات گفتاری بین افراد منجر به كاهش سطح  تعاملی هایمهارت دیگرعبارتیبهشود. گذاشته میبا یکدیگر در میان 

-شناختیروان هایمؤلفهبرای بهبود (. ۰383، 8بابی، گاله و اسواینشود )پرخاشگری و تجربه سطح سلامت روانی بالاتر در افراد می

كرد اشاره  ۰به درمان پذیرش و تعهدتوان می هاآن ازجملههای مختلفی از خیانت زناشویی روش و درمان دیدهآسیبهیجانی زنان 

 (.8931صمدی كاشان، حاج حسینی، به پژوه و زمانی زارچی، )

ذهن است كه اصول رفتاری،  شدهدادهتوسعه  4كه توسط هیز 9درمان شناختی موج سوم عنوانبه درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

به حالتی از آگاهی اشاره دارد كه بر بودن در لحظه حال تمركز  آگاهیذهن كند. در این درمان، و پذیرش را باهم تركیب می آگاهی

، 1( بدون تغییر7و هیجانات 6مانند افکار) یذهن( همه رویدادهای 1تمرینات تمایل) رشیپذدارد. پذیرش به انجام تمرینات مبتنی بر 

مان و انجام اقدامات منتهی به های شخصیزشار سازیشفافاصول رفتاری برای  درنهایتاشاره دارد.  هاآن 83یا كنترل 3اجتناب

 پذیرش و بر تعهد مبتنی (. درمان۰383و همکاران،  88؛ به نقل از پولاكاناهو۰336هیز و همکاران، شود )دستیابی به هدف استفاده می

 دارند سعی پیوسته و یابندمی آزارنده را شاندرونیافکار  هیجانات یا احساسات از بسیاری هاانسان كه است استوار فرض این بر

تشدید  به منجر متناقض طوربه و بوده تأثیربی كنترل برای هااین تلاش رهایی یابند. هاآناز  یا داده تغییر را درونی تجارب این

این  (. هدف8936است )صمدی و دوستکام،  داشته هاآن از اجتناب در سعی ابتدا در فرد كه شودمیافکاری  و هیجانات احساسات،

با خود دارد  رویکرد كمک به مراجع برای ایجاد یک زندگی غنی، كامل و معنادار است در عین پذیرش رنجی كه زندگی ناچاراً

 پژوهش حاضر درصدد پاسخ به این سوال است كه آیا ذكرشدهبا در نظر گرفتن مطالب (. 8931)بستامی، گودرزی، دوران و تقوا، 

به  كنندهمراجعه تعاملی زنان خیانت دیده هایمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، بر انعطاف و تعهددرمان مبتنی بر پذیرش 

 است؟ مؤثرمراكز مشاوره بهزیستی شهر اصفهان 

                                                           
1. Baby, Gale & Swain 
2. Acceptance and Commitment Therapy 
3. third-wave cognitive therapy 
4. Hayes 
5. willingness exercises 
6. thoughts 
7. emotions 
8. changing 
9. avoiding 
10. controlling 
11. Puolakanaho 
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    98                                                                                           1311 دوره پنجم، شماره پنجاه و یک، دی ماه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 روش پژوهش

آزمون با گروه كنترل بود. جامعه آماری شامل كلیه زنان خیانت دیده شهر آزمون و پسروش پژوهش نیمه تجربی با طرح پیش

نفر(   81) آزمایشتصادفی به دو گروه  صورتبهنفر انتخاب و  93گیری در دسترس به روش نمونه بود كه 8931اصفهان در سال 

ما در این مدت قرار گرفتند؛ اای درمان پذیرش و تعهد دقیقه 33جلسه  1آزمایش تحت  روهگنفر( قرار داده شدند.  81) كنترلو 

 های ورود به پژوهش و عدمرضایت آگاهانه برای شركت در پژوهش از ملاک باقی ماندند. درمانیگروهدر لیست انتظار گروه كنترل 

یا آموزشی و غیبت بیش از دو جلسه در  شناختیروانهای درمانرضایت آگاهانه برای شركت در پژوهش، استفاده همزمان از دیگر 

 آزمونپساز هر دو گروه در شرایط یکسان بعد از اتمام جلسات درمانی های خروج از پژوهش بود. از ملاک درمانیگروهجلسات 

