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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Aim: Many spouses, especially women applying for divorce, may 

experience hidden aggression in their lives for some reason and may not be able to 

adapt to challenging situations. The objective was to compare the effectiveness of 

acceptance and commitment-based therapy and reality therapy on covert 

communication aggression and forgiveness among women seeking divorce in Babol 

city. Methods: The current research was a quasi-experimental type with a pre-test-

post-test design of three groups. Among the women applying for divorce, a sample 

of 45 people was selected by non-random sampling method and they were replaced 

in two experimental groups (therapy based on acceptance and commitment and 

reality therapy) and a control group by simple randomization. (15 people in each 

group). After evaluating 45 women applying for divorce whose level of hidden 

communication violence was above the cut-off point and met the necessary 

conditions, they were identified and then divided into three groups of 15 people, two 

experimental groups and one control group. Then, 8 sessions of 90-minute therapy 

based on acceptance and commitment (Hayes et al., 2004) and 8 sessions of 90-

minute reality therapy (Glasser, 2005) were conducted in the experimental groups in 

person and in compliance with health protocols. Data were collected using the covert 

communication aggression questionnaire and the forgiveness questionnaire. 

Results: The results of the research showed that the therapy based on acceptance 

and commitment and reality therapy are effective on covert communication 

aggression (F=19.44) and forgiveness (F=15.87) among women seeking divorce. 

Also, the results of post hoc test showed that therapy based on acceptance and 

commitment has a greater effect on hidden communication aggression and 

forgiveness than reality therapy (p<0.01). Also, the results of the follow-up test 

showed that the effect of reality therapy continued until the follow-up period. 

Conclusion: It can be concluded that reality therapy was effective on covert 

communication aggression and forgiveness among women seeking divorce and this 

effect continued until the follow-up period. 
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 343-313 هایصفحه ،(5 )پیاپی 2 شماره ،3 دوره ،1041 زمستان و پاییز

 یبر پرخاشگر یدرمان تیو تعهد و واقع رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا

 طلاق یزنان متقاض نیدر ب یپنهان و بخشودگ یارتباط
 

 3شعبان حیدریو  2*محمدکاظم فخری ،1زینب خاتون ذکریازاده خطیر
 

 .رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ،یدکتر یدانشجو .1

 .رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ار،یاستاد .2

 .رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ار،یاستاد. 3
 

 چکیده مقاله اطلاعات

 ی  پژوهش  -یعلم مقاله: نوع

   343-313 صفحات:

 یلیبنا به دلا یزندگ اناتیطلاق در جر یزنان متقاض ژهیاز همسران به و یاریبسو هدف:  نهیمز

ند. را نداشته باش یچالش های¬تیبا موقع یسازگار ییپنهان شده و توانا یممکن است دچار پرخاشگر

 یارتباط یبر پرخاشگر یدرمان تیو تعهد و واقع رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیهدف مقا

پژوهش حاضر از روش پژوهش:  طلاق در شهر بابل بود. یزنان متقاض نیدر ب یپنهان و بخشودگ

 یاونهطلاق نم یزنان متقاض نیبود. از ب گروهی سه آزمونپس –آزمون شیبا طرح پ یشیآزمامهینوع ن

 ان)درم یشیهدفمند انتخاب و در دو گروه آزما یرتصادفیغ یریگنفر به روش نمونه 54به حجم 

 نیزگیساده جا یصورت تصادفگروه کنترل به کی( و یدرمان تیو تعهد و واقع رشیبر پذ یمبتن

 یخشونت ارتباط زانیطلاق که م ینفر از زنان متقاض 54 یابینفر در هر گروه(. پس از ارز 14شدند. )

 ،ینفر 14 روهو سپس در سه گ ییلازم را داشتند، شناسا طیبالاتر از نقطه برش بود و شراها آن پنهان

بر  یدرمان مبتن یاقهیدق 09جلسه  8. سپس افتندیگروه کنترل اختصاص  کیو  یشیدو گروه آزما

