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Abstract:Marital conflicts can confront couples with psychological problems and put them on the 

verge of divorce, so this research is to investigate effectiveness of narrative-based acceptance and 

commitment therapy and its comparison with acceptance and commitment therapy on uncertainty, 

negative emotions of women on the verge of divorce in Isfahan. Method: This is a semi-experimental 

research of pre- post test, experimental and control group with 2 month follow-up among judicial 

divorce clients. 45 people were selected by Purposive sampling and assigned to three experimental and 

control groups. First group had narrative-based acceptance and commitment therapy package during 

8 sessions of 75 minutes, second group had Hayes (2008) treatment and control group had nothing. 

Research tools of pre, post and follow-up stages included Fristen's uncertainty intolerance 

questionnaire (1994), Watson's positive and negative affect (1988). Findings: Both treatments had a 

significant effect on the intolerance of uncertainty and negative emotions of women on the verge of 

divorce in the post-test and follow-up stages, but the narrative-based acceptance and commitment 

treatment method was more effective in improving negative emotions in the follow-up stage. 

Conclusion: Therefore, these two treatment methods can be used to improve the psychological 

variables of women on the verge of divorce.  
 

Keywords: Acceptance and commitment therapy, narrative-based acceptance and commitment 
therapy, intolerance of uncertainty, negative emotions, divorce.  
 

How to cite: Mehri Borujeni, M. , Sajjadian, I. , & Golparvar, M. (2024). Comparison of the effectiveness 
of narrative-based acceptance and commitment therapy package and acceptance and commitment 
therapy on intolerance of uncertainty and negative emotions of women on the verge of divorce. Journal 
of Family Research, 20 (2), 65-86. doi: 10. 48308/jfr.2024.235326.1747 

 

Corresponding Author Email Address: i. sajjadian@gmail. com  

 
 Copyright: © 2024 by the authors. Submitted for possible open access publication under 
the terms and conditions of the creative commons attribution (CC BY) license 

(https://creativecommons. org/licenses/by/4. 0/).  

 

file:///C:/Users/Admin/Downloads/JFR.2024.235326.1747
https://doi.org/10.48308/jfr.19.4.553
https://doi.org/10.48308/jfr.19.4.553
mailto:i.sajjadian@gmail.com


فصلنامه 

 
 1403 تابستان/ 77سال بيستم/ شماره 

 65- 86صفحات:

Journal of 
Family Research 
Vol. 20 (2):65-86; 2024 
https://doi. org/10. 48308/JFR. 2024. 235326. 1747 
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  رشیمحور و درمان پذ  تی تعهد روا  و رشیپذ یبسته درمان یاثر بخش سهیمقا

 زنان در آستانه طلاق  یو عواطف منف  یفیوتعهد بر عدم تحمل بلاتکل
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پژوهش با    ن یا .  دهدمی  کند و در آستانه طلاق قرارمی  مواجه  یرا با مشکلات روانشناخت  ن یزوج  یی تعارضات زناشو:  چکیده

زنان در آستانه طلاق   یو عواطف منف یفیوتعهد بر بلاتکل رشی محور با پذ تی تعهد روا و  رشی درمان پذ ی اثربخش سهیهدف مقا

از . بود  ماهه2 یریگیو گروه کنترل و دوره پ  ش آزمای  گروه دو با آزمونپس، آزمونشیپ  وعاز ن یشیآزما  مهیپژوهش ن . انجام شد

سه گروه گمارده    در  ی هدفمند انتخاب و به طور تصادف  ی ریگنمونه  وه ینفر به ش  45اصفهان    ی طلاق دادگستر  ن یمراجع  نیب 

(  2008) ز یتعهد ه و  رش یمحور و درمان پذ تی تعهد روا و  رشیدرمان پذ  یاقهیدق 75جلسه    8 ی گروه اول و دوم اول ط. شدند

  ستنیفر  یفیعدم تحمل بلاتکل  یهاپژوهش پرسشنامه  یابزارها.  صورت نگرفت  ای گروه کنترل مداخله  بر  یول  ؛ نمودند  افتیرا در 

بر عدم    رمانمکرر نشان داد هر دو دهای  اندازه  انسیوار   لیتحل  جی نتا.  شدمی  شامل( را  1988)  واتسون  یعاطفه منف،  (1994)

  یروش درمان   یول  ؛داشت  یدارمعنی   ریتأث  یریگیزنان در آستانه طلاق در مرحله پس آزمون و پ  یعواطف منف،  یفیتحمل بلاتکل

دو   ن ی توان از امی  در نتیجه .  (P<05/0) موثرتر بوده است  یریگیدر مرحله پ  یمحور در بهبود عاطفه منف  تی و تعهد روا  رش یپذ

 .  زنان در آستانه طلاق استفاده نمود  یروانشناخت ی رهایبهبود متغ  یروش برا

 

 . طلاق،  یعواطف منف،  یفیعدم تحمل بلاتکل، محور  تیوتعهد روا   رشیدرمان پذ،  و تعهد  رشی بر پذ  یدرمان مبتن  ها: کلیدواژه 
 

محور و تیتعهد روا  و  رشیپذ  یبسته درمان  یاثر بخش  سهیمقا.  (1403)  .م  ، گلپرور  و  .ا  ،انی سجاد  .،م  ،یبروجن  یمهراستناد به این مقاله:  

پذ بلاتکل  و  رشیدرمان  تحمل  عدم  بر  منف  یفیتعهد  عواطف  طلاق  یو  آستانه  در  پژوه.  زنان   .65- 86،  (2)  20  ،یخانواده 
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 مقدمه
مهم،  خانواده تشک  یاجتماع  هایستمیس  نتریاز  مقدمه  و  است،  خانواده   لیاست  ، ی مارس،  پردا )   ازدواج 

 ی ازهایبه ن  یاب ی دست  یبرا  یرسم اجتماع  ن یتریو عال  ن یترعنوان مهمبه ،  ازدواج.  (2020،  و همکاران  کویتودور
 دارد  یبستگ ییزناشو وندیپ یآن به تداوم و بقا یشده است و تداوم و بقا دییهمواره تأ، افراد یتیو امن یعاطف

از آنها    یاکه پاره  دهندیقرار م  ریرا تحت تأث  ییزناشو  وندیپ  یعوامل متعدد.  (1396،  یو رسول  سرکلهی امام)
،  بر عکس   یطلاق سوق دهند و برخ  یو حت  یروان  ییجدا،  ی ریدرگ،  ها را به سمت اختلافممکن است زوج
. (2020،  و استوار  یاریاله،  ی کمال)  دهند  شیرا افزا  ییزناشو  یتمندیو رضا  ادهرا کاهش د  ییاختلافات زناشو

و سلامت   ینه تنها باعث بهبود روح،  شودمی   خانواده شاد  ک یوصلت منجر به    ن یکه ا  یزمان  ژهیبه و،  ازدواج
بذر  نیهمچن ،  شودمی  یجسمان  عنوان  ارزش  یبرا  یبه  اعضاها  پرورش  همه  عمل  یدر    د کنمی   خانواده 

اختلافات ،  روبرو شوند   ازهاین   یبا عدم ارضا  نیزوج  یوقت .  (2020،  و یلی؛ ساس 2013،  امز یلیتامر و و،  آمبرسون)
تعارض ممکن  .  (2020،  یدستونی و)  در حل اختلافات در ازدواج خود موفق نبودند  نیهمه زوج .  کندی بروز م

 ی لفظ  یریدرگ   سوء رفتار با همسر و،  هر دو زوج  ای  یکی  یبه صورت افسردگ  است اشکال گوناگون داشته باشد و
. ( 2020، و همکاران نویآچ ،  تیاسم ، بتیکر) منجر به طلاق گردد تاینها هر دو زوج بروز نموده و نیب ییکزیوف

، یالبهران ). شودمی  دادن انیپا یبرا یحلطلاق راه ، خود ادامه دهد تیبه فعال ایخانواده نتواند زنده بماند  یوقت
2021) . 
هزار ازدواج ثبت  80از حدود ، 1402که در سه ماهه اول  ای است به گونه ش یرو به افزا  ران یطلاق در ا آمار
  یبرا  یمنف  یامدهایطلاق با پ   دهیپد.  (1402،  آمار ثبت احوال کشور)  ثبت شده استهزار طلاق    38،  شده

نسبت به مردان   یشتریتر بکننده بیزنان اثرات تخر  ی( و برا2021،  و کاستر  نگینک یو)  بزرگسالان همراه است
، اسکولزا و همکاران) شوندمی  را از طلاق متحمل یشتریب های نه یهز که زنانای به گونه  ؛(1401، گریاری) دارد

در زنان   شتریآن است که ب  یپس از طلاق از اثرات منف  ر یمرگ و م  یو حت  ی( کاهش سلامت جسمان 2020
کاستر  نگی نکیو)  شودمی   مشاهده زندگ،  یافسردگ.  (2021،  و  بر  کنترل  عدم  احساس  و  از    زی ن   یاضطراب 

( در پژوهش خود نشان داده است 2018)  نییکوآ  و  ائوی،  چن.  (2021،  یالبهران )  طلاق است  گرید  یامدهای پ
عدم تحمل .  مطلقه دارند  رینسبت به زنان غ  ییبالا  یفیتکلعدم تحمل بلا  اضطراب و  و  یکه زنان مطلقه افسردگ

از مح  دگاهیاست که د  یلتریف  ای  یطرحواره شناخت   ک یبه عنوان    یفیبلاتکل تغ  طشانیافراد  .  دهد می  رییرا 
  ی به تحمل پاسخ منف  لی متما  یناتوان.  است  تی درباره عدم قطع  یمنف  یکننده باورهاکه منعکس   یاصه یخص
  شود می  حفظ  تیتوسط ادراک مرتبط با عدم قطع  و،  ی کاف  ای  یدی کل،  عدم وجود اطلاعات برجسته  از  یناش
( و به 2020،  لزیبودان)  یعلائم اضطراب و افسردگ  شیمنجر به افزا  یفیعدم تحمل بلاتکل.  (  2016،  کارلتون)

 .  ( شود2021، کارنهان) کمتر اقدام کردیو رو شتریب یسبک مقابله اجتناب یریکارگ
رو  گرید  ییسو  از و  احساسات  بروز  به  منجر  شکست  ،  جانیه  خته یبرانگ   یدادهایطلاق  جمله  طرد   ،  از 

 ی ابه گونه.  (2022،  و ترس  یاشکاناس ،  ی هامفر)  گرددمی  رهیو غ  یشغل  یفرسودگ،  یاخلاق  ریرفتار غ،  یاجتماع
های بخش  رتمندممکن است باعث فعال شدن قد یمانند شکست مکرر اجتماع یطیمح یزاکه عوامل استرس

  همراه   یرفتار  راتیی( که با ترس و تغ2020،  جاکوبسن و همکاران،  مونی ن،  نگامیراجال)  ناخودآگاه مغز شوند
صورت    راتییتغ.  گردد می به  است  منف»ممکن  شوند  «یعاطفه  داده  اولسون)   نشان  و   انگی ،  سانس،  بلاند 



 68 /1403 تابستان/ 77سال بيستم/ شماره فصلنامه خانواده پژوهی/ 

 

، یند ی و ناخوشا  یاحساس ناخرسند  زانیمعناست که شخص تا چه م  نیبه ا  یعاطفه منف.  (2022،  همکاران
، غم،  خشم  ل یاز قب  یناب تاج   یخلقهای  و عدم اشتغال به کار لذت بخش دارد که به دنبال آن حالت   یدرون  أسی

بالا نسبت به افراد با عاطفه   یافراد با عاطفه منف.  دیآمی   دیپد  تیترس و عصبان ،  احساس گناه،  حقارت،  نفرت
  یعواطف منف  ن یا.  (2000،  یدیکوچ و ر)  دارند  یمنف  جاناتیکردن هتجربه  یبرا  یشتریب  لیتما،  ترن ییپا  یمنف

 ش ی منجر به افزا  یعواطف منف،  نشان داده استها  که پژوهش ای  گذار است به گونه  ریتأث  ییزناشو  یبر زندگ
دلزدگ و  ول  ریرو)  گرددمی   ییزناشو  یتعارضات  و  ،  واندروال،  زییلو   چانی کوپ.  (2005،  نگیو    همکارانکولور 

 افتهیکاهش    یم یکه خودتنظ  رایهمراه است ز  یو عواطف منفها  که طلاق با بروز رفتار  اندنشان داده ،  (2021)
 .  است یضرور نهیزم  نیدر ا یرو انجام مداخلات درمان  ن یاز ا. کند می جادیدر افراد ا  یمشکلات عاطف

 ف یرفتار آشکار توص  رییتغ  یبرا  یو خودآگاه  رشیپذ  یهایاز استراتژ  یبیتوان ترک می  و تعهد را   رشیپذ  درمان
پذ انعطاف  بهبود  واردان  اتی کل،  ینتوریس)  د ینمامی  تلاش  یروانشناخت   یریکرده که در جهت  . (2018،  یو 

ارتباط با زمان ،  نه یبه عنوان زم  خود،  گسلش،  رشیپذ  ندیشش فرا  قیاز طر  ی ختشناروان  یریانعطاف پذ  شیافزا
را داشته    ییتوانا  ن یفرد ا  یعنی  یروانشناخت  یریانعطاف پذ.  استها  به ارزش  و عمل متعهدانهها  ارزش،  حال 

و اهداف خود را  ها  کند و ارزش  یدر زمان حال زندگ،  ندهیغرق شدن در گذشته و آ  یباشد که بتواند به جا
 ردی بگ   شی را در پ  یرفتار،  آزار دهنده  ال یام   ایخاطرات  ،  احساسات ،  از افکار  تناباج  یکرده و به جا  ییشناسا

 .  (2010، و استروسال زیه) و اهدافش هماهنگ باشدها که با ارزش
 یی روشها،  اموزد یو تعهد افراد ب  یبه سازگار  یابی دست  یرا برا  یدیجدهای  وه یش  نکهیا  یبه جا  کردی رو  نیا  در

از  .  دهد می  ادیرا به افراد   یو از دست دادن لحظه کنون  زیپره ،  همچون کشمکش و منازعه  یکاهش موارد  یبرا
. (2010،  و استروسال  زیه )  پر معناست  وپربار  ،  ی غن  یداشتن زندگ،  یو تعهد به معنا  یسازگار،  دگاهید  نیا

مرتبط با   یناخواسته و حالات جسمان  یشدن به افکار و احساسات درون   کی و تعهد نزد  رشیبر پذ  یدرمان مبتن
افکار   لیقب  نیآگاهانه ا  رشیپذ  یریادگ ی صورت    نیدهد؛ بدمی  ارتباط را به افراد آموزش   یو الگوها  هاییایپو  نیا

روشها به  پ  ییو عمل  و صم یکه  ارتباط  قرار  یسازگار،  یعاطف  تی میوسته  را هدف  تعهد    نیتمر ،  دهدمی  و 
  ابند یمی   لیتما  شتریب،  کنند می   مهارتها و راهبردها  نیا  یریهمان طور که مراجعان شروع به به کارگ.  شودمی

ت از رابطه  یشود که رضامی   داده  ییوهای شوند و به آنها فرصت رفتار به ش  ک ینزد  یاجتناب قبل  یتهایبه موقع
شدن به افکار و احساسات مرتبط با اجتناب    کینزد.  دهدمی  شیرا افزا  یفرد  نیب  تیم یبخشد و صممی   را بهبود

تا ارتباط   کندیمراجع فراهم م  یفرصت را برا  نیا،  رابطه دوطرفه   یبا ارزشها  یو عمل در جهت سازگار  یقبل
خجسته ،  یامان اله،  فر  انیدری ح)   گرددمیها  در آن  یرسازگا  شیبا همسر خود برقرار کنند که باعث افزا  یتریقو

فعال و   لیاست و شامل تماای  اجتناب تجربه  ی برا  نیگزیجا  ک یبه عنوان    رش یپذ.  (1394،  همکارانمهر و  

هنگام  ژهیبه و، انجام شود  رییتغ یبرا یکه تلاش نیکنترل است بدون ا  رقابلیغ یدادهایتجربه رو یآگاهانه برا
 .  گرددمی یشتری ب یروان بیآس باعثکار  نیکه ا ی

 ی ض یف) یو تعهد در کاهش طلاق عاطف رشیبر پذ یمختلف نشان داده است که درمان مبتن قاتیتحق جی نتا
 ی افسردگ،  ( 2020،  هال و همکاران،  روبرتو،  کرامر)  یفیعدم تحمل بلاتکل،  (1400،  ی حسن زاده و عباس،  خواه

 ؛ 2021،  یو الهاد  بهاتاب  ؛2018،  گالبرت و همکاران،  والسر،  نیروب ؛  1396،  یو قاسم  یزیعز)  یو عواطف منف
 ییزناشو  انتیاز خ  دهید  بیزنان آس  یبه زندگ  دیو ام  یافسردگ.  (2020،  فرناندز و همکاران،  گزیرودر،  لسمس
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همکاران  یمحمد) پر،  ی شناخت  یریپذانعطاف ،  (1403،  و  توانمند  یشانیتحمل  مطلقه  یهای و  زنان    منش 
  یسازگار شی( و افزا1400، و همکاران  یدی رش) همسرعواطف مثبت نسبت به ، (1402، و همکاران یخراسان)

 ی عاطفهای  ه یسرما،  (1395،  یو دربان  ی رستم،  ی؛ سعادت2009،  و همکاران  نگولدیو ف  فرتیا،  پترسون)  ییزناشو
، یانیازندر  ؛2021،  ژانگ و همکاران،  زایل،  ژو  ؛2013،  و همکاران  گزیرودر،  فرناندز ،  منندزا)  یروان  یستیو بهز
انعطاف پذ2020،  نگیفانگ و د؛  2022،  و ساموئل  نگ ی؛ ک1401،  یاکبر  ونژاد  ییخو   ی روانشناخت   یری( و 
 .  ( مؤثر بوده است1399، یو گلستان اهپوشیس)

 ت یروا،  پژوهش مورد توجه بوده است  نی و تعهد در ا  رشیبر پذ  یکه در کنار درمان مبتن  یگرید  مداخله
هر .  فرد است  یاز زندگ  یداستان  عیبر گزارش وقا  یمبتن   یروان درمانهای  از روش  یدرمان  تیروا.  است   یدرمان
که   یتیبر اساس روا.  کند   تیروا  رددا  ییکه ابتدا و انتها  یخود را همچون داستان  یدارد تا زندگ  لیتما  یفرد

  د ینمامی  کسب  یدیجد  اتیو تجرب  شودیاش آگاه می زندگ  تیکند نسبت به احساسات و کلمی  انیفرد از خود ب

به عنوان چ  یبه جا  یدرمان  تیروا.  (2015،  رکلوثیف) افراد  به کم خور  ایافسرده    رینظ  یز ینگرش    یمبتلا 
  افتد معنا می  اتفاق  شانیکه برا  یعیافراد به وقا.  نگرندمی  به فرد  منحصرهای  خچهیبه افراد به عنوان تار  یعصب
مشکل های داستان  ن ینظر کردن وبا اصلاح ا دیکند تا با تجدمی به مراجعان کمک یدرمان تیبخشند و روامی

 ت یئولو مس  یکننده قدرت فرد  نیکنند که منحصر به فرد تر بوده و تحس  ییهابه داستان  لیدار آنها را تبد
ک)   ندش اب  مراجعان  یریپذ زندگ  دهیفا  یب  یگفتمانها  نیا.  (2014،  نگهورنی پل  دربرگرفته   یکه  را  شخص 

تر  ی که زندگ  یدی جدهای  شود و در جلسات گفتمانمی   یساختارشکن نحو مطلوب  به  کند می  تیهدا  یرا 
شخص مزاحمت   یدر زندگ  ندهیشود تا مشکل در آمی  مراجع روشن  یبرا  یدیجد  یشود و راههامی   شنهادیپ
کنند و آنها را   لیو تحل  هیرا تجز  شانیهاتا داستان   کندیبه افراد کمک م  یبا بازساز   یدرمان  تیروا.  نکند  جادیا

ها  هیکردن فرض  شیساختار آنها آشکار شود باز کردن و آزما  یچگونگ  نکهیتا ا  نندیمتفاوت بب   یدگاههایاز د
که اعمال    یوهایخودشان را به ش  جهیآورد در نتمی  و با هم فراهم   گریشان از همد  دگاهید  رییتغ  یبرا  یفرصت

مراجع و کم   یبا عوض شدن داستان زندگ  نیبنابرا.  کنندمی   فیقرار دهد دوباره توص  ریشان را تحت تاث  ندهیآ
 پربار سوق داده   یو گذشته فرد افراد به سمت زندگ  دادهایدوباره رو  فیبه واسطه تعر  یشدن علائم افسردگ

کاف )  شودمی که  ها  پژوهش .  (2011،  مت  است  داده  مبتن نشان  روا  یمداخلات  عنوان    تیبر   یالگو  کیبه 
های ت یواقع،  یدرمان  تیروا.  (2008،  ریبا   نوتنی و ه  گزیب )  روندمی   به کار  یاثربخش در حوزه مشکلات روانشناخت

 (2011، و ماچادو کسیهنر، گونسالوز) دینمامی لیافراد را تسه یوجود
، محمودی  و  پور¬مارد،  یاحمد)  ییزناشو  تیرضا  شیمحور بر افزا  تینشان داده است که درمان رواها  پژوهش 

، ترکان)  نیزوج  یزندگ   تیفیک  شیافزا،  ( 1396،  ا یدرن ی و ح  آبادیاحمد،  یقدس)  به طلاق  شی کاهش گرا،  (1398

کاهش ترس از  ،  (1400،  پور  ی وبخش  یر یجهانگ ،  یبهادر)  ییکاهش احساس تنها،  (1398،  وگل پرور  یفرهاد
زاده  و  زهراکار،  گانه ی)  تیصمصم زوج،  (2019،  محسن  تعارضات  کاهش    ی مصطفو،  یبهار،  یدی حم)  نیو 

  ب ی است که ترکآن  از یها حاکپژوهش  ج ینتا نیهمچن. داشته است یداریمعن ی( اثربخش2016، ی وشامحمد
، یموریت،  ی نمونه اعلم  یبرا.  اند وده اثربخش ب  یروانشناختهای  درمان   ریبا سا  رشیپذ  بر تعهد و  یدرمان مبتن

و تعهد بر    رشیبر پذ  یمبتن  یواره درمانطرح  ی قیتلف کردینشان دادندکه رو ی( در پژوهش1399)  یاضیو ب  یآه
 و گل پرور   انیسجاد،  یمهر.  باشدمی   طلاق اثربخش  یمتقاض  نیبه طلاق زوج  لی و م  ییکاهش تعارضات زناشو
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را    تی بر روا  یو تعهد مبتن  رشیبسته مشاوره پذ  یاثربخش،  طلاق  ستانهبر زنان در آ  یدر پژوهش  زی( ن1402)
 .  به طلاق در زنان در آستانه طلاق را نشان دادند لیو تما یعاطف هیسرما، یبراجتناب تجرب

نسبت به گذشته و حال خود   ی تر  نییپا  رشیاحتمالا از پذ،  ییاز روابط زناشو  دهید  بیآن جا که فرد آس  از
بر تعهد و   یدرمان مبتنهای  کیدر کنار تکنها  ت یروا،  و کنترل زمان را ندارد  میتنظ  ییبرخوردار است وتوانا

 ز ین  ی زمان   اتیبلکه تجرب  ابدیسازمان    فرد  یتا نه فقط زمان برا  ندیکمک نما  یتوانند به و  یاحتمالاًم  رشیپذ
  رشیبر تعهد و پذ  یخاطرات گذشته رنج آور خود در درمان مبتن  رشیپذ  یافراد برا  ییکند و توانا  دای معنا پ

 افته ی  شیافراد افزا   ییبایصبر و شک،  یزندگ   دیداستان جد  یتعهد در بازساز  جادی محور فراهم گردد و با ا  تیروا
 .  (2010، مالکوم) شود یزیر هی پا دیجدهای تیو تعهد بر روا رشی بر پذ یتنمب یدیجد یزندگ کیو 

هر   یرا برا یادیز یروانشناختهای بی طلاق که آس جهیو در نت  ییتعارضات زناشو، دی گرد انیبر آن چه ب  بنا
.  صدمات هستند   نیکاهش ا  یبرا  یروانشناخت   یانجام مداخلات  ازمندین ،  ند ینمامی   جادیدو زوج به خصوص زنان ا

 ی کردهایرو  قیتلف  نهیشیبه کار گرفته شده است اما براساس پ   نهیزم  نیدر ا  زین   یمختلف  یدرمان  یکردهایرو
اثربخشمی   یدرمان ا.  داشته باشند   یدیمف  یتوانند  برا  ن یاز  اثربخش  نیاول  یرو در پژوهش حاضر  بسته   یبار 

و روا  رشیبر پذ  یدو درمان مبتن  بیترک   حاصل  یدیجدای  مشاوره تعهد   ی براساس کارکردها  یدرمان  تیو 
 .  قرار گرفته است یدر زنان در آستانه طلاق مورد بررس یفیوبلاتکل یبر عواطف منف یدیجد یدرمان

 روش

با دو گروه ش  پژوهروش    :نمونه و روش نمونه گیری ،  جامعه،  روش پژوهش  نیمه آزمایشی  از نوع 

در این پژوهش جامعه .  گروه کنترل بودپس آزمون همراه با دوره پیگیری با  -آزمایش و با طرح پیش آزمون

  شهر اصفهان  دادگستری  با  قرارداد  طرف  مشاوره  مراکز  به  کننده  مراجعه  آستانه طلاق  در   زنان  آماری را کلیه

شده  معرفی  دادگاه  طریق   از   طلاق   از  قبل مشاوره  برای  که  شدندمی  را شامل  1401در بازه زمانی بهار تابستان  

که با هماهنگی مراکز مشاوره از بین دواطلبانی که ای  به گونه ،  بودهدفمند  روش نمونه گیری پژوهش  .  بودند

نفر انتخاب شده و سپس    45، ورود به پژوهش بودندهای تمایل به شرکت در پژوهش را داشتند و دارای ملاک 

حجم نمونه پژوهش حاضر با .  نفر( گمارده شدند  15هر گروه  )   صورت تصادفی در گروه آزمایش و کنترله  ب

( برای هر  1376،  سرمد و بازرگان)  نفر نمونه پیشنهاد شده است  15توجه به اینکه برای پژوهشهای آزمایشی  

 75جلسه    8گروه آزمایش اول تحت درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش در  .  نفر مورد نظر قرار گرفت  15گروه  

روایت محور در  ای  دقیقه تعهد  و  پذیرش  بسته درمانی  نیز تحت مداخله  آزمایش دوم   75جلسه    8و گروه 

هر .  هچ مداخله درمانی دریافت نکرد ،  تا پبایان مرحله پیگیری   در حالی که گروه کنترل.  قرار گرفتای  دقیقه

 .  پژوهش پاسخ دادندهای و پیگیری به پرسشنامه  پس آزمون، سه گروه در مراحل پیش آزمون

تمایل  ،  داشتن حداقل تحصیلات دیپلم،  سال   45تا    20دامنه سنی  ،  عبارت ازورود به پژوهش  های  ملاک

هم  . موازی همزمان بودهای قرارنداشتن تحت درمان، عدم ابتلا به اختلالات روانپزشکی ، به شرکت در پژوهش

روانشناختی  علائم  وجود  روانپزشکی،  چنین  داروهای  درمان،  مصرف  همزمان  انجام  ،  دیگرهای  دریافت  عدم 

جلسه در جلسات درمانی و عدم همکاری و یا عدم تمایل  2عدم شرکت بیش از ، تکالیف ارائه شده در جلسات 

ملاحظات اخلاقی .  خروج از پژوهش در نظر گرفته شدندهای  برای ادامه شرکت در جلسات به عنوان ملاک



 71 /. . .  و رشیپذ یبسته درمان یاثر بخش سهیمقا

 

از بود  از کمیته اخلاق،  پژوهش عبارت  به مراکز مشاوره،  دریافت کد اخلاق  ارائه  و  نامه  کسب ،  اخذ معرفی 

حفظ حریم خصوصی و محرمانه  ،  حفظ رازداری و شأن شرکت کنندگان،  رضایت نامه کتبی از شرکت کنندگان

 . بود ها بودن اطلاعات و ارائه نتایج پژوهش به شرکت کنندگان در صورت تمایل آن

 ابزار پژوهش 

( برای 1994)  پرسشنامه توسط فریستن وهمکاران: این  1(IUS)  پرسشنامه عدم تحمل بلاتکلیفی

این مقیاس  .  طراحی شده است،  نامطمئن وحاکی از بلا تکلیفیهای  سنجش میزان تحمل افراد در برابر موقعیت 

این مقیاس در طیف لیکرت  .  رفتار منفی وغیرمنصفانه استهای  این پرسشنامه دارای زیر مقیاس.  سوال دارد  27

متوسط وحداکثر نمره آزمودنی ،  حداقل.  شودمی   ( نمره گذاری1وکاملا نادرست=  5کاملا درست=)ای  گزینه  5

با افزایش نمره در پرسشنامه تحمل بلاتکلیفی در  .  است  135،  81،  27در هر پرسشنامه دراین مقیاس به ترتیب

نسخه اولیه به زبان .  اند اعتبار این آزمون را فریستون وهمکاران رضایت بخش گزارش کرده.  یابدمی  فرد افزایش

بدست   91/0و  78/0را به ترتیب    ونباخهفته وضریب آلفای کر  4فرانسوی ضریب پایایی باز آزمایی به فاصله  

( ضریب باز آزمایی وضریب آلفای کرونباخ آن  2002) بوهر وداگاس. (1994، همکاران فریستون و) است آورده

این ابزار در ایران نیز به فارسی ترجمه شده .  اندگزارش کرده  94/0و    74/0به ترتیبای  هفته  5را در فاصله  

  بدست آمد   88/0وضریب آلفای کرونباخ برابر  76/0در پژوهش حمید پور وهمکاران پایایی باز ازمایی برابر  .  است

گزارش    79/0پایایی مقیاس به روش باز ازمایی در پژوهش ارفعی وهمکاران  .  (1389،  اندوز واکبری ،  حمید پور)

 .  حاصل شد928/0میزان پایایی همسانی درونی با استفاده از آلفای کرونباخ در این پژوهش . شده است

  (1988)  کلارک وتلگن،  نو: این مقیاس توسط واتس(PANAS)  2مقیاس عاطفه مثبت وعاطفه منفی

است ای  ماده   20خودسنجییک ابزار  .  عواطف مثبت وعواطف منفی(ساخته شد)  به منظور ارزیابی دو بعد خلقی

بسیار کم یا   1)  ازای  درجه  5بر اساس مقیاس لیکرت  ها  ماده دارد وتوسط آزمودنی   10که هر خرده مقیاس  

فهرست به ترتیب های حداقل وحد اکثر نمره آزمودنی در هر یک از زیر مقیاس. باشد می  بسیار زیاد( 5اصلا تا 

توان هم وضعیت حالتی وهم وضعیت صفتی عاطفه می  العمل این مقیاسبا تغییر نوع دستور  .  باشدمی  50و  10

. تواند به حالت جاری خلق با زمان طولانی تر اشاره داشته باشد می   را سنجید به این صورت که چارچوب زمانی

به دست   88/0بت  ث وبرای عواطف م  87/0پایایی این مقیاس بر اساس آلفای کرونباخ برای مقیاس عواطف منفی  

،  واتسون وهمکاران)  گزارش شد  68/0و  71/0ذکر شده به ترتیب  های  آمد وبه شیوه باز آزمایی برای مقیاس

و عاطفه منفی از  90/0تا  86/0مثبت از  های  ضریب آلفای کرونباخ( مقیاس )   اعتبار وهمسانی درونی.  (1988

ضرایب پایایی پرسش نامه  ،  (1399،  صادقی وهمکاران)  در جامعه ایرانی گزارش شده و در تحقیق  87/0تا  84/0