 (ندمتغیرهچتحلیل كوواریانس ) تنباطیاسو آمار ( انحراف معیارو  میانگین) توصیفیآمار با  شدهگردآوریهای به عمل آمد. سپس داده

 بود. ۰4نسخه  SPSSها برنامه تحلیل داده افزارنرمشد.  استفاده های آنمفروضهبا رعایت 

 جلسات درمان مبتني بر پذيرش و تعهد

(5002) يلسونوجلسات درمان مبتني بر پذيرش و تعهد هیز، استروسال و  .1جدول   

 تعهدجلسات درمان مبتني بر پذيرش و 

 جلسه اول

 برقراری ارتباط درمانی و ایجاد اعتماد -

 آشنا كردن بیمار با درمان پذیرش و تعهد -

 مروری بر ساختار جلسه -

 هر زمانمدت و دوره طول جلسات، برگزاری، تعداد مکان در خصوص بحث  -

 جلسه

 گروه مقررات و قوانین بیان كردن  -

 یکدیگر با اعضاء گروه سازی آشنا و معرفی  -

 جلسات بیان هدف و درمان روش از ایخلاصه ارائه  -

 های آموزشی، خودیاری و تعامل بین اعضابر جنبه تأكید -

 كنندگان، دریافت و بازخورد از شركتبندیجمع -

 جلسه دوم

 از شركت در جلسه قبل  كنندگانشركتارائه و بازخورد  -

 تعریف قراردادی خیانت -

 عاعضاء به این موضو بینانهواقعبررسی علل تمایل همسران به خیانت با نگاه  -

 خلاقانه یساز دیناام  -

 هاآن ادا كرده و از زنانتعدادی از كلمات را برای ) آزادآموزش فنون تداعی  -

د و نپاسخ ده د آزادانه در مقابل كلماتنبه ذهن خود اجازه ده شودخواسته می

 (پاسخ ذهن نداشته باشدی بر افکار یا لترنك

در كاهش و افزایش  هاآنمنفی و نقش  باورهای و باورهای مثبت به راجع بحث  -

 پذیریانعطافاضطراب و برهم خوردن 
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    9۰                                                                                           1311 دوره پنجم، شماره پنجاه و یک، دی ماه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 كنندگانشركتو بررسی بحث توسط خود  بندیجمع -

ارزیابی اثرات آن بر افکار و روند  و منفی و تکلیف بر مبنای باورهای مثبت ارائه -

 زندگی

 سومجلسه 

 قبل و تکالیف جلسه از بازخورد مرور تکالیف جلسه قبل، دریافت -

منفی، پذیرش افکار مثبت و تعهد به انجام  و مثبت باورهای با چالش تمرین -

 هاآن

ایست در تفکر منفی( نسبت به خیانت ) نگرانی انداختن تعویق به فن آموزش -

 همسر

رد است كه ف یالاتوس برگیرندهدر  کیناین تک) فکر فن هدایت تمرین و آموزش -

آیا افکارش فقط در كه  كندسوال میاز خود  هاموقعیت مواجهه باگام ندر ه

در معرض هجوم طوفانی  و یا دهدرخ میمورد آن چیزی است كه در اطرافش 

 ( از افکار درونی است

به خلاص  زیادی گرایش زناناز  بسیاری) بازداریآزمایش ضد منع  آموزش  -

داده  حتوضی هاآنبرای . خوددارندذهن  نمودنی لاز شر افکار و خا كردن خود

برای فکر نکردن تفاوت وجود دارد.  ی با تلاشلكه بین ذهن آگاهی انفصا شد

قیقه د سه دننسعی ك خواسته شد هاآناست. از  فایدهبی تلاش برای فکر نکردن

 (تواند یا نه؟د آیا مینند و ببیننخرگوش آبی فکر نک به

 كنندگانشركتبندی و بررسی بحث توسط خود جمع -

تکلیف بر مبنای آزمایش ضد منع بازداری و ارزیابی از اثرات آن بر افکار  ارائه -

 و روند زندگی

 جلسه چهارم

 قبل و تکالیف جلسه از بازخورد مرور تکالیف جلسه قبل، دریافت -

لیاستعاره پ دو  زبا استفاده ا جلسهیک مسأله: در این  عنوانبهمعرفی كنترل   -

تا با كار بر روی كاركرد  شداستعاره احساسات پاک و ناپاک تلاش  وگراف 

تا اثرات متناقض  گرددكنندگان كمک مسأله، به هر یک از شركت عنوانبهكنترل 

 افکار را تجربه كند.  نمودن هایش برای كنترلتلاش

تا جایگزینی برای  شدمعرفی تمایل/ پذیرش: در این مرحله از درمان تلاش   -

در این قسمت از درمان استفاده نمود، « تمایل». درمانگر از واژه گرددكنترل ارائه 

كه « تسلیم»یا « تحمل»توسط مراجع اغلب در معنای  اكثراً« پذیرش»زیرا 

 . گرددمیاستفاده  باشندمیچیزهای متفاوتی از پذیرش 

برای افزایش تمایل مراجع به  ل؛های تمایتمرین ازتعهد رفتاری: در این مرحله   -

تر بودن در این شامل تعهدات مبهمی از قبیل متمایل استفاده شد كهداشتن فکر 

 هفته هستند. 

 كنندگانشركتو بررسی بحث توسط خود  بندیجمع -
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 تکلیف ارائه -

 جلسه پنجم

 قبل و تکالیف جلسه از بازخورد مرور تکالیف جلسه قبل، دریافت -

زمینه و گسلش: در این مرحله از استعاره مسافران در  عنوانبهمعرفی خود  -

 ندرمازمینه در  عنوانبهتلاش گردید تا بر روی خود  استفاده شد و اتوبوس

چیزی بیشتر از  عنوانبهكه با تجارب درونی عبارت است از قادر بودن به این)

یش خزانه عبارت است از افزا) گسلش( و نکننددیگر تجارب روزمره برخورد 

 . گردد( كار منفی افکاررفتاری مراجع در خصوص 

 و تمرین رژه سربازان  افکار مشاهدهارائه تکلیف: تمرین  -

تا به تمرینات  ه شدكنندگان فرصت دادتمرین تعهد رفتاری: به هر یک از شركت -

شوند تا مراجع تعهداتش را در جریان باعث میتمرینات تمایل ادامه دهند. این 

 . دهددرمان افزایش 

 جلسه ششم

 قبل و تکالیف جلسه از بازخورد مرور تکالیف جلسه قبل، دریافت -

 خانگی  تکالیف بحث پیرامون -

 ،یلآگاهی انفصا ذهنتسهیل  نیکاین تک)هدف  تجویز ذهن سرگردان:تمرین  -

 ،گیردمیترل ذهن صورت نك مخصوصاً در مواردی كه تلاش مفرطی برای

دقیقه با چشمان بسته ذهن خود را باز  4تا  9اعضاء خواسته شد . از باشندمی

ا بیان ر آنچه اتفاقی افتاده است انشندر ذه پرسیده شد هاآنسپس از  ارند وذبگ

 كنند(

 كنندگانشركتو بررسی بحث توسط خود  بندیجمع  -

و ارزیابی از اثرات آن بر  سرگردانتجویز ذهن تکلیف بر مبنای تمرین  ارائه -

 افکار و روند زندگی

 جلسه هفتم

 قبل و تکالیف جلسه از بازخورد قبل، دریافت یجلسهمرور تکالیف  -

 خانگی  تکالیف بحث پیرامون  -

کار اف خواسته شدآموزش تمرین تصویرسازی ابرها: )در این تکلیف از اعضا   -

نیازی به حركت ابرها و... نیست. باید سمان تصور كنند. آرا مانند ابرهای در 

 (اجازه دهند افکار مانند ابر حركات كرده و عبور كنند و بروند

 مسافرانی سوار بر مثلافکار را  )مراجع آموزش تمرین تمثیل ایستگاه قطار:  -

عبور  هاآنبا قطار از جلوی  همراهافکار كه  گیردمیدر نظر حركت  حال درقطار 

 (شوندمیكرده و دور 

مهندس پرواز  هایاستعاره ازبا استفاده  نیمراجع یها براروشن نمودن ارزش   -

 متفاوت است.  باارزشاستاد كلاس و بیان اینکه هدف  و

 كنندگانشركتو بررسی بحث توسط خود  بندیجمع -
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و  طارتمرین تمثیل ایستگاه قو  تصویرسازی ابرهاتکلیف بر مبنای تمرین  ارائه -

