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 چكيده 

داي رواني كنند در معرض آسيبشان تجربه ميكه در زنداي دمسران افراد معتاد به علت مشيلاتي :هدف

ودش باشند  بنابراين دد، از پژدايي در جهت مقابله با اين شرايط ميبسياري قرار دارند  لذا نيازمند آموزش

دمسران  شناختيداي روانپذيري رواني و سرمايهحاضر اثربخشي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد درانعطا،

-آزمونپس -آزمونآزمايشي از نوع پيشروش پژودش حاضر نيمه روش:حت درمان متادون بود. افراد ت

جامعه آماري پژودش حاضر شامل تمامي دمسران افراد تحت درمان متادون پيليري دمرا  با ارو  اوا  بود. 

دسترس انتخا  و ايري در وور  نمونهدا بهنفر از آن 31كه داي ترك اعتياد شهر سمنان بود در كلينيك

به  آزمون در دو ارو وور  امارش تصادفي در دو ارو  آزمايش و اوا  قرار ارفتند. در مرحله پيشبه

پذيري رواني پاسخ دادند  س س ارو  بيني  خودكارآمدي و انعطا،آوري  اميد  خوشداي تا نامهپرسش

داان كننه و درنهايت از شركتآزمايش تحت دشت جلسه درمان مبتني بر پذيرش و تعهد قرارارفت

آمد  از تحليل كواريانس حاكي از دستنتايج به ها:يافتهماده ارفته شد.  0آزمون و يك پيليري پس

  شناختي گاميدداي روانپذيري رواني و سرمايهاثربخشي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد بر انعطا،

آزمون و پيليري بود آوري و خودكارآمدي، در ارو  آزمايش در در دو مرحله پسبيني  تا خوش

د منجر به بهبود توانددد كه درمان مبتني بر پذيرش و تعهد ميمي نتايج فوق نشان گيري:نتياه،. >15/1pگ

دا استفاد  توان از اين شيو  درماني در كنار ساير درمانشناختي دمسران افراد معتاد شد  و ميداي روانقابليت

 نمود.

ياد  شناختي  اعتروانداي پذيري رواني  سرمايهدرمان مبتني بر پذيرش و تعهد  انعطا،ها: کليدواژه

 متادون
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 مقدمه

  0رود گدلي و مارلا اعتيااد ييي از مشااايلا  سااالامات عمومي در جهاان باه شاااماار مي      

پزشااايي آمريياا  ياك اللوي   كاه بناا بر تعريف آخرين ويرايش رادنمااي روان    ، 0115

عي يا مادا طبيبيمااراون رفتااردااي مرتبط باا مصااار، مواد در نتيجاد مصااار، پياپي يك       

رواني به آن ماد  وابسااته  كه شااخ  از نظر جسااماني وطوريبه شااود مصاانوعي تعريف مي

عنوان يااك اختلا  مزمن و باه  اعتياااد .،0315پزشااايي آمريياا   شاااود گرادنمااي روان مي

 شااناختي  جساامي و اقتصااادي براي   پذير  علاو  بر تأثيرا  عميق اجتماعي  روانبراشاات

. سااازدفشاار رواني زيادي را بر اعضاااي خانواد  و جامعه تحميل مي  كنند  شاخ  مصاار، 

ترين تأثيرا  داي زيادي را به دمرا  دارد و مخر وجود اعتيااد در محيط خاانواد  آسااايب  

ه بر تر از دمباشاد كه بر تما  افراد خانواد  و مهم اعتياد  ساوءمصار، سارپرسات خانواد  مي    

. ،0313اذارد گپارساااافر و يزد خواساااتي   بر جاي مي دمسااار فرد معتاد تأثيرا  منفي زياد

شااود كه دمسااران افراد معتاد از وضااعيت    زايي وضااعيت موجود زماني بيشااتر مي  آساايب

دمساارشااان اطلاع يابند. در انين شاارايطي  دمسااران افراد معتاد  اميد به زنداي خود را از    

دا يفيت زنداي آنشاااود و كداا دااار داراوني مي  ددناد  بهزيساااتي رواني آن دسااات مي

كاه در نهايت غم  احسااااس تنهايي  شااار  و عد  امنيت رواني بر   طوريشاااود باه مختال مي 

اردد دمسااران ،. اين مساا له موجب مي0311يابد گترخان  دا اسااتيلا ميساايطرا زنداي آن

دا در شااناختي آنآوري و ساارمايه روانافراد معتاد در معرض تنش بالايي قرار ايرند و تا 

 ،.0313بل مشيلا  كادش يابد گپارسافر و يزد خواستي  مقا

دا خصاااوص دمساااران آن به خانواد  افراد معتاد به 0شاااناختيداي روانوجود سااارماايه 

ربت داي مكناد تاا تواناايي خود را در مقاابل شااارايط زنداي بالا ببرند. سااارمايه     كماك مي 

ددندا اسااات كه نشاااانآوري بيني  اميد و تا شاااناختي شاااامل خودكارآمدي  خوشروان

ارزياابي مربت فرد از شااارايط و احتما  موفقيت بر اسااااس تلاش و پشاااتيار اسااات گوانو     

عنوان يك وضاااعيت شاااناختي بهديلر سااارمايه روانبيان،. باه 0105  3كيميات و ونلوني  

                                                                 
1. Daley & Marlatt 

2. Psychological Capital 

3. Vanno, Kaemkate & Wongwanich  
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دايي مشااخ  از قبيل داشااتن خودكارآمدي  مربت اساات كه فرد توسااط مجموعه ويژاي 

برانليز  داشاااتن نلرش مربت در مورد آيند  و حا   آميز كارداي االشفقيتبراي انجا  مو

منظور رسااايادن باه موفقيت  داشاااتن پايداري فرد در مقابل    پااياداري در جهات ادادا، باه     

 ،.0104  0اردد گكاراتپ و كاراداسمشيلا  و بازاشت به حالت اوليه تعريف مي

ايرند كه به دنبا  آن علائمي رار ميداي بساااياري قدمسااران افراد معتاد در معرض تنش 

كنند. اين افراد از احسااساا  ناخوشايند خود اجتنا    از افسارداي و اضاطرا  را تجربه مي  

بيني  آوري  اميد  خوششااانااختي گكاه شاااامال تاا      دااي مربات روان  كرد  و سااارمااياه  

ابق بر ،. مط0103  0رود گكيشاااور  پانديت و راارا داا رو باه كادش مي  خودكاارآمادي، آن  

