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Abstract 

Aim: The present research aimed to determine the effectiveness of 

Acceptance and Commitment Therapy (ACT) in Improving cognitive control 

and flexibility in anxious students. Methods: The design of was quasi-

experimental with control group and pretest, posttest and a two month follow-

up. The statistical population of this study included all female students of 

Payame Noor University of Guilan (N= 8000). After screening 200 students 

for test anxiety, thirty anxious students were randomly selected and assigned 

to an experimental and a control group (15 persons in each group). The 

instruments used were the Stroop test, (Stroop, 1935), the Flexibility Scale 

(Dennis and Vander Wal, 2009). In addition, participants took part in eight 

90 minute sessions of Acceptance and Commitment therapy in accordance 

with Hayes and Rose’s (2008) ACT protocol. Data was analyzed using 

ANOVA with repeated measures. Results: Findings indicated a significant 

difference between the scores of the two groups in the correct response 

congruence (F= 5.05, P= 0.03), reaction times to congruent stimuli (F= 4.56, 

P= 0.04), correct response incongruence (F= 4.32, P= 0.05), reaction times to 

incongruent stimuli (F= 4.30, P= 0.05) and cognitive flexibility (F= 17, P= 

0.03) in post-test and after two months follow up. Conclusions: According to 

the results of the present research, it can be concluded that ACT can reduce 

the anxiety of anxious students by improving cognitive control and enhancing 

cognitive flexibility.  
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 و شناختي مهار بهبود در تعهد و پذيرش بر مبتني درمان اثربخشي

  مضطرب دانشجويان شناختيپذيري انعطاف 
 

 

 

 2برادران مجيد و *1زارع حسين

 ايران تهران، نور، پيام دانشگاه ،شناسيروان گروه استاد .*4

 ايران تهران، نور، پيام دانشگاه ،شناسيروان گروه استاديار .4

 

 چکيده 

 فانعطا و شناختي مهار بهبود در تعهد و پذيرش بر مبتني درمان اثربخشيتعيين  پژوهش هدف هدف:

س پ ،آزمونپيش طرح  گواه وبا گروه آزمايشي  شبه روش پژوهش روش: .بود مضطرب دانشجويانپذيري 

در  گيلان استان نور پيام دانشگاه دختر دانشجوي نفر 0888 آماري جامعه ودو ماهه  پيگيري و آزمون

به مرکز که  نفر 488در مورد 4994بک پس از آزمون غربالگري اضطراب  .بود 4991-99سال تحصيلي 

 دسترس در صورتبه نفر 98؛ و داراي شرايط ورود به پژوهش بودندمشاوره دانشگاه مراجعه کرده 

 استروپ آزمون پژوهش ابزارهاي .شدند جايگزين گواه و آزمايش گروه دو درصورت تصادفي به و انتخاب

 هيز پذيرش و تعهد بر مبتني درمان برنامه و (4889) وندروال و دنيس پذيري، انعطاف مقياس ،(4991)

 تحليل از استفاده با هاداده اجرا و جلسه يکاي هفته ايدقيقه 98 جلسه 0که در   بود( 4880) رز و

 گروه ود عملکرد بين را معناداري تفاوت نتايج ها:يافته .شد تحليل مکرر گيرياندازهبا  مختلط واريانس

 (،F، 81/8 =P= 19/1) همخوان محرک به واکنش زمان (،F، 89/8 =P= 81/1) همخوان درست پاسخ در

 (F، 81/8 =P= 98/1)ناهمخوان محرک به واکنش زمان (،F، 81/8 =P= 94/1) ناهمخوان درست پاسخ

 .داد نشان پيگيري ماه دو از پس و آزمون پس مرحله در (F، 89/8 =P= 41)شناختيپذيري  انعطاف و

با  تعهد و پذيرش بر مبتني درمانتوان نتيجه گرفت که مي حاضرپژوهش  نتايج اساس بر گيري:نتيجه

ها را تواند اضطراب آنمي مضطرب دانشجويان شناختي پذيري انعطافافزايش  و شناختي مهار بهبود

  .کاهش دهد

 

  مهار تعهد، پذيرش، ،انعطاف پذيري اضطراب، ها:کليدواژه
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 مقدمه
 اجتماعي توسعه و رشد در ملي هايسرمايه تريناصلي جوان، فرهيختگان عنوانبه دانشجويان

 قشن روزافزون ترقي و پيشرفت به نيل براي جامعه هايفعاليت جريان در توانندمي که هستند

 سلامت از که باشند موفق نظر مورد اهداف پيشبرد در ؛توانندمي زماني و گيرند برعهده را مهمي

 شناخت و دانشجويان سلامتي وضعيت به توجه رو،اين از .باشند برخوردار لازم شناختيروان

 از هاآن سلامت ارتقاء و حفظ و استعدادها شکوفايي جهت در ريزيبرنامه آن، در مؤثر هايسازه

 محيط بر شانتسلط و کنترل افراد، چه هر .است هادانشگاه و آموزشي مؤسسات مهم هايرسالت

 و مدياخودکار دروني، رضايت احساس ؛باشد بيشتر زندگي آفرين استرس شرايط ويژهبه و زندگي

 از هک افرادي برعکس و شوندمي برخوردار تريمطلوب رواني بهزيستي از و بيشتر هاآن خودباروي

 رد رفتاري و شناختي هايمهارت فاقد که آنجا از ؛برندمي رنج زندگي آفرين استرس هايموقعيت

 و نگرندمي خود توانايي به ترديد با معمولطور به ؛ندهست محيطي فشارزاي رويدادهاي کنترل

 ،رابينسون و روديتي) هستند شانرفتارهاي و خود مورد در ديگران منفي هايارزيابي نگران همواره

4844). 

 تا متوسط اضطراب از دانشجويان درصد 91 از بيش ايران، در شده انجام هايپژوهش اساس بر   

 گرحمايت و آموزشي هايمحيط که است آن از حاکي شواهد .(4998 )دشتي، برندمي رنج شديد

 هايمحيط در منفي تجارب برعکس، اما .دهد رشد را افراد آوري تاب و مقابله توانايي تواندمي

 لرمپ )شرينات، سازدمي پذيرآسيب آينده سخت رويدادهاي و هااسترس برابر در را افراد آموزشي

 را بالاتري استرس سطوح که دانشجوياني .(4844 رابينسون، و روديتي از نقل ؛4881 کانسن، و

 مؤثر ايگونه به رواني فشار با اگر و يابدمي افزايش هاآن در موفقيت عدم احتمال ؛کنندمي تجربه

 فشار حذف که دانست بايد .(4849 اشنايدر، و )بامبر شودمي اضطراب بروز به منجر ؛دشون مقابله

 يچه نداشتن ،جسماني نظر از همچنين و است ممکن غير حتي و دشوار بسيار کامل طوربه رواني

 هب اشخاص و يابد کاهش جامعه در رواني فشار تا شود تلاش بايد .است مرگ با مساوي رواني فشار

 رفيتظ اندازه هر .کنند فعاليت رواني فشار مناسب سطح دربتوانند  که شوند تجهيز هاييتوانايي

 و يروان سلامت زندگي، کيفيت تا بود خواهند قادر اندازه همان به ؛باشد بيشتر افراد در مقابله

 کلاتمش حل به مدتراکار و سازگارانه مثبت، ايشيوه به و نگهدارند بهتري سطح در را خود اجتماعي

 کاهش لذا .(4844ماسودا و تالي،  ؛ نقل از4889 استين، و کوهن سيلز،-)کمپبل بپردازند خود

 .است مهم بسيار اجتماعي و رواني جسمي، ابعاد در دانشجويان افسردگي و اضطراب استرس،
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 ها،درمان اين از يکي .برخوردارند ارزشمندي جايگاه از شناختيروان هايدرمان راستا، اين در    

 پذيرش درمان که يافت دست نتيجه اين به (4844) شارپ .است 4تعهد و پذيرش بر مبتني درمان

 پذيرش بر مبتني درمان در .است مناسب اضطرابي هاياختلال درمان و سازي مفهوم براي تعهد و

 مراجع به آن طبق که است ارزش بر مبتني زندگي پرورش و ايجاد درمانگر، تلاش تمام ،تعهد و

 ورسيت،ف و )ايفرت بپردازد شيوه آن انجام به و بيابد را کردن زندگي مطلوب شيوه تا کندمي کمک

 فرايند شش تعهد و پذيرش بر مبتني درمان .(4844 ويلسون، و استروسال هيز، از نقل ،4881

 و 1هاارزش ،1حال زمان با ارتباط ،9زمينه عنوانبه خود ،4گسلش پذيرش، شامل که دارد مرکزي