ها و اثرات آن بر افکار و روند زندگی و تمرین در خصوص ارزش ارزیابی از

 اهداف

 جلسه هشتم

 

 قبل و تکالیف جلسه از بازخورد مرور تکالیف جلسه قبل، دریافت -

 خانگی  تکالیف بحث پیرامون -

وقتی توجه  گفته شدبه اعضا با بیان تکنیک پاكت چیپس تکنیک آموزش توجه: ) -

شود. در شود، كنترل آن خیلی سخت میقفل میو حوادث  ما روی افکار منفی

. اگر در میان تمرین شوندروی بعضی صداها متمركز  خواسته شداین تکنیک 

را صداهای اضافی در  هاآنافکار مزاحم وارد ذهن شوند طبیعی است و فقط 

 نظر گرفته و دوباره تمركز كنید( 

 شدهضبطبه افکار مزاحم  خواسته شد)از اعضا  آموزش تمرین حلقه كلامی: -

و هر فکر را فقط  كارگیرندبهخود گوش دهند و ذهن آگاهی انفصالی را 

 كه دارندنگهاز صداها بپندارند كه واقعی نیست پس این را در ذهن  ایمجموعه

 افکار غیرواقعی هستند(

 های پژوهشتکمیل پرسشنامه -

 تشکر و سپاسگزاری از تمامی اعضای گروه -

   ابزار پژوهش

با  مؤثرسوال و سه خرده مقیاس شامل پاسخگویی كلامی  81دارای  پرسشنامهاین  (:5010) هالکتعاملي  هایمهارت پرسشنامه

را  81و  84، 89، 8۰، 88، 83با سوالات  مؤثر؛ شنونده 83و  3، 1، 7، 6، 1با سوالات  مؤثر؛ مهارت كلامی 1و  4، 9، ۰، 8سوالات 

زیاد ، نمره 1است به این صورت كه خیلی زیاد  ایپنج گزینهلیکرت بسته پاسخ با طیف  صورتبهكند. سوالات آن گیری میاندازه

گیرد. در این پژوهش برای بررسی همسانی درونی پرسشنامه از نمره صورت می 8 كم خیلی ،نمره ۰ ، كمنمره 9تا حدودی  نمره 4

 ست آمد.به د 38/3آلفای كرونباخ استفاده شد كه ضریب 

 صورتبه رسشنامهسوالات پسوال است كه  8۰این پرسشنامه شامل  (:5002) نکهاوثون و  خود مديريتي هایمهارتپرسشنامه  

خود  هایهارتم. نمره بالاتر در این مقیاس بیانگر استموافقم(  كاملاًمخالفم تا  كاملاً) کرتیل ایگزینهپنج  فیبسته پاسخ با ط

. اندنمودهگزارش  1۰/3آن را  ییایپا بیو ضر 66/3همزمان پرسشنامه را  ییروا( ۰331) نکو  هاوثون فرد است. شتریب مدیریتی

 به دست آمد. 11/3در این پژوهش برای بررسی همسانی درونی پرسشنامه از آلفای كرونباخ استفاده شد كه ضریب 

گذاری بر اساس مقیاس است و نمره سوال  ۰3این سیاهه شامل  (:5010) وندروالدنیس و  شناختيروانپذيری سیاهه انعطاف 

تا  نمره 4نمره، خنثی  9نمره، كمی موافقم  ۰، مخالفم نمره 8شود، به این صورت كه به خیلی مخالفم ای لیکرت انجام میدرجه 7

معکوس  صورتبه 87و  88، 3، 7، 4، ۰. سوالات شودگذاری مینمره نمره 7موافقم  كاملاًنمره و  6نمره، موافقم  1حدودی موافقم 

و با مقیاس  -93/3(. روایی همگرایی سیاهه با افسردگی بک برابر با 8936كهندانی و ابوالمعالی الحسینی، ) شودگذاری مینمره
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بر ی این سیاهه در پژوهش هاآلفای كرونباخ داده(. 893۰زاده و فرمانی، تقی) است آمدهدستبه 71/3پذیری مارتین و رابین انعطاف