، در پژودشاااي درياافتناد كاه افراد داراي سااارماايه      0117گ 3اين ايريناا  سااازيلفر و ماارك  

شااانااختي باالا از زناداي خود رضاااايات بالاتري دارند  روابط خوبي با ديلران برقرار      روان

، با انجا  0115گ 4انين اساااتادينلر  دورنر و مييلركنناد و دوساااتاان زياادي دارناد. دم    مي

ند كه احساااس كنتر  داشااتن بر وقاي  و خودكارآمدي بالا موجب بهبود پژودشااي نشااان داد

شاااود  بناابراين باه ميزاني كاه افراد از    ساااطح بهزيساااتي رواني و رضاااايات از زناداي مي   

بيني بيشاااتري برخوردار باشاااند در زنداي عمليرد  آوري  اميد  خودكارآمدي و خوشتا 

، و كيفيت زنداي گپنادي و 0117  5انبهتري داشاااتاه  رضاااايات گلاتانس  اوليو  اوي و نرم   

ل تري در مقااباا پاذيري بيش كنناد و انعطاا،  ، باالاتري را نيز تجرباه مي  0314فااتحي زاد    

 ددند.مشيلا  از خود نشان مي

به توانايي فرد براي تماس با لحظد حاضاار بدون قضاااو  و كاملاً    6پذيري روانيانعطا،

نه در برطر، كردن افيار و احسااااساااا   شاااود كاه فرد ديادااا  آااادا    دشاااياار افتاه مي  

پذيري رواني فرايند تعامل بين ،. انعطا،0106  7ايرد گويلز و دركساااز به كار ميمشاايل

عمليردداي شاناختي  احساااسااي و شاهودي اساات  كه فرد قابليت تغيير رفتار و اشااوداي    

ا دارا ؤلفه رنسااابت به افيار و احسااااساااا  خود را دارد. بر طبق اين مفهو  افرادي كه اين م 

                                                                 
1. Karatepe &Karadas 

2. Lakshmi, Pandit & Raguram 
3. Irina, Szleifer & Mark 

4. Staudinger, Drner & Mickler 

5. Luthans, Avolio, Avey & Norman  

Norman 
6. Psychological Flexibility 

7. Wiggs & Drake 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Pandit%20LV%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24459307
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Raguram%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24459307
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  خود 3  بودن در لحظه حا 0  اساالش0پذيري رواني گپذيرشدسااتند بر اساااس مد  انعطا،

دا شاااان بر مبناي ارزشكنند و اقداما ، رفتار مي6و عمل متعهدانه 5دا  ارزش4عنوان بافتارباه 

پذيري ،. افرادي كه داراي انعطا،0106  7و عمال متعهدانه اسااات گاسااايو  و مساااراان  

باشااند  لحظه دشاايار ميبهداي دروني و بيروني  لحظهدساتند معمولاً نساابت به محرك  رواني

  آوري  گمور شااانااختي باا تا   پاذيري روان بناابراين باه دليال دم وشااااني مفهو  انعطاا،    

، و مشااايلاتي كه دمساااران افراد معتاد با آن مواجهه  0107  2جيساااون  لساااتر و دالساااي 

اني خود را در زناداي باالا ببرناد و زماان حا  را بدون     پاذيري رو شاااوناد  بااياد انعطاا،    مي

،. در دمين راساااتا براي كادش 0100  1قضااااو  و اجتناا  تجرباه كنناد گمساااودا و تولي    

دايي اسااتفاد  دا و يا درمانشااود از آموزشمشاايلا  دمسااران افراد معتاد امروز  سااعي مي 

 افراد معتاد مؤثر باشااد و موجبپذيري رواني دمسااران شاود كه در بهزيسااتي رواني  انعطا، 

 ،.0315دا شود گترخان  سازااري اجتماعي آن

تواند نقش مؤثري در بهبود تعارضاااا  فرد ايفا نمايد  درمان داايي كه مي ييي از درماان  

دا را به دليل شااناختي انسااان، مشاايلا  روان0116گ 00اساات. اسااتيون ديز 01پذيرش و تعهد

جوشاااي شاااناختي و اجتنا  از تجربه كردن  كه توساااط دمداند ناپذيري رواني ميانعطاا، 

كه اجتنا  ازآنجايي .،0313  ترجماه كماالي و كياان راد     00شاااود گبااخ و موران ايجااد مي 

تواند عامل مشاايلا  رواني محسااو  شااود  دد، اين درمان مقابله با اجتنا    اي ميتجربه

ودا باشااد گديز  لوما  بوند  ماساا پذيري رواني مياز افيار ناخوشااايند به كمك بهبود انعطا،

، به تأثير درمان مبتني بر 2014در پژودشاااي كيوان ور و لطفي كااشااااني گ  ،. 0116  03و ليلس

پذيرش و تعهد برافزايش رضااايت و سااازااري زناشااويي اشااار  كردند گكيوان ور و لطفي    

ان مبتني ، به اين موضاوع اشاار  كردند كه درم  0100گ 04،. مسايران و مارتينز 0104كاشااني   
                                                                 
1. Acceptance 

2. Defusion 

3. Present moment 

4. Self- as- context 

5. Value 

6. Committed Action 

7. Scott & McCracken 
8. Murrell, Jackson, Lester & Hulsey 

9. Masuda & Tully 

10. Acceptance and Commitment 

Therapy (ACT) 

11. Hayes 

12. A,bach & J,moran 

13. Hayes, Luoma, Bond, Masuda & 

Lillis 

14. Lance, McCracken, 
OlgaGutiérrez-Martínez 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796711000404#!
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796711000404#!
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796711000404#!
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انين دم .كندشاااناختي نقش مهمي ايفا ميپذيري روانبر پاذيرش و تعهاد در بهبود انعطا،  

داي بين در پژودشاااي ديلر اثربخشاااي درماان مبتني بر پاذيرش و تعهاد بر بهبود آشااافتلي    

  0پترسااون  ايفر   فينلولد و داويدسااون شااد  اساات گ شااناختي نشااان داد  فردي و روان

0111.، 

انواد  شاااناختي خداي رواناعتياد بر جنبهبياا  پژودشاااي در رابطاه با تأثير   مروري بر اد

دااي اخير  در تلاش براي  دااي واااور  ارفتاه در دداه   كاه اغلاب پژودش  دداد  نشاااان مي

ه زد  است شاناختي افراد معتاد تيي تووايف و تبيين ماديت پديد  اعتياد  بر مشايلا  روان  

داااي اي اناادكي بااه تلاش براي بهبود جنباه دااو پژودش، 0100گمسااايراكن و مااارتينز  

