
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 فصلنامه پیام فرهیختگان )علوم تربیتی( 
 4396بهار ، 43شماره ، سال چهارم

 

‌یها‌و‌سبک‌یو‌تعهد‌بر‌استرس‌والدگر‌رشیبر‌پذ‌یدرمان‌مبتن‌ریتأث‌

‌‌البرز‌استان‌حل‌تعارض‌زنان‌ناسازگار

 یعیمنصوره رف/  لهیعد هیرق دهیس‌
 

 چکیده
ی حل تعارض و استر  ها بر سبک ان مبتنی بر پذیرش و تعهددرم ریتأثبررسی  باهداای  مطالعه 

البرز انجام شده است. روش پژوه  نیمه آزمایشی از نوع طرح استان والدگری در زنان ناسازگار 

 کننده مراجعهبا گروه کنترل بود. جامعه آماری پژوه  شامل کلیه زنان ناسازگار  آزمون پ  آزمون  یپ

 96گیری درستر   وارزمی بودند. نمونه پژوه  با استفاده از روش نمونهبه مراکز مشاوره دانشگاه 

نفره برای آزمای  و کنترل( انتخاب شد. ابزارهای پژوه  دو پرسشنامه راهبردهای  15نفر  دو گروه 

در سطح توصیفی از میانگی  و انرراا  هاداده لیوترل هیتجزحل تعارض، استر  والدگری بود. برای 

های شد. یافته استفادهدر سطح استنباطی از ترلیل کوواریان  تک متغیری و یندمتغیری  استاندارد و

بر استر  والدگری مؤثر بود و باعث کاه   پژوه  نشان داد که اجرای درمان مبتنی پذیرش و تعهد

ها همچنی  نشان داد که درمان (. یافتهP<65/6  پژوه  شد کنندگان شرکتمیزان استر  والدگری 

های سبک حل تعارض یعنی مؤلفه کلامی، غفلت و گذشت زنان نی بر پذیرش و تعهد بر مؤلفهمبت

 (.P>65/6( و فقط بر مؤلفه  اتمه دادن مؤثر نبود  P<65/6ناسازگار تأثیر داشت  

 .حل تعارض یها سبک ،ی(، استر  والدگرACTو تعهد   رشیبر پذ یدرمان مبتن :واژگان کلیدی

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

  مسئول سندهینو ران،ی، انور واحد البرز امیدانشگاه پ ،یو علوم انسان اتیدانشکده ادب ،شناسی روانگروه .

roghayehadileh@gmail.com 
  روزآبادیواحد ف یدانشگاه آزاد اسلام ،یو علوم انسان اتیدانشکده ادب ،شناسی روانگروه. 
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 مقدمه
.  انواده یکی از شود یمشروع  مرد و زنیک  وست یاست که با پ یاحد اجتماعو کی انواده 

ها از دیدگاه  داوند است. بر ی رفتارهای  اص بی  زوجی  آنان را نسبت به سامان  یتر موردعلاقه

و طرد عاطفی  ازحد  یب. ای  رفتارها شامل مشاجره، جدال، انتقاد کند یم عاطفه یبهم بیگانه و 

شناسند، ای  امر منجر به اکثر زوجی  انگیزه اصلی ینی  رفتارهایی را نمی که ییازآنجا .باشند یم

های سازگاری که در انواع روابط . یکی از مهارتشود یمبیگانگی زوجی  و کاه  صداقت در آنان 

ی هست که در اغل  روابط نزدیک ا یزندگ، توانایی بخشیدن شریک شود یمنزدیک زوجی  مفید واقع 

 مسلم هایواقعیت معدود از (. یکی1931جی  با ارزش است موسوی زاده، سهرابی واحدی  زو

 مورد سر وردگی، هرگز احسا  آزردگی، که یافت را انسانی تواننمی که است ای  بشری زندگی

 ینی  باشد. در نکرده تجربه دیگر سوی انسانی از را یعدالت یب یا هلم و نومیدی ،شدن واقع  یانت

 وجود و است عادی امری یأ  و نومیدی، اضطراب رنج ،  شم، مانند منفی احساسات یموارد

 استد ل بعضی که یا گونه به است؛ عادی نیز و انتقام جبران به میل یا آزار منبع از اجتناب برای انگیزه

 یگزی جا انسان ماهیت فرهنگی و روانی بیولوژیکی، در سطح قاًیعم تلافی شرایطی، ینی  در کنند یم

 .(1939 ابراهیمی و نوابی نژاد،  شود یم

  یتر مهم( نارضایتی زناشویی و طلاق را بعد از مرگ ناگهانی، از 2661  1گلدنبرگ و گلدنبرگ 

ها حداقل داند. مشکلات زناشویی و تعارضات در همه ازدواجعوامل تنیدگی و فشارزا در  انوده می

 را مختلفی هایشیوه افراد هایارزش و باورها دان ، تجارب، هایی پ  از ازدواج وجود دارد.در زمان

 "حل تعارض یها کیتاکت وها  سبک"به  ها وهیشگذارد. ای  میها  آن روی پی  تعارضات حل برای

ی ا تلافات زناشویی است که به ها در حوزه. نرریه تعارض یکی از پرکاربردتری  دیدگاهاند موسوم

 مورداستفادههای موجود در روابط، ی کنار آمدن افراد با تعارضها روش ای برای بررسینرو گسترده

؛ (2661، 1؛ نیوت ، کانلی و لنسورک2662، 9؛ مورا  و ریکنهیم2666، 2است  استروا  قرارگرفته

برند می کار به هنگام تعارض در افراد که رفتارند از ایمجموعه تعارض حل هایسبک گرید عبارت به

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Goldenberg & Goldenberg 
2. Straus 

3. Moraes & Reichenheim 

4. Newton, Connelly & Landsverk 
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 های کلامی،مقیا   رده شامل تعارض حل راهبردهای .(1939مرمدیان شعرباا،  صادقی و آقا 