در پژوهش بر روی پایایی سیاهه (. 8939فاضلی، احتشام زاده، هاشمی شیخ شبانی، ) است آمدهدستبه 71/3دانشجویان روی 

(. همچنین 8936، صحافو  پور دهکردیشمسی ،انتظاری) است شدهمحاسبه 71/3با استفاده از ضریب آلفای كرونباخ  سالمندان

(. در 893۰سلطانی، شاره، بحرینیان و فرمانی، ) است آمدهدستبه -13/3و با افسردگی بک  67/3آوری با تاب روایی همگرایی

 است آمدهدستبه 16/3تا  71/3كه ضرایب بین  است شدهاستفادهخارج از كشور برای بررسی اعتبار پرسشنامه از آلفای كرونباخ 

( با استفاده از ضریب 8333) كلدبرگ(. روایی همگرایی با استفاده از پرسشنامه گشودگی نسبت به تجربه ۰383دنیس و وندروال، )

(. ۰387، 8لئوتنر، یرسلی، كودرانو، بورنستین و احمتوگلو) است آمدهدستبه 38/3داری در سطح و معنی ۰1/3همبستگی پیرسون 

(. در این پژوهش برای ۰3۰3، ۰دمیرتاس) است شدهگزارش 1۰/3ی كرونباخ برای كل سوالات همچنین در یک پژوهش دیگر آلفا

 به دست آمد. 18/3بررسی همسانی درونی پرسشنامه از آلفای كرونباخ استفاده شد كه ضریب 

  هايافته

کنترل-آزمايشمتغیرهای پژوهش در دو گروه  آزمونپسو  آزمونپیشمیانگین و انحراف معیار نمرات  .5جدول   

 گروه متغیرهای پژوهش
 آزمونپس آزمونپیش

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 71/1 ۰7/77 17/4 43/73 آزمایش پذیریانعطاف

 13/1 16/73 17/1 ۰7/73 كنترل

 ۰7/1 99/48 73/۰ ۰3/96 آزمایش خود مدیریتی هایمهارت

 78/۰ 37/96 1۰/9 99/96 كنترل

 69/1 99/1۰ 14/1 17/96 آزمایش تعاملی هایمهارت

 67/6 17/96 34/6 63/96 كنترل

زنان تعاملی  هایمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، انعطاف آزمونپیش اتد، میانگین نمرگردمشاهده می -۰در جدول 

 تیخود مدیری هایمهارت ،پذیریانعطاف اتنمر آزمونپسدر  امابرابر  باهم تقریباًدر دو گروه آزمایش و گروه كنترل  خیانت دیده

 خودكارآمدی، پذیریانعطافنمرات از میانگین  تربزرگمیانگین نمرات گروه آزمایش به  زنان خیانت دیدهتعاملی  هایمهارتو 

 .بودگروه كنترل  خیانت دیدهزنان 

آزمون شاپیرويلک فرض نرمال بودن توزيع نمرات .3جدول   

 سطح معناداری آماره نرمال بودن پژوهش متغیرهای

 ۰4/3 38/8 پذیری          انعطاف

 91/3 14/3 خود مدیریتی هایمهارت

 17/3 66/3 تعاملی هایمهارت

                                                           
1. Leutner, Yearsley, Codreanu, Borenstein & Ahmetoglu 
2. Demirtaş 
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و  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، ، با توجه به اینکه آماره آزمون شاپیر ویلک در نمرات انعطافگرددمشاهده می -9در جدول 

توان فرض نرمال بودن اطمینان می 31/3از متغیرها آماره معنادار نبوده، در این صورت با ضریب  كدامهیچدر  تعاملی هایمهارت

 توزیع نمونه آماری را پذیرفت.

 متغیرهای پژوهش آزمونپس چندمتغیره هایآزموننتايج  .4جدول 

 توان آماری تأثیرضریب  داریمعنی Fآزمون  مقدار نوع آزمون

 33/3 11/3 338/3 3۰/16 11/3 پیلاییاثر 

 33/3 11/3 338/3 3۰/16 8۰/3 لامبدای ویلکز

 33/3 11/3 338/3 3۰/16 93/7 اثر هتلینگ

 33/3 11/3 338/3 3۰/16 93/7 ریشه روی ترینبزرگ

های كه بین گروهآن است  مؤید( معنادار است. نتایج F=3۰/16و  Sig=338/3بیانگر آن است كه لامبدای ویلکز ) 4جدول نتایج 

آزمون تفاوت با كنترل پیش تعاملی هایمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، انعطافآزمون پس ازلحاظ كنترلآزمایش و 

است و ضریب  ایجادشده از متغیرهای وابسته دریکیتوان گفت كه تفاوت معناداری حداقل می معناداری وجود دارد. بر این اساس

، به بررسی این موضوع باید پرداخته بعدازاین. آزمایشی است مداخلهدرصد تفاوت دو گروه مربوط به  11دهد كه نشان می تأثیر

ت یا مبتنی بر پذیرش و تعهد( اثر پذیرفته اس درمانیگروه) مستقلجداگانه از متغیر  طوربههای وابسته شود كه آیا هریک از متغیر

 است.  شدهارائه 1است كه نتایج آن در جدول  شدهاستفاده چندمتغیرهحلیل كواریانس خیر؟ بدین منظور از آزمون ت

 متغیرهای پژوهشآزمون نمرات پس نتايج اثرات بین آزمودني .2جدول 

 متغیرهای وابسته
مجموع 

 مجذورات
 معناداری Fآماره  درجه آزادی

ضریب 

 تأثیر

توان 

 آماری

 33/3 91/3 338/3 98/81 8 93/۰13 پذیریانعطاف

 33/3 94/3 338/3 16/8۰ 8 34/۰84  خود مدیریتی هایمهارت

 33/3 18/3 338/3 96/88۰ 8 67/8334 تعاملی هایمهارت

(، F=98/81و  Sig=338/3) پذیریانعطافبر  مبتنی بر پذیرش و تعهد درمانیگروهاز فاده است شودمشاهده می 1چنانچه در جدول 

 آزمونپس( در مرحله F=96/88۰و  Sig=338/3) تعاملی هایمهارت( و F=16/8۰و  Sig=338/3) خود مدیریتی هایمهارت

و  مدیریتی خود هایمهارتپذیری، بر انعطاف و تعهددرمان مبتنی بر پذیرش فرضیه پژوهش مبنی بر اینکه بنابراین  ؛دارد تأثیر

 شد.  تائیداست  مؤثر به مراكز مشاوره بهزیستی شهر اصفهان كنندهمراجعه تعاملی زنان خیانت دیده هایمهارت

 گیریبحث و نتیجه

 ایهمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر انعطافاثربخشی هدف از انجام پژوهش حاضر 

 هایمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، انعطافمیانگین نمرات تفاوت معناداری بین بود. نتایج  تعاملی زنان خیانت دیده

( 8931) زارچیصمدی كاشان، حاج حسینی، به پژوه و زمانی  .نشان داد كنترل گروه آزمایش ودر دو  تعاملی زنان خیانت دیده

افته اند. در تبیین این یاز خیانت زناشویی را نشان داده دیدهآسیبهمسویی دارد كه اثربخشی درمان پذیرش و تعهد را بر روی زنان 
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    97                                                                                           1311 دوره پنجم، شماره پنجاه و یک، دی ماه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 وسیلهبهه دارد ك شناختیروانپذیری ها ریشه در انعطاف، رنج انساندرمان مبتنی بر پذیرش و تعهددر توان گفت كه می آمدهدستبه

 قاز طری هاآنشود، تمایل به جذب تجارب و جنگ با زا تلقی میو آنچه آسیب ایجادشدهشناختی و اجتناب از تجارب  همجوشی

هایی كه در زندگی ها و تنشهدف اصلی این رویکرد آن است كه فرد با كنترل مؤثر دردها، رنج. كردن از تجارب است اجتناب

 و اینکه افکار، احساسات محضبهدر این رویکرد . ، یک زندگی پربار و معنادار برای خود ایجاد كندایجادشدهبرای او  اجباربه

یک  عنوانبهئم لاشود؛ زیرا این عدرنگ نزاع و كشمکشی با آنان شروع میبدون خورند، ها میو نشانه علائمخاطرات برچسب 

 عنوانهبدهد تا افراد آنان را زا را تغییر میشوند. پذیرش و تعهد، ارتباط بین احساسات و افکار مشکلمعنی می زاموضوع آسیب

هدف درمان (. 8931تقوایی، جهانگیری و زارع بیدكی، ) كننددرک  رضربیرا  هاآنئم مرضی درک نکرده و حتی یاد بگیرند لاع

با تجاربش  های متفاوتیتقیم در مراجع نیست، بلکه هدف آن، كمک به مراجع است تا بتواند به روشمس تعهد ایجاد تغییرو پذیرش 

هدف این درمان، افزایش . لذا كامل با زندگی معنادار و مبتنی بر ارزش درگیر گردد طوربهارتباط برقرار كند و قادر گردد تا 

ود . لذا منطقی است گفته شداردبازمیای غلبه دارد و فرد را از زندگی اساسی هایی است كه اجتناب تجربهپذیری در زمینهانعطاف

 باشد.  مؤثرپذیری زنان خیانت دیده درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر انعطاف

درمان پذیرش  درتوان گفت كه زنان خیانت دیده می خود مدیریتی هایمهارتدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر در تبیین اثربخشی 

، كمک كند زنان خیانت دیده ویژهبهافراد با ارائه راهکارهایی قصد دارد به پذیری روانی است، و تعهد كه هدف اصلی آن انعطاف

س رفتار حذف كنند و سپوابط خود با دیگران را از رفتار و ربینانه نقایص درک شده و انتظارات غیرواقعاین تجارب درونی و  تأثیر

ردی بین ف، صمیمیت، حمایت، همفکری و توافق، رضایت و انسجام بستگیدلها و اهدافی تنظیم كنند كه با را در جهت ارزش

را در  بیشتری خود مدیریتیخود، نیازها و انتظارات دیگران را نیز برآورده سازد و از این طریق  و فرد علاوه بر نیازهای شداب همراه

باشد.  رمؤثزنان خیانت دیده  خود مدیریتی هایمهارتلذا منطقی است درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر زندگی خود تجربه كند. 

رد در زمانی كه فتوان گفت كه تعاملی زنان خیانت دیده می هایرتمهادرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر در تبیین اثربخشی 

ی ها، یکی از بخشدرواقعتعاملی ضعف دارد، در تنظیم هیجان و ابراز وجود و همچنین درک پیام دیگران ناتوان است.  هایمهارت

 ذهن ازجملهمختلف  مداخلاتو افزایش آگاهی هیجانی با استفاده از  هاهیجاندرک ماهیت انطباقی  ،درمان پذیرش و تعهد مهم در

ر افراد هیجانی مثبت د حالت و خودتنظیمی رفتار دهكنن بینیپیش، یکی از فنونی است كه آگاهی ذهنمهارت  درواقعاست.  آگاهی

فزایش احساسات مثبت و رفتارهای ها، كاهش احساسات منفی، اكه این مهارت از یکسو باعث ارزیابی شناختی هیجان است. چرا

د. همچنین در شومیمهم تعاملی در فرد  هایمهارتیکی از  عنوانبهمنجر به افزایش تنظیم هیجان  درنهایتشود و سازگارانه می

ش زایهای اجتماعی با افجای اجتناب فکری و عملی از افکار و موقعیت شود كه بهبه افراد آموزش داده میدرمان پذیرش و تعهد 

های شخصی برسند و مشکلات كمتر پذیرش روانی نسبت به تجارب درونی وضعیت زندگی خود را بهبود بخشند، به ارزش

سات، با احسا مؤثررویارویی فعال و  درواقعرا از سر راه بردارند و از این طریق باعث افزایش سلامت روان خود شوند.  اجتنابقابل

 وتعهد به هدفی اجتماعی  درنهایتها و اهداف زندگی و ها، بازنگری در ارزشبت به خود و چالشپرهیز از اجتناب، تغییر نگاه نس
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زنان  تعاملی هایمهارتلذا منطقی است درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر . توان جزو عوامل اصلی این روش دانسترا میارتباطی 

 باشد.  مؤثرخیانت دیده 

است و در تعمیم نتایج آن به سایر جوامع احتیاط  لازم بایستی  شدهانجامشهر اصفهان خیانت دیده زنان این پژوهش تنها برای 

آن به  و در تعمیم نتایج است شدهانجامدارای تحصیلات دیپلم تا دانشگاهی خیانت دیده زنان صورت گیرد. این پژوهش تنها برای 