در این پژوهش صرفاً نتایج عاطفه منفی مورد .  بوده است  88/0عواطف منفی با استفاده از روش آلفای کرونباخ  

 . استفاده قرار گرفته است

 شیوه اجرا 

 
1 IUS)( Uncertainty Intolerance Scale 
2 PANAS( Positive Affect and Negative Affects Scale 
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بار   بسته درمانی پذیرش و تعهد روایت محور   از آن جا که اولین  برای  توسط محققین این پژوهش و 

،  ( 2006)  براساس رویکرد بروان و کلارک،  به منظور تدوین و آماده سازی بسته درمانی مذکور،  ساخته شده است

انجام ،  برای کشف محتوای بسته درمانی ،  در مرحله اول با زنان در آستانه طلاق  نیمه ساختاریافته  مصاحبه 

در مرحله .  استخراج گردیدها  عوامل اصلی مطرح شده در تمایل به طلاق از مصاحبه در مرحله دوم  .  گردید

  فنون  گذاری  وجای  نیتعی  برای  طلاق  به  تمایل  در  درگیر  عوامل  مضامین  شبکه  به  دستیابی  از  پسبعدی  

  وفنون  وتعهد  پذیرش  درمانیهای  وتکنیک  فنون   محور   روایت  وتعهد  پذیرش  بسته  در  درمانیهای  وتکنیک 

  پس   چهارم  مرحله  در.  گردید  استخراجها  نامه   وپایانها  ورساله   مقالات،  کتب  از  اعم  علمی  متون  از  روایتی  درمان

 مرتبط   وعوامل  مقولات   از   یک   هر  وگستردگی  فراوانی  پایه  بر  سوم   مرحله  در  درمانیهای  وتکنیک  فنون   تعیین  از

 وتعهد   پذیرش  درمان  اولیه  بسته  مقولات  از  یک  هر  با  نظر  مورد  درمانی  فنون  وتناسب  زنان  طلاق  به  تمایل  با

 محتوایی  نظر  از،  معکوس  تبدیل  شیوه  به  اولیه  درمانی  بسته  محتوای  پنجم  مرحله  در.  شد  تدوین   محور   روایت

جهت بررسی روایی محتوایی هر دو بسته درمانی در گروه هدف یعنی  .  کردید  تبدیل  درمانی  فنون  شبکه  به

قرار گرفت تا روایی ،  در زمینه مشاوره خانواده   از متخصصان   نفر   8هر دو بسته در اختیار  ،  آستانه طلاقزنان در  

نشان داد که ضمن  ها  نتایج ارزیابی.  درمانی را از نظر کیفی و کمّی مورد ارزیابی قرار دهندهای  محتوای بسته 

بسته ورد  مدر    3با استفاده از شاخص روایی محتوایی میزان توافق کلی متخصصان  ،  تأیید کیفی روایی محتوایی

به   88/0و در مورد درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش برابر با    846/0برابر با    درمانی پذیرش و تعهد روایت محور

 . دست آمد 

پژوهش در های  شرکت کنندگان به پرسشنامه ،  هاگمارش تصادفی افراد در گروه   وپس از انتخاب نمونه  

بسته پس از آن هر یک از مداخلات درمانی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و  ،  آزمون پاسخ دادندمرحله پیش  

برگزار شد در مرحله پس آزمون و پیگیری ای دقیقه 75جلسه  8درمانی پذیرش و تعهد روایت محور به مدت 

درمان مبتنی .  ارائه شده است  1خلاصه جلسات درمانی در جدول  .  در هر سه گروه اجرا گردیدها  نیز پرسشنامه 

،  هیز )   ( ارائه شده است و اعتبار آن در تحقیقات مختلف تأیید شده است2008)  بر تعهد و پذیرش توسط هیز

 . (2013، و منندزا و همکاران 2021، ؛ بهاتاب و الهادی 2014
خلاصه جلسات درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش و بسته درمانی مبنی بر تعهد و پذیرش روایت محور  -1جدول   

 شرح جلسات  جلسات  درمان

ش 
یر

پذ
 و 

هد
تع

ر 
ی ب

تن
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ن 
ما

در
 

درمانی  اول  جلسه  رابطه  پژوهش،  برقراری  موضوع  با  افراد  نمودن  و ،  آشنا  درمانی  داد  قرار  وبستن  نامه  پرسش  به  پاسخ 

 های مقدماتی در باره پروتکل درمان صحبت

 تهیه فهرستی،  فردهای  ارزش،  آمیختگی،  اجتناباستخراج تجربه  ،  ACTسنجش مشکلات درمان جویان از نگاه   جلسه دوم 

 کنترل مشکلات های وشیوه، معایب، از مزایا

خانگی سوم  جلسه  تکالیف  ناکارامدی،  بررسی  استعاره،  تصریح  از  استفاده  با  منفی  رویدادهای  آموزش جداسازی  ،  هاکنترل 

 آگاهی روانی وخود تجسمی، شناختی

از تجارب شخصی واتخاذ موضع مشاهده افکاربدون قضاوت به طوری ها  جدا کردن ارزیابی،  بررسی تکالیف خانگی  جلسه چهارم

 وهیجانات مثبت منجر شود که به انعطاف پذیری روانی

 
3 Content Validity  
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های اگاهی تحمل پریشانی به منظور پذیرش هیجان آموزش فنون درمانی خود به عنوان زمینه وتمرین فنون ذهن   جلسه پنجم

 منفی

 ها روشن سازی ارزشها وآموزش تنظیم هیجان ، زندگیهای ارزش، شخصیهای آموزش فنون درمانی ارزش جلسه ششم

 شطرنج( استعاره صفحه ) شخصی وعمل متعهدانه وافزایش کار آمدی بین فردیهای آموزش فنون درمانی ارزش جلسه هفتم

ی در زندگی در دنیای دارمعنیو حس ها با تاکید بر تنظیم هیجان ، مرور وتمرین فنون درمانی آموزش داده شده  جلسه هشتم

 واقعی
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بر طلاق اول  جلسه  عوامل موثر  با  پذیری شناختی،  آشنایی زنان  انعطاف  توضیح  و  پذیری  ،  معرفی  انعطاف  تبیین اهمیت 

 . آموزش نام گذاری روایت زندگی به شکلی که مشکلات بیرونی شوند ، شناختی در پیشگیری از طلاق

کامل و پرمعنا از طریق پذیرش مشکلی ،  آشنایی با چگونگی تغییر روایت زندگی در جهت کمک به زندگی غنی جلسه دوم 

ها جهت حل آشنایی با نظارت بر خودگویی،  تکنیک زندگی در زمان حالآشنایی با  ،  بیرونی به کمک توجه آگاهی

 .  مسائل مرتبط با همسر

زدایی از افکاری و فن در نظر گرفتن مشکلات زندگی در بافت اجتماعی فرهنگی بزرگترکه جوشیآشنایی با فن هم سوم  جلسه 

 . مشکلات ارتباطی کمتری داردمانع تغییر روایت زندگی است جهت ایجاد روایتی که فرد در آن 

آموزش فنون ناهمجوشی زدایی از فکر و ساختار زدایی از روایت زندگی به نحوی که ارتباطات بین فردی بهتری  جلسه چهارم

 .  شکل بگیرد

 . و تعریف از ساختار زندگی جدید به منظور مدیریت مشکلات  آموزش فنون پذیرش جلسه پنجم

زناشویینقش   جلسه ششم اختلافات  در  ارزش،  تفاوتها  تعیین  فنون  اساس   هاآموزش  بر  زندگی جدید  از ساختار  تعریف  و 

 . هاارزش

 . ی جدیدی از زندگی به منظور مدیریت روابط جنسیو بازنویسی قصه  گریآموزش فنون خود مشاهده جلسه هفتم

متعهدانه  جلسه هشتم عمل  فنون  قصه   آموزش  بازنویسی  ومدیریت ی  و  روابط جنسی  مدیریت  منظور  به  زندگی  از  جدیدی 

 .  زندگی

 

 های پژوهش یافته 

 .  ارائه شده است 2های جمعیت شناختی در جدول های حاصل از دادهیافته 

 
جمعیت شناختی های توصیفی ویژگیهای یافته. 2جدول   

 هاآزمون هاگروه سطوح  متغیر جمعیت شناختی 

گروه پذیرش  

 و تعهد 

گروه پذیرش و  

تعهد روایت 

 محور

 یدارمعنی آماره کنترل 

 73/0 03/2 (7/26) 4 (7/46) 7 (7/26) 4 بدون فرزند  درصد( ) فراوانیتعداد فرزندان 

 (40) 6 ( 3/33) 5 (7/46) 7 یک فرزند 

 ( 3/33) 5 ( 20) 3 (7/26) 4 دو فرزند 

  27/34 - انحراف معیار() سن میانگین

(29/5) 

67/33 (18/4) 1/36 (26/4) 04/1 364/0 

انحراف  ) سابقه ازدواج میانگین

 معیار( 

- 13/11  

(43/4) 

53/11 (28/6) 67/10 (59/3) 117/0 86/0 

فراوانی و درصد فراوانی تعداد فرزندان در افراد نمونه و هم چنین میانگین و انحراف استاندارد سن و سابقه 

مستقل نشان داده است که میانگین سن و سابقه ازدواج   tنتایج آزمون  .  ارائه شده است  2در جدول  ها  ازدواج آن
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دو هم چنین نتایج آزمون خی.  (p>05/0)  داری نداردافراد نمونه در دو گروه آزمایش و کنترل تفاوت معنی

 .  (p> 05/0) داری وجود نداردنشان داد که بین فراوانی فرزندان نیز در دو گروه تفاوت معنی

ارائه شده    3میانگین و انحراف معیار( مربوط به متغیرهای پژوهش در جدول  )  توصیفیهای  نتایج یافته

 . است
ها در سه مرحله زمانیتوصیفی متغیرهای پژوهش در گروههای یافته. 3جدول   

 گروه کنترل گروه پذیرش و تعهد روایت محور   گروه پذیرش و تعهد  زمان متغیر 

انحراف  میانگین  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین 

 معیار

عدم تحمل 

 بلاتکلیفی

 99/7 53/80 83/11 53/85 25/10 4/81 آزمون پیش

 007/8 6/82 66/10 4/61 47/11 47/58 آزمون پس

 85/7 13/84 73/9 93/62 4/10 07/60 پیگیری 

عواطف 

 منفی

 54/8 43/33 96/5 1/30 52/7 47/34 آزمون پیش

 59/6 47/35 79/3 67/20 27/4 46/22 آزمون پس

 67/4 41/38 32/2 13/21 16/4 07/25 پیگیری 

 

، مستلزم رعایت چند پیش فرض اولیه شامل نرمال بودن نمراتگیری مکرر پارامتریک اندازه   استفاده از آزمون

نفر بودن حجم   40و برابری ماتریس کوواریانس استتت که در صتتورت نامستتاوی و کمتر از ها  برابری واریانس

 . ها استفاده کردتوان از این آزمونها میها و تأیید آنها با رعایت پیش فرضگروه

جامعه را مورد هدف از بررستی پیش فرض نرمال بودن آن استت که نرمال بودن توزیع نمرات همستان با  

این پیش فرض حاکی از آن استت که تفاوت مشتاهده شتده بین توزیع نمرات گروه نمونه و  .  بررستی قرار دهد

نتایج حاصتل از  .  بدین منظور از آزمون شتاپیرو ویلکز استتفاده گردید. توزیع نرمال در جامعه برابر با صتفر استت

فرض صتتفر مبنی بر نرمال بودن توزیع  ، اجرای این پیش فرض در مورد نمرات متغیرهای پژوهش نشتتان داد

  پس آزمون و پیگیری در هر دو گروه باقی استتت، پژوهش در هر ستته مرحله پیش آزمونهای  نمرات در متغیر

 . باشد(می 05/0تر از همه سطوح معنی داری بزرگ)

نتایج نشتان داده استت در . از آزمون لوین استتفاده شتده استت،  هاجهت بررستی پیش فرض برابری واریانس

( و  sig ،852/0=F=434/0)  پس آزمون،  (sig ،11/2=F=134/0)  متغیر عتدم بلاتکلیفی در مرحلته پیش آزمون

پیش آزمونsig  ،654/0=F=525/0)  پیگیری منفی در  در عواطف  و   )  (389/0=sig  ،966/0=F)  ،ازمون   پس 

(12/0=sig  ،02/2=Fو پیگیری )  (201/0=sig  ،66/1=F به دستت )دهد  می آمده استت که مجموع نتایج نشتان

نتایج ازمون ماچلی نیز جهت .  در هر دو متغیر در هر سته مرحله تأییدشتده استتها  پیش فرض برابری واریانس

 Mauchly's W  =324/0)  برای متغیر عتدم تحمتل بلاتکلیفیهتا  در گروههتا  بررستتتی یکنواختی کوواریتانس

001/0=sigعواطف منفی ( و (685/0=  Mauchly's W 001/0=sig  به دستت آمد که بیانگر عدم تأیید آن در )

در تحلیتل واریتانس انتدازه گیری مکرر از  زمودنی  آ  درونهتای  از این رو در تحلیتل.  متغیرهتای پژوهش استتتت

 . ارائه شده است 4نتایج در جدول . شودمی استفاده 4گیزر –چون گرین هاوس ای آزمون محافظه کارانه

 
4 - Greenhouse-geisser 
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مکرر در متغیرهای پژوهش  گیرینتایج تحلیل واریانس اندازه. 4جدول   

مجموع  منبع  اثر متغیر 

 مجذورات 

درجه  

 آزادی 

میانگین  

 مجذورات 

F  اندازه  ی دارمعنی

 اثر

توان  

 آماری

عدم  

تحمل  

 بلاتکلیفی

بتتتتتیتتتتن  

 آزمودنی

 997/0 396/0 001/0 75/13 119/3124 2 237/6248 گروه

درون 

 ازمودنی

 000/1 703/0 001/0 25/99 453/5084 19/1 837/6065 زماناثر 

زمتتان    اثتر 

 گروه

696/4334 38/2 696/1816 46/35 001/0 628/0 000/1 

عتتاطتتفتته  

 منفی

بتتتتتیتتتتن  

 آزمودنی

 000/1 560/0 001/0 71/26 467/1680 2 933/3360 گروه

درون 

 ازمودنی

 000/1 448/0 001/0 1/34 996/642 52/1 644/977 اثر زمان

زمتتان    اثتر 

 گروه

689/1237 04/3 01/407 59/21 001/0 507/0 000/1 

عدم تحمل   میانگین نمرات متغیرهای، نشان داده است که در تحلیل بین آزمودنی، 4نتایج در جدول 

درمان مبتنی  )  در دو گروه آزمایش(  F  ،001/0>p=26/ 71)  و عاطفه منفی(  F  ،001/0 >p=75/13)  بلاتکلیفی

براساس .  ی دارددارمعنی ( و کنترل تفاوت  پذیرش و تعهد و درمان روایت محور مبتنی بر پذیرش و تعهدبر  

بین میانگین نمرات هر ،  دهدمی  است که نشان  دارمعنیدرون آزمودنی نیز اثر اصلی زمان  های  نتایج در تحلیل

در مراحل پژوهش   (F  ،001/0 >p=1/34)   عاطفه منفی  ( وF  ،001/0>p=25/99)  عدم تحمل بلاتکلیفیدو متغیر  

تعامل اثر زمان و عضویت گروهی نیز در   نتایج نشان داده است که.  ی وجود دارددارمعنی به طور کلی تفاوت  

پس آزمون و پیگیری ، دهد تغییرات مراحل پیش آزمونمی  که نشان. (p<001/0) است دارمعنی هر دو متغیر 

عدم تحمل بلاتکلیفی برابر در متغیر  ها  میزان تفاوت مراحل در گروه.  بوده است  دارمعنیها  در هر یک از گروه

نتایج آزمون تعقیبی   5در جدول  .  درصد به دست آمده است  7/50  درصد و در عاطفه منفی برابر با  62/ 8با  

 .  بونفرونی برای مقایسه عامل زمان و گروه در متغیرهای پژوهش ارایه شده است
 به تفکیک متغیرهای پژوهش در دو مرحله نتایج آزمون تعقیبی جهت مقایسه سه گروه. 5جدول 

 حجم اثر  ی دارمعنی  تفاوت میانگین  هاگروه مرحله  متغیر 

عدم  

تحمل  

 بلاتکلیفی

 

پس 

 آزمون 

 502/0 001/0 -13/24 کنترل  گروه پذیرش و تعهد 

 438/0 001/0 -2/21 گروه پذیرش و تعهد روایت محور

 015/0 433/0 93/2 گروه پذیرش و تعهد  گروه پذیرش و تعهد روایت محور

 558/0 001/0 -07/24 کنترل  گروه پذیرش و تعهد  پیگیری 

 494/0 001/0 -2/21 گروه پذیرش و تعهد روایت محور

 018/0 391/0 87/2 گروه پذیرش و تعهد  گروه پذیرش و تعهد روایت محور

عاطفه 

 منفی

پس 

 آزمون 

 582/0 001/0 -1/13 کنترل  گروه پذیرش و تعهد 

 643/0 001/0 05/14 گروه پذیرش و تعهد روایت محور

 026/0 296/0 -8/1 گروه پذیرش و تعهد  گروه پذیرش و تعهد روایت محور

 683/0 001/0 -4/13 کنترل  گروه پذیرش و تعهد  پیگیری 

 783/0 001/0 -33/17 محورگروه پذیرش و تعهد روایت 

 157/0 008/0 -93/3 گروه پذیرش و تعهد  گروه پذیرش و تعهد روایت محور
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درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و درمان آزمایش یعنی  های  تفاوت هر دوگروه ،  دهدمی  نشان  5نتایج در جدول  

متغیر با گروه کنترل در هر دو مرحله پس آزمون و پیگیری در هر دو    روایت محور مبتنی بر پذیرش و تعهد

درمان   تأثیر  دهدمی  که نشان   (>p  01/0)   ی به دست آمده استدارمعنی عدم تحمل بلاتکلیفی و عاطفه منفی  

، 2/50به ترتیب برابر با    در پس آزمون عدم تحمل بلاتکلیفی و عاطفه منفی    مبتنی بر پذیرش و تعهد بر کاهش

درصد و عاطفه منفی    8/55درصد و اثرات این درمان در مرحله پیگیری بر عدم تحمل بلاتکلیفی برابر با    2/58

عدم تحمل بر    روایت محور مبتنی بر پذیرش و تعهدهمچنین میزان تأثیر  .  درصد حاصل شده است  3/68برابر با  

هم چنین تأثیر .  درصد حاصل شده است  3/64،  8/43به ترتیب برابر با    در پس آزمونبلاتکلیفی و عاطفه منفی  

عاطفه منفی در مرحله پیگیری به   عدم تحمل بلاتکلیفی ودر متغیرهای    روایت محور مبتنی بر پذیرش و تعهد

در مقایسه دو روش درمانی نیز نتایج نشان داده است .  مده است آدرصد به دست    3/78،  4/49ترتیب برابر با  

 دارمعنی عاطفه منفی در مرحله پس آزمون  ،  درمانی در هر دو متغیر عدم تحمل بلاتکلیفیهای  که تفاوت گروه 

 . بوده است دارمعنی به دست نیامده است اما در مرحله پیگیری تفاوت دو گروه تنها در متغیر عاطفه منفی 

 بحث و نتیجه گیری 

روایت محور و مقایسه آن با درمان تعهد    هدف در پژوهش حاضر بررسی تاثیر بسته درمانی پذیرش و

تنی بنتایج نشان داد که هر دو درمان م .  تعهد بر بلاتکلیفی و عواطف منفی زنان در آستانه طلاق بود  پذیرش و

بر پذیرش و تعهد و بسته درمانی پذیرش و تعهد روایت محور بر کاهش عدم تحمل بلاتکلیفی و عواطف منفی 

در زنان در آستانه طلاق در مرحله پس آزمون اثربخش بوده و اثرات هر دو درمان در مرحله پیگیری نیز باقی 

بسته ،  در مقایسه دو گروه نیز نتایج نشان داده است که تنها در عاطفه منفی در مرحله پیگیری .  مانده است

 .  تر از درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش بوده استدرمانی پذیرش و تعهد روایت محور اثربخش

( 2020)  کرامر و همکارانهای  نتایج مبنی بر اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد همسو با یافته

عزیزی  ،  تأثیر درمان اکت بر کاهش عواطف منفی، مبنی بر تأثیر درمان مذکور بر کاهش عدم تحمل بلاتکلیفی

الهادی2018)  روبین و همکاران،  (1396)  و قاسمی بهاتاب و  اثربخشی درمان   (2020)  لسمس(  2021)  (  و 

  ژو و همکاران،  (2013)  منندزا و همکاران،  عاطفی و بهزیستی روانیهای  مبتنی بر پذیرش و تعهد بر سرمایه 

و هم چنین رشیدی    (2020)  ( و فانگ و دینگ2022)  کینگ و ساموئل،  (1401)  ازندریانی و همکاران،  (2021)

( 1403)  محمدی و همکارانهای  یافته،  عواطف مثبت نسبت به همسر( مبنی بر افزایش  1400)  و همکاران 

اما در جهت اثربخشی درمان .  است  مبنی بر تأثیر درمان مذکور بر کاهش افسردگی و افزایش امید به زندگی

 .  پژوهشی جهت مقایسه نتایج با پژوهش حاضر یافته نشد، مبتنی بر تعهد و پذیرش روایت محور

به   نتایج  تبیین  تحمل در  بهبود  بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی  بر  مبنی  آمده  دست 

که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد هم از جمله ها  در موج سوم درمان،  توان گفتمی  بلاتکلیفی و عاطفه منفی 

نه فقط به شکل و محتوای ،  به طور خاصی به زمینه و کارکردهای پدیده روانشناختی حساس است،  استها  آن

ای نیز تأکید  ای و تجربهبر راهبردهای تغییر زمینه ،  ترآنها و بنابراین علاوه بر راهبردهای مستقیم و آموزشی 

استروسال )  دارد و  تأکیدی .  (2010،  هایز  یا فراوانی شناختاری مزاحم و مسأله ساز  برشکل  این رویکرد  در 
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در .  باشد ای مربوط به این شناختارها می راهبردهای مقابله شود و به جای آن تمرکز بر زمینه شناختی و  نمی 

همچنین جهت درمان از تغییر افکار و باورها ،  شودمی   این رویکردها بر ارتباط با لحظه کنونی تأکید بیشتری

فرایندهای درمانی  .  (2004،  هایز)  ختی که شناخت در آن رخ می دهد تغییر کرده استشنا روانبه زمینه  

یا تمایل به تجربه درد و یا دیگر رویدادهای آشفته ،  پذیرش  -1،  کلیدی در درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

عمل مبتنی بر ارزش یا تعهد توام با تمایل به عمل به عنوان اهداف معنی   -2کننده بدون اقدام به مهار آنها و 

تجربیات که در رویکرد ،  ات احساس،  هدف رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد تغییر محتوای افکار.  دار شخصی

رفتاری مطرح است نمی باشد بلکه هدف رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد این است که افراد   -سنتی شناختی 

یاد بگیرند که به تجربیات و رویدادهای درونی به طور کامل بپردازند و سعی بر آن دارد که آنها را به سمت 

هدف روش پذیرش و تعهد درمانی ایجاد .  ( 2010،  هایز و استروسال)  اهداف و ارزش هایشان به حرکت درآورد

انعطاف پذیری روانشناختی است که به عنوان توانایی تغییر یا پایداری با طبقات رفتارهای عملکردی که از  

در پذیرش و تعهد درمانی مراجع را تشویق می کنند تا احساسات .  تعریف شده است،  طریق اهداف تحقق یابند

همچنین باید زمینه ای را که رفتار در آن رخ می دهد و  .  افکار ناخوشایند و ناراحت کننده اش را بپذیرد  و

هدف مشاوره مبتنی بر .  ( 1392،  ایزدی و عابدی)  عملکردی که در خدمت آن است را در نظر داشته باشند

یی است هابلکه افزایش انعطاف پذیری روانشناختی و رفتاری در زمینه،  پذیرش و تعهد کاهش اضطراب نیست

ختی از  شناروانانعطاف پذیری  .  که اجتناب تجربه ای غلبه دارد و فرد را از یک زندگی اساسی باز می دارد

درخدمت ،  و تغییر یا حفظ رفتار،  دیدگاه مشاوره بر پذیرش و تعهد یعنی توانایی برای ارتباط کامل با زمان حال

ختی در پذیرش و تعهد درمانی با تمرکز شناروانانعطاف پذیری  .  (2008  ،هایز )  اهداف ارزشمند و مهم زندگی

و ها ارزش، تماس بالحظه حال ، خود نظاره گر، گسلش شناختی، بر شش فرآیند اساسی پدید می آید: پذیرش

ی هاارتباط با ارزشهر کدام از این فرآیندها به ایجاد تغییر و یا ایستادگی و استمرار در  .  اعمال متعهدانه،  رفتارها

 . (2004،  هایز) کمک می کند، منتخب فرد

لذا . (2006، 5بنتانو  و کلارک) کنندزنان در آستانه طلاق سطح اضطراب و افسردگی شدیدی تجربه می

حتی ،  سازد تا بر روی لحظه حال تمرکز کنندشناختی بالا ممکن است این زنان را قادر میپذیری روانانعطاف 

آنها را تسهیل کند تا در جهت اهداف سازگار با ،  و در نتیجه،  زاهنگام مواجهه با این رویدادهای استرسدر  

آنارزش در  بلاتکلیفی  تحمل  لذا  و  کنند  عمل  خود  کاستهها  های  منفی  عواطف  و  یافته  . شود می  افزایش 

معرفی  ،  ذهنی های  ماهیت اصلی افکار و داستان،  همچنین هنگامی که با راهکارهای کنترل افکار و احساسات

ارزشی مختلف زندگی و ترغیب های  آشنایی با مقوله،  راهکارهای گسلش و پذیرش افکار و احساسات ناخوشایند 

علی رغم احساسات و تجارب ناخوشایند  ،  بینندمی  به متعهد بودن در رابطه رو به رو شده و در این زمینه آموزش

نشاط و سرزندگی را به عنوان یک ارزش در نظر گرفته و عواطف منفی در  ،  هادرد و رنج ،  در زندگی زناشویی 

 .  یابدمی  کاهشها آن

توان  می در تبیین اثربخشی درمان پذیرش وتعهد روایت محور بر بهبود تحمل بلاتکلیفی و عاطفه منفی

برونی کردن و از  ،  ها ناکارآمد و تغییر آنبردن توجه افراد به سمت باورهای  ،  در رویکرد روایت درمانی ،  گفت

 
5 Clark Stewart, & Bentano, s 
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انداختن مشکل و  ،  توان  نتیجه خلق تفسیری دگرگون  و در  از زوایای مختلف  به مشکل  بیرونی  نگاه  ایجاد 

به ای  توانند دیدگاه تازه می   لذا افراد با کمک روایت درمانی،  تأکیدی دوباره برای روایت داستان زندگی است 

 باعث ،  درمانی  وگوی  گفت  نمودن  فراهم  طریق   از  روایتی  فرآیند درمان،  دیگر  عبارت  به.  واقعیات پیدا کنند

  محوریت   با  سپس  و،  شودمی  خویش  مشکلات  و  ضعف  و  نقاط قوت،  هاتوانایی  به  نسبت  افراد  آگاهی  تسهیل

.  کندمی  کمک  شان  شخصی  عاملیت  از  افراد  شناخت  به  و  بردمی  بالا  را  افراد  شخصی  عاملیت،  مراجع  به  دادن

 افزایش   آنان  ارزشمندی  احساس  و  مثبت  خودپنداری،  درونی  جایگاه کنترل،  افراد  عاملیت  افزایش  با  بنابراین

از این رو با تقویت خودپنداره مثبت و  .  (1400،  نامنی و شهابی)  شودمی  افراد  در  وجود  ابراز   به  منجر  و  یابدمی

با کمک رویکرد مبتنی بر تعهد و پذیرش مراجع امکان ،  زنانزندگی در های  احساس ارزشمندی با بیان روایت

 .  کندمی  ایجاد تغییر در خود را پیدا

کاربرد روایت درمانی زمانی ، بر این نکته استناد نمود کهها توان در جهت تبیین یافتهمی از سویی دیگر

یی که هاو داستانها  روایت.  (2010،  مالکوم )  اثربخشی زیادی دارد،  که فضا و زمانی برای بخشش نیاز است

.  حال و آینده را به صورت منطقی تری مرتب نماید،  سازد تا تجربیات زندگیمی   را قادرها  گویند آن می  افراد

گذشته برای او غم انگیز است ،  کند نمیتواند به بخشش برسد می  یی مانند طلاق که فرد احساسهادر موقعیت 

کند تا زمان برای  می   کمکها  روایت .  ل پر از درد و آینده غیر قابل تصور استحا ،  و نمی تواند آن را به یاد آورد

زنان در آستانه جدایی سرشار .  نو را مجسم نمایدای  فرد سازماندهی شده و خاطرات گذشته بهبود یابد و اینده 

قرار  از مشکلات از طلاق هستند که هنگامی که در گروه درمانی  و  گیرند  می  ناشی  نوعی احساس همدلی 

بازسازی  ای کند تا روایات خود را به گونهمی درمان گر به این زنان کمک . گرددمی صمیمیت بین اعضا برقرار 

درمان های  در این بین درمانگر با به کارگیری مؤلفه.  کنند که از ارتباط با دیگران احساس مثبتی تر نمایند

کند تا افراد بیاموزد که کنترل و مسئولیت زندگی خود را در دست دارند و این که می  کمک،  مبتنی بر پذیرش

آن،  هاو تلخی  گذشته علی رغم مشکلات برای  آینده  انعطاف می  نیست وها  تعیین کننده  افزایش  با  توانند 

همچنین درمانگر با ترکیب فنون  . آینده بهتری را برای خود رقم زنند، پذیری روانشناختی ضمن پذیرش حال 

. زندگی جدید را تشخیص داده و خود را به آن متعهد سازند های  به افراد کمک نموده است تا ارزش،  ماندو در

یی مبتنی بر ارزش را  هاتواند داستان می  فرد،  علاوه بر این با پذیرش مسائل و گسلش از خاطرات بغرنج خود

جدیدو خود ساخته برای خود متعهد شده و زندگی با معنایی را  های  برای خود پایه ریزی نماید و به داستان 

 . آغاز و ادامه دهد 

.  این امر مستثنی نبوده است   یی دارد که پژوهش حاضر نیز ازهامحدودیت،  هر پژوهشی در راستای انجام

این پژوهش تنها بر روی زنان مراجعه کننده به مراکز مشاوره طرف قرارداد با نظام دادگستری که برای مشاوره  

انجام شده است و بهتر   1401طلاق از طریق دادگاه معرفی شده بودند در بازه زمانی پاییز و زمستان  قبل از  

شود که این  در این راستا پیشنهاد می.  ها و نتایج این پژوهش جانب احتیاط رعایت شوداست در تعمیم داده

و بر روی زنان و با بافت فرهنگی متفاوت نیز صورت گرفته و نتایج ها  در سایر شهرها  تحقیق روی دیگر نمونه

 . مورد مقایسه قرار گیرد
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با توجه به اینکه تعارضات زناشویی و طلاق رو به افزایش است و  ،  در راستای کاربرد نتایج این پژوهش

، توان با آگاهی دادن و آموزش به افرادمی ،  این پدیده بر کیفیت زندگی همه افراد به خصوص تأثیر فراوانی دارد

های جمعی در زمینه کاهش تعارضات زناشویی و افزایش سرمایههای  و به خصوص زنان از طریق رسانه ها  خانواده 

توانند با برگزاری  می  هم چنین مشاوران در مراکز مشاوره.  عاطفی و کاهش عواطف منفی نقش مؤثری ایفا نمود

اثرات ،  درمان پذیرش و تعهد روایت محورآموزشی و با استفاده از درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش و  های  کارگاه 

 . را کاهش دهند منفی طلاق در زنان 
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