 .شود یم رفتار و سوء  روج گذشت، غفلت،

 های مرتبطپژوه  در بیشتر شودمی مرسوب بشری تعاملات ریناپذ اجتناب جزء که نیز تعارض 

قوی یا تروابط ضعیفر دهدمی روی تعارض که زمانی است.قرارگرفته  یموردبررس نزدیک روابط با

صورت  به تعارض اگر .باشدمی روابط برقراری مسیر در بررانی یا نقطه تعارض، بنابرای  شوندمی تر

 و متقابل روابط و روابط تر قیعمدرک  جهت در پربار عاملی تواندمی بگیرد قرارمورداستفاده  مفید

 زیاد درگیر، افراد بی  تعارض مقدار ه بهرابط یک بودن ناسالم یا سالم بنابرای ؛ شود ثمربخ  نزدیک

 در باید را نکته ای  بنابرای  دارد بستگی حل تعارض نروه و توزیع یگونگی به بلکه نیست وابسته

 زندگی در تعارض (.1931داد  پناهی، اصغری ابراهیم آبادی،  قرار مدنرر زناشویی تعارضات حل

 تصاح  سر بر تنازع را زناشویی تعارض سیستمی، راننگدرما است. ریناپذ اجتناب امری نیز زناشویی

 منرور نیستند قادر که فرد دو واکن  و کن . دانندمی امتیازات دیگری حذا و قدرت منافع و پایگاه

 بی  در تعارض حل جهت در تلاش (.1983حقیقی،   شودمی تعارض نامیده نمایند، تفهیم را  ود

 در شوهر و زنالعاده  فوق همکاری و همسران بی  شدید ایهبرث و شامل گفتگوها هاهراً زوجی ،

 اموری ینی  انجام با راتعهداتشان  همسران از یک هر. باشد یم زناشویی رضایت کس  مجدد جهت

 کس  توافق جهت در گفتگو و مصالره موقعیت، و احساسات افشای :دارند یم ابراز تعارض به هنگام

 بهتر باعث کارها قبیل تعارض. ای  حل هنگام به همدلی و غم زابرا و عقاید سازییکیاریه مشترک،

 ابراز و روابط شدن ترعمیق و بهبودی جهت در را زوجی  و شودمی یکدیگر از زوجی  درک شدن

 (.1932 کرمی بلداجی و همکاران،  سازند یم توانمند احساسات

 تعارض به که یهنگام بخصوص هازوج روابط سبک که کرد ( بیان1338-1331گاتم    

 زوجی  در رضایتمندی احسا  برای قوی شا ص عنوان به ازدواج مدت طول در تواندمی ،پردازند یم

 آنها ازآنچه تعارض ی رمجموعهیز در بندیطبقه که کرد اذعان همچنی  وی شود، مطرح ازدواج

 دهند،نشان می  واکن کنندمی جروبرث وقتی یطور اینکه از بلکه شودنمی ناشی ،کنند یم جروبرث

 فرد کلی احساسات یا هانگرش صورت به را زناشویی یمند تیرضا(. 2665، 1شود  استیوبرمی ناشی

 هدا و است فرد ترلیل واحد که رود یم کار به هنگامی و کند یم تعریف اش رابطه و همسر به نسبت

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Steuber 
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 .است اش رابطه و همسر ارهدرب (عملی یها نشانه یجا به  افراد ذهنی یها نگرش و لیوترل هیتجز

 مبی  و یبعد تک مفهوم یک مندیرضایت که است آن نشانگر زناشویی یمند تیرضا از تعریفی ینی 

 (.2619، 1 ناهر، حسنی، رحمان و بایرگی است اش رابطه و همسر به نسبت فرد کلی ارزیابی

از  بر ی است. شدن والد از ناشی استر  است، قرارگرفته موردتوجه امروزه که مسائلی گریاز د 

با  دارد، ناتوانی زندگی مختلف یها جنبه در که کودکی از مراقبت وهیفه که دهندمی نشان مطالعات

 از انواع یکی عنوان به والدگری (. استر 1932است  بریمانی و همکاران،  همراه استر  با ی سطوح

 ناهمخوانی جهیدرنت والدگری ر است. است قرارگرفته پژوهشگران از بسیاری موردتوجه تنیدگی

 یندی  در تواندمی استرسی ینی  و شودمی حاصل فردی منابع و والدینی تقاضاهای بی  شده ادراک

 (.2662و همکاران،  2شود  اسک  تجربه است، والدگری به مربوط که زندگی حیطه

نانچه ترقیقات نشان تواند بر یگونگی رفتار کودکان تأثیر داشته باشد. یهای والدگری میسبک 

های نشانه جهیدرنتو  ها آنداده نرارت کم والدی  نسبت به رفتار فرزندان، مشکلات رفتاری 

گیر یا مستبد دارند، در (. نوجوانانی که والدی  سهل2612، 9ی را در پی دارد  رینالدی و هاوساز یبرون

ارند. همچنی  والدی  سهل گیر میمقایسه با نوجوانانی که ینی  والدی ندارند، سازگاری بدتری د

گیری هویت زودر  در هویت، سردرگم و مضطرب کنند، یا سب  شکل افت یدرتوانند فرزندان را 

کامل کنترل کنند دیار همی   طور بهوالدی  نوجوانان  ود را  که یدرصورتشوند. علاوه بر ای ،  ها آن

نشان داده است ینه نتایج بر ی ترقیقات نیز (. در ای  زم2668و همکاران،  1شوند  ایسلیبرران می

والدینی با سبک والدگری تنبیه بدنی، سطوح با ی جدی بودن و سطوح پایی  صمیمت، باعث 

نژاد و  ندان، مشکلات درونی  شکایت جسمانی، اضطراب، افسردگی( در فرزندان شده است  عیسی

1937.) 