هيز، استروسال و ويلسون،  ؛ نقل از4889 ليليس، و ماسودا باند، لوما، )هيز،است  9متعهدانه عمل

 براي .دارند مشترکي کارکردي هايويژگي و هستند تعامل در هم با اصلي فرايند شش اين .(4844

 عنوانبه خود کنند؛مي تضعيف را زباني فرايندهاي لفظي تأثير تدريج به گسلش و پذيرش مثال

 در متعهد عمل و هاارزش و است اکنون و اينجا تجربه افزايش شامل بودن حال زمان در و زمينه

؛ 4881 )هيز، شوندمي شامل را رفتار تغيير الگوهاي سوي به زبان مؤثر و عملي هايجنبه هدايت

 .(4844، و همکاران هيز نقل از

 دانداده نشان ؛اندگرفته صورت تعهد و پذيرش بر مبتني درمان اساس بر که اخير هايپژوهش   

 پايدار، ذوقي و نيا )مرمرچي شادکامي و اميدواري براي مناسب درمان عنوانبه درمان اين که

 (،4889 تهيگ،) سانحه از پس استرس اختلال (،4841 زتل، ؛4844 فولک،) افسردگي (،4999

 جانسون، و استارکي شنان، فاستر، جانستون،) مزمن درد (،4998 عمران، )پورفرج هراس اختلال

 فتي، احدي، حسينائي،) شغلي استرس کاهش ،(4999 نادي، و دوست نشاط ايراندوست، ؛4848

-هالبرت) سينه سرطان (،4994 عابدي، و )ايزدي وسواس اختلال ،(4994 مظاهري، و حيدري

 (،4999 خواستي، يزد و رجبي) 1تصلب شرايين چندگانه (،4841 ويلسون، و استوري ويليامز،

 .استشناخته شده  (4994 عطاري، و عابدي آقايي، حر،) ديابت

 آن قطري از شناخت که فرايندي دادن نشان رايب درمان مبتني بر پذيرش و تعهد پردازاننظريه   

 هنظري چون .کنندمي استفاده ذهني هايرابطه چهارچوب از ؛کندمي بازي نقش شناسي آسيب در

 ددار هيجان و شناخت محتواي بر کمي تأکيد ؛است گرازمينه اينظريه ذهني، هايرابطه چهارچوب

 ايزمينه هايويژگي بر نيز و دهدمي رخ آن در هيجان و فکر که دارد تأکيد ايزمينه بر عوض در اما
                                                           
1. Acceptance and Commitment Therapy (ACT) 

2. defusion 

3. self as context 

4. being present 

5. valuing 

6. committed action 

7. Multiple Sclerosis (MS) 
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 فورسيت ،الاتانجي) است تأثيرگذار عمل بر زمينه اين چگونهکند که تمرکز مي ؛کنندمي تنظيم که

 همکاران و هيز .(4849 ويلارداگا، ويلات و پيسترلو،-هيز، لوين، پلامبنقل از  ؛4881 فلدنر، و

 وسيعي گستره در رويکرد اين که دادند نشان (4999 نظربلند، و زاده فلاح نظري، از نقل ؛4844)

 اندرم نهايي هدف .است داشته همراه به را مثبتي تغييرات رشدي هايحيطه و کاربردي مسائل از

 هاينهنشا يعني قديمي، شکل از آور رنج احساسات و افکار اين تغيير ،تعهد و پذيرش بر مبتني

 نسانيا تجارب يعني جديدتر شکل به ؛هستند غني و معنادار زندگي مانع که نابهنجاري زايآسيب

 فقيهي از نقل ؛4848 استروسال، و هيز( معنادارند و غني زندگي يک از هاييبخش که است طبيعي

 پذيري انعطاف افزايش دنبال به تعهد و پذيرش بر مبتني درمان همچنين، .(4991 کجباف، و

 زندگي از را فرد و دارد غلبه ايتجربه اجتناب که است هاييزمينه در رفتاري و 4شناختيروان

 هددافزايش مي عملي انتخاب دررا  فرد توانايي شناختي،روان پذيري انعطاف .داردمي باز اساسي

 ار،افک از اجتناب براي صرفا   کهرا  عملي انتخاب و است مناسبتر مختلف هايگزينه بين درکه 

رد را ف توانايي همچنين .کندينم تحميل فرد بر؛ شودمي انجام ساز آشفته هايخاطره يا احساسات

 زندگي مهم و ارزشمند اهداف خدمت در رفتار حفظ يا تغيير و حال زمان با کامل ارتباط براي

 .(4889 هربرت، و )فورمن کندتقويت مي

 و کامل طوربه که دکر تعريف يهشيار انسان عنوانبه توانمي را شناختيروانانعطاف پذيري    

 و هستکه  گويدمي که آنگونه نه هست که آنگونه ؛داردبا لحظه حاضر ارتباط  دفاعي هيچ بدون

 ويلسون، و استروسال هيز،) قرار دارد اششده انتخاب هايارزش خدمت در رفتار تغيير يا ادامه

 نقواني در افراط وسيله به شناختيانعطاف پذيري  اساس بر نيز عمده رواني هايآسيب .(4844

 ربوطم که احتمالات به حساسيت و محور ارزش رفتارهايي وسيله به يا ناسازگارانه عاطفي و رفتاري

و  هيز از نقل ؛4889) زين کابات نظر از .(4844 تالي، و )ماسودا شودمي داده شرح ؛است آينده به

 .است زيستن ارزشمند فراواني افزايش شناختي، پذيري انعطاف نهايي نتيجه (4849 ،همکاران

 اندرم عمده مزيت .است فرد هايارزش با همسو که دارد رفتاري فرايند بر تأکيد زيستن ارزشمند

 به انگيزشي هايجنبه گرفتن نظر در ديگر، هايرواندرماني به نسبت تعهد و پذيرش بر مبتني

 ت،فورسي و )ايفرت است درمان اثربخشي بيشتر تداوم و تأثير جهت به شناختي هايجنبه همراه

  .(4844 ،و همکاران هيز از نقل ؛4881

 4شناختي مهار ؛شد پرداخته آن به حاضر مطالعه در که فرايندهايي از ديگر يکي راستا، اين در   

 رايب را رفتارشان تا دهدمي اجازه هاانسان به که دشومي تعريف فرايندهايي عنوان تحت که است

 شناختي مهار توانايي شرايط، اغلب در .(4991 لطفي، و )زارع ندکن اصلاح رفتاري اهداف به رسيدن

                                                           
1. psychological flexibility 

2. cognitive control 



... مهار بهبود در تعهد و پذيرش بر مبتني درمان اثربخشي  

 4991(/ زمستان 10پياپي  1)44شناسي کاربردي/ فصلنامه روان                                                         199

 وفقم عملکرد براي اساسي عامل نامربوط، اطلاعات گرفتن ناديده و ترمهم اطلاعات بر تمرکز براي

 ختيشناروان هايآسيب از وسيعي دامنه کننده مشخص شناختي، کنترل در کمبود و نقص و است

 ميچانک، برينکبورگ، پژوهش نتايج .(4844 بدلي، از نقل ؛4884 توني، و هاشر )لاستيگ، است

 رواني فشار کاهش در تعهد و پذيرش بر مبتني درمان که داد نشان (4844) برگلاند و هسر

 آزمايش گروه دو بين تفاوت مداخله، اجراي از بعد که صورت اين به .است مفيد اجتماعي مددکاران

و، ، کائزونگ .بود معنادار عمومي سلامت افزايش و فرسودگي و رواني فشار کاهش زمينه در گواه و

 افسردگي نشانگان که دانشجوياني که دريافتند پژوهشي در (4848) همکاران و کائو، شي، وانگ

مين جهت به ه و نداهکرد تجربه ديگر دانشجويان به نسبت را منفي وقايع از بيشتري شمار ؛داشتند

 .ندنکمي ادراک کنترل قابل غير واقع در را زااسترس وقايع

 اام ؛است گرفته صورت تعهد و پذيرش بر مبتني درمان حوزه در که بسياري هايپژوهش رغمبه 

 هجمل از شناختي هايشاخص بر تعهد و پذيرش بر مبتني درمان نقش در مورد اندکي هايپژوهش

 اساس، اين بر .رسدضروري به نظر مي مطالعه اين انجام رواين از و انجام شده است شناختي مهار

 شد.انجام  زير هايسؤال پاسخگويي بهبراي  حاضر پژوهش

 مضطرب دانشجويان شناختي مهار وانعطاف پذيري  بر تعهد و پذيرش بر مبتني درمان آيا .4

 است؟ اثرگذار

 ؟ماندمي پايدار نيز پيگيري مرحله در اثرگذاري اين آيا .4

 