( در 2994)گلاسر،  یدرمان تیواقع یاقهیدق 09جلسه  8( و 2995و همکاران،  زیو تعهد )ه رشیپذ

ز با استفاده ا هادادهانجام شد.  یبهداشت یهاپروتکل تیو با رعا یصورت حضوربه یشیآزما یهاگروه

ج ینتا: هاافتهی شد. یآورجمع ینامه بخشودگپنهان و پرسش یارتباط یپرخاشگرنامه پرسش

پنهان  یارتباط یبر پرخاشگر یدرمان تیو تعهد و واقع رشیبر پذ یه درمان مبتنکپژوهش نشان داد 

(55/10=Fو بخشودگ )ی (88/14=Fدر ب )جینتا نیطلاق اثربخش است. همچن یزنان متقاض نی 

پنهان، و  یارتباط یو تعهد بر پرخاشگر رشیبر پذ ینشان داد که درمان مبتن یبیآزمون تعق

 یبیآزمون تعق جینتا نی(. همچنp<91/9دارد ) یدرمان تینسبت به واقع یشتریب ریتأث یبخشودگ

گرفت  هجینت توانیم: یریگجهینت ادامه داشت. یریگیتا دوره پ یدرمان تیواقع رینشان داد که تاث

ر بود و طلاق موث یزنان متقاض نیدر ب یپنهان و بخشودگ یارتباط یبر پرخاشگر یدرمان تیکه واقع

 ادامه داشت. یریگیتا دوره پ ریتاث نیا

 مسئول نویسنده اطلاعات
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                      jayps.iranmehr.ac.ir2 شماره /3 دوره /1041 زمستان و پاییز            جوان و نوجوان شناختیروان مطالعات دوفصلنامه  

 مقدمه

اخیر در اغلب کشورها با افزایش آمار، های طلاق طی سال

به یک معضللل مهم اجتماعی تبدیل شللده که مسللتلزم 

(. 2919پیشگیری و مقابله روشمند است )وایت و درایور، 

فراوان کشلللور ما هم گرفتار آسلللیب اجتماعی اجتماعی 

ست که علت و عوامل متعددی دارد )رحمت  شده ا طلاق 

(. بسیاری از همسران به ویژه زنان 1300زاده و رضاخانی، 

متقاضلللی طلاق در جریانات زندگی بنا به دلایلی ممکن 

سازگاری با  شده و توانایی  شگری پنهان  ست دچار پرخا ا

شند )کریمی، احمدی، موقعیت شته با شی را ندا های چال

ترین مسللللاوللل مورد توجلله (. از مهم1300ار، زهراکلل

رواشلللناسلللان خانواده و زون درمانگران برای صلللیانت از 

ازدوان، تللدوین الگویی برای بررسلللی عوامللل موثر بر 

پرخاشگری و ایجاد سازگاری و تفاهم در زوجین است که 

ساختار خانواده دارد و  هم کارکرد پیش گیرانه برای حفظ 

شکلات ارت شد )خزاعی، هم در درمان م باطی آنان مفید با

کار،  مختلف های (. پژوهش1300نوابی نژاد، فرزاد، زهرا

نشللان داده اسللت که خشللونت و پرخاشللگری، از جمله 

ست که کیفیت تعاملی زوجین را تحت تاثیر قرار  عواملی ا

(. پرخاشگری هم 2914دهد )کارتیس، اسپتین و ویلر، می

ری فیزیکی یا به صلللورت واکنش آشلللکار همراه با درگی

کند و هم به صللورت پنهان با مخفی کردن لفظی بروز می

گیرد )بالسلللی و علاوم ظاهری، در درون افراد شلللکل می

(. پرخاشلللگری پنهان در 2910؛ بنجامین، 2914سلللالا، 

شویی، زمینه سترش رفتارهای ای روابط زنا شد و گ برای ر

سازش نایافته و درک پایین از موقعیت  های بیناجتماعی 

اشد بفردی و در نتیجه، کمتر پذیرفته شدن نزد همسر می

پاراد و لیرکز،  به 2911) عات مربوط  طال نه م (. در زمی

خاشلللگری های اخیر، در روابط زوجین، طی سللللال پر

مورد علاقه پژوهشللگران قرار  1پرخاشللگری ارتباطی پنهان

؛ کاین و همکاران، 2919کارول و همکاران، ) گرفته اسللت

از پژوهشللگران، توجه و تمرکز صللرف بر ( و برخی 2910

(. 2914بنجامین، ) اندپرخاشگری آشکار را ناکافی دانسته

اند که رفتار پرخاشلللگرانه ارتباطی محققان نشلللان داده

ان ثباتی ازدوان، تأثیر شایعنوان عاملی مؤثر بر بیپنهان، به

                                                   
1. Covert Relational Aggression 

عی و 2919کللارول و همکللاران، ) توجهی دارد ؛  خزا

 (.1300همکاران، 

ها نقش بخشلللودگی در روابط زناشلللویی در اکثر پژوهش

جهت کاهش تنش و پرخاشگری بسیار حاوز اهمیت است. 

سازی روانی شودگی فرایند آزاد ست که در  - بخ عاطفی ا

ای از عصبانیت، گونهدهد و او را بهدرون فرد رنجیده رخ می

ساس می سی که اح شم و تر سازد تا دیگر کند آزاد میخ

شد و از حق جبران عمل بگذرد. میلی به انت شته با قام ندا

به ند  به این معنا کندی رخ میاین فرای تاه  دهد و ضلللرور

های دردناک خود را فراموش کند ) نیسللت که فرد خاطره

(. بخشللودگی یک میل درونی 1305پارسللافر و همکاران، 

ست که افراد را به سخا شایند سوی بازداری از پا های ناخو

سبت به کسی که به طور منفی با ارتباطی و رفتار  مثبت ن

سلللازد )تیرتاشلللی و کرده اسلللت متمایل می رفتارها آن

یت و فیتزکیبونز )2912کاظمی،  قد 2999(. اینرا ( معت

شق، به شودگی همچون ع ستند بخ صورت عمل ارادی ه

ناگزیر تصلللمیم تجلی می یا هر دو  ند. یکی از طرفین  ک

م کشند. این تصمیگیرند که باید از صدمه زدن دست بمی

و پیامدهای آن جنبه شلللناختی، عاطفی و رفتاری دارد. 

جزء شللناختی بخشللودگی شللامل آن چیزی اسللت که به 

کند. مؤلفه عاطفی بینانه از موقعیت اقدام میارزیابی واقع

نفس زیاد، عاطفه بخشللودگی ممکن اسللت احسللاس عزت

 تد،افمنفی اندک، احساس اندوهگینی برای آنچه اتفاق می

احسللاس همدلی با فرد مقابل و وضللع و حال او، شللروع 

وفصللل فقدان و تألم و سللرانجام رفع ناراحتی و فرایند حل

تألم وارده را شلامل شلود. جزء رفتاری بخشلودگی ممکن 

ست رفتارهای کلامی و غیرکلامی مثل عذرخواهی کردن  ا

های وارده، تقاضای عفو یا جبران اشتباه ها و آسیباز تألم

گرفته از طریق اعمال نمادین یا مذهبی، ابراز تمایل صورت

جاد تغییرات لازم در تار و فراهم برای ای نه رف کردن زمی

 شود.برای ترمیم رابطه را شامل می

منظور بهبودی و ارتقای کیفیت زندگی زناشلللویی زنان به

ضی طلاق مداخله تواند به کار گرفته های مختلفی میمتقا

ها، درمان گروهی مبتنی بر مداخلهشللود. یکی از این نوع 
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  390                                ... در یپنهان و بخشودگ یارتباط یبر پرخاشگر یدرمان تیو تعهد و واقع رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا 

 

 

اسلللت. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  1پذیرش و تعهد

سفی به نام زمینه شه در یک نظریه فل ی گرایی عملکردری

بان و  قاتی در مورد ز مه تحقی نا یک بر دارد و مبتنی بر

های ذهنی خوانده شناخت است که نظریه چارچوب رابطه

صلی شود. در درمان مبتنی بر پذیرمی ش و تعهد، هدف ا

طاف جاد انع نایی  پذیریای جاد توا روانی اسلللت؛ یعنی ای

اشد، تر بهای مختلف که متناسبانتخاب عملی بین گزینه

ها نه اینکه صرفاه جهت اجتناب از افکار، احساسات، خاطره

ساز انجام یا در حقیقت به فرد تحمیل  شفته  یا تمایلات آ

ن درمان ابتدا سللعی (. ای2998فرمن و هربرت، ) شللودمی

کند تا پذیرش روانی فرد در مورد تجارب ذهنی )افکار می

و احساسات( را افزایش دهد و در مقابل آن اعمال کنترلی 

کاهش می عدی در این رویکرد نامؤثر را  قدام ب هد. ا د

باشلللد یعنی فرد از افزایش آگاهی روانی فرد در لحظه می

در لحظه حال آگاهی  تمام حالات روانی، افکار و رفتار خود

در الگوی درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد ذهن . یابدمی

بدنی  یل و علاوم  خاطرات، م لب فکر، احسلللاس،  قا در 

شوند و خوبی میبه توانند بین ذهن و زندگی تفکیک قاول 

ند ازیاد می ند ها آن گیر فاده کن ندگی اسلللت در جهت ز

پذیرش و  (. هدف درمان مبتنی بر2913)ایزدی و عابدی، 

تعهد این است که به ما کمک کند زندگی غنی، ارزشمند، 

داشللته باشللیم، از طریق پذیرش  بخشتیرضللامعنادار و 

دردی که ناخواسللته زندگی با خود دارد. درمان مبتنی بر 

( 1: )دهدیمپذیرش و تعهد این کار را به دو روش انجام 

وانیم که بت دهدیمی را یاد شلللناختروانی هامهارتبه ما 

افکار و احسلللاسلللات دردآور را به طور مؤثر تحمل کنیم، 

ند کهیطوربه باشللل ته  به تأثیر کمتری داشللل   عنوان)

( به ما 2(، )شلللوندیمی توجه آگاهی شلللناخته هامهارت

ما مهم و  کندیمکمک  عاه چه چیزی برای  تا بفهمیم واق

ی ما را روشلللن هاارزشبه این معنا که ) معنادار اسلللت

هام کندیم یت کردن، ال هدا ( و از این اطلاعات در جهت 

جام  هدف و ان خاب  ما برای انت یدن و برانگیختن  بخشللل

  دکنیم، اسلللتفاده کنندیمرا پربار  مانیزندگاعمالی که 

مداخله درمانی دیگری که در حل  (.1300، زادهحسلللن)

های زناشلللویی و پرخاشلللگری ارتباطی پنهان و آسلللیب

                                                   
1. Acceptance and CommitmenTherapy 

. باشللدباشللد واقعیت درمانی می تواند مؤثربخشللودگی می

نظریه انتخاب گلاسلللر یکی از مداخلات درمانی رایج در 

سان، تعیین روان هحوز شناختی در راه توصیف ان سی  شنا

قوانین رفتار و چگونگی نیل به رضلللایت، خوشلللبختی و 

شللود. در این شللیوه درمان مواجه موفقیت محسللوب می

ی، زهای اساسشدن با واقعیت، قبول مسئولیت، شناخت نیا

قضللاوت اخلاقی در مورد درسللت بودن یا نادرسللت بودن 

تأکید  رفتار، تمرکز بر اینجا و اکنون، کنترل درونی مورد 

(. واقعیت درمانی 1300علیرضلللایی و همکاران، ) اسلللت

هللای نوظهور کلله درمللانیعنوان حوزه مهمی از روانبلله

 ،ها از نقش مؤثر آن بر استرس، اختلالات اضطرابیپژوهش

شرایط بالینی حکایت دارند، در افزایش  سایر  سردگی و  اف

 شلللناختیپذیری روانکیفیت زندگی زناشلللویی و انعطاف

هل، وینتر و اشلللویگر،  کا زوجین اثربخش بوده اسلللت )

آن اسللت که با توجه به مفاهیم (. واقعیت درمانی بر2912

واقعیت و مسئولیت، امور درست و نادرست در زندگی فرد 

کلات او کمک کند. واقعیت درمانی براین فرض به رفع مش

 کنیماسللتوار اسللت که ما در برابر رفتاری که انتخاب می

سئولیم به دلیل این که تمامی مشکلات ما در زمان حال م

وجود دارند و زمان بسللیار اندکی را به گذشللته اختصللاص 

(. با توجه به مطالب 2929دهند )میکبیب و همکاران، می

ار و عواقبی که پدیده طلاق برای جوامع گفته شلللده و آث

طور با در نظر گرفتن سیر رو تواند داشته باشد و همینمی

به افزایش آن در کشور ما، جلوگیری از این پدیده ضروری 

سایی عوامل به نظر می شنا سایه  سد که این امر تنها در  ر

گردد. موارد کاربرد این سلللاز این پدیده میسلللر میزمینه

درمللانگران و همچنین مشللللاوران و زون پژوهش برای

 نیا هاییافتهاز  توانندیم یپژوهش هشناسان در حوزروان

مرتبط استفاده کنند و  یرهایو متغ هایتپژوهش در جمع

و مداخلات  یگروه ،یفرد یهادر درمان گرید ییاز سلللو

ها بهره ببرند. با توجه به مطالب از این درمان خود یآموزش

شده هدف پ ضر بیان  سهژوهش حا شی مقای   درمان اثربخ

شگ بر درمانی واقعیت و تعهد و پذیرش بر مبتنی   ریپرخا

شودگی و پنهان ارتباطی ضی طلاق  بخ در بین زنان متقا

 در شهر بابل بود.

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
js

pn
ay

.3
.2

.3
03

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

78
33

47
.1

40
1.

3.
2.

5.
0 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 ja
yp

s.
ir

an
m

eh
r.

ac
.ir

 o
n 

20
23

-0
4-

15
 ]

 

                             4 / 11

http://dx.doi.org/10.52547/jspnay.3.2.303
https://dorl.net/dor/20.1001.1.2783347.1401.3.2.5.0
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-118-fa.html


 همکاران و ذکریازاده خطیر                                                                                                                              398

 

  jayps.iranmehr.ac.ir               2 شماره /3 دوره /1041 زمستان و پاییز       جوان و نوجوان شناختیروان مطالعات دوفصلنامه  

 پژوهش روش
ضر از پژوهش   –آزمون شیپ طرح با یشیآزمامهین نوع حا

قاضی متزنان  بین از .و پیگیری با گروه گواه بود آزمونپس

نه طلاق نه روش به نفر 54 حجم به اینمو   گیرینمو

  آزمایشللی گروه یک در و انتخاب هدفمند غیرتصللادفی

  گواه گروه یلک و( تعهلد و پلذیرش بر مبتنی درملان)

صادفی صورتبه   هر در نفر 14) .شدند جایگزین ساده ت

  که زنان متقاضللی طلاق از نفر 54 ارزیابی از پس (.گروه

  برش نقطه از بالاترها آن پنهان ارتباطی خشللونت میزان

سایی را لازم شرایط و بود شنا شتند،    دو در سپس و دا

  اختصللاص گواه گروه و آزمایش گروه نفری، در 14 گروه

  بر مبتنی درمان ایدقیقه 09 جلسلله 8 یافتند. سللپس

  آزمایشی گروه در( 2995 همکاران، و هیز) تعهد و پذیرش

شتی هایپروتکل رعایت با و حضوری صورتبه   مانجا بهدا

زوجین متقاضلللی های ورود عبارت بودند از ملاک. شلللد

کننده به مراکز مشلللاوره؛ مدرