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-دیکوو ویروس وعیاز ش یناش یامدهای( بر پACTو تعهد ) رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخشمطالعه حاضر با هدف تعیین 

انجام شده است. این پژوهش در قالب یک تحقیق نیمه آزمایشی با  خواب( تیفیک ،یخستگ ،ی)استرس، اضطراب، افسردگ19

 نیا یجامعه آمار گروه کنترل و در چارچوب یک طرح پیش آزمون و پس آزمون برای دو گروه آزمایشی و کنترل انجام شد.

باشد. نمونه پژوهش  یم 1400در سال احسان الرضا  هیریپژوهش، زنان سرپرست خانوار مراجعه کننده به مرکز مشاوره خ

دردسترس ی و تصادف ریپژوهش غ نیدر ا یریروش نمونه گ .بودند زن گروه کنترل(16و   شیزن گروه آزما 16)زن  32شامل 

-اضطراب-در این پژوهش از پرسشنامه افسردگی .شدند نیگزیو کنترل جا شیدر دو گروه آزما یبصورت تصادفها بود و نمونه

استفاده  (PSQI)و پرسشنامه کیفیت خواب  (MFI)، پرسشنامه سنجش چند بعدی خستگی اسمتس (DASS-21)س استر

حلیل صورت گرفت. داده های پژوهش با آزمون تدقیقه ای  90جلسه  8به مدت  ACTگردید و همچنین مداخله با درمان 

در نتیجه با توجه به معنادار شدن فرضیه های کوواریانس چند متغیری )مآنکوا( و یک متغیری )آنکوا( مورد تحلیل قرار گرفت. 

 توانسته است میزان افسردگی، اضطراب، استرس، خستگی و کیفیت خواب را کاهش دهد. ACTپژوهش، مداخله درمان 

 تیفیک ،یاضطراب، استرس، خستگ ،ی، افسردگ19-دیکوو روسی، وACTو تعهد،  رشیبر پذ یدرمان مبتنهای کلیدی: واژه

 خواب.
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 مقدمه: 

میلادی انتشار یک بیماری ویروسی در شهر ووهان چین گزارش شد. عامل این بیماری یک نوع ویروس  2019در دسامبر 

نام گذاری گردید.  19-بود که بیماری کووید SARS-COV-2جدید وتغییر ژنتیک یافته از خانواده کرونا ویروس ها با عنوان 

بالا به سرعت در کل جهان انتشار پیدا کرد و تقریبا طی زمان اندکی ) کمتر متاسفانه این ویروس به دلیل قدرت سرایت بسیار 

که تقریبا تمامی  19-از چهار ماه( تمامی کشورهای جهان را آلوده نمود. با توجه به وضعیت عالم گیر)پاندمی( بیماری کووید

ه و به عبارت دیگر فلج کرده، بحث درمان جنبه های اقتصادی، اجتماعی، سیاسی تمامی کشورهای جهان را تحت تاثیر قرار داد

پیامدهای روانشناختی این بیماری ویروسی بر روی بهداشت سلامت روان افراد در سطوح مختلف جامعه از اهمیت به سزایی 

یک بیماری تازه و ناشناخته است و طی چند ماه اخیر پس از  19-برخوردار است. با توجه به این موضوع که بیماری کووید

ماندن افراد مختلف  19-ع بیماری، درمان و واکسن موثر برای این بیماری پیدا نشده است، بنابراین در طی گسترش کوویدشیو

جامعه در منزل )فاصله گذاری اجتماعی( رایج ترین و بهترین استراتژی ممانعت از انتشار بیماری به شمار میرود. بر این اساس 

کن است اختلالات مختلف روانشناختی در بین افراد جامعه مشاهده گردد. از این رو در با توجه به ماندن افراد در خانه مم

وضعیت پر مخاطره فعلی، شناسایی افراد مستعد اختلالات روانشناختی در سطوح مختلف جامعه که سلامت روان آنها ممکن 

ناختی، بتوان سلامت روان افراد را حفظ است به خطر بیفتد، امری ضروری بوده تا با راهکارها و تکنیک های مناسب روانش

 روسیو نی. اشودیم یتنفس یها است که باعث عفونت ییهاروسیاز جمله و ،روسیکرونا و(. 2020) ژائو و همکاران ، نمود

 نیا یشود. به تازگ انیمانند مرس و سارس نما دتریشد یهایماریتا ب یمانند سرماخوردگ فیخف یهای،ماریبه شکل ب تواندیم

 ییآغاز شد، جا نیچ یووهان در استان هوب هربار در ش نیاول یبرا یماریب نیشده است. ا ینامگذار 19-دیبه نام کوو روسیو