 اص مراجعان  یازهاین یجوابگوی کاف ی اندازه هکه ب یدرمان یکردهایانتخاب رودر ای  میان  

انطباق دادن  یبرااست  یریپذروش انعطاای رفتار -یشنا ت کردیرو کی قیباشد،  زم است. تطب

مختلف مورد  یصیتشخ یها را در حوزه میاز علا یا تا دامنه یشنا ت  یو همچن یمدا لات رفتار

در نرر  ها دهیپد یمفهوم بافت در دیرا با جاناتیو هها است که شنا ت  یبر ا دهیعق .هدا قرارداد

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Nahar, Hossain, Rahman, Bairagi 

2. Essex 

3. Rinaldi & Howe 

4. Isle 
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 ها و باورهایرفتاری که شنا ت -یمانند درمان شنا ت ییکردهایرو یجا به ل،یدل  یگرفت. به هم

 (ACTدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  و رفتارها اصلاح شود، در  جاناتیکرده تا ه را اصلاح ناکارآمد

 یو در زندگ ردی ود را بیذ جاناتیه که در گام اول شود یداده م« کنونو ا نجایا»آموزش از  ماریبه ب

 -یشنا ت ها فنون درمان  یدر ا لیدل  یبر وردار شود. به هم شترییب یشنا ت روان یریپذ انعطاا

( دارای دو ACTو تعهد   رشیبر پذ یدرمان مبتن .کنند یم  یترک یرا با ذه  آگاه یرفتاری سنت

 رشیکه با پذ شود یمل و تجربه در زمان حال است و به افراد آموزش داده مع ،یبخ ، ذه  آگاه

کرده و بهتر  یدر لرره حال و اکنون زندگ ،ی ود و  ودداری از اجتناب تجرب جاناتیاحساسات و ه

 (.1939 ،یو غفار ریه ی روح  ود مقابله کنند مصرای ها با وسوسه

نریم و یا از بی  بردن مشکلات عاطفی و تقلیل هدا درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، کاه ، ت 

منجر به افزای  بهزیستی  تیدرنها ؛ کهباشدهای عاطفی، شنا تی، جسمی و رفتاری مشکلات مینشانه

(. درمان مبتنی بر پذیرش و 1931شود  کیانی و همکاران، و کمک به عملکرد بهتر در زندگی افراد می

 لهیوس بهاست یون ای  درمان درباره انجام اقدام مؤثری است که تعهد  به معنای اقدام( مخفف جالبی 

افراد کاملاً آماده و متعهد هستند. استفاده  که یدرحال هم آنشود؛ های افراد هدایت میتری  ارزشعمیق

ی حل ها سبک مس له ازجملهی درمان  انوادهاز ای  رویکرد درمانی برای استفاده در رویکردهای 

ترقیقات زیادی در زمینه اگریه رو  یازادر ارتباط با فرزندان باشد.  ها آنوالدگری تعارض و استر  

، 1؛ یانگ1931های مرتبط با موضوع توسط مرققان دا لی و  ارجی از جمله  سجادی و همکاران، 

( انجام شده است، اما در رابطه با جایگاه ای  مطالعه در مجموع 2617، 2؛ ارنست و ملون2611

و استفاده از ای  رویکرد برای  قبلی باید گفت که ای  مطالعه با توجه به جامعه مورد هدامطالعات 

و دستاوردهای ای   باشد یم فرد و منرصربهی حل تعارض و استر  والدگری ها سبکاستفاده از 

 کارشناسان و مشاوران و روان شناسان قرار گیرد. مورداستفادهتواند پژوه  می

( نشان داد که مدا لاتی 2668و همکاران   9نتایج پژوه  بیگلان ACTی در بررسی کاربردها 

دهند و به افراد برای شنا ت و تعهد نسبت به پیگیری اهداا ای را کاه  میکه اجتناب تجربه

ی ها یبررسبه  با توجهکنند، در بهبود مشکلات گوناگون در زندگی سودمند هستند. ارزشمند کمک می

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Chung 
2. Ernst & Mellon 
3. Biglan 
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بر  ACTی اثربخشی روش درمانی  جنبهی گذشته به بررسی بیشتری  ها پژوه از  کدام چیه شده انجام

ابعاد اضطراب اجتماعی پردا ته نشده است که در ای  پژوه  برای اولی  بار به ای  موضوع پردا ته 

اثربخشی مدا له مبتنی بر پذیرش و تعهد »ی با عنوان ا مطالعه( در 2619و همکاران   1لشنی .شود یم

ی زناشویی همسران جانبازان ضایعات نخاعی نشان دادند که درمان مند تیرضابا ذه  آگاهی بر  همراه

( 1937و همکاران   ریتقص یبی بر پذیرش و تعهد در افزای  رضایت زناشویی مؤثر است. ا وان مبن

رش بر ی هیجان مرور و درمان مبتنی بر تعهد و پذیدرمان زوجمقایسه اثربخشی »پژوهشی را با عنوان 

ی هیجان مرور بر درمان زوجها نشان داد که انجام دادند. یافته« ها زوجرضایت و سازگاری زناشویی 

رضایت و سازگاری زناشویی مؤثرتر از درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد است. اندازه اثر درمان هیجان 

 % است.3% و اندازه اثر درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش 37مدار 

ی مختلف در جهت بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد در ها پژوه جام ان رغم یعل 

های مربوط به  انواده، پژوه   اصی که به بررسی اثربخشی ای  درمان بر استر  والدگری و زمینه

 مبتنی بنابرای  هدا از انجام ای  پژوه  بررسی اثربخشی درماننشده؛  انجامی حل تعارض ها سبک

. با باشد یمناسازگار شهر البرز  زنان تعارض حل یها سبک و والدگری استر  بر تعهد و پذیرش بر

 ی زیر قابل تدوی  است:ها هیفرضنرر اهمیت موضوع و آنچه گفته شد 

 تعهد   و پذیرش بر مبتنی درمانACT) ناسازگار شهر البرز  زنان ی حل تعارضها سبک بر

 .باشد یممؤثر 

 عهدت و پذیرش بر مبتنی درمان  ACTالبرز مؤثر می شهر ناسازگار زنان والدگری استر  ( بر

 باشد.