 روش
 ماهه دو پيگيري دوره وپس آزمون ، پيش آزمون وطرحگواه با گروه نيمه آزمايشي  پژوهش روش

 سال درنفر  0888به تعداد  گيلان استان نور پيام دانشگاهدختر  دانشجويان تمامي آماري جامعه و

 استفاده دسترس در گيري نمونه روش از پژوهش اين نمونه انتخاب براي .بود 4991-99 تحصيلي

به مرکز مشاوره دانشگاه  يدانشجويان از نفر 488 در مورد 4994 بک اضطراب پرسشنامه ابتدا .شد

 48 بين سن شامل ورود هايملاکاجرا شد.  ؛و داراي شرايط ورود به پژوهش بودندمراجعه کرده 

 در 49 بالاي نمره کسب بودن، داوطلب نور، پيام دانشگاه کارشناسي دانشجوي سال، 98 تا

 آموزشي، هايکلاس در شرکت سابقه شامل خروج هايملاک و 4994 بک اضطراب پرسشنامه

 يا هابيماريداشتن مصرف داروهاي روانپزشکي، شرکت همزمان در جلسات رواندرماني، 

 و انتخاب نفر 99 اساس اين بر .بودغيبت بيش از دو جلسه و  آشکار جسمي و رواني هايمعلوليت

تحصيلات که بر اساس سن و  گواه گروه در نفر 40 و پذيرش و تعهد بر مبتني درمانگروه  در نفر 40

 خارج مطالعه اين جريان از گواه و آزمايش گروه دو هر در نفر سه .ندشد داده جاي ؛نده بودهمتا شد

 رد نفر سه نيز گواه گروه در وداشتند  جلسه دو از بيشغيبت  نفر سه آزمايش گروه در ؛شدند
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از هرگروه و در  نفر 41 از حاصل هايبنابراين داده ؛نشدند همکاري به حاضر آزمون پس مرحله

  .شد تحليل کنندگان شرکت ازنفر  98مجموع 
 

 پژوهش ابزار

 وندروال و دنيس توسط يسؤال 48 پرسشنامه اين .1شناختيانعطاف پذيري  پرسشنامه .1

 کل نمره که آنجا از .شودمي گذارينمره ليکرت ايدرجه 1 مقياس اساس بر و شد مطرح (4889)

 نآ سوي يک در که شودمي استفاده يپيوستار از آن تفسيربراي  لذا ؛است 418 تا 1 از آزمودني

 طمتوس از آزمودني نمره اگر لذا ؛دارد قرار پذيري انعطاف عدم ديگر سوي در و بالا پذيري انعطاف

انعطاف پذيري  ؛باشد 11از  کمتر هرچه و بالاتر پذيري انعطاف ميزان ؛باشد بيشتر 11 کل نمره

 به ميل دارد که شامل عدبُ سه پرسشنامه اين .دهدمي نمايش را اوانعطاف پذيري  عدمکمتر يا 

 چندين درک توانايي 41و  41، 44، 9، 1، 1، 4، 4هاي شامل سوال سخت هايموقعيت درک

 چندين ايجاد توانايي و 48و  49، 40، 49، 41، 49، 44، 9، 1، 9 شامل سوال هاي جايگزين توجيه

 ايمطالعه در (4994) فرماني و بحرينيان شاره، ،سلطاني .است 48و  0 هايشامل سوال حلراه

 هايگزينه ادراک پذيري،کنترل ادراک براي و 98/8 را کل اين پرسشنامه بازآزمايي اعتبار ضرايب

 ضرايب مطالعه، اين در .کردند گزارش 11/8 و 09/8 ،01/8 ترتيب به رفتار توجيه ادراک و مختلف

 91/8 و 94/8 ،19/8 ترتيب به آني هازيرمقياسو براي  11/8پرسشنامه کل  براي کرونباخ آلفاي

 .آمد دست به

 از يکي و شد معرفي 4991در سال  استروپ ريدلي توسط آزمون اين .2استروپ آزمون .2

 همخوان هايمحرک .است پاسخ بازداري و متمرکز توجه يا انتخابي توجه هايآزمون پرکاربردترين

 در استفاده مورد هايرنگ زرد و سبز قرمز، آبي، .دهندمي تشکيل را آزمون اين اجزاء ناهمخوان و

 ناهمخوان، و همخوان درست هايپاسخ تعداد پژوهش اين در .(4889 لاو، و چن )چان، است آن

 که آنجا تا ثانيه 44 مدت در بايد فرد .شد ثبت ناهمخوان و همخوان هايمحرک به واکنش زمان

 ،استروپ آزمون پايايي بررسي براي .بخواند ؛نداشده چاپ آن با هاهکلم که را رنگي نام تواندمي

 درست پاسخ در و 11/8 استروپ همخوان درست پاسخ در ماه يک فاصله به بازآزمايي ضريب

 ضرايب نيز پژوهش اين در .(4994 ،ناظر و عليپور ،فرزاد ،زارع) آمد دستبه 94/8 ناهمخوان

 .شد محاسبه 99/8 و 91/8 ،14/8 ،11/8 ترتيب به هازيرمقياس براي بازآزمايي

 1 صورتبه و 4994توسط بک در سال  يسؤال 44 پرسشنامه اين .3بک اضطراب پرسشنامه .3

ضطراب ا علائم است و اضطراب جسماني هايجنبه بر بيشترتأکيد آن  و شده تنظيم ليکرت ايدرجه
                                                           
1. Cognitive Flexibility Inventory 

2. Stroop Test 

3. Beck Anxiety Inventory (BAI) 
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 ؛4881 )بلکر، شودمي سنجيده گذشته هفته در آن شدت و علامت حضور عدم يا حضور اساس بر

 ،49 پرسشنامه اين برش نمره .(4994 شناس، حق و رحماني پور، حسن اميري، افشاري، از نقل

 آلفاي ضريب (4901) موسوي و کاوياني مطالعه در .است فرد اضطراب از نشان بالاتر نمره لذا

 همبستگي و 11/8 هفته يک فاصله به بازآزمايي روش با آن پايايي ،94/8 اين پرسشنامه کرونباخ

 به 01/8 اين پرسشنامه کرونباخ آلفاي ضريب مطالعه اين در .بود 19/8 تا 98/8 بين آن هايسؤال

 .آمد دست

در اين مطالعه از بسته درمان مبتني بر پذيرش و  .تعهد و پذيرش بر مبتني درمان برنامه .4

اي اي هفتهدقيقه 98 گروهيجلسه  0طي تدوين کرده بودند؛  4880در سال که تعهد هيز و رز 

از هر دو گروه در مرکز مشاوره دانشگاه،  جلساتقبل از شروع . به شرح زير استفاده شديک مرتبه 

 پيش آزمون به عمل آمد. 

 هدف .شدند آشنا يکديگر با افرادرابطه درماني ايجاد شد و نخست  جلسه آغازين، در .اول جلسه   

 نتيجه ؛اندداده انجام کنون تا که کارهايي که دنبرس بينش اين به دانشجويان که بوداين جلسه 

 از براي رسيدن به اين هدف .بردارند دست هاحل راه اين ازلازم است که  لذا واست  نبوده بخش

 چشم اب را شما کنيد تصورکه  شدها گفته و به آن استفاده چاه در انسان و هيولا با جنگ استعاره

 هانناگ. افتيدمي بزرگ چاهي در زود يا دير. اندداده قرار ايمزرعه در کوچک ابزار جعبه يک و بسته

را  الهچ وليکنيد مي کندن به شروع هابيلچه کمک با بعد داريد؛ ابزاري جعبه که افتدمي يادتان

 خروج براي راهي هيچ که نيست معني اين به اما. نيست خروج راه لذا کندن .کنيدمي ترعميق

 ماا ؛بدهد جواب شما به خوبي به ديگري جاي کنيدمي استفاده که هايي حلراه شايد .ندارد وجود

 .کندمي ترسخت را شما کار اينجا

 ودخ راه حل نيست؛ بلکه کنترل کنندگان درک کنند؛شرکت که بود اين جلسه هدف .دوم جلسه 

 يکک استعارهبا استفاده از  و در اين راستا بيان افراد براي بيروني و دروني دنياي .است مسأله

رگزار ب حافظه مسابقه يکاکنون در اين جلسه  که شد گفتهها آزمودني هب ؛اعداد تمرين و شکلاتي

اي حفظ به گونه را عدد 9 اين خواسته شد کهها آنو از بيان  9و  4، 4 عدد تا 9سپس  .شودمي

 ها گفته شد کهبه آزمودني .بپرسند آن را به ياد داشته باشند هاآن از ديگر سال 48 کنند که اگر

 هکاشت شما ذهن در که فکرهايي پس .دهيممي پاداش شما به ؛کنيد فراموش را عدد 9 اين اگر حال

 ذهن در را هاآن است ممکن هم ديگران که هستند ييفکرها 9و  4، 4 .روندنمي بيرون ؛شودمي

 هنذ نامربوط هايحرف عواطف، و احساسات اين .نيستند حذف قابل که فکرهايي .باشند کاشته ما

 .کنند يادداشت جلسه از خارج ؛هستند هاآن فکرهاي کهرا  9و  4، 4 شد خواسته افراد از .هستند

 تا شد ککم افراد به بنابراين .بود شناختي گسلش و تمرينتوضيح  جلسه اين هدف .سوم جلسه  

 افکار واينکه درباره بدون و  شناسايي ؛دشونمي همجوشي موجب که را زبان پنهاني هايويژگي
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 بوساتو در مسافران استعارهسپس از  .باشندخود  گرمشاهده بتوانند؛ کنند قضاوتخود  احساسات

 اين در .هستيد آن راننده شما و دارد وجود اتوبوسي کنيد تصور ؛ها گفته شدو به آن استفاده

 و خاطرات بدني، هايتحال احساسات، افکار، واقع، در مسافران .دوجود دار مسافر تعدادي اتوبوس،

 يف،تکل عنوانبهکه  شد خواسته کنندگان شرکت ازسپس  .هستندشما  تجربه ديگر هايجنبه

 و در جلسه بعد با خود بياورند. کنند شناسايي ؛نداهکرد شاناذيت روزها اين در کهرا  مسافراني

 در زندگي شايد که شد گفته افراد به .بود حال لحظه با تماس جلسه اين هدف .چهارم جلسه   

 اتفاق حاضر حال در که است چيزي همين زندگي ولي ؛باشد رنجبا  همراه نيز و شادي حال،زمان 

 و دنبال را صدا و ببندند را شانهايچشمآگاهي  تمرين ذهنبراي  که شد خواسته افراد از .افتدمي

 فشار شانبدن روي چيزي چهدقت کنند که  عنوان مثال. بهکنند تمرکز شنوندمي که چيزهايي به

 فکر .کنند احساس ؛دارد درد کهرا نظاير آن  وجايي از بدن  ،لباس ،جوراب کفش،فشار  آورد؟مي

 پايان، رد ؟دنهست عصباني ؟دنربمضط ؟دنهست غمگين ؟دندار احساسي چهدريابند که  .دنببين را

 .شد تعيينتکليف خانگي عنوان به احساسات و افکار به تمرکزذهن آگاهي از طريق  تمرين

 ودخ تا شد کمک افراد به .بود زمينه عنوانبه خوددر نظر گرفتن  جلسه اين هدف .پنجم جلسه   

 فکارا با مساوي شخص خود که يابند دست نکته اين به و کنند متماير هم از را ايزمينه و مفهومي

 صورتکه  و طي آن گفته شد استفاده جهت اين در شطرنج صفحه استعاره .نيست احساساتش و

در  که شودمي ديده سفيد و سياه هايمهره ،آن رويوجود دارد و  شطرنج صفحه يک که کنيد

روند و تغيير شوند؛ بيرون ميه، اين مهره ها هستند که جا به جا ميسيا و هايمهرهجنگ بين 

 نگاه هاهمهر اين عنوانبه باورهايتان و احساسات افکار، به توانيدمي شما .کنند؛ نه صفحه شطرنجمي

 .باشند شطرنج صفحه آتي جلسه تا که شد خواسته افراد از تکليف عنوانبهسپس  .کنيد

 چهکه  ها دريابندکه آزمودني بودمهم  هايارزش شناسايي جلسه اين هدف .ششم جلسه   

 که داريد را اين قدرت امروز کنيد فرض که شد گفته هاآنبه  .دارند اهميت زندگي در چيزهايي

 1 براي شما به راجع که است قرار تاندوستان و همسرتان ؛کنيد شرکت خود جنازه تشييع در

-ارزش همان ؛گويندمي افراد آنچه بگويند؟ چه شما مورد در که داريد دوست .کنند صحبت دقيقه

 د؟ايبوده موفقي آدم يد؟ابوده خوبي همسربگويند؛ دوست داريد که در مورد شما  .هستند هاآن هاي

 لي،اص هايارزش بررسيعنوان تکليف از افراد خواسته شد که با سپس به ايد؟بوده مهرباني پدر

 .کنندحرکت ريزي و برنامه شانيهاارزش جهت در ،هاارزش به رسيدن موانع و اعمال و اهداف

 .بود هاارزش مسير در آن به مربوط راهبردهاي و متعهدانه عمل جلسه اين هدف .هفتم جلسه   

 فتهگ افراد به حباب، استعاره در .بود جلسه اين در شده گرفته کاربه موارد جمله از حباب استعاره

 حرکت فضا در هم با بزرگ و کوچک هايحباب .اندديدهرا  صابون حباب حال به تا آيا که شد

 حرکت حال در شاناطراف در کوچک حباب چند و ندهست بزرگي حباب که ندکن فرض .کنندمي
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 د وزنيمي هاآن به را خود شما .آيندمي ند؛بزرگتر حبابها که آن سمت به کوچک حباب دو .است

 و افکار ترکوچک هايحباب .هستند دروني موانع ترکوچک هايحباب .شوندمي شما جذب هاآن

 يدادرق هستيد؛ تربزرگ حبابشما که  اما بترکانند را شما که نيستند قادر هستند که احساسات

 و يدکن جذب راآن ؛است کوچک يحباب خشم مثلا  .دکني حرکت جلو به و حل خود در را هاآن که

 .دش داده خانگي تکليف عنوانبه متعهدانه عوامل موانع تعييندر پايان  .يدکن حرکت جلو به

 شد داده آموزش افراد به .بود بندي جمع و عمل به تعهد ارزيابي اين جلسه هدف .هشتم جلسه   

 ارزشيابي افکار، با همجوشي را جايگزينها و عمل متعهدانه پذيرش، انتخاب ارزشبتوانند  تا

 هاارزش راستاي در تغيير که زماني .کنند رفتارها براي آوري دليل و هاتجربه از اجتناب ها،تجربه

بنابراين  .است رسيده فرا درمان به دادن پايان زمان ؛ندربردا گام اهداف راستاي در افراد و دهد رخ

مساوي تعهد  48يعني هيچ تعهدي نيست و  4را  48تا  4نمره  که شد خواسته افراد از وهله اين در

 رمجبو اگر حتي شده طراحي اعمال سوي به حرکت به نسبت قدره چرا به خود براي اينکه کامل 

را  1 از بالاتر نمره افراد .دنبده ؛هستند متعهد ؛دهند جاي خود در را ناراحتي لحظاتي براي ؛باشند

  .بود مطلوببه خود دادند که  بخش اين در

 هگرو هايهجلس برگزاري مجوز ،گيلان نور پيام دانشگاه حراست و رياست از نخست .اجرا شيوه

 داده پژوهشي طرح اين دردانشجويان مضطرب  شرکت براي عمومي فراخوان سپس و اخذ درماني

جهت شرکت در  نامه رضايتاز تمامي شرکت کنندگان  وشد  انتخاب دانشجويان واجد شرايط و

 مرکز در آزمايش گروهبراي  جلسه مداخله گروهي 0 .شدو پس آزمون اجرا  گرفتهاين دوره درماني 

در فهرست  گواه گروه و برگزار شد 41:98الي  49در روزهاي شنبه ساعت  نور پيام دانشگاه مشاوره

هاي اين پژوهش آزمونبه ماه  4پايان آموزش و پس از گذشت  در گروه دو هر .انتظار قرار گرفت

 پذيرش بر مبتني درمان پژوهش، پايان از پسنظير رازداري رعايت و  اخلاقي موازين .پاسخ دادند

 يريگ اندازهبا   مختلط واريانس تحليل روش ازاستفاده با  هاداده و اجرا نيز گواه گروه براي تعهد و

 .شد مکرر

 

 هايافته

در گروه گواه  و 04/4و 91/49  با آزمايش گروه دردانشجويان زن  سن معيار انحراف و ميانگين

و در گروه  درصد متأهل 14درصد دانشجويان مجرد و  40در گروه آزمايش  .بود 90/4و  48/49

درصد وضعيت اقتصادي ضعيف،  40 .بودنددرصد متأهل  10درصد دانشجويان مجرد و  14 گواه

ميانگين مدت اضطراب در گروه آزمايش و . بودند درصد در وضعيت خوبي 9درصد متوسط و  19

 اضطراب اجتماعي بود. از نوع و سال  91/4و  10/4گواه به ترتيب 
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 مرحلهسه  در گروه دو در پژوهش متغيرهاي معيار انحراف و ميانگين .1 جدول
 گواه تعهد و پذيرش بر مبتني درمان متغير
 پيگيري آزمونپس  پيش آزمون پيگيري پس آزمون پيش آزمون 

 4/14(1/1) 9/18(0/1) 9/14(9/1) 9/11(1/1) 9/11(1/1) 9/14(9/1) پاسخ درست همخوان
واکنش به محرک 

 همخوان
(9/19)9/091 (4/11)4/049 (4/18)9/049 (9/99)4/014 (9/90)1/094 (1/91)9/099 

 1/90(1/1) 1/90(4/1) 9/18(1/1) 9/11(4/1) 4/19(4/1) 1/99(1) پاسخ درست ناهمخوان
واکنش به محرک 

 ناهمخوان
(4/04)1/911 (4/14)9/988 (9/11)9/099 (4/04)9/999 (9/01)4/901 (9/04)1/901 

 9/11(9/9) 9/11(1/9) 9/11(9/9)  1/09(1) 0/00(4/1) 9/19(4/9) انعطاف پذيري شناختي
 

 مرحله در آزمايش گروه در آن هاي زيرمقياس و پذيري انعطاف نمره ميانگين ،4 جدول اساس بر

 سبتن آزمايش گروه در شناختي مهار ميزان و افزايش گواه گروه با مقايسه در پيگيري و آزمون پس

  .است يافته محسوسي تغيير گواه گروه به
 

 مرحله سه در ها داده طبيعي توزيع بررسي براي اسميرنوف-کولموگروف آزمون .2 جدول
 معناداري مقدار آماره متغير
 پيگيري پس آزمون پيش آزمون پيگيري پس آزمون آزمونپيش  

 911/8 901/8 988/8 119/8 114/8 114/8 پاسخ درست همخوان
 909/8 999/8 981/8 999/8 191/8 191/8 واکنش به محرک همخوان
 949/8 491/8 094/8 914/8 910/8 949/8 پاسخ درست ناهمخوان

 114/8 949/8 991/8 999/8 111/8 948/8 واکنش به محرک ناهمخوان
 991/8 901/8 110/8 190/8 119/8 910/8 انعطاف پذيري شناختي

 

 طي مطالعه اين متغيرهاي در هاداده طبيعي توزيع مفروضه که دهدمي نشان 4 جدول هاييافته

  .است برقرار پيگيري و آزمون پس آزمون، پيش مرحله سه

 

  ي پژوهشمتغيرها لون و موخلي باکس، ام آزمون نتايج .3 دولج
 لون موخلي ام. باکس متغير

M F W 2 F 
 04/4 81/4 01/8 49/4 49/0 همخوان درستپاسخ 

 44/8 44/4 19/8 19/8 14/9 زمان واکنش به محرک همخوان
 48/4 40/8 99/8 99/4 10/44 ناهمخوان درستپاسخ 

 80/8 41/4 99/8 11/8 90/4 زمان واکنش به محرک ناهمخوان
 10/8 49/4 04/8 80/4 99/1 انعطاف پذيري شناختي
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 کواريانس هايماتريس همگني مفروضه باکس، .ام آزمون معناداري عدم به توجه با ،9 جدول در

 ونل آزمون نتايج و است کرويت مفروضه برقراري از حاکي نيز موخلي آزمون نتيجه .است برقرار

 .دارد حاضر پژوهش در هاواريانس همساني شرط برقراري از نشان نيز
 

  عامل سطوح در وابسته و کمکي متغيرهاي بين رگرسيون هاي شيب همگني نتايج .4جدول
 F ميانگين مجذورات درجه آزادي مجموع مجذورات شاخص آماري

 91/4 41/49 4 91/49 همخوان درستپاسخ 
 84/4 14/14 4 14/419 زمان واکنش به محرک همخوان

 10/4 94/14 4 09/01 ناهمخوان درستپاسخ 
 49/4 94/14 4 91/409 زمان واکنش به محرک ناهمخوان

 94/4 11/49 4 41/99 انعطاف پذيري شناختي
*P<8/81**P< 8/84 

 همخوان صحيح پاسخدر  آزمون پس و آزمون پيش در رگرسيون همگني مفروضه ،1 جدول نتايج اساس بر

(41/8 =P،) همخوان محرک به واکنش زمان (41/8 =P،) ناهمخوان درست پاسخ (80/8 =P،) زمان 

محاسبه  Fبا توجه به  (P= 44/8) شناختيانعطاف پذيري  و (P= 44/8) ناهمخوان محرک به واکنش

  .است شده رعايت مفروضه اين لذا ؛ها معنادار نيستيک از عاملشده در هيچ
 

 روهگ دو در متغيرها هاي نمره براي مکرر گيري اندازه با مختلط واريانس تحليل نتايج .5جدول
 اندازه اثر درجه آزادي F گروه متغير
 درستپاسخ 

 همخوان
 90/8 4و  40 49/44** آزمايش )مقايسه درون گروهي(

 - 4و  40 09/8 )مقايسه درون گروهي( گواه
 94/8 4و  19 90/11** و آزمايش( گواهمقايسه بين گروهي )

زمان واکنش به 
 همخوانمحرک 

 98/8 4و  40 94/44** آزمايش )مقايسه درون گروهي(
 - 4و  40 49/4 )مقايسه درون گروهي( گواه

 99/8 4و  19 14/49** و آزمايش( گواهمقايسه بين گروهي)
 درستپاسخ 

 ناهمخوان
 19/8 4و  40 89/91** آزمايش )مقايسه درون گروهي(

 - 4و  40 90/8 )مقايسه درون گروهي( گواه
 11/8 4و  19 01/91** و آزمايش( گواهمقايسه بين گروهي )

زمان واکنش به 
 محرک ناهمخوان

 91/8 4و  40 81/41** آزمايش )مقايسه درون گروهي(
 - 4و  40 19/8 )مقايسه درون گروهي( گواه

 99/8 4و  19 11/11** و آزمايش( گواهمقايسه بين گروهي)
انعطاف پذيري 

 شناختي
 49/8 4و  40 44/44** )مقايسه درون گروهي(آزمايش 

 - 4و  40 40/4 )مقايسه درون گروهي( گواه
 10/8 4و  19 81/90** و آزمايش( گواهمقايسه بين گروهي )

*P<8/81**P<8/84  

 پاسخ هاينمره در مرحله سه هايميانگين تفاوت آزمايش گروه در که دهدمي نشان 1 جدول نتايج

 ميزان و (P= 14/8) نيست معنادار گواه گروه در اما ؛(P= 84/8) است معنادار همخوان درست
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 به واکنش زمان هاينمره در مرحله سه هايميانگين تفاوت .است درصد 94 حدود درمان، تأثير

 94/8) نيست معنادار گواه گروه در اما ؛(P= 84/8) است معناداردر گروه آزمايش  همخوان محرک

=P) پاسخ هاينمره درسه مرحله  هايميانگين تفاوت .است درصد 99 حدود تأثيرگذاري ميزان و 

 ميزان و (P= 99/8) نيست معنادار گواه گروه در اما ؛(P= 84/8) است معنادار ناهمخوان درست

 واکنش زمان هاينمره درسه مرحله  هايميانگين تفاوت همچنين .است درصد 11 حدود تأثير اين

 ميزان و (P= 19/8) نيست معنادار گواه گروه در اما ؛(P= 84/8) است معنادار ناهمخوان محرک به

در گروه آزمايش نيز انعطاف پذيري  در مرحله سه هايميانگين تفاوت .است درصد 99 حدود تأثير

 .نيست معنادار گواه گروه در اما ؛درصد است 10و ميزان تأثير حدود  (P= 84/8) است معنادار

 

 امتغيره هاينمره ميانگين جفتي هايمقايسه براي بنفروني تعقيبي آزمون نتايج .6جدول
 گواهگروه  گروه آزمايش زمان اندازه گيري متغير

 انحراف معيار تفاوت ميانگين انحراف معيار تفاوت ميانگين 
 درستپاسخ 

 همخوان
 41/8 10/8 41/8 99/1** پس آزمون-پيش آزمون

 41/8 14/8 99/8 99/1** پيگيري-آزمونپيش 
 48/8 41/8 49/8 98/8 پيگيري-پس آزمون

زمان واکنش به 
 محرک همخوان

 91/8 19/4 89/9 01/14* پس آزمون-پيش آزمون
 14/8 99/4 01/9 99/90* پيگيري-پيش آزمون
 10/8 09/8 18/4 19/9 پيگيري-پس آزمون

 درستپاسخ 
 ناهمخوان

 44/8 14/8 41/8 99/9** آزمونپس -پيش آزمون
 49/8 91/8 94/8 49/9** پيگيري-پيش آزمون
 80/8 44/8 41/8 48/8 پيگيري-پس آزمون

زمان واکنش به 
محرک 
 ناهمخوان

 01/8 11/4 99/9 19/19* پس آزمون-پيش آزمون
 94/8 89/4 18/1 11/11* پيگيري-پيش آزمون
 41/8 99/8 94/8 99/8 پيگيري-پس آزمون

انعطاف پذيري 
 شناختي

 49/8 01/8 14/8 48/44* پس آزمون-پيش آزمون
 40/8 94/8 89/4 81/48* پيگيري-پيش آزمون
 44/8 49/8 14/8 49/4 پيگيري-پس آزمون

*P<8/81**P<8/84  

 پيش و آزمون پس-آزمون پيش در هامؤلفه همه ميانگين تفاوت که دهدمي نشان 9 جدول نتايج

 ناي آزمايش گروه در پيگيري-آزمون پس بين اما ،است معنادار آزمايش گروه در پيگيري-آزمون

 گواه گروه در .است مذکور متغيرهاي بر درمان اثر ماندگاري از حاکي که نيست معنادار تفاوت

  .نيست معنادار جفتي هايمقايسه از يکهيچ
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هاي پاسخ درمان مبتني بر پذيرش و تعهد منجر به بهبود مؤلفه، 4شکل بر اساس نمودارهاي 

پذيري شناختي و کاهش واکنش به محرک همخوان و  درست همخوان، ناهمخوان و انعطاف

اين تغييرات در  و نسبت به پيش آزمون شدهآزمون  مرحله پس درناهمخوان در گروه آزمايش 

که در گروه گواه طي سه مرحله تغيير معناداري در  مرحله پيگيري نيز پايدار مانده است؛ در حالي

 رخ نداده است.  ياد شدههاي مؤلفه
  

 گيرينتيجه و بحث

 طورهب گواه گروه به نسبت آزمايش گروه در شناختي مهار ميزان که داد نشان حاضر مطالعه نتايج

در تبيين کنند؛ بيان مي( 4889) وينستين، براون و رايانهمانطور که  .است يافته تغيير معناداري

 سالم روهگ به نسبت پاسخ ارائه در اضطرابي مشکلات داراي افراد کل،درتوان گفت که اين يافته مي

 رد و است ترطولاني پاسخدهي براي هاآن واکنش زمان ديگر، عبارت به يا کنندمي عمل کندتر

 ديبنيا هايمؤلفه از يکي ،توجهاز آنجا که  .است ترضعيف افراد اين در شناختي بازداري نتيجه

 تعهد و پذيرش بر مبتني درمان هايمؤلفه از يکي آگاهي ذهن هايمهارتو  است آگاهي ذهن

 اتخاذ را اجتنابي کمتر و ساگارانه مقابله راهبردهاي تا کندمي کمک افراد به آگاهي ذهن ؛است

 هايتمرين در که افرادي ؛است داده نشان گرفته صورت آزمايشي هايبررسيافزون بر اين  .کنند

 ،ارانو همک وينستين) کنندمي کسب استروپ آزمون در بالاتري نمره ؛کنندمي شرکت آگاهي ذهن

 وردم بايستي نخست موقعيت، يا محرک که کنندمي فرض شناختي، هاينظريههمچنين  .(4889

 رقرارب ارتباط حافظه در شده ذخيره قبلي تجارب با و دشو بنديطبقه و شناسايي ؛گيرد قرار توجه

 مغز که اييآنج از .برانگيزاند را ايويژه هيجاني پاسخ يا و بگيرد قرار ارزشيابي مورد بتوانند تا نمايد

 .ستا مغز عملکردي و ساختاري تغييرات نيازمند رفتار تغيير نوع هر ؛دانيممي رفتار خاستگاه را

 يشناختروان عصب تأثيرات کشف و مغز شناختي کارکردهاي با رواندرماني هايروش بين ارتباط

 مانيدر هايروش اين ارتقاي براي راهکارهايي کننده ارائه درماني، تأثير نمودن مستدل بر علاوه آن،

 (.4994)زارع و همکاران،  .است

 به نسبت آزمايش گروه در شناختيانعطاف پذيري  ميزانديگر اين پژوهش اين بود که يافته    

 (4844) تالي و ماسودا مطالعه نتايج با اين يافته .است يافته افزايش معناداري طوربه گواه گروه

ذيري انعطاف پ ،تعهد و پذيرش درمان فرايند در توان گفت کهدر تبيين اين يافته مي .است همسو

 ساز تعل به روش اين کارگيري بهبنابراين  .مي شود شناخته شناختيروان سلامت اساس عنوانبه

 گريمشاهده لحظه، در حضور زدايي، حساسيت آگاهي، افزايش پذيرش، نظير آن در نهفته کار و

انعطاف پذيري  .دهد کاهش را علائم از زيادي حد تا تواندمي رهاسازي، و رويارويي قضاوت، بدون

 که ياتيمقتض اساس بر وباشد  داشته تماس کنوني لحظات با کامل طوربه فرد که است معنا اين به
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 يروديت) دهد ادامه يا تغيير ؛است برگزيده که هاييارزش اساس بر را خود رفتارهاي ؛دارد قرار آن در

 استفاده جايگزين توجيهات از؛ دارند پذيرانعطاف تفکر توانايي که افرادي .(4844 رابينسون، و

 يا زانگي چالش هايموقعيت و کنندمي بازسازي مثبتي صورتبه را خود فکري ارچوبهچ ؛کنندمي

 ناختيشروان نظر از ؛نيستند پذيرانعطاف که افرادي به نسبت و پذيرندمي را زااسترس رويدادهاي

 يعمل تتمايلا و هاهيجان افکار، به نسبت آگاهي و توجه افزايش چون .دارند بيشتري آوري تاب

 هايحالت و سازگارانه رفتارهاي شدن هماهنگ باعث و است تعهد و پذيرش مثبت هايجنبه از

 قهعلا و اجتماعي و انفرادي هايفعاليت جهت در فردي توانايي بهبود ؛شودمي مثبت شناختيروان

 بهبود با تعهد و پذيرش آموزش بنابراين .(4849هيز و همکاران، ) دارد پي در را هافعاليت اين به

 بهبود جهت در تواندمي اجتماعي، و فردي هايفعاليت در هاآن مشارکت ترغيب و هاتوانايي اين

 .شود واقع مؤثر و مفيد هاآنانعطاف پذيري 

 به کند؛ تمرکز زاآسيب عوامل حذف و سازي برطرف بر آنکه جاي به تعهد و پذيرش رويکرد   

 کنترل از را خود و بپذيرند را خود شده کنترل هايشناخت و هاهيجان تا کندمي کمک مراجعان

 هک دهدمي اجازه هاآن به و ندکن خلاص ؛است گرديده مشکلاتشان ايجاد سبب که کلامي قوانين

 رب آشکارا و است محور يندافر اساسا  تعهد و پذيرش .بردارند دست هاآن با منازعه و کشمکش از

 پذير، انعطاف معنابخش هايفعاليت افزايش با تعهد و شناختيروان تجربيات پذيرش ارتقاء

 .کندمي تأکيد شناختيروان تجربيات محتواي نظرگرفتن در بدون و سازگارانه

 زيستي، عوامل از ايپيچيده مجموعه از متأثر مفهومي عنوانبه سلامتي گرفتن نظر در با   

 تنها ديگر سلامتي معنا، اين در که دکر اذعان بايد مذهبي و فرهنگي اجتماعي، شناختي،روان

 اسانشنروان و اجتماعي علوم دانشمندان تمامي بلکه ؛نيست پزشکي علوم اندرکاران دست دغدغه

 ؛گيردمي انجام ايمداخله صورتبه که هاييپژوهش نتايج شک، بدون .هستند علاقمند آن بررسي به

 که ندهآي پژوهشگران به ايايدهارائه  و اجرايي هايمحيط براي پيشنهادي الگوي ارائه به بايستمي

 بيينت براي .است گرفته قرار غفلت مورد البته که دشو منجر ؛کنندمي مطالعه مشابه هايزمينه در

 اين کرذ کاربردي،الگوي  ارائه و دانشجويان اضطراب بر پذيرش و تعهد بر مبتني درمان تأثير نحوه

 هايراهبرد که است شناختيروان ايمداخله ،پذيرش و تعهد بر مبتني درمان که است ضروري نکته