با علت نامعلوم را گزارش کردند) ژائو و همکاران  یتنفس دیمبتلا به مشکلات شد مارانیاز ب ییگروهها ،یدرمان مرکز نیکه چند

 یمعرفی و روان یسلامت جسمان یبزرگ برا دیتهد کیرا به عنوان  یماریب نی( ا2020) ی(. سازمان بهداشت جهان 2020، 

 یا ژهیو به شکل و ابدی رییخانواده ها تغ یروزانه و عاد یمنجر شده است تا زندگ 19-دیکوو یماریب وعیکرده است چرا که ش

تنها  ر،یهمه گ یماریب وعیدوران ش یروان یها بیآس. ( 2020)شن و همکاران،  گذاشته است ریخانواده ها تاث یبر سبک زندگ

و  یروح یها یماریکه سابقه ابتلا به ب ی. افرادکندینم دیدارند را تهد یو روان یروح یها یماریکه سابقه ابتلا به ب یافراد

و اخلال در روند  یکاهش روابط اجتماع نه،یاز قرنط یناش یروان یدر معرض اختلال ها گرانیبه اندازه د زیرا ندارند ن یروان

بر سلامت  یقیاثرات عم تواندیها م یماریب یناگهان وعیش انیم نی(. در ا 2020و بنروس،  نگاردیخود، هستند )و یزندگ یعاد

ناشناخته منجر به  یزهای. ترس از چشودیم شتریب زیآن ن راتیبزرگتر باشد، تأث یماریب وعیش اسیروان داشته باشد. هرچه مق

 یها تیو حما مداخلات(. 2020،  یشود )موبرا یم یقبل یمشکلات روان یسطح اضطراب در افراد سالم و افراد دارا شیافزا
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حوادث استرس زا  نیا یو اضطراب در بزرگسالان در ط ی، افسردگ PTSD جامعه ممکن است در کاهش علائم یروانشناخت

  ریهمه گ یماریب لیاز دو پنجم مردم به دل شیدهد ب یها نشان م یبررس(.2018مکاران، و ه پورگاتو) داشته باشد یراتیتأث

COVID-19به  ازی، ن ریهمه گ طیشرا نیدهد که در طول ا ینشان م افتهی نیکنند. ا یرا تجربه م یمشترک ی، اختلالات روان

 ادیافراد به احتمال ز، COVID-19  وعیفشار ش لیدل به .همه افراد جامعه وجود دارد یگسترش خدمات بهداشت روان برا

 یفرد یوقت یعنیهمراه باشد.  یخواب یبا ب COVID-19 است که ترس از یشوند. منطق یم یخواب یو ب یروان یشانیدچار پر

 ین ، فرد نمی(. بنابرا2010و همکاران ،  امایشود )کور یزده م جانیو ه کیترس دارد ، مغز فرد تحر COVID-19 نگران و از

شدن در خانه و  نهیمنجر به قرنط 19 دیکوو وعیگسترش و ش گر،ید ییسو از.شود یم یخواب یتواند استراحت کند و دچار ب

) چن و  قرار داد ریتحت تاث یشد که سلامت روان مردم را به شکل منف یآموزش و یحیاز مراکز تفر یاریبسته شدن بس

اضطراب و ترس  زیدهند و ساکنان شهرها ن ینشان م یتر دیطراب شدزنان نسبت به مردان اض نیهمچن.( 2020همکاران ،

و فاصله  یکیزیف یبسته مانند خانه به علت فاصله گذار یدر فضا ماندن.( 2020و همکاران،  انگیکنند )ژ یتجربه م یشتریب

در افراد منجر شود.  یو افسردگ یمشکلات اضطراب جادیا یرا برا نهیزم تواندیدر تردد م تیمحدود نیو همچن یاجتماع یگذار

در افراد  یو افسردگ یاضطراب لاتساز مشک نهیزم تواندیم یروابط اجتماع یدر برقرار تی( محدود2020بر اساس نظر )سود ، 

 یرا برا یریجبران ناپذ یها بیآس ،یماریب نیاز ا نانیعدم اطم لیافراد به دل نی(  ترس و اضطراب در ب2020) سود.شودیم

مانند استرس پس از سانحه،  ر،یچشمگ یبه اختلالات روان توانیها م بیآس نیافراد در بر دارد. از جمله ا کیولوژیزیف یسلامت

 یشامل دور گردند،یاختلالات م نیکه موجب بروز ا یاشاره کرد. عوامل یرفتار تاضطراب، اختلالات هراس و اختلالا ،یافسردگ

 .باشدیم زانیو از دست دادن عز ،یمال یناامن ،یاجتماع یادرست از رسانه هااطلاعات ن افتیدر ،ییاز خانواده، تنها