تا  ۰1نین سخیانت دیده زنان یستی صورت گیرد. این پژوهش تنها برای سایر جوامع با سطوح تحصیلی زیر دیپلم احتیاط لازم با

سال صورت گرفته است و در تعمیم نتایج آن به سایر جوامع سنین دیگر احتیاط لازم بایستی صورت گیرد. این پژوهش تنها  41

با  احتیاط لازم بایستی صورت گیرد.یده خیانت دو در تعمیم نتایج آن به سایر جوامع مردان است  شدهانجامخیانت دیده زنان برای 

تعاملی  هایهارتمو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر انعطاف تأثیرتوجه به نتایج پژوهش مبنی بر 

. با ستفاده گردداتعهد  درمانی پذیرش وشود در مراكز مشاوره برای حل تعارضات زناشویی از روش زنان خیانت دیده پیشنهاد می

شود در یپذیری زنان خیانت دیده پیشنهاد مدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر انعطاف تأثیرمبنی بر  آمدهدستبههای توجه به یافته

جدد، خیانت دیده برای بازگشت به زندگی مزنان پذیری مركز مشاوره مداخله در بحران سازمان بهزیستی برای بهبود توانایی انعطاف

ر پذیرش و تعهد درمان مبتنی ب تأثیرحاصله مبنی بر  هاییافتهكارگاه آموزش درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد برگزار كنند. با توجه به 

 فع تعارضات زناشوییشود برای رتعاملی زنان خیانت دیده پیشنهاد می هایمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، بر انعطاف

 أثیرتهای پژوهش مبنی بر در مراكز مشاوره برگزار كنند. با توجه به یافته فنون تداعی آزادناشی از خیانت همسران، كلاس آموزش 

ود شتعاملی زنان خیانت دیده پیشنهاد می هایمهارتو  خود مدیریتی هایمهارتپذیری، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر انعطاف

منفی، پذیرش افکار  و مثبت باورهای با چالش فنون تمرینرای رفع تعارضات زناشویی ناشی از خیانت همسران، كلاس آموزش ب

 در مراكز مشاوره برگزار كنند. هاآنمثبت و تعهد به انجام 

 منابع 
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-36(، ۰)81 (،مجله پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتیپژوهنده ). آوری با افسردگیای و تابهای مقابلهارتباط بین سبک

11 . 

 (. اثربخشی مشاوره گروهی مبتنی 8931. )محمدصادق ،زمانی زارچیو  ؛احمد ،به پژوه؛ منصوره ،حاج حسینی ؛سحر ،صمدی كاشان

 .79-1۰(، 8)83، شناختیروانهای كاربردی فصلنامه پژوهش. از خیانت دیدهآسیببر پذیرش و تعهد بر احساس تنهایی زنان 
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The effectiveness of acceptance and commitment therapy on flexibility, self-management 

skills and interactive skills of women damaged by marital infidelity in Esfahan city 

Abstract 
The purpose of the present research was to study the effectiveness of acceptance and commitment therapy 

on flexibility, self-management skills and interactive skills of women damaged by marital infidelity in 

Esfahan city. The research method was semi-experimental while using pre-test and post-test design with 

control group.  Statistical population consisted of all the betrayed women in Esfahan 1398 which 30 

individuals were selected by available sampling and they were assigned randomly in 2 groups, 15 

individuals in the experimental group and 15 individuals in the control group.  The experimental group 

under treatment based on the obligation and acceptance had 8 sessions each 90 minutes.  Measuring tools 

included Denis and Vanderwall Cognitive Flexibility 20-question questionnaire (2010), Howton and Tak 

Self-management Skills 12-question questionnaire (2008), and Halk Interactional Skills 15-question 

questionnaire (2010). For analyzing data mono and poly-variable covariance analysis test were used.  The 

results indicated that significant difference existed between mean scores of post-test flexibility, self- 

management skills as well as interactional skills of betrayed women in experimented and control group. 

Also significant difference existed between average marks for post- test of effective verbal skill sub-scale, 

effective verbal responsiveness and effective listener of betrayed women in the 2 groups. 

Key words: commitment and acceptance, flexibility, self-managing skills, interactional skills, marital 

infidelity. 
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