اند  البته كه مساااائل شاااناختي دمساااران و اعضااااي خانواد  افراد داار اعتياد پرداخته روان

ي از طور كه اشااار  شااد يي تأثير نبود  اساات. دمانداي پژودشااي بيفردنلي نيز در اولويت

آن مورد تاأيياد    شااانااختي اثربخشاااي  تاازاي در حوزا ماداخلا  روان  داايي كاه باه   درماان 

قش داي مختلفي به نقرارارفتاه اسااات  درماان مبتني بر پاذيرش و تعهد اسااات كه پژودش    

  مشااايلا  ،0111تاأثيرااذار اين درمان در حوزا روابط بين فردي گپترساااون و دمياران    

جرجوير  لچنس  بوفارد و و ارتقاي ساالامت گ، 0102و دمياران   0شاناختي گدانيوك روان

 دايتواند در بهبود جنبهرساااد كه اين درمان مياناد و به نظر مي شاااار  كرد ، ا0102  3دياان 

في از داي مختلكه اعتياد بخشازآنجاييشااناختي دمسااران افراد معتاد اثراذار باشااد.    روان

ه ايرد  ادميت اين مسااا لخصااوص دمساارانشااان را دربر مي   زنداي اطرافيان فرد معتاد و به

اي مناساااب در جهت بهبود شااارايط زنداي و رواني اين افراد  دكند تا با آموزشايجا  مي

پذيري دا كمك شاااياني به براشااتكه ارتقاي ساالامت آنطورياقداماتي وااور  ايرد  به

داااي پژودشكنااد. بر دمين اسااااس باا توجاه باه     فرد معتااد و ياا قرارايري در درماان مي   

ر ب رساااد تا با تييهيواااور  ارفته اسااات  ضاااروري به نظر م  محدودي كه در اين زمينه

داي منسااجم اامي در جهت بهبود وضااعيت رواني و كيفيت زنداي دمسااران افراد  پژودش

 اثربخشااي درمان مبتني بر پذيرش و معتاد برداشااته شااود  بنابراين دد، از پژودش حاضاار   

                                                                 
1. Peterson, Eifert, Feingold and 
Davidson 

2. Hancock 

3. Grégoire, Lachance, Bouffard & 
Dionne 
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شاااناختي دمساااران افراد تحت درمان  داي روانپذيري رواني و سااارمايهتعهاد در انعطاا،  

 .بودمتادون 

 روش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه
آزمايشااي بود كه شااامل دو ارو  آزمايش و اوا  به دمرا   روش پژودش حاضاار از نوع نيمه

آزمون و پيليري بود. جامعه آماري پژودش حاضاار شااامل تمامي دمسااران  آزمون  پسپيش

ا  نان در ساا داي ترك اعتياد شااهر ساام  كنند  به كلينيكافراد تحت درمان متادون مراجعه

دااي پيشاااين و انتخاا  حاداقال حجم نمونه در مداخلا      بود. باا توجاه باه پژودش    16-15

 داي شهرستاننفر از دمساران افراد تحت درمان متادون در كلينيك  31شاناختي  تعداد  روان

واور  امارش تصااادفي در دو  ايري در دساترس انتخا  شاد  و به  سامنان بر اسااس نمونه  

 0دلساااينيي بيانيه اخلاقيمفاد  در اين پژودشارو  آزماايش و اوا  جاايلاذاري شااادند.    

واحدداي مطالعه  اختياري  زجمله توضااايح اددا، پژودش و كساااب رضاااايت آاادانه ازا

ناا  و محرماااناه بودن تمااامي   بودن شاااركات در پژودش  باادون ضااارر بودن پژودش و بي  

داي ورود به پژودش حاضااار عبار  بود از گدامنه ملاك .نامه اجرا شاااداطلاعا  پرساااش

ساا   داشاتن دمساران تحت درمان متادون  مشااركت داوطلبانه و رضايت      35الي  05ساني  

داي جسااماني   داي خروج گداشااتن ناتوانيمشاااركت در پژودش، و ملاك  دمسااران براي

شاااناختي  بيش از دو جلساااه غيبت در طو  دور ، بود. لاز  به ذكر  داي روانساااابقه بيماري

اسااات كه در حين فرايند درمان ساااه نفر از ارو  آزمايش ريزش كردند  و دمچنين به دليل 

 نفر از ارو  اوا  نيز حذ، شدند. 3دا و عد  مشاركت نامهناق  بودن پرسش

 ابزار
طراحي ، 0113نامه توساااط كانر و ديويدساااون گ آوري: اين پرساااشنامه تا پرساااش -0

ندر = به 1اي گكاملاً نادرسااات= درجه 4داراي ليير  باشاااد. اويه مي 05اردياد  داراي  

باشااد  بنابراين طيف نمرا   ، مي4دميشااه درساات=  3اغلب درساات=  0اادي درساات=  0

                                                                 
1  . Helsinki 
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آوري بيشاااتر اساااات. كاانر و  قرار دارد. نمرا  بااالاتر بيااانلر تاا   011تاا   1آزمون بين 

ار دادند. دمسااااني ، روايي آن را در ميان جمعيت عمومي مورد تأييد قر0113ديويادساااون گ 

ازارش دادنااد.  27/1و ثبااا  آن را در طي زماان   21/1دروني باا روش آلفااي كرونبااخ    

كيهاااني   .ازارش دادنااد 66/1 ، آلفاااي كرونباااخ را0314دمچنين آدنلرزاد  و رساااولي گ

، در بررسااي دمساااني دروني و تحليل عاملي تأييدي مقياس  0313تقوايي  رجبي و اميرپور گ

و روايي  66/1سااون در دانشاااجويان دختر نشاااان دادند كه دمسااااني دروني آن  ديويد -كانر

زماان آن نيز باا خودكارآمدي و رضاااايت از زنداي دمبساااتلي معناداري را نشاااان داد.    دم

 بعدي مناسبي برخوردار است.تحليل عاملي تأييدي نيز نشان داد كه از ساختار تك

سااؤالي دمرا  با دو  00مقياسااي ، 0110گ نامه اميد اشاانايدرنامه اميد: پرسااشپرسااش -0

و  01  1  0مقياس تفير عامل شااامل اهار سااؤا  مقياس تفير عامل و مساايردا اساات. خرد 

عنوان باشااد و اهار سااؤا  به مي 2و  7  4  0مقياس مساايردا شااامل اهار سااؤا     و خرد 00

 ا كاملاً موافقم، تا 0اي از كااملاً مخاالف گنمر    درجاه  4ساااؤالا  انحرافي در ياك ليير   

ترين نمر  پايين 2اسااات. در اينجا  64تا  2بنابراين دامنه نمرا  بين  اند قرارارفتاه  ،4نمر  گ

، اعتبار آن را از طريق 0111باشااد. اساانايدر و دمياران گ بالاترين نمر  مي 64شااد  و كسااب

 74/1مسااايردا و براي  20/1و براي زير مقياس تفير عامل  25/1دفتاه   3آزماايي بعاد از    بااز 

دمسااااني دروني مقياس را از  ،0117اناد. دمچنين اشااانايدر لوپز و اشااانايدر گ  ازارش كرد 

اند ازارش كرد  21/1و ضاااريب اعتبار بازآزمايي را  24/1تاا   74/1طريق آلفااي كرونبااخ   

، نشاااان داد كه 0326گ ،. در پژودشاااي خلجي0311گنقال از: كرماني  خداپنادي و حيدري   

داي برازش مناسااابي برخوردار اسااات   ميد از يك مد  دوعاملي با شااااخ نامه اپرساااش

دسااات  به 74/1و بازآزمايي پس از يك ما   71/1دمچنين اعتباار باه روش آلفااي كرونباخ    

ازارش  74/1مقياس تفير عامل و خرد  60/1مقيااس مسااايردا  آماد. آلفااي كرونبااخ خرد    

 شد.

 07داراي ، ساخته شد  و 0120ياران گنامه خودكارآمدي: توساط شارر و دم  پرساش  -3

دا داي آن، بادون مشاااخ  كردن عوامل و اويه 0120اوياه اسااات. شااارر و ماادوكس گ   

معتقادند كه اين مقياس ساااه جنبه از رفتار شاااامل ميل به آغازاري رفتار  ميل به اساااترش   
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د. كنايري ميتلاش براي كاامال كردن تيليف و مقااومات در روياارويي باا موان  را انداز       

خودكارآمدي »سااانجي مقياس داي روان، به بررساااي ويژاي0325اواااغرنژاد و دمياران گ

 دا حاكي ازوتحليل داد در دانشاااجويان پرداختند و نتايج حاوااال از تجزيه « عمومي شااارر

و ضاااريب اعتبار  23/1ضاااريب آلفاي كرونباخ آن  باشاااد. روايي و اعتباار اين مقيااس مي  

،. در پژودشااي 0325گاوااغرنژاد  احمدي  فرزاد و خداپنادي     به دسات آمد 26/1بازآزمايي 

سااانجي مقياااس ، خصاااوواااياا  روان  0310دلاور  نجفي  رضاااايي  دبيري و رضاااايي گ 

خودكارآمدي عمومي را موردبررسااي قراردادند و نتايج نشااان داد آلفاي كرونباخ براي كل   

 باشد.مي 22/1و براي زنان  25/1  براي مردان 27/1

شاد  است. اين مقياس  طراحي، 0114بيني: توساط شايير و كارور گ  ه خوشنامپرساش -4

كند دشااات ساااؤالي انداز  انتظاراتي را كه افراد راج  به پيامدداي زنداي دارند  ارزيابي مي 

  3  0باشاد. سااوالا   و شاامل اهار ساؤا  با عبارا  مربت و اهار ساؤا  با عبارا  منفي مي   

منفي بود  و  2  6  5  0شاااود. ساااؤالا   اذاري ميم نمر طور مساااتقيمربات بود  و باه   7  4

ضريب آلفاي كرونباخ آن  ،0114شاوند. شايير و كارور گ  اذاري ميواور  معيوس نمر  به

، اعتبار 0325گ عريضاااي و خدابخشااايدر پژودش كجبا، ازارش دادند. دمچنين  74/1را 

روايي  ازارش شااد.  75/1و  20/1نامه از دو روش دمساااني دروني و بازآزمايي  اين پرسااش 

آمد كه نشااان از روايي مناسااب دسااتبه -64/1بيني با افساارداي نامه خوشزمان پرسااشدم

 .آن دارد

وسااايله بوند و دمياران گبوند و نامه بهاين پرساااشپذيري رواني: نامه انعطا،پرسااش  -5

ا  ويژ  در ارتباط با اجتنناپذيري رواني  بهبراي سااانجش تجربي انعطا،، 0100دميااران   

د  و شاااداي ناخواسااته تدوين تجربي و تمايل به درايري در عمل باوجود افيار و احساااس 

نامه تمايل نداشتن به تجربه افيار و احساسا  پرساش اسات. ساؤالا  اين پرسش    01داراي 

اتواني در بودن در زمان حا  و حركت در جهت ترسااام،  ندايم ميناخواساااته گاز احسااااس 

بخش محرو  دااي دروني گخااطرا  دردنااكم  مرا از داشاااتن يك زنداي رضاااايت    ارزش

نامه بر اسااااس مقدار توافق در يك مقياس داي اين پرساااشساانجد. پرساااش كند، را ميمي

بيشاااتر   4  ااادي اوقاا  =   3  بنادر  =  0  خيلي بنادر  =  0اي گدراز = درجاه  7ليير  
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داي پايين در اين مقياس شااود. نمر بندي ميرتبه، 7  دميشااه =6  تقريباً دميشااه = 5اوقا  = 

بوند و  در پژودش تر و اجتنا  تجربي بالاتر اسااات.پذيري رواني پايينددند  انعطا،نشاااان

كنند  موردبررسااي قرار شااركت 745نامه پذيرش و عمل بر روي ، پرسااش0103دمياران گ

سانجي آن مورد تأييد قرار ارفت و ضريب آلفاي كرونباخ آن  داي روانويژايارفت كه 

و دمسااااني  20/1، 0100دمياران گ و بوند وسااايلهبه اعتبار بازآزماييبه دساات آمد    23/1

، در بررساااي 0315،. ايمااني گ 0103  0گبوناد  لوياد و اينو   شاااد  ازارش 24/1دروني آن 

داي برازش تك عاملي برخوردار اساات و شاااخ   ساااختار عاملي آن نشااان داد از ساااختار 

 ،.0315ازارش نمود گايماني   26/1باشد و آلفاي كرونباخ را مد  آن مطلو  مي

 روش اجرا

ابتدا پس از كساب مجوزداي لاز  از معاونت درمان شاهرساتان سامنان و سا س دمادنلي با      

ه ان متادون با توجه باد تحت درمدااي ترك اعتيااد  نموناه موردنظر  دمساااران افر   كلينياك 

واااور  امارش تصاااادفي در دو ارو  قرار داي ورود و خروج انتخا  شااادند و بهملاك

ارفتناد. پس از ارائاه توضااايحاا  در مورد داد،  نحو  اجراي فرايند مداخله و جلب نظر     

رو  آزمون اجرا شد. انامه كتبي اخذشد  و پيشكننداان رضاايت اعضااي نمونه از شاركت  

اي تحت درمان مبتني بر پذيرش و تعهد در كلينيك دقيقاه  11جلساااه  2ماد   آزماايش باه   

در پايان جلساااه دشاااتم از در دو  قرار ارفات و ارو  اوا  دي  درمااني را درياافات نيرد.     

آزمون باه عمال آماد و پس از دو ما  آزمون پيليري از اعضااااي نمونه اخذ شاااد.     ارو  پس

، استخراج 0116  0ي گتوديج  ديز و ماسودااسااختار جلساا  بر اساس پروتيل دشت جلسه  

 شد  است.ارائه 0و مورداستفاد  قرار ارفت. ساختار و محتواي در جلسه در جدو  

 

 

 

 

 

                                                                 
1. Bond, Lloyd & Guenole 2. Twohig, Hayes & Masud 
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 : ساختار و محتواي جلسات7جدول

 محتوا جلسا 

آشنايي با اعضا ارو  و برقراري رابطه درماني  تعيين قوانين حاكم بر جلسا  درمان  تصريح رابطه  او 

 دا و پذيرايي.نامهدرماني  توزي  پرسش

 معرفي و سنجش ديجان  شروع درمانداي خلاق  ارائه تيليف. دو 

-عنوان مس له  بحث در مورد دنياي درون و تفاو  آن با دنياي بيرون  استعار  پليمعرفي كنتر  به سو 

 ارا،  كيك شيلاتي و ارائه تيليف به در فرد.

عنوان هارا، و كيك شيلاتي  تمايل و بايجاد پذيرش با تقويت دو استعار  پليمعرفي پذيرش   اهار 

 جايلزيني براي كنتر   استعار  ميهمان و بيان احساسا  پاك و ناپاك.

عنوان شود  بيان اسلش  توجه به خو بهداي پنهان زبان كه باعث آميختلي ميآشنايي با ويژاي پنجم

 جمعي.استعار  اتوبوس و استعار  سربازان در عمليا  دستهبافتار  تمرينا  تمركز حواس  

 سازي شد .معرفي انواع خود  استعار  شطرنج  آشنايي با اذشته و آيند  مفهو  ششم

دا و سنجش ار  شناسايي ارزشحركت به يك زنداي ارزشمند با يك خود پذيرا و مشادد  دفتم

 داي مراج  مرل خانواد   شغل و... .ارزش

دا باوجود موان   استعار  نها   ارزيابي تعهد به عمل  ارائه تيليف دائمي و پر تعهد به عمل و ارزش دشتم

 آزمونكردن پس

 

 هايافته
امي تمددد كه داي جمعيت شااناختي اعضاااي نمونه در اين پژودش نشااان مي  بررسااي يافته

دروااد  06/01تحصاايلا   قرار داشااتند. از نظر 3/06 ± 6/2اعضاااي نمونه در ميانلين سااني 

دروااد در مقط  ليساااانس بودند  و از نظر وضاااعيت   5/37درواااد دي لم و  33/33سااييل   

داي توواايفي متغيرداي دار بودند  آمار دروااد خانه 24/45دروااد شاااغل و  06/54اشااتغا  

 شد  است.ارائه 0موردمطالعه در جدو  
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 ها و نوع آزمونبه تفكي  گروههاي توصيفي متغيرهاي موردمطالعه : آماره2جدول

 پيليري آزمونپس آزمونپيش داارو  متغيردا

پذيري انعطا،

 رواني

 52/43±32/5 66/45±06/5 33/41±66/7 آزمايش

 30/41±04/5 00/40±00/5 12/40±03/4 اوا 

 10/17±30/5 52/24±77/4 23/57±00/6 آزمايش آوريتا 

 05/51±24/5 33/53±75/5 066/54±76/5 اوا 

 07/65±76/0 05/67±03/3 75/60±34/6 آزمايش خودكارآمدي

 33/60±04/4 00/51±77/3 05/61±10/5 اوا 

 66/32±00/4 10/41±70/3 33/33±06/5 آزمايش بينيخوش

 06/30±44/4 40/35±31/4 40/34±36/3 اوا 

 26/30±22/4 10/35±31/4 00/31±13/3 آزمايش اميد

 51/07±34/3 12/01±06/3 23/01±33/5 اوا 

اريانس بايسااتي از تحليل كوپذيري رواني ميبراي بررسااي اثربخشااي مداخله بر انعطا، 

داي اين تحليل نرما  بودن توزي  نمرا  است. متغيري اساتفاد  شاود. ييي از مفروضاه   تك

،. <15/1pدا از توزي  نرما  برخوردار دساااتند گنتايج آزمون شااااپيرو ويليز نشاااان داد داد  

،. نتايج 15/1P> ,71/0=Fداي خطا دارد گنتاايج آزمون لون نيز نشاااان از ييسااااني واريانس  

 ارائه شد  است.   3متغيري در جدو  تحليل كواريانس تك

 پذيري روانيمتغيري براي بررسي اثربخشي مداخله بر انعطاف: نتايج تحليل کواريانس ت 9جدول

 انداز  اثر داريمعنا Fآمار   درجا  آزادي مجموع مجذورا 

13/370 0 11/07 1115/1 44/1 

پذيري رواني موثر شاااود مداخله بر بهبود انعطا،مشاااادد  مي 3دماانلونه كه در جدو   

بود  اساات. براي بررسااي بقاي اثربخشااي باز از تحليل كواريانس در نمرا  پيليري اسااتفاد   

آزمون لون نيز نشاااان از ييسااااني  ،. نتااايج <15/1pگشاااد. شااارط نرماا  بودن برقرار بود   

متغيري در ،. نتاايج تحليل كواريانس تك 15/1P> ,00/3=Fدااي خطاا داشااات گ  وارياانس 

   ارائه شد  است. 4جدو  
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 متغيري براي بررسي بقاي اثربخشي مداخله : نتايج تحليل کواريانس ت 4جدول

 پذيري روانيبر انعطاف

 انداز  اثر داريمعنا Fآمار   درجا  آزادي مجموع مجذورا 

05/416 0 70/00 1115/1 51/1 

پذيري شاااود مداخله بر افزايش نمرا  انعطا،مشاااادد  مي 4دماانلوناه كاه در جدو     

 رواني اثري باقي داشته است.  

آوري  شااناختي گتا داي روانمنظور بررسااي اثربخشااي مداخله بر متغيرداي ساارمايه به

تحليال كوارياانس اناد متغير  اساااتفااد  شاااد. ابتدا      بيني، از امياد  خودكاارآمادي  خوش   

دااي تحليال ماانند آزمون شااااپيرو  ا  باكس و لون بررساااي شاااد. نتايج آزمون     فرضپيش

،. در ادامه نتايج <15/1pدا از توزي  به دنجار برخوردار اسااات گشااااپيرو نشاااان داد كه داد  

،. <15/1pنس داشااات گكواريا-آزمون ا  بااكس نيز حياايات از برابري مااتريس وارياانس     

داي خطا نيز از آزمون لون اساااتفاد  شاااد.  فرض ييسااااني واريانسمنظور بررساااي پيشباه 

،. نتاايج تحليل  <15/1pداا برقرار بود گ داا خطاا در تماا  مؤلفاه    شااارط برابري وارياانس پيش

كوارياانس اناد متغيري نيز حياايت از تفاو  دو ارو  در تركيب خطي متغيردا داشااات    

= لامبداي وييلز،. براي بررساااي اللوداي تفاو  از تحليل P<00/001 =, F12/1 ,110/1گ

 استفاد  شد.   5متغيري به شرح جدو  كواريانس تك

متغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت اثربخشي مداخله بر نتايج تحليل کواريانس ت  :5جدول

 شناختي هاي روانمتغيرهاي سرمايه

 انداز  اثر معناداري Fآمار   جه آزاديدر مجموع مجذورا  متغير وابسته

 70/1 1115/1 13/02 0 76/026 آوريتا 

 40/1 1115/1 51/07 0 11/070 خودكارآمدي

 64/1 1115/1 20/01 0 04/424 بينيخوش

 45/1 1115/1 00/03 0 21/027 اميد

دااي پژودش در متغيرداااي  شاااود بين ارو مشااااداد  مي  5دماانلوناه كاه در جادو      

تفاو  وجود بيني، آوري  خودكارآمدي  اميد  خوششاااناختي گتا دااي روان سااارمااياه  

 دارد.  
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شاااناختي داي روانمنظور بررساااي بقااي اثربخشاااي ماداخلاه بر متغيردااي سااارمايه     باه 

از تحليل كواريانس اند متغير  اساتفاد  شااد.  بيني، آوري  اميد  خودكارآمدي  خوشگتا 

داي تحليل مانند آزمون شاااپيرو  ا  باكس و لون بررسااي شااد. نتايج آزمون   فرضابتدا پيش

،. در ادامه نتايج <15/1pدا از توزي  به دنجار برخوردار اسااات گشااااپيرو نشاااان داد كه داد  

،. <15/1pريانس داشااات گكوا-آزمون ا  بااكس نيز حياايات از برابري مااتريس وارياانس     

داي خطا نيز از آزمون لون اساااتفاد  شاااد.  فرض ييسااااني واريانسمنظور بررساااي پيشباه 

،. نتاايج تحليل  <15/1pداا برقرار بود گ داا خطاا در تماا  مؤلفاه    شااارط برابري وارياانس پيش

كوارياانس اناد متغيري نيز حياايت از تفاو  دو ارو  در تركيب خطي متغيردا داشااات    

= لامبداي وييلز،. براي بررساااي اللوداي تفاو  از تحليل P<14/052 =, F77/1 ,110/1گ

 استفاد  شد.   6متغيري به شرح جدو  كواريانس تك

ر متغيري براي بررسي الگوهاي تفاوت بقاي اثربخشي مداخله بنتايج تحليل کواريانس ت  :6جدول

 شناختي هاي روانمتغيرهاي سرمايه

 انداز  اثر معناداري Fآمار   درجه آزادي ذورا مجموع مج متغير وابسته

 26/1 1115/1 04/60 0 53/604 آوريتا 

 46/1 1115/1 37/05 0 74/050 خودكارآمدي

 54/1 1115/1 11/00 0 47/372 بينيخوش

 07/1 1115/1 201/6 0 62/003 اميد

داي شاااود مداخله بر تما  متغيرداي سااارمايه مشااااداد  مي  6دماانلوناه كاه در جادو      

 اثربخشي باقي داشته است.  بيني، آوري  خودكارآمدي  اميد  خوششناختي گتا روان

 گيريبحث و نتياه
واني پذيري راثربخشاااي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد در انعطا،دد، از پژودش حاضااار 

نتايج پژودش حاضاار  بود. شااناختي دمسااران افراد تحت درمان متادون نداي رواو ساارمايه

پاذيري رواني و  نشاااان داد كااه درماان مبتني بر پااذيرش و تعهااد منجر باه بهبود انعطااا،    

 آزمون و پيليريشناختي دمسران افراد تحت درمان متادون در مرحله پسداي روانسارمايه 

 0،  فلدروس0100گ 0داي مسيراكن و مارتينزداي پژودش حاضار با نتايج پژودش شاد. يافته 
                                                                 
1. McCracken, & Martínez 2. Fledderus 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796711000404#!
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796711000404#!
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796711000404#!
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0005796712001787#!
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اخلاق ، و مقتدايي و خوش0102،  ورسااب  ليب  مير  دوفر و الاسااتر گ 0103و دمياران گ

هو  كه مف توان بيان كردداي پژودش حاضااار ميبااشاااد. در تبيين ياافته  ، دمساااو مي0314گ

پااذيري رواني بااه توانااايي افراد براي تمركز بر موقعياات كنوني و اساااتفاااد  از  انعطاا، 

داي دروني باوجود داي آن موقعيت براي اا  برداشااتن در راسااتاي اددا، و ارزش فرواات

ختي شناشاناختي ناخواسته اشار  دارد. به دمين دليل مشيلا  روان حضاور رويدادداي روان 

تي جوشااي شااناخ آيد كه كادش دمناپذيري رواني به وجود ميه دليل انعطا،انسااان عمدتاً ب

تواناد عاامال مؤثري در جهات افزايش آن باشاااد گديز و دمياران      اي ميو اجتناا  تجرباه  

شاااود. اين درماان مبتني بر پاذيرش و تعهاد بااعاث كادش اشاااتغا  ذدني افراد مي     ،. 0116

في خود فاوااله بليرند و واارفاً از احساااسااا     داي منآموزد شااناختمداخله به بيماران مي

،. با توجه 0314گباخ و موران  جدا نشااوند شاان  افيار و سااير رويدادداي خصاووااي زنداي  

خشاااي ايري كرد كه ييي از عواملي كه باعث اثرباونه نتيجهتوان اينبه آنچه افته شاااد مي

د  تأثير شاااوافراد معتاد ميپذيري رواني دمساااران درمان مبتني بر پذيرش و تعهد بر انعطا،

اين درماان بر عوامال رواني اين افراد ازجملاه مشاااادااد  روياداددااي منفي  پاذيرش  عااد         

پذيري قضااو   تمركز در لحظه حا  و تمركززدايي اساات  زيرا با توجه به تعريف انعطا، 

 هاون بودن در لحظاا-داايي دم رواني  اثربخشاااي درماان مبتني بر پاذيرش و تعهااد بر مؤلفاه   

كند تا از قضاااو  در مورد دمساار و  حا  و عد  قضاااو  به دمسااران افراد معتاد كمك مي 

ديلران ب رديزناد و ياا در واااور  ايجااد افياار منفي بتوانناد تااأثير ديجااني اين افياار بر        

دا در داي خود را كمتر ساازند. درمان مبتني بر پذيرش و تعهد با اساتفاد  از اساتعار    شاناخت 

دا در خارج كارايري اين تمريلداي مداخله  باعث بهبر فهم بهتر تينياك در جلساااه علاو  

ن واا»پذيري رواني از تمريل شااد. در جلسااا  درمان براي افزايش انعطا،  از درمان دم مي

ي و داي منفاساتفاد  شاد. در اين تمريل از مراجعان خواساته شد كه دريك از شناخت   « قطار

داي قطار ببينند شاااد را در واانور در لحظه حا  ميدمرا  با قضااااو  كه باعث عد  حضااا

دا در حا  عبور كردن اسااات. اين تمريل به دمساااران افراد  كاه دموار  از جلو اشاااماان آن  

كرد تا زماني كه تحت تنش دساااتند بر شااارايط رواني خودكنتر  داشاااته  معتااد كمك مي 
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ا  افراد معتاد در زمان حشااد دمسااران  كارايري اين اسااتعار  باعث ميباشااند  دمچنين با به

 اي را در مورد قضاو  نسبت به خود و ديلران داشته باشند.بمانند و نلرش معقولانه

داي ا يافتهشااناختي بداي رواننتايج اثربخشااي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد بر ساارمايه 

تقاي ر، كه حاكي از اثربخشاااي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد در ا0102مؤمني و دمياران گ

، با موضوع 0315درماني و با پژودش توويفيان گاميد زنان مبتلا به سارطان ساينه تحت شيمي  

آوري  دمساااو اسااات.  بررساااي اثربخشاااي درماان مبتني بر پاذيرش و تعهد در ارتقاي تا    

، تحت عنوان اثربخشاااي درمان مبتني بر پذيرش 0102گ 0اد  و دمياران با پژودشدمچنين 

كه ، 0100گ 0باروچ و بوچآوري افراد نيرودااي درياايي و پژودش    و تعهاد بر ارتقااي تاا   

 افزايش دادر زوج را ارتباطي متغيرداي تما  و تعهد بر پذيرش مبتني درمان داد نشااان 

ل توان بيان كرد كه آسيب معضداي پژودش حاضر ميدر تبيين يافته .دمساو اسات   ددد مي

وجهي تشاااود به ميزان قابلاين افراد  باعث مي اعتيااد بر خاانواد  و بيش از دمه بر دمساااران  

ي دا نساابت به روابط زناشااوي بيني آناين افراد اميد به زنداي خود را از دساات بددند  خوش

ان دا پرد  بي افيند  بنابراين اين افراد به ميزمختل شاااود و درنتيجه غم و اندو  بر زنداي آن

دااا در مقااباال  آوري آنددنااد و تاا  يبيني خود را از دسااات متوجهي اميااد و خوشقاابال  

داي ياابد و درنتيجه نسااابت به توانايي خود براي برطر، كردن تنش مشااايلا  كاادش مي 

دمساااران افراد معتاد ، 0112گ 3روزمر  بااور نادارند. در دمين راساااتا به باور ايرمن و روني  

ترين ايجفتاري راي متعددي اساااتفاد  كنند كه اجتنا  رداي مقابلهتمايل دارند تا از ساابك 

اي در بين دمساااران افراد معتااد بود  اسااات  بادين ترتياب اين افراد باه علت      روش مقاابلاه  

را  داي نامناساب از قبيل پرخاشالري  حلكنند ساعي بر اين دارند را  دايي كه تجربه ميتنش

ه شاااود نسااابت ب نشاااد  بليه باعث ميدا حلتنها مشااايلا  آنانجاا  ددناد و با اين رفتار نه  

بيني خود را از دساات بددند و درنهايت شاارايط زنداي خود اميدي نداشااته باشااند و خوش  

پذيري كمتري داشاته باشاند. به دمين دليل در جلسا  درمان   در مقابل سااير مساائل انعطا،  

با ايجاد نااميدي خلاقانه در مراجعان سااعي شاااد كه راديارداي اشاااتبادي كه باعث افزايش  

                                                                 
1. Udell, Ruddy, & Procento 

2. Baruch & Busch 

3. German, & rooney 
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د  در اين اساتفاد  شاا « اا »ارند. براي رسايدن بدين منظور از تمريل  شاد را كنار بلذ تنش مي

كرد و ابزارداايي مرال بيل يا نردبان كه براي   تمريال مراج  خود را در ااا  عميق تصاااور مي  

د  بنابراين شاادا ميتر شادن اا  و ارفتاري بيشااتر آن بردند باعث عميقنجا  خود به كار مي

 درماان مبتني بر پاذيرش و تعهاد با كاساااتن اجتنا  تجربي    طور تبيين كرد كاه  توان اينمي

 آوري ردايي از افيار ناخوشاااايند و عد  قضااااو  و آاادي از زمان حا  باعث ارتقاي تا 

 .،0113  0گدالفورد شودبيني و خودكارآمدي مياميد  خوش

 ادونتتحت درمان م مطالعه نشااان داد درمان مبتني بر پذيرش و تعهد براي دمسااران افراد

شااناختي در كنار سااااير مداخلا   اي روانعنوان مداخلهتواند بهقابليت كاربرد داشااته و مي 

و  پذيري روانيتواناد درماان منااسااابي براي افزايش انعطا،   مورداساااتفااد  قرار ايرد و مي 

اين درمان باعث  شاااناختي در دمساااران افراد تحت درمان متادون باشاااد.داي روانسااارمايه

شااادد اين مساا له باشاايم كه به دليل وجود معضاالا  موجود در خانواد  فرد    شااود كمترمي

ران رسااد اين درمان تنها بر دمساا دا كادش يابد. به نظر ميكنند   كيفيت زنداي آنمصاار،

واند تافراد تحت درمان متادون تأثير نلذارد بليه به دنبا  تغييرا  شااناختي در دمسااران  مي 

ي گيو  متسااايموتو و لكنند  اثراذار باشاااد د فرد مصااار،بر ارايش مجدد به مصااار، موا

 ،.0116  0روكس

پاايين بودن اعضااااي نموناه  ريزش نموناه  برازاري ماداخلااه تنهااا بر روي دمساااران        

داي اين پژودش بود. در دمين راساااتا پيشااانهاد  داا از محادوديت  مشااايلا  ماالي خاانواد   

دا و در شااهرداي در ساااير جمعيتمنظور رعايت جوانب احتياط مداخله حاضاار شااود بهمي

داي پژودشاااي در دسااات قرار ايرد. در  تري از يافتهمختلف اجرا شاااود تاا نتايج منساااجم  

ود شاااتري انجا  شاااود. پيشااانهاد مي داي آتي  پيليري طولانيواااور  اميان در پژودش

متخصااصااان بهداشاات روان اين درمان را در كنار دارودرماني براي افراد معتاد و دمسااران    

هتر منظور اثربخشاااي بهتر اين درمان  بدااي ترك اعتيااد  باه كار ببرند. به   داا در كلينياك  نآ

 داي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد را در قالبداي ترك اعتياد تينيكاسااات در كلينياك 

 استعار  براي مراجعان در بروشوردايي قرار ددند.

                                                                 
1. Halford 2 .Yoo, Matsumoto, & LeRoux 
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 مناب 
،. 0325الله  و خداپنادي  محمد كريم گفرزاد  وليالديني  محمد  اوغرنژاد  طادر  احمدي د  قطب

مجله روانشاناساي باليني   سانجي مقياس خودكارآمدي عمومي شارر.   داي روانمطالعه ويژاي

 .060-074  ،3گ01 دانشلا  سمنان 

سنجي نسخه فارسي داي روانبررسي ويژاي،. 0314آدنلرزاد  رضاايي  سهيلا و رسولي  مريم گ 

 مجله دانشيد  پرستاري ودر نوجوانان مبتلابه سارطان.   "ديويدساون  -رآوري كانمقياس تا "

 .731-747  ،1گ03  مامايي اروميه

. شناختي در دانشجويانپذيري رواننامه انعطا،،. بررسي ساختار عاملي پرسش0315ايماني  مهدي گ

 .060-020،  0گ71  مجله مطالعا  آموزش و يادايري

. پردازي مورد در درمان پذيرش و تعهددر عمل: مفهو  ACT،.0105گ دنيل ج باخ  پاتريشا و موران 

 تهران: انتشارا  ارجمند.،. 0314ترجمه: كيان راد  نيلوفر و كمالي  سارا گ

آوري  تا  داي جنسيتي بررسي روابط علي بين نقش،. 0315پارساافر  سارا و يزدخواستي  فريبا گ 

مطالعا  اجتماعي  وابستلي  در دمسران افراد معتاد.شد  و دمسارسختي  درمانداي آموخته 

 .61-10  ،4گ00  شناختي زنانروان

ت مد  بر بهزيستي رواني و كيفياثربخشي درمان بين فردي ارودي كوتا ،. 0100ترخان  مرتضي گ

 .03-36  ،4گ0 تربيتي شناسي فصلنامه روانزنداي دمسران افراد معتاد. 

آوري و ، در ارتقا تا ACTاثربخشااي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد گ،. 0315تووايفيان  نلين گ 

شناسي و وان. دانشيد  رنامه كارشناسي ارشدپايان. بيني نوجوانان مبتلابه افسرداي اساسيخوش

 علو  تربيتي دانشلا  علامه طباطبايي.

. پزشييخلاوه روان،. 0105ساادوك  بنجامين جيمز  سادوك  ويرجينيا اليو  و رونيز  پدرو گ 

 ،. تهران: انتشارا  ارجمند.0316ترجمه: رضاعي  فرزين گ

دنجاريابي  پايايي  و روايي  ،.0325كجبا،  محمدباقر  عريضي  حميدرضا و خدابخشي  مهدي گ

هان. يني  خود تسلط يابي  و افسرداي در شهر اوفببيني و بررسي رابطد بين خوشمقياس خوش

 .50-62  ،0گ0  شناختينشريه مطالعا  روان

سنجي مقياس داي روانويژاي،. 0311كرماني  زدرا  خداپنادي  محمد كريم و حيدري  محمود گ

 .7-03  ،01گ 5  شناسي كاربرديفصلنامه رواناميد اسنايدر. 

https://www.gisoom.com/search/book/author-524056/%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%AF%D8%A2%D9%88%D8%B1%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%AF%D9%86%DB%8C%D9%84-%D8%AC.-%D9%85%D9%88%D8%B1%D8%A7%D9%86/
https://www.gisoom.com/search/book/author-524056/%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%AF%D8%A2%D9%88%D8%B1%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%AF%D9%86%DB%8C%D9%84-%D8%AC.-%D9%85%D9%88%D8%B1%D8%A7%D9%86/
https://www.gisoom.com/book/11137132/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8-ACT-%D8%AF%D8%B1-%D8%B9%D9%85%D9%84-%D9%85%D9%81%D9%87%D9%88%D9%85-%D9%BE%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D8%B2%DB%8C-%D9%85%D9%88%D8%B1%D8%AF-%D8%AF%D8%B1-%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D9%BE%D8%B0%DB%8C%D8%B1%D8%B4-%D9%88-%D8%AA%D8%B9%D9%87%D8%AF/
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،. دمساني دروني و تحليل 0313بي  ابوالفضل  و اميرپور  برزو گكيهاني  مهناز  تقوايي  داوود  رج

موزش مجلد آديويدسون در دانشجويان دختر پرستاري.  -آوري كانرعاملي تاييدي مقياس تا 

 .265-257،  01گ04  در علو  پزشيي

اثربخشاااي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد بر ،. 0314اخلاق  حسااان گمقتدايي  مساااعود و خوش

 .024 -022  ،7گ4  نشريه طب جانبازشناختي دمسران جانبازان. پذيري روان،انعطا
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