 ی پژوهششناس روش
پیمایشیی اسیت.  -هدا کاربردی و از حیث گیردآوری اطلاعیات از نیوع توصییفی ازنررای  ترقیق 

به مرکز مشاوره دانشگاه  وارزمی در سیال  کننده مراجعهجامعه آماری ای  پژوه  کلیه زنان ناسازگار 

نفیر از میراجعی   96ی در درسیتر  ریگ نمونیهبود. برای تعیی  حجم نمونه با استفاده از روش  1937

ابزار  تصادفی در دو گروه کنترل و آزمای  جایگذاری شدند. صورت بهو  نمونه انتخاب شدند عنوان به

 ی حل تعارض و استر  والدگری بود.ها سبکپژوه  شامل دو پرسشنامه 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Lashani 
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 1363سال  در اشتراو  توسط (CTS  تعارض حل راهبردهای مقیا  :تعارض حل راهبردهای

 شود. ای می یگذار نمره 6 تا 1 از لیکرت مقیا بر اسا   که استسؤال  28 بر مشتمل و شده یطراح

 به. آزمودنی استسوء رفتار  و دادن  اتمه گذشت، غفلت، کلامی، مقیا   رده 5 دارای پرسشنامه

 دهد.می همسر پاس  به مربوط یها پاس  و  ود به مربوط هایپاس  رتصو دو بهسؤا ت  از هریک

 راهبردهای یی پرسشنامهها ا یمق  رده کرونباخ آلفای ضرای  بیشتری  و کمتری  پژوه ، ای  در

 دست به 39/6رفتار  مقیا  سو  رده برای و 56/6کلامی  مقیا   رده برای ترتی  به تعارض حل

 .آمد

 ایاست. پرسشنامه شده ( سا ته1336آبیدی    توسط والدینی استر   صاستر  والدگری: شا

 اصل ای  بر و کرد ارزشیابی را کودک والدی  نرام در استر  اهمیت توانمی آن بر اسا  که است

 و والدی  های صیصه بر ی کودک، هایویژگی از ایپاره از تواندمی والدی  استر  است که مبتنی

 شود. شکل هستند، ناشی مرتبط مستقیمطور  به والدگری نق  ایفای با که وعیهای متنموقعیت یا

 آن تصریح که است پیشی  شده بازنگری شکلعنوان  به حاضر پژوه  استر  والدینی شا ص

 ماده 161 به ماده 156 از را والدینی استر  شا ص مواد بازنگری است. ای  آن کمتر مواد وتر  آسان

 آن مقیا  استر  زندگی به عنوان به نیز ا تیاری ماده 13و  قانی و همکاران(داده  مقیا  ده کاه 

شود. می انجام 5 تا 1 هایپاس  حس  بر لیکرت روش گذاری بهنمره است. شیوه شده افزوده

 والدینی است. قلمرو کودکی و قلمرو دو دارای پرسشنامه

 روش اجرای پژوهش
های حل تعارض، درمان استر  والدگری و سبک و تعهد بر شریبر پذ یدرمان مبتن ریتأثبرای بررسی 

( اجرا شد. ای  برنامه در هشت جلسه که زمان 2669مبتنی پذیرش و تعهد طبق الگوی باند و هی   

و طبق برنامه در جلسات به ترتی  جدول زیر عمل  واهد شد. بعد از انتخاب  باشد یم 5/1هر جلسه 

نفر گروه آزمای  و  15دو گروه آزمای  و کنترل جایگذاری شدند   تصادفی در صورت بهها، آزمودنی

گرفته شد. سی  گروه آزمای  برنامه درمانی مبتنی بر  آزمون  یپنفر گروه کنترل(. از هر دو گروه  15

ساعت( دریافت کرد. گروه کنترل هیچ  5/1جلسه  هر جلسه  8( را طی ACTپذیرش و تعهد  

آزمون از اعضای هر دو گروه آزمای  و کنترل گرفته ند. سی  پ آموزش  اصی را دریافت نکرد

 شد.



 

 

 

 

 

 

 

 331 3131 بهار، 31 شماره، چهارم سال(؛ یتی)علوم ترب ختگانیفره امیپ تخصصی  – علمی فصلنامه  ـــــــــ      

 (ACT. برنامه درمانی مبتنی بر تعهد و پذیرش )1جدول 

تعداد 

 جلسات
 توضیحات هدف جلسه

ساعت 

 اجرا

 جلسه اول

آشنایی گروه با یکدیگر، با 

درمانگر و طرح کلی درمان 

 و جلسات.

رش و تعهد، در ای  جلسه تعریف درمان مبتنی بر پذی

تاریخچه و فواید آن در زندگی و اینکه در یه مواردی ما را 

 مطرح شد رساند یمیاری 

1:96 

 ACTآشنایی با مفاهیم  جلسه دوم

مرور مطال  جلسات قبلی و آموزش مطال  جدید درباره 

ی روانی، پذیرش ریپذ انعطاااصول و قوانی  درمانی  

 روانی، آگاهی روانی، جداسازی شنا تی(

1:96 

 یی با مفاهیم درمانیآشنا جلسه سوم

مرور مطال  جلسات قبلی و آموزش مطال  جدید درباره 

اصول و قوانی  درمان   ودتجسمی، داستان شخصی، 

 و عمل متعهدانه( ها ارزشی ساز روش 

1:96 

جلسه 

 چهارم

تمری  عملی دو جلسه 

 قبلی

 میترممطال  جلسه قبل مرور شد. در ای  جلسه تمرکز بر 

 علمی آمو ته شده در جلسات پی  بود.
1:96 

جلسه 

 پنجم

یی و مواجهه گو پاس نروه 

 شان یذهنمناس  با تجارب 

در ای  جلسه مروری بر مطال  جلسه قبل ارائه اصول نرری 

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و سی  ارائه مطال  در 

حوزه مواجهه مناس  با تجارب ذهنی و تمری  عملی در 

 ای  حوزه

1:96 

جلسه 

 ششم

آموزش سبک زندگی 

اجتماعی و تعهد عملی به 

 ها آن

مرور مطال  قبلی، ارائه مطال  نرری در حوزه سبک 

زندگی، زندگی اجتماعی و فردی و ارائه راهکارهایی برای 

 ها آموزشایجاد تعهد در افراد برای پایبندی به 

1:96 

جلسه 

 هفتم
 کاربرد عملی درمان

 تک تکرور عملکرد عملی مرور مطال  قبلی. م

 و یادآوری اصول تعهد کنندگان شرکت
1:96 

جلسه 

 هشتم

تأکید بر اصول نرری و 

 عملی

مرور مطال  قبلی و ارائه مطال  جدید به شرح زیر: اصول 

و  شده ارائهی ها تیفعالنرری کلی درمان و سی  تکرار 

ی افراد و در انتها اجرای ا جلسه 8نرارت بر عملکرد 

 آزمون پ 

1:96 

 هاو در ادامه آن فرضیه شوندمی بررسی استنباطی و توصیفی سطح دو در هاداد لیوترل هیتجزبرای 

ی قرار موردبررس. در بخ  آمار توصیفی میانگی  و انرراا معیار رندیگ یمی قرار بررس مورد
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تغیری و . در بخ  آمار استنباطی نیز برای بررسی فرضیات از ترلیل کوواریان  تک مرندیگ یم

 .ستفاده شدیندمتغیری ا

 های پژوهشیافته

های  های آمار توصیفی انجام و سی  یافته های حاصل با استفاده از شا ص در ای  بخ  ابتدا بررسی

( 2شده است. جدول   های آماری جهت پاس  به سؤا ت پژوهشی ارائه حاصل از اجرای آزمون

ی ها سبکه را در مورد متغیرهای استر  والدگری و میانگی ، انرراا معیار، حداقل و حداکثر نمر

 دهد. حل تعارض را نشان می

 . میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش2جدول 

 گروه تنترل گروه آزمایش متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 استرس والدگری
 87/12 66/289 61/11 39/289 آزمون  یپ

 81/11 19/282 73/93 16/256 آزمون پ 

 حل تعارض

 کلامی
 72/1 59/26 33/5 26/27 آزمون  یپ

 61/1 39/27 63/2 99/23 آزمون پ 

 غفلت
 97/9 26/18 17/9 18 آزمون  یپ

 16/9 26/18 67/2 99/17 آزمون پ 

 گذشت
 62/1 26/22 66/1 99/22 آزمون  یپ

 72/1 16/21 16/1 25 آزمون پ 

 دادن اتمه 
 65/9 69/22 18/9 86/29 آزمون  یپ

 77/2 16/22 89/9 59/21 آزمون پ 

 سوء رفتار
 93/9 59/11 11/9 16/12 آزمون  یپ

 33/2 99/11 66/9 26/3 آزمون پ 

(، میانگی  نمرات استر  والدگری گروه آزمای  در مرحله 2با توجه به اطلاعات جدول  

ی حل تعارض ها مؤلفه. در مورد میانگی  باشد یم 16/256 آزمون  پو در مرحله  39/289 آزمون  یپ

، گذشت 18، غفلت 26/27 آزمون  یپکلامی در  مؤلفهاطلاعات مندرج در جدول،  بر اسا نیز 

تغییر  صورت  یبددرمان  ارائهبوده است که پ  از  16/12و سوء رفتار  86/29،  اتمه دادن 99/22
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 26/3و سوء رفتار  59/21،  اتمه دادن 25، گذشت 99/17، غفلت 99/23و میانگی  کلامی  اند کرده

اولیه است  فرض  یپهای پژوه  رعایت یند قبل از انجام آزمون آماری فرضیه حاصل شده است.

ها استفاده کرد. با توجه به  توان از ای  آزمون ها می و تأیید آن ها فرض  یپکه در صورت رعایت ای  

و ترلیل کوواریان   1ده شده در ای  پژوه  ترلیل کوواریان  تک متغیرهروش به کار بر که  یا

اسمیرنوا  -ها از آزمون کولموگروا. بدی  منرور جهت بررسی نرمال بودن دادهباشد یم 2یندمتغیری

در مورد نمرات استر  والدگری، رضایت  فرض  یپاستفاده گردید. نتایج حاصل از بررسی ای  

 ( آمده است.9حل تعارض در جدول  های و مولفه زناشویی

 اسمیرنوف جهت بررسی نرمال بودن نمرات متغیرها -(. نتایج آزمون تولموگروف3جدول )

 متغیر
 گروه تنترل گروه آزمایش

 سطح معناداری Zمقدار  سطح معناداری Zمقدار 

 استرس والدگری
 391/6 511/6 356/6 526/6 آزمون  یپ

 392/6 511/6 361/6 188/6 آزمون پ 

 حل تعارض

 کلامی
 196/6 873/6 169/6 815/6 آزمون  یپ

 222/6 61/1 389/6 172/6 آزمون پ 

 غفلت
 813/6 792/6 633/6 715/6 آزمون  یپ

 813/6 711/6 838/6 569/6 آزمون پ 

 گذشت
 383/6 117/6 686/6 758/6 آزمون  یپ

 665/6 661/6 311/6 571/6 آزمون پ 

 دادن اتمه 
 399/6 516/6 892/6 729/6 آزمون  یپ

 127/6 867/6 366/6 166/6 آزمون پ 

 سوء رفتار
 155/6 856/6 356/6 516/6 آزمون  یپ

 623/6 783/6 315/6 556/6 آزمون پ 

 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Ancova 
2. mancova 
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اسمیرنوا  –مقادیر آزمون کولموگروا که ییازآنجاشود،  ( مشاهده می9که در جدول   طور همان

از مراحل  کی چیهی حل تعارض در ها مؤلفهو  استر  والدگری، رضایت زناشویی برای متغیرهای

 توان یم( لذا P > 65/6  باشند ینمی آزمایشی و کنترل معنادار ها گروهدر  آزمون پ و  آزمون  یپ

 .باشد یمنتیجه گرفت که توزیع نمرات در ای  متغیرها نرمال 

 کنندگان شرکتکاه  استر  والدگری  ( درACTمبتنی بر پذیرش و تعهد   درمان فرضیه اول:

تأثیر مثبت و معناداری دارد. برای بررسی ای  فرضیه نیز مانند فرضیه قبلی از آزمون ترلیل کوواریان  

 ( نشان داده شده است.5که نتایج آن در جدول   میا کردهتک متغیره استفاده 

 ان بر میزان نمرات استرس والدگری(: نتایج تحلیل توواریانس تک متغیری تأثیر درم4جدول )

 اندازه اثر سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منابع تغییر

 - 661/6 66/29 36/21112 1 36/21112 آزمون شیپ

 29/6 666/6 11/8 67/6817 1 67/6817 درمان

    12/323 26 95/25687 خطا

     96 2181626 مجموع

تک متغیری تفاوت معناداری  ان یکووارشود نتایج ترلیل ( مشاهده می1که در جدول   گونه همان

. با توجه ( P >61/6و  =F 11/8 دهد را بی  دو گروه آزمای  و کنترل در استر  والدگری نشان می

(، مشاهده 19/282( و کنترل  16/256گروه آزمای    آزمون پ به مقادیر میانگی  ای  متغیر در 

در  ها یآزمودنکاه  میانگی  نمرات  باعث( ACTکه اجرای درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد   ودش یم

 % بوده است.29درمان نیز  ریتأثگروه آزمای  گردیده است. میزان  آزمون پ 

ی ها ا یمقدر فرآیند حل تعارض و  رده  (ACTمبتنی بر پذیرش و تعهد   درمانفرضیه دوم: 

برای  تأثیر مثبت و معناداری دارد. (سوء رفتار و دادن  اتمه گذشت، غفلت، کلامی، مقیا   آن

که نتایج آن در جداول زیر  شدبررسی ای  فرضیه از آزمون ترلیل کوواریان  یندمتغیری استفاده 

 شده است. ارائه
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 ی چهارگانه تحلیل توواریانس چندمتغیریها آزمون. نتایج 0جدول 
 سطح معناداری خطا Df فرضیه F Df مقدار نام آزمون

 661/6 13 5 68/6 751/6 اثر پیلایی

 661/6 13 5 68/6 913/6 لامبدای ویکلز

 661/6 13 5 68/6 871/1 اثر هتلینگ

 661/6 13 5 68/6 871/1 ریشه روی نیتر بزرگ

(، 913/6(،  مبدای ویکلز  751/6ی اثر پیلایی  ها آزمون( مقادیر 5با توجه به اطلاعات جدول  

(. معناداری ای  P < 61/6  باشند یم( معنادار 871/1ریشه روی    یتر بزرگو  (871/1هتلینگ   اثر
ی آزمای  و ها گروه آزمون پ ی نمرات ها  یانگیمبی   مؤلفهکه حداقل در یک  دهد یمنشان  ها آزمون

 است. شده ارائهدر جدول بعدی  ها تفاوتکنترل تفاوت وجود دارد. بررسی ای  

 تلامی مؤلفهنتایج تحلیل توواریانس چندمتغیری تأثیر درمان بر . 7جدول 

 متغیرها
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 F مجذورات
سطح 

 معناداری

اندازه 

 اثر

 16/6 698/6 82/1 36/13 1 36/13 تلامی مؤلفه

    12/1 29 88/31 خطا

     96 21127 مجموع

 17/6 619/6 58/1 16/27 1 16/27 غفلت مؤلفه

    66/5 29 22/191 خطا

     96 3289 مجموع

    81/36 1 81/36 گذشت مؤلفه

    91/16 29 35/296 خطا

     96 17821 مجموع

 63/6 11/6 91/2 13/22 1 13/22 خاتمه دادن مؤلفه

    76/3 29 35/226 خطا

     96 17876 مجموع

 21/6 619/6 26/6 31/56 1 31/56 سوء رفتار مؤلفه

    66/6 29 79/172 خطا

     96 9593 مجموع
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یند متغیری تفاوت معناداری  ان یکووارشود نتایج ترلیل ( مشاهده می7همانگونه که در جدول  

 65/6 (دهد ی کلامی، غفلت، گذشت و سؤرفتار نشان میها مؤلفهرا بی  دو گروه آزمای  و کنترل در 

P<  ود که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  ش. با توجه به مقادیر، مشاهده میACT )افزای   باعث

الگوی درمانی در  ریتأثگروه آزمای  گردیده است. میزان  آزمون پ ها در میانگی  نمرات آزمودنی

بوده  26/6و در مؤلفه سؤرفتار  26/6، در مؤلفه گذشت 17/6، در مؤلفه غفلت 16/6مؤلفه کلامی 

یند متغیری  ان یکووارشود نتایج ترلیل ( مشاهده می7شماره  که در جدول  طور هماناما ؛ است

بنابرای  ؛ دهدنشان نمی«  اتمه دادن» مؤلفهتفاوت معناداری را بی  دو گروه آزمای  و کنترل در 

. میزان ( p>65/6  اتمه دادن نداشته است مؤلفهی بر ریتأث( ACTدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  

 بوده است. 63/6ای  مؤلفه  تأثیر الگوی درمانی در

 یریگ جهینتبحث و 
درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر استر  والدگری و  ریتأثهدا از انجام پژوه  حاضر بررسی 

ناسازگار شهر البرز بود. نتایج ترلیل کوواریان  نشان داد که اجرای حل تعارض زنان  یها سبک

الدگری زنان ناسازگار شهر البرز مؤثر و معنادار ر استر  وب( ACTدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  

، سیوندی  (2619  1ی رامیرز، اورتگا، کامورو و کولنمرها پژوه با نتایج کلی  ها افتهبوده است. ای  ی

 2(، تاییبانا1986. همچنی  درراستای نتایج حاضر، فرزاد و هوم   باشد یم( همسو 1931و عبداللهی  

ی بر استر  والدگری شنا ت روانهای ( گزارش نمودند که درمان2619  9(، پانیدا2611و همکاران  

( بیان کردند که  انواده جزء کلیدی در آموزش و درمانی 2611  1اثربخ  است. روبلی و اکشوموا

( نیز کاه  استر  والدگری را به دنبال اجرای برنامه 1333. سو  شود یمدر حوزه کودک مرسوب 

 رده است.آموزشی والدی  گزارش ک

در ایجاد  ازآنجاکهتوان گفت در تبیی  تأثیرگذاری درمان پذیرش و تعهد بر استر  والدگری می 

ای در پدیداری آن های شنا تی ترریف شده، نق  عمدهافسردگی و احسا  گناه والدی ، دریافت

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Ramirez, Ortega, Chamorro & Colmenero 
2. Tachibana 
3. Pandina 
4. Ruble & Akshoomoff 
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تا تغییر کارکرد (، روش پذیرش و تعهد درمانی به مادران و زنان متأهل آمو ت 2663، 1دارند  ساندرز

 (. در2667و همکاران،  2بیذیرند  هیز ها آنی تغییر شکل، مرتوا یا فراوانی جا بهافکار و احساسات را 

 و که پذیرش گفت توان یم صلاحیت احسا  بر درمانی تعهد و پذیرش درمان تأثیرپذیری  صوص

 با تعهد ی وشنا ت روان اتتجربی پذیرش ارتقا بر آشکارا و است مرور فرآیند اساساً درمانی تعهد

مرتوای تجربیات  گرفت  نرر در بدون سازگارانه، پذیر،انعطاامعنا بخ   هایفعالیت افزای 

های بینانه تجارب و ارزش، لذا روش پذیرش و تعهد از طریق پذیرش واقعکند یمی تأکید شنا ت روان

  منفی مردودیت نق  را فردی زمینه پذیرش مس ولیت و افزای  صلاحیت فردی و کاه  احسا

 .سازد یمبرای افراد مهیا 

ی حل ها سبک( بر ACT  همچنی  نتایج نشان داد که روش درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد 

مؤثر و معنادار بوده « سوء رفتار»، «گذشت»، «غفلت»، «کلامی»ی ها مؤلفههای آن، یعنی تعارض و مؤلفه

(، مرمدی، 1935های نامی  نبود. ای  یافته با نتایج پژوه  مؤثر«  اتمه دادن»و فقط در مؤلفه  است

 ( همسو بود.2611(، ارنست و ملون  1931کشاورزی ارشدی و فرزاد  

روابط  داشت  نگهی راهبرد حل تعارض سالم برای ریکارگ بهتوان گفت که ها میدر تبیی  ای  یافته 

گیرند که یگونه تعارض را یاد می نشانیوالدری از مثبت و سازنده  زم است. معمو ً افراد با الگوبردا

بر یگونگی بر ورد او با تعارض اثر  اش هیاولمدیریت کنند و از طرفی یگونگی پیوند فرد با مراق  

(. پذیرش و تعهد درمانی نیز با کاه  میزان استر  1932گذارد  قائمی، حسینیان و رسولی، می

شود. پذیرش و تعهد درمانی تأکید دارد ازگاری بی  آنان میی در زوجی  موج  افزای  سشنا ت روان

 افزای  با را  ود درونی  صوصی وقایع باشد، قادر فرد که دهدمی رخ تغییرات هنگامی که  یابر 

 موج  و دهدمی کاه  را منفی هایواکن  منفی و افکار گسل ، ای  تیدرنها دهد. ارتباط گسل 

دهد. کاه  می را رفتار و منفی افکار بی  رابطه نیز پذیرش ای  و شودمی روانی پذیرش افزای 

واکن  بی  منفی روابط تا کندمی کمک فرد به اعمال و افکار از آگاهی و یشنا ت روان گسل  افزای 

نکند  عمل  ود آمیزتعارض و اجتنابی قدیمی الگوهای مانند که بگیرد و تصمیم کند مشاهده را های 

 فرایندهای که کندمی ترغی  را افراد درمانی تعهد و (. پذیرش1931همکاران،  نصیری دشتکلی و 

 نتیجه در و ی، بیذیرندشنا ت روان سازگاری برای واقعی و  زم عملکرد یکعنوان  به را فکری

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Sanders 
2. Hayes 
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 مؤثرتری شیوه به تا کندمی قادر را افراد ACT. یابدمی کاه  افراد در منفی شنا تی یها واره طرح

 (.2611و همکاران،  1کنند   رمار مدیریت را و بررانی تسخ شرایط

 در. دیپرداز یم  ود هایارزش بندیطبقه به درمانی تعهد و پذیرش جلسات طی افراد همچنی  

 یا اهمیت بیشتری  که کنندمی انتخاب را رفتاری از اهداا دسته آن مراجعان، ها،ارزش بندیطبقه

 شخصی اهمیت ا لاقی باشند، قضاوت آنکه از بی  هاارزش درمان  ای در. دارد آنان برای را ارزش

 فردی، بی  روابط بهبودی شامل تواندمی هاارزش ای . دهندمی نشان فرد برای را  اص عمل یک

 فرد برای که است کارهایی در فرد شدن درگیر باشد. هدا زناشویی روابط بهبود  ود و از مراقبت

 (.1931کند  نصیری دشتکلی و همکاران، می اجتناب ها آن از مراجع و است مهم

 و مراجعی  ی جمعیت شنا تیها یژگیو نبودن ی ای  پژوه  یکسانها تیمردود ازجمله 

 با را تداوم جلسات فرایند اول ی جلسه یندی  در بهبود انترار و فرایند درمان با آشنایی عدم جهیدرنت

پذیرش و  درمان های روش که از شود یم  پژوه  پیشنهاد ی ایها افتهبا توجه به ی کرد. مواجه مشکل

های والدگری به مراکز مشاوره مشکلات زناشویی و استر  منرور بهتعهد دربی  زنان متأهل که 

آموزشیی در  یها ها و رده شود به شیرکت در کارگاهپیشنهاد میکنند استفاده شود. همچنی  مراجعه می

 گونه  یمربوط به زندگی زناشویی توجه بیشتری شیود، کسی  ا یاه رابطیه بیا ازدواج و مهارت

 .کندها بیه شنا ت هر یه بیشتر زوجی  نسبت به یکدیگر کمک می مهارت

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Larmar 
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 منابع
مقایسه اثربخشی مشاوره گروهی مبتنی بر بخش  و امید (. 1939ابراهیمی، الهام؛ نوابی نژاد، شکوه.  

مجله  انواده و پژوه ،  .ره متوسطه شهر تهرانبر اضطراب عمومی دان  آموزان د تر دو

9 26 :)65-55. 

مقایسه اثربخشی (. 1935ی، زهرا؛ ثنائی ذاکر، باقر؛ نوابی نژاد، شکوه؛ فرزاد، ولی الله.  ریتقص یبا وان 
ی هیجان مرور و درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش بر رضایت و سازگاری زناشویی درمان زوج

 .121-128 (:2 5پژوهشی آموزش بهداشت و ارتقای سلامت، فصلنامه علمی  .ها زوج

رابطه میزان استر  والدگری با شیوه(. 1932بریمانی، صاحبه؛ مرمودی، قهرمان؛ مسعودزاده، عبا .  

 .3-11(: 9 2فصلنامه نسیم تندرستی،  های فرزندپروری در والدی  کودکان ناشنوا و عادی.

 یها آموزش گروهی مهارت یاثربخش(. 1931  مرمدجواد، یآباد میابراهپناهی، نازلی؛ اصغری 

سومی  همای  ملی  .زناشویی بر تعارضات زناشویی، کیفیت زندگی و همراهی عاطفی در زنان

 سلامت روان و تندرستی.

 زناشویی تعارض  حل های سبک  مقایسه(. 1983حقیقی، حمید؛ زارعی، اقبال؛ فلاح یای، سیدرضا.  
 بندرعبا . شهر در طلاق شرا در زوجی  و تعارض  دارای زوجی  د،من رضایت زوجی  بی 

 کارشناسی ارشد، دانشگاه هرمزگان. نامه انیپا

( در بهبود ACTو تعهد   رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش (.1939  ،ی، الهه و عذرا غفارریه یروح

 یپژوهش یلمع  یهما  یاول .یافراد مبتلا به ا تلال اضطراب اجتماع یاضطراب اجتماع

تهران، مرکز مطالعات و  ران،یا یو فرهنگ یاجتماع یها  یآس شناسی روانو  یتیعلوم ترب

علوم و فنون  جیتوسعه و ترو یانجم  علم ،یسروش حکمت مرتضو یاسلام قاتیترق

 . یادیبن

 ؛سلطانی پوریا ،رضا ؛سید حسی  ،مرقق ؛علی ،فرهودیان ؛ثانوی رمضانعلی ،قادری ؛سجاد ،سجادی

زندگی بر رضایت  یها بررسی اثربخشی آموزش مهارت (.1931  مرمد جواد. ،آزاد یهر
 15رفاه اجتماعی.  کننده به مرکز مشاوره جویا شهر گرگان. جوان مراجعه یها زناشویی زوج

 57:) 199-113. 

علمی شادی  یها رویارویی با شا ص أثیرت(. 1931  سیوندی پور، مریم وعبداللهی، عبدالرسی 

 .99مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان،. افسردگی لائمکاه  عبر
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بررسی رابطه تفکیک  ویشت  و باورهای (. 1939صادقی، ندا؛ آقامرمدیان شعرباا، حمیدرضا.  
سومی  همای  ملی سلامت روان  ارتباطی با راهبرد حل تعارض ملزم شده دانشجویان متأهل.

 و تندرستی.

مقایسه اثربخشی آموزش فرزند پروری مثبت و مدیریت (. 1937یده.  نژاد، امید؛  ندان، فرعیسی
ی ها پژوه  هیجانی کودکان. -ی والدگری مثبت و مشکلات رفتاریها سبکوالدی  بر 

 .38-121(: 72 17مشاوره، 

بر کاه  تنیدگی مادران  یفرزند پرور یها نق  آموزش مهارتفرزاد، سیده زین ؛ هوم ، حیدرعلی. 

 .266-232(: 15 1ترولی  روانشناسان ایرانی(، شناسی روان .اری کودکانو مشکلات رفت

 یها (. سبک1939اقبال.   ،یزارع ؛رضا دیس ،یفلاح یا ؛ماجده ،ثابت زاده ؛روح الله ،یبلداج یکرم

 رانیدب  یدر ب ییحل تعارض زناشو یها سبک کننده ینیب  یبزرگسا ن به عنوان پ یدلبستگ

 .119-85 ،(1 1 ، انواده یمشاوره و روان درمان متأهل شهر بندر عبا .

 گروهی یدرمان روان اثربخشی مقایسه(. 1931؛ پورعباسی، علی.   یالد نرامکیانی، احمدرضا؛ قاسمی، 
 در هیجان شنا تی تنریم و مصرا ولع میزان بر آگاهی ذه  و تعهد و پذیرش بر مبتنی

 .26-97(: 21 7اعتیاد پژوهی،  شیشه.کنندگان  مصرا

 و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی(. 1931مرمدی، الهام؛ کشاورزی اسدی، فرناز؛ والی اله، فرزاد.  

 دارای افسرده زنان زندگی کیفیت و یشنا ت روان یریپذ انعطاا زناشویی، رضایت بر تعهد
 کارشناسی ارشد دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکز. نامه انیپا. زناشویی تعارضات

مقایسه اثربخشی آموزش ابراز (. 1931وی زاده، سیده آزاده؛ سهرابی، فرامرز؛ احدی، حس   موس
. وجود و مهارت حل مس له بر میزان رضایت زناشویی زنان دانشجوی دانشگاه علامه طباطبایی

 .85-166(: 91 2ی زنان  مطالعات زنان(،  شنا ت روان -مطالعات اجتماعی

ی گروهی مبتنی بر پذیرش و تعهد بر باورهای درمان روانسی اثربخشی ر(. بر1935نامی، ابراهیم.  
 (.56 15های مشاوره، ه پژوهارتباطی و رضایت زناشویی زنان ناسازگار. 

سنج  اثربخشی نصیری دشتکی، عصمت؛ صالری، رضوان؛ تراب احمدی، مهناز؛ نیکنام، مژگان. 
فصلنامه تخصصی  .انباز شهر تهرانپذیرش و تعهد درمانی بر سازگاری زناشویی همسران ج

 .1-12(: 19 1ی، سنج روان
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