ال حه است.در اررفتبه ک مارانیب یدر مورد درمان و کاهش علائم روانشناخت یالگوهای متنوع ،یدرمانهای روانشناخت نیب در

و  رای درمانؤثری بم یو تعهد به عنوان روش درمان رشیبر پذ یدرمان مبتن وهیش ژهیرفتاری و به و –یحاضر درمانهای شناخت

بر اساس  1980ه در اواخر ده زیو تعهد توسط ه رشیبر پذ یبه کار رفته است. درمان مبتن یاختلال های روان میکاهش علا

 آمد. دیپد ان،روی آورد های رفتاری نگر به درم

 هدف.ابدی شیفرد با افکار و احساساتش افزا یشناخت ها، ارتباط روانشناخت رییبه جای تغ شودیدرمان تلاش م وهیش نیا در

 رییپذ انعطاف شیافزا قیبخش تراز طر تیارزشمندتر و رضا یزندگ کیبه  یابیکمک به مراجع برای دست ،یدرمان وهیش نیا

 یلیتحص یها ی، نگران ی، افسردگ ی، اضطراب اجتماع ی، اضطراب عموم یکل یشانیدرمان در بهبود پر نیااست . یروانشناخت

و  رشیبر پذ یدرمان مبتنآیا از این رو در پژوهش حاضر به دنبال پاسخ به این سوالیم که  موثر بوده است. یو سلامت روان

 موثر است؟ 19-دیاز کوو یخواب ناش تیفیو ک ی،خستگیاسترس،اضطراب،افسردگ زانی(درمACTتعهد)
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 روش

پژوهش حاضر، از نظر هدف کاربردی و از نظر شیوه گردآوری اطلاعات و برنامه درمانی در قالب یک پژوهش نیمه آزمایشی با 

گروه کنترل و در چارچوب یک طرح پیش آزمون و پس آزمون برای دو گروه آزمایش و کنترل صورت گرفت. در این روش، 

بر  (ACT)وه آزمایش تحت مداخله با درمان مبتی بر پذیرش و تعهد ابتدا از دو گروه پیش آزمون گرفته شد و سپس گر

دقیقه  90)استرس، اضطراب، افسردگی، خستگی و کیفیت خواب( به مدت هشت  19-پیامدهای ناشی از شیوع ویروس کووید

خله از هر دو گروه پس جلسه قرار گرفتند. اما گروه کنترل، هیچگونه مداخله ای دریافت نکردند و بعد از اتمام برنامه مداای 

جامعه آماری این پژوهش، تمام زنان سرپرست خانوار مراجعه کننده به مرکز مشاوره خیریه احسان الرضا در آزمون گرفته شد.

زن گروه کنترل( بود و روش  16زن گروه آزمایش و 16زن ) 32نمونه پژوهش شامل )فروردین تا شهریور( بودند.1400سال 

دسترس بود. برای انتخاب نمونه ابتدا بصورت فراخوان از زنان سرپرست  ژوهش غیر تصادفی به  شیوه درنمونه گیری در این پ

خانوار خیریه دعوت شد تا در مشاوره گروهی پیامدهای ناشی از شیوع کرونا مانند در خانه ماندن که میتواند عامل استرس، 

شد تا به پرسش نامه  ضطراب، افسردگی، خستگی و کاهش کیفیت خواب شود، شرکت کنند. از زنان شرکت کننده خواسته

زن که دارای شدت علائم متوسط به بالا بودند انتخاب و بصورت تصادفی در دو گروه  32های موردنظر پاسخ دهند. از بین آنها 

 آزمایش و کنترل جایگزین شدند.

 ابزار اندازه گیری :

استرس  اضطراب و ،یافسردگش هم زمان شدت ج( با هدف سنDASS-121اضطراب و استرس ) ،یپرسشنامة افسردگالف ( 

و لاویبوند  لاویبوند توسط 199۵ سال در DASS-21 استرس و اضطراب افسردگی مورد استفاده قرار گرفت. مقیاس افراد

 را استرس و اضطراب افسردگی روانی های سازه از یک هر که است است عبارت 21 دارای این مقیاس فرم کوتاه شد. تهیه

پرسش  مقابل هایگزینه یکی از صورت به را خود هایپاسخ تواننددهد. افراد می می قرار ارزیابی مورد متفاوت عبارت 7  توسط

 برای صفر نمره که تا سه 0 از گذاری نمره نماید. مشخص ضربدر علامت با همیشه و گاهی کمی وقت هیچ صورت به مربوطه

 است. شده گرفته نظر در همیشه گزینه نمره سه برای و گاهی گزینه برای 2 کمی، نمره گزینه برای یک وقت، نمره هیچ گزینه

 در 199۵ لاویبوند و لاویبوند مطالعه کنید. در تفسیر جدول اساس بر کرده 2 در ضرب را مقیاس زیر هر نمرات در مجموعه

 دادند. نشان را بالایی همبستگی  DASS-21 مقیاس با افسردگی بک  پرسشنامه از دانشجویان نفری 717 بزرگ نمونه یک

                                                           
۱ Deprssion-Anxiety-Stress Scale 
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 هنری و کرافورد آوردند. دست به بالینی های نمونه در را همبستگی از مشابهی الگوی 1998 همکاران و آنتونی این  بر علاوه

 این پایایی و کردند اضطراب مقایسه و افسردگی به مربوط دیگر ابزار دو با را ابزار این انگلستان نفری 1771 نمونه در نیز 2003

 ایران نمودند. در گزارش %97 کل نمرات برای و %93 استرس و - %90 اضطراب- %9۵ افسردگی برای کرونباخ آلفای با را ابزار

  است. شده تایید ابزار این اعتبار عاقبتی و  صاحبی و پناه مرادی توسط  نیز

 ۵ و گویه 20 این از که است شده ساخته 1996 اسمتس توسط )MFI2(پرسشنامه سنجش چندبعدی خستگی اسمتس ب( 

 سوال( و 4انگیزه ) سوال(، کاهش 4) فعالیت سوال(، کاهش 4) جسمی (، خستگی سوال )چهار عمومی خستگی مقیاس خرده

 فرد که آنطور را خستگی  MFI, رود.می کار به خستگی سنجش منظور به که است شده سوال( تشکیل 4ذهنی ) خستگی

 یک به جسمی روز، خستگی کلی فرد در عملکردهای به مربوط عمومی خستگیگیرد.  می اندازه کندمی را بیان احساس

 به فعالیت فرد، کاهش شناختی هایمهارت کاهش به ذهنی خستگی خستگی در ارتباط است، مستقیما با که بدنی احساس

 )خانی دارد اشاره فعالیتیهر  شروع برای انگیزه فقدان یا کاهش به انگیزه کاهش و روزانه مفید و معمول هایفعالیت کاهش

 برای و درصد 80 از بالاتر و جسمانی عمومی خستگی برای آلفا ضریباز روش  پرسشنامه این (. پایایی1391 همکاران و جزنی

است. این  ابزار این  مناسب روایی و پایایی کننده تایید نیز مطالعات دیگر بود. نتایج درصد 6۵ از بالاتر و انگیزه فعالیت کاهش

  (.1391است )خانی جزنی و همکاران   شده تایید  آن روایی و پایایی و شده ترجمه فارسی زبان به پرسشنامه

در  همکارانش جی بایسی و دانیل توسط پیترزبورگ خواب کیفیت باشد که شاخص( می3PSQI) خواب تیفیرسشنامه کج(پ

 مقیاس این است. شده ساخته دارند بد یا خوب خواب که افرادی به تشخیص کمک و خواب کیفیت گیری اندازه برای 1989

 مفید، خواب، خواب مدت رفتن، طول خواب در به خواب، تاخیر ذهنی کیفیت شامل که دارد متعددی قلمروهای گزارشی خود

تنظیم  جوابی چند سوالات براساس هاآیتم شود. اکثرمی روزانه عملکرد اختلالات و آور خواب خواب، مصرف داروهای اختلالات

این  دارد. پایایی قرار 21 تا 0 از نمرات دامنه و اندشده بندی درجه 0-3 از اند. پاسخ ها فهم قابل آسانی به و کوتاه اند وشده

 این اعتبار های شاخص %86 ویژگی و %89 است. حساسیت شده گزارش %83 کرونباخ آلفای آن برای و بالا نسبتاً مقیاس

 دهند.  می تشکیل را  مقیاس

)استرس، اضطراب،  19-بر پیامدهای ناشی از شیوع ویروس کووید (ACT)درمان مبتی بر پذیرش و تعهد مداخله )

 افسردگی، خستگی و کیفیت خواب((

                                                           
۲ Multidimensional Fatigue Inventory 

۳ Pittsburgh Sleep Quality Index 
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 ACTخلاصة محتواى جلسات 

اسات افراد پیش یکدیگر، بیان احس خوشامدگویى، آشنایى و معارفة اعضاى گروه با درمانگر و با جلسه اول

 قوانین و یانبآمدن به جلسه و انتظارى که از جلسات درمانى دارند،  آمدن به جلسه، دلیلاز 

 .مقررات و معرفى اجمالى درمان و اهداف آن

نده، استخراج خاطرات آزارده هاى بیماران هنگام مواجهه با افکار، احساسات و بررسى راهبرد جلسه دوم

 .بندى جلسه و ارائة تکلیف خلاق، جمعدگى درمان درمانجو، اجتنابى-سیستم کنترل

یح و اجراى عنوان مسئله، توض به مرور واکنشها به جلسة قبل، بررسى تکالیف، معرفى کنترل جلسه سوم

 .بندى جلسه و جمع کنترل هاى مربوط به استعاره

فهوم م واهمیت کنترل، توضیح براى تمایل یا پذیرش معرفى به جلسه قبل، ها واکنش مرور جلسه چهارم

 .تکلیف ارائة و لسهی جبند جمع پذیرش، به مربوط هاى تمثیل واجراى پذیرش، توضیح

رت آن، شناختى، اهمیت و ضرو گسلش ها به جلسة قبل، بررسى تکالیف، معرفى مرور واکنش جلسه پنجم

 .بندى جلسه و ارائة تکلیف هاى مربوط به آن، جمع استعاره توضیح و اجراى

اهمیت و  عنوان زمینه، خود به ها به جلسة قبل، بررسى تکالیف، معرفى مفهوم واکنشمرور  جلسه ششم

 .بندى جلسه هاى مربوط به آن، جمع استعاره ضرورت آن، توضیح و اجراى

 کنیکهاىت با همراه آگاهى ذهن مفهوم معرفى تکالیف، بررسى قبل، جلسة به ها مرورواکنش جلسه هفتم

 ارائة و هجلس بندى جمع بیماران، با همراه درجلسه آگاهى ذهن هاىتکنیک برخى اجراى آن،

 .تکلیف

، با هدف مفهوم ارزش و تفاوت آن ها به جلسة قبل، بررسى تکالیف، توضیح درمورد مرور واکنش جلسه هشتم

 .بندى جلسه ها و جمع تعهد براى حرکت به سمت ارزش هاى افراد و بررسى ارزش

 یافته ها

 شامل 19-کووید از ناشی پیامدهای بهبود تعهد باعث و پذیرش بر مبتنی درمان :پژوهش  هیفرض

  شود. می خواب کیفیت و استرس،اضطراب،افسردگی،خستگی

 (: خلاصه نتایج آزمون تحلیل کوواریانس چند متغیری1جدول )

خطای درجه  F df مقدار آزمون

 آزادی

سطح 

 معناداری

ضریب 

 ایتا

 877/0 000/0 21 ۵ 008/30 877/0 اثر پیلایی

877/0 

877/0 

 000/0 21 ۵ 008/30 123/0 لامبدی ویلکز

 000/0 21 ۵ 008/30 14۵/7 اثر هتلینگ
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 877/0 000/0 21 ۵ 008/30 14۵/7 بزرگترین ریشه روی

 پیامدهای بهبودرد( =P ، 008/30F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان ،  مداخله (1با توجه به نتایج جدول )

یکی از متغیر ها  در مرحله پس آزمون حداقل در خواب کیفیت و استرس،اضطراب،افسردگی،خستگی شامل 19-کووید از ناشی

 شود در اینفته می، نتیجه گر. بنابراین فرضیه صفر رد شده و فرضیه تحقیق تایید می گردد.یعنی  اثرمعناداری داشته است

 و فسردگی،خستگیاسترس،اضطراب،ا شامل 19-کووید از ناشی پیامدهای بهبودبر تعهد و پذیرش بر مبتنی پژوهش، درمان

 خواب را موثر بوده است. کیفیت

 در دو گروه آزمایشی و کنترل برای استرسمتغیری  یک(  آزمون تحلیل کوواریانس 2جدول)

 سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 0.000 111/46 8۵9/441 1 8۵9/441 آزمونپیش 

 0.000 998/30 040/297 1 040/297 گروه

   ۵82/9 29 891/277 خطا

 کل

 تصحیح کل

000/11676 

87۵/797 

32 

31 

 

استرس  کاهشدر( =P ، 998/30F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان،  مداخله (2با توجه به نتایج جدول )

ایید ده و فرضیه تحقیق ت. بنابراین فرضیه صفر رد ش در مرحله پس آزمون اثرمعناداری داشته است 19-کووید از ناشی پیامد

پیامد  توانسته است استرس  ناشی از تعهد و پذیرش بر مبتنی شود در این پژوهش، درمان، نتیجه گرفته میمی گردد. یعنی 

 را کاهش دهد. 19کووید 

 یشی و کنترلدر دو گروه آزما برای اضطراب متغیری  یک(  آزمون تحلیل کوواریانس 3جدول)           

 F (p) میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 0.000 480/39 ۵9۵/277 1 ۵9۵/277 پیش آزمون

 0.000 287/۵۵ 737/388 1 737/388 گروه

   031/7 29 90۵/203 خطا

 کل

 تصحیح کل

000/6896 

000/846 

32 

31 
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اضطراب  کاهشدر( =P ، 287/۵۵F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان،  مداخله (3با توجه به نتایج جدول )

ایید ده و فرضیه تحقیق ت. بنابراین فرضیه صفر رد ش در مرحله پس آزمون اثرمعناداری داشته است 19-کووید از ناشی پیامد

پیامد  توانسته است اضطراب ناشی از تعهد و پذیرش بر مبتنی شود در این پژوهش، درماننتیجه گرفته می ،می گردد. یعنی 

 را کاهش دهد.  19-کووید

 در دو گروه آزمایشی و کنترل برای افسردگیمتغیری  یک(  آزمون تحلیل کوواریانس 4جدول)

 سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 0.000 64۵/94 021/1236 1 021/1236 پیش آزمون

 0.000 ۵09/۵0 632/6۵9 1 632/6۵9 گروه

   729/378 29 729/378 خطا

 کل

 تصحیح کل

000/1۵3۵6 

87۵/247۵ 

32 

31 

 

افسردگی  کاهشدر( =P ، ۵09/۵0F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان،  مداخله (4با توجه به نتایج جدول )

ایید ده و فرضیه تحقیق ت. بنابراین فرضیه صفر رد ش در مرحله پس آزمون اثرمعناداری داشته است 19-کووید از ناشی پیامد

ز پیامد اتوانسته است افسردگی  ناشی  تعهد و پذیرش بر مبتنی شود در این پژوهش، درمان، نتیجه گرفته میمی گردد. یعنی 

  را کاهش دهد.19کووید 

 در دو گروه آزمایشی و کنترل برای خستگیمتغیری  یک(  آزمون تحلیل کوواریانس ۵جدول)

 سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 0.000 791/67 074/1844 1 074/1844 پیش آزمون

 0.000 142/30 934/819 1 934/819 گروه

   202/27 29 864/788 خطا

 کل

 تصحیح کل

000/101747 

969/3289 

32 

31 

 

خستگی  کاهشدر( =P ، 142/30F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان،  مداخله (۵با توجه به نتایج جدول )

فرضیه تحقیق تایید . بنابراین فرضیه صفر رد شده و  در مرحله پس آزمون اثرمعناداری داشته است 19-کووید از ناشی پیامد
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توانسته است خستگی ناشی از پیامد  تعهد و پذیرش بر مبتنی شود در این پژوهش، درمان، نتیجه گرفته میمی گردد. یعنی 

 را کاهش دهد. 19کووید 

 در دو گروه آزمایشی و کنترل برای کیفیت خوابمتغیری  یک(  آزمون تحلیل کوواریانس 6جدول)

 سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجذوراتمجموع  منبع تغییرات

 0.000 296/8۵ 9۵2/6۵ 1 9۵2/6۵ پیش آزمون

 0.000 673/33 037/26 1 037/26 گروه

   773/0 29 423/22 خطا

 کل

 تصحیح کل

000/1214 

۵00/109 

32 

31 

 

 

بهبود کیفیت  در( =P ، 673/33F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان،  مداخله (6با توجه به نتایج جدول )

یق رد شده و فرضیه تحق . بنابراین فرضیه صفر در مرحله پس آزمون اثرمعناداری داشته است 19-کووید از ناشی پیامدخواب 

واب ناشی توانسته است کیفیت خ تعهد و ذیرشپ بر مبتنی شود در این پژوهش، درمان، نتیجه گرفته میتایید می گردد. یعنی 

 را بهبود  ببخشد.19از پیامد کووید 

 بحث و نتیجه گیری

یک بیماری تازه و ناشناخته است و طی چند ماه اخیر پس از شیوع بیماری،  19-با توجه به این موضوع که بیماری کووید

جامعه در منزل )فاصله  ماندن افراد مختلف 19-درمان موثر برای این بیماری پیدا نشده است، بنابراین در طی گسترش کووید

گذاری اجتماعی( رایج ترین و بهترین استراتژی ممانعت از انتشار بیماری به شمار میرود. بر این اساس با توجه به ماندن افراد 

در خانه ممکن است اختلالات مختلف روانشناختی در بین افراد جامعه مشاهده گردد. از این رو در وضعیت پر مخاطره فعلی، 

افراد مستعد اختلالات روانشناختی در سطوح مختلف جامعه که سلامت روان آنها ممکن است به خطر بیفتد، امری  شناسایی

 یها بیآسدر واقع،  ضروری بوده تا با راهکارها و تکنیک های مناسب روانشناختی، بتوان سلامت روان افراد را حفظ نمود.

 ی. افرادکندینم دیدارند را تهد یو روان یروح یها یماریه سابقه ابتلا به بک یتنها افراد ر،یهمه گ یماریب وعیدوران ش یروان

 نه،یاز قرنط یناش یروان یدر معرض اختلال ها گرانیبه اندازه د زیرا ندارند ن یو روان یروح یها یماریکه سابقه ابتلا به ب

 یناگهان وعیش انیم نی(. در ا 2020و بنروس،  نگاردیخود، هستند )و یزندگ یو اخلال در روند عاد یکاهش روابط اجتماع
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 شتریب زیآن ن راتیبزرگتر باشد، تأث یماریب وعیش اسیبر سلامت روان داشته باشد. هرچه مق یقیاثرات عم تواندیها م یماریب

قرنطینه می تواند از دیگر سو، بررسی ها نشان می دهد که قرنطینه اغلب با انرژی روانی منفی همراه است و اثر روانی . شودیم

با این شرایط، حفظ و بهبود وضعیت سلامت روان عموم مردم امری ضروری است.در نتیجه   ماه ها یا سالها بعد ظهور کند.

روان درمانی برای دستیابی به این مهم، لازم است روش های درمانی متفاوت را بررسی کرده تا بهترین نتیجه حاصل گردد.

( یکی از درمان های شناختی رفتاری موج سوم است که باعث افزایش انعطاف پذیری ACTمبتنی بر پذیرش و تعهد)

رنج انسانها ریشه در انعطاف ناپذیری روانی دارد که  ACTروانشناختی و ارتقاء سلامت روانی در بیماران می شود. از منظر 

یشود، تمایل به جذب تجارب و جنگ با آنها از بوسیله تلفیق شناختی و اجتناب از تجارب ایجاد شده و آنچه آسیب زا تلقی م

فرد با  یشناخت ها، ارتباط روانشناخت رییبه جای تغ شودیدرمان تلاش م وهیش نیا درطریق اجتناب کردن از تجارب است. 

 تیارزشمندتر و رضا یزندگ کیبه  یابیکمک به مراجع برای دست ،یدرمان وهیش نیا هدف .ابدی شیافکار و احساساتش افزا

بنابراین هدف پژوهش حاضر، بررسی میزان اثربخشی این درمان بر  است. یروانشناخت رییپذ انعطاف شیافزا قیبخش تراز طر

 بود. 19-پیامدهای ناشی از کووید

 از ناشی پیامدهای بهبوددر ( =P ، 008/30F= 01/0در سطح ) تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان ،  نشان داد   مداخلهنتایج 

در مرحله پس آزمون حداقل در یکی از متغیر ها  خواب کیفیت و استرس،اضطراب،افسردگی،خستگی شامل 19-کووید

شود در این ، نتیجه گرفته می. بنابراین فرضیه صفر رد شده و فرضیه تحقیق تایید می گردد. یعنی اثرمعناداری داشته است

 و استرس،اضطراب،افسردگی،خستگی شامل 19-کووید از ناشی پیامدهای بهبودبر تعهد و پذیرش بر مبتنی پژوهش، درمان

 خواب را موثر بوده است. کیفیت

بر استرس درک شده، علائم افسردگی و  ACTبا عنوان اثربخشی درمان  2017نتایج تحقیقات مهدوی و همکاران در سال 

انس درمان انجام شده سطح استرس درک رضایت زناشویی در زنان مبتلا به سرطان پستان نشان داد که نتایج تجزیه کوواری

 139۵همچنین، صبور و همکارانش در سال .شده، علائم افسردگی و رضایت زناشویی را در گروه آزمایش بهبود می بخشد

در کاهش علائم شدت درد، افسردگی و استرس را ارائه نمودند که نتایج آن نشان داد  ACTپژوهشی با عنوان اثربخشی درمان 

بر استرس  ACTبا عنوان اثربخشی درمان  2019نتایج تحقیقات وین و همکارانش در سال .اثربخش بوده است این درمان

در پژوهشی دیگر، نتایج .روانی بیماران مبتلا به التهاب روده نشان داد که درمان فوق اثربخشی مثبت و معناداری داشته است

بر کاهش افسردگی نشان داد که این درمان  ACTبا عنوان اثربخشی درمان  2020تحقیقات زنگ گانگ و همکارانش در سال 

زنان در این مداخله آموزش دیدند که .ماه پیگیری داشته است 3تفاوت مثبت و معناداری بین گروه آزمایش و کنترل بعد از 

شود را شناسایی کرده و بر اساس های منفی و تحریف شده شان میمعیوب و منفی که باعث تشدید شناختها و هیجانات رفتار
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های علمی و عینی برای شناسایی، کمی کردن ها به ظاهر دردسترس نیستند ولی روشافکارشان فرضیه بسازند. اگرچه شناخت

بتوانند رفتار و تغییرات مهم را در خود به وجود آورند. در این  و پیگیری تغییرات آنها در این روش درمان به زنان کمک کرد تا

شیوه به زنان آموزش داده شد که افکار اضطرابی خود را شناسایی و آنها را به طور عینی مورد آمون قرار دهند. در این روش به 

های جدیدی دیل نموده و دیدگاهها و تفسیرهای نادرست خود از رویدادهای محیطی را تصحیح و تعزنان کمک شد که برداشت

های مقابله ای متفاوتی در برابر را خلق نمایند. زنان یاد گرفتند که از لحاظ شناختی انعطاف پذیری بیشتری داشته و پاسخ

رویدادها و اتفاقات منفی زندگی بکار گیرند و بدانند که باید دیگاه خود را نسبت به مشکلات زندگی تغییر داده و آن را به 

عنوان رویدادی گذرا و بخشی از زندگی بدانند که نیازمند درگیری ذهنی مادام العمر نبوده و باید به درستی با آن برخورد 

های دیگر آن را جایگزین کنند تا بتوانند خود و اطرافیانشان را از عواقب منفی بلند مدت آن نجات نمایند و با پدیده

 شامل 19-کووید از ناشی پیامدهای بهیود برای شناسانروان و مشاوران گرددمی پیشنهاددهند.

 مبتنی درمان آموزش هایکارگاه و جلسات حاضر، پژوهش نتایج به توجه با خواب کیفیت و استرس،اضطراب،افسردگی،خستگی

پژوهش شود که در تحقیقات بعدی به پژوهشگران توصیه میوهمچنین . دهند قرار خود کاری برنامه در را تعهد و پذیرش بر

  در شهرهای دیگر کشور انجام گیرد . افرادحاضر بر روی 

 منابع:

لامت روان افراد جامعه. سبر وضعیت  19-(. آثار روانشناختی گسترش بیماری کووید1399) .یمحمدتقمحمدی،  ;شهیاد، شیما

 .184-192،  مجله طب نظامیمطالعه مروری، 

 .207-22۵ ،یخصصت یکرونا در جامعه، فصلنامه علم روسیو وعیاز ش یناش یروانشناخت یامدهایپ(. 1399مهرزاد. ) ،یفراهت

و  19یماری کووید ابعاد روان شناختی ب(. 1399، ریحانه .)رضازاده;امینایی، ریحانه  ;قدمی، ابوالفضل  ;محمد ،عسگری 

 .167-177، باییفصلنامه روانشناسی تربیتی دانشگاه علامه طباط، مند آسیبهای روانی ناشی از آن: مطالعه مروری نظام

ان با در نوجوان 91-به کووید لارابطه بین تمایزیافتگی خویشتن و اضطراب ابت(.1399).صادقی، علیرضا ;کاظمی، مریم 

 .48-67، لمی خانواده درمانی کاربردیفصلنامه ع،. فرزند -میانجیگری تعارض والد

و تعهد بر بهبود کیفیت  (. تأثیر درمان مبتنى بر پذیرش1398.) یعل ،یمیمحمدزاده ابراه ;اکبر یعل ان،یمانیسل ;محمد ،یبروت

 .3۵0-3۵9، فصلنامه علمى پژوهشى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، MSزندگى بیماران مبتلا به 

ثربخشی درمان مبتنی بر امقایسه ( 1397. ) بایرف، حافظی ;نادری، فرح  ; دیبختیارپور، سع ;بهنام مکوندی،  ;ذوالفقارآبیار، 

 .27-38 ودک،فصلنامه سلامت روان ک(، آگاهی، تعهد و پذیرش بر افسردگی ذهن) آگاهی، و ترکیبی پذیرش و تعهد، ذهن
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ت روانشناختی بررسی ارتباط بین کیفیت خواب با وضعی (.139۵.)نیفخرالدچابک سوار،  ;طاعتی، رضا ;. طاهرهدهداری، 

 .1-9 مجله ره آورد سلامت،، دانشجویان

در  یژوهش توانبخشپدرد در زنان مبتلا به درد مزمن، مجله  یاسترس و شاخص ها(. 139۵کیوان .) ،ییکاکابرا ;سهیلاصبور، 

 .1-9 ،یپرستار

 .9-18 مجله سلامت و مراقبت،، آن در دانشجویان کیفیت خواب و عوامل مرتبط با(.1394عطادخت، اکبر.)

 در افسردگی و خستگی ارتباط (. بررسی1393علاقبند، مریم .) ;زهره. کلانی،  ;یمجتب دیس اردکانی، یاسینی  ;موحد،زهرا پور

 .63-73 جامعه، پژوهشی سلامت فصلنامهصدوقی یزد،   شهید پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان
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