 انعطاف افزايش منظور به رفتار تغيير و تعهد راهبردهاي با همراه را پذيرش و آگاهي بر مبتني

 يبالين درمانگران به حاضر، پژوهش هاييافته به توجه با .گيردمي کاربه شناختيروانپذيري 

 مهار و شناختيانعطاف پذيري  ارتقاء جهت اين شيوه از اضطراب، درمان در که شودمي پيشنهاد

 .کنند استفاده شناختي

به جاي اينکه  که دهدمي ياد افراد به تعهد و پذيرش درمانکه  گفت بايد بنديجمع يک در   

 و اهداف جهت در و کنند تجربهها آن ؛متوقف سازند را احساساتشان و افکارتلاش کنند که 
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 دمانن شناختيروان مشکلات توانمي خوبي به درمان، اين از استفاده با. کنند کار هايشانارزش

 که شد نيز افراد اين در ايتجربه اجتناب کاهش مسبب و داد کاهش را اضطراب و افسردگي

 پي ردبراي فرد  را اطرافيان با بهتر روابط شرايط، با يافتن وفق زندگي، به اميد افزايش درنهايت

 .داشت خواهد

به دليل محدوديت زماني و مکاني،  اينکه جمله از ؛داشت وجود هاييمحدوديت مطالعه اين در   

 به توانديم ترطولاني مدت به افراد پيگيري که؛ درحاليتر فراهم نشدامکان پيگيري زماني طولاني

 انيمک محدوديت دليل به پژوهش اين درنمونه محدود تعداد  .بيانجامد تريکامل و جديد هاييافته

ژوهش پ اينافزون بر اين  .باشد اثرگذار هايافته تعميم بر تواندمي مداخلات، از بعد آزمودني افت و

 باتکرار اين پژوهش در قشرهاي ديگر جامعه  است بديهي .شد انجام دانشجويي نمونهدر مورد 

 تري منتهي شودبخش اطمينان نتايج به دتوانمي مستمر هايسنجش

 

 سپاسگزاري

کان با شرکت خود ام که دانشجويانيو گيلان دانشگاه پيام نور همکاري تمام مسئولان  ازلازم است 

شماره  پژوهشي طرح از برگرفته حاضر مقاله .شود قدردانيانجام اين پژوهش را فراهم کردند؛ 

 .است شده انجامگيلان  نور پيام دانشگاه مالي حمايت با که است 4884/ص/ 1140

 

 منابع

(. 4994شناس، حسن. ) اميري، يگانه.، حسن پور، مريم.، رحماني، فهيمه.، حقافشاري، رامين.، 

فصلنامه هاي اضطرابي. هاي شخصيتي بيماران دچار اختلال وسواس و ساير اختلالويژگي
 .41-91(: 9)1، شناسي کاربرديروان

(. تأثير درمان مبتني بر 4999علي. ) ايراندوست، فروزان.، نشاط دوست، حميد طاهر.، و نادي، محمد

 .09-99(: 4)0، مجله علوم رفتاريپذيرش و تعهد در کيفيت زندگي زنان مبتلا به کمردرد مزمن. 

(. کاهش علائم وسواس در بيماران مبتلا به وسواس فکري 4994ايزدي، راضيه.، و عابدي، محمد رضا. ) 

 .411-409(: 9)41، فيضپذيرش و تعهد. و عملي مقاوم به درمان از طريق درمان مبتني بر 

(. اثربخشي درمان گروهي پذيرش و تعهد بر هراس اجتماعي دانشجويان. 4998پورفرج عمران، مجيد. ) 

 .4-1(: 4)9، فصلنامه دانش و تندرستي

(. تأثير روش درماني مبتني بر تعهد 4994حر، مريم.، آقايي، اصغر.، عابدي، احمد.، و عطاري، عباس. ) 

(: 4)44، مجله تحقيقات علوم رفتاري. 4ذيرش بر ميزان افسردگي بيماران مبتلا به ديابت نوع و پ

440-444. 



... مهار بهبود در تعهد و پذيرش بر مبتني درمان اثربخشي  

 4991(/ زمستان 10پياپي  1)44شناسي کاربردي/ فصلنامه روان                                                         180

(. تأثير 4994علي. ) حسينائي، علي.، احدي، حسن.، فتي، لادن.، حيدري، عليرضا.، و مظاهري، محمد 

بر استرس شغلي و فرسودگي شغلي.  (ACT)آموزش گروهي مبتني بر درمان پذيرش و تعهد 

 .489-448(: 4)49، شناسي باليني ايرانپزشکي و روانمجله روان

هاي نگراني با کيفيت زندگي در دانشجويان دانشگاه علوم پزشکي ارتباط حيطه(. 4998) .دشتي، محمد 
 رکزي.استان مدانشگاه علوم پزشکي  پرستاريدانشکده  .اي. پايان نامه دکتراي حرفهاستان مرکزي

(. اثربخشي درمان گروهي پذيرش و تعهد بر اضطراب و 4999رجبي، ساجده.، و يزدخواستي، فريبا. ) 

 .49-90(: 4)9، شناسي بالينيمجله روانام اس. افسردگي زنان مبتلا به بيماري 

شکل دهي توجه (. تأثير آموزش 4994، محمد. )ناظر، احمد.، و عليپوراله.،  ، وليفرزادحسين.، ، زارع 

 .01-91(: 4)41، هاي علوم شناختيفصلنامه تازه بر تقويت توجه رانندگان حادثه ديده.

(. اثر ميزان بار و ظرفيت حافظه کاري بر فرآيند مهار شناختي 4991. )راضيه ،لطفي .، وزارع، حسين 

 .411-401(: 1)49، شناسيمجله رواندر تکليف استروپ. 

(. نقش 4994اسماعيل.، شاره، حسين.، بحرينيان، سيد عبدالمجيد.، و فرماني، اعظم. )، سلطاني 

آوري با افسردگي.  اي و تابهاي مقابلهسبک اي انعطاف پذيري شناختي در ارتباط بينواسطه

 .00-99(: 4)40 ،پژوهنده
(. اثربخشي آموزش فرزندپروري مبتني بر رويکرد 4991فقيهي، محمد صالح.، و کجباف، محمد باقر. )

نامه فصلپژوهش مورد منفرد.  :پذيرش و تعهد به مادران بر عزت نفس کودکان دچار شکاف لب و کام
 .119-119(: 1)48، رديشناسي کاربروان

سنجي پرسشنامه اضطراب بک در هاي روان(. ويژگي4901سادات. ) کاوياني، حسين.، و موسوي، اشرف

 99 ،مجله دانشکده پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي تهران طبقات سني و جنسي جمعيت ايراني.

(4:)418-499. 
(. اثربخشي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد بر 4999مرمرچي نيا، مژگان.، و ذوقي پايدار، محمدرضا. ) 

(: 4)44 ،شناسي کاربرديفصلنامه رواناميدواري و شادکامي نوجوانان دختر تحت پوشش بهزيستي. 

411-411. 

مبتني بر پذيرش و تعهد بر  اثربخشي درمان (.4999نظري، امين.، فلاح زاده، هاجر.، و نظربلند، ندا. ) 

 .199-119(: 9)44، شناسي کاربرديفصلنامه روانها. سرخوردگي و کيفيت زناشويي زن

 
References 

Baddeley, A. (2012). Working memory: Theories, models, and controversies. 

Annual Review of Psychology, 63(1): 1-29. 

 Bamber, M. D. & Schneider, J. K. (2016). Mindfulness-based mediation to 

decrease stress and anxiety in college students: A narative synthesis of the 

research. Educational Research and Reviews, 18(1): 1-32. 

http://www.sid.ir/Fa/Journal/SearchPaper.aspx?writer=54800
http://www.sid.ir/Fa/Journal/SearchPaper.aspx?writer=54800
http://www.sid.ir/Fa/Journal/SearchPaper.aspx?writer=52732
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjd_cjPmZ_UAhUM1ywKHaREDsIQFgghMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.academicjournals.org%2Fjournal%2FERR&usg=AFQjCNFUtYUDB1WdwjlN21w2uLBDSoWGlg


 برادران مجيد و زارع حسين

189 

 Brinkborg, H., Michanek, J., Hesser, H., & Berglund, G. (2011). Acceptance and 

commitment therapy for the treatment of stress among social workers: A 

randomized controlled trial. Behaviour Research and Therapy, 49(6): 389-398. 

 Chan, R. C. K., Chen, E. Y. H., & Law, C. W. (2006). Specific executive 

dysfunction in-patient with first-episode medication-naïve schizophrenia. 

Schizophrenia Research, 82(1): 51-64. 

 Folke, F. (2012). Parling T. Melin L. Search results for Acceptance and 

commitment therapy for depression: A preliminary randomized clinical trial for 

unemployed on long-term sick leave. Cognitive and Behavioral Practice, 19(4): 

517-525. 

Forman, E. M., & Herbert, J. D. (2009). New directions in cognitive behavior 

therapy: Acceptance-based therapies. In: O'Donohue WT, Fisher JE. General 
principles and empirically supported techniques of cognitive behavior therapy. 

New Jersey: Wiley & Sons.  

Hayes, S. C, Strosahl, K. D., & Wilson, K. G. (2012). Acceptance and commitment 
therapy: The process and practice of mindful change. The Guilford Press: New 

York London. 

Hayes, S. C., Levin, M. E., Plumb-Vilardaga, J., Villatte, J. L., & Pistorello, J. 

(2013). Acceptance and Commitment Therapy and contextual behavioral 

science: Examining the progress of a distinctive model of behavioral and 

cognitive therapy. Behavior Therapy, 44(2): 180-198. 

 Hulbert-Williams, N. J, Storey, L., & Wilson, K. G. (2015). Psychological 

interventions for patients with cancer: psychological flexibility and the potential 

utility of acceptance and commitment therapy. European Journal of Cancer 

Care, 24(1): 15–27. 

 Johnston, M., Foster, M., Shennan, J., Starkey, N., & Johnson, A. (2010). The 

effectiveness of an acceptance and commitment therapy self-help intervention 

for chronic pain. The Clininical of Journal of Pain, 26(5): 393-402. 

 Masuda, A., & Tully, E. C. (2012). The role of mindfulness and psychological 

flexibility in somatization, depression, anxiety, and general psychological 

distress in a nonclinical college Sample. Journal of Evidence-Based 

Complementary Alternative Medicine, 17(1): 66-71. 

 Roditi, D., & Robinson, M. E. (2011). The role of psychological interventions in 

the management of patients with chronic pain. Psychology Research and 

Behavior Management, 4(1): 41-9.  

Sharp, K. (2012). A review of acceptance and commitment therapy with anxiety 

disorders. International Journal of Psychology and Psychological Therapy, 

12(3): 359-372. 

Twohig, M. P. (2009). Acceptance and commitment therapy for treatment-resistant 

posttraumatic stress disorder: A case study. Cognitive and Behavioral Practice, 

16(1): 243-52. 

 Weinstein, N., Brown, K. W., & Ryan, R. M. (2009). A multi-method examination 

of the effects of mindfulness on stress attribution, coping, and emotional well-

being. Journal of Research in Personality, 43(3): 374–385. 

http://www.sciencedirect.com/science/journal/00057967
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj7j5Ok1PfYAhXEhSwKHeXBAJAQFggnMAA&url=https%3A%2F%2Fwww.journals.elsevier.com%2Fschizophrenia-research&usg=AOvVaw2Vg_-Gc8nHOBy9hRQRxXxh
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiZ25Gju_fYAhWkh6YKHfEDC28QFggrMAA&url=https%3A%2F%2Fwww.journals.elsevier.com%2Fcognitive-and-behavioral-practice%2F&usg=AOvVaw37XK_fH-70Z30XWGNaPrkv
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjeuO7dt_fYAhWCDywKHUptD8IQFggkMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.scimagojr.com%2Fjournalsearch.php%3Fq%3D7000153258%26tip%3Dsid&usg=AOvVaw1klsmPeKhgbccjF6BxmScp
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiZ25Gju_fYAhWkh6YKHfEDC28QFggrMAA&url=https%3A%2F%2Fwww.journals.elsevier.com%2Fcognitive-and-behavioral-practice%2F&usg=AOvVaw37XK_fH-70Z30XWGNaPrkv


... مهار بهبود در تعهد و پذيرش بر مبتني درمان اثربخشي  

 4991(/ زمستان 10پياپي  1)44شناسي کاربردي/ فصلنامه روان                                                         148

Zettle, R. D. (2015). Acceptance and commitment therapy for depression. Current 

Opinion in Psychology, 2(1): 65-69. 

Zong, J., Cao, X., Cao, Y., Shi, Y., Wang, Y., Yan, C., Abela, J., Gan, Q., Gong, 

Q., & Chan, R. (2010). Coping flexibility in college students with depressive 

symptoms. Health and Quality of Life Outcomes, 8(1): 1-6. 

*** 

 

 پرسشنامه انعطاف پذيري شناختي
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 1 9 1 1 9 4 4 ها توانايي خوبي دارم.در ارزيابي موقعيت. 4
 1 9 1 1 9 4 4 گيري مشکل دارم.هاي دشوار براي تصميمهنگام رويارويي با موقعيت. 4
 1 9 1 1 9 4 4 گيرم.هاي گوناگون را در نظر ميقبل از تصميم گيري، گزينه. 9
کنم کنترل خودم را شوم، احساس ميميهاي دشوار روبه رو وقتي با موقعيت. 1

 از دست خواهم داد.
 

4 4 9 1 1 9 1 

 1 9 1 1 9 4 4 هاي دشوار از نقطه نظرهاي مختلف نگاه کنم.دوست دارم به موقعيت. 1
 1 9 1 1 9 4 4 گردم که سريعا  در دسترس نيستند.قبل از انجام هر رفتار دنبال اطلاعاتي مي. 9
م کنشوم، احساس پريشاني ميهاي دشوار روبه رو ميموقعيتهنگامي که با . 1

 توانم براي حل موقعيت فکر کنم.و نمي
4 4 9 1 1 9 1 

 1 9 1 1 9 4 4 کنم مسائل را از نقطه نظر افراد ديگر نگاه کنم.سعي مي. 0
هاي دشوار يک راه معين و قطعي وجود اينکه براي برخورد کردن با موقعيت. 9

 شوم.آزرده ميندارد 
4 4 9 1 1 9 1 

 1 9 1 1 9 4 4 هاي ديگران گذاشتن برايم آسان است.خود را در موقعيت. 48
دانم چه کاري بايد انجام شوم، نميهاي دشوار روبه رو ميوقتي با موقعيت. 44

 دهم.
4 4 9 1 1 9 1 

 1 9 1 1 9 4 4 هاي دشوار نگاه کردن مهم است.هاي گوناگون به موقعيتاز جنبه. 44
هاي دشوار قبل از اينکه تصميم بگيرم چگونه رفتار کنم، در موقعيت. 49

 گيرم.هاي مختلف را در نظر ميگزينه
4 4 9 1 1 9 1 

 1 9 1 1 9 4 4 کنم.به يک موقعيت از نقطه نظرهاي مختلف نگاه ميطور معمول بهمن . 41
 1 9 1 1 9 4 4 شوم غلبه نمايم.آنها روبرو ميهايي که در زندگي با من قادرم بر دشواري. 41
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 گيرم.موجود را در نظر مي
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 1 9 1 1 9 4 4 کنم هيچ قدرتي براي تغيير ندارم.هاي دشوار حس ميدر موقعيت. 41
 کنم بهشوم، درنگ کرده و سعي ميدشوار روبه رو ميهاي وقتي با موقعيت. 40

 هاي مختلف براي حل آن فکر کنم.راه
4 4 9 1 1 9 1 

توانم به بيشتر از يک راه حل براي حل موقعيت دشواري که با آن روبه مي. 49
 ام فکر کنم.رو شده

4 4 9 1 1 9 1 

هاي مختلف را در نظر گزينهتوانم قبل از پاسخ دادن به شرايط دشوار، مي. 48
 بگيرم.

4 4 9 1 1 9 1 
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 9 4 4 8 گرما( (. احساس داغي 4
 9 4 4 8 . لرزش در پاها9
 9 4 4 8 . ناتواني در آرامش1
 9 4 4 8 . ترس از وقوع حادثه بد1
 9 4 4 8 . سرگيجه و منگي9
 9 4 4 8 . تپش قلب و نفس نفس زدن1
 9 4 4 8 )بي ثبات (. حالت متغير 0
 9 4 4 8 . وحشت زده9
 9 4 4 8 . عصبي48
 9 4 4 8 . احساس خفگي44
 9 4 4 8 دست. لرزش 44
 9 4 4 8 . لرزش بدن49
 9 4 4 8 . ترس از دست دادن کنترل41
 9 4 4 8 . به سختي نفس کشيدن41
 9 4 4 8 . ترس از مردن49
 9 4 4 8 )حالت ترس (. ترسيده 41
 9 4 4 8 سوءهاضمه و ناراحتي شکم. 40
 9 4 4 8 )از حال رفتن (. غش کردن 49
 9 4 4 8 . سرخ شدن صورت48
 9 4 4 8 )نه در اثر گرما (. عرق کردن 44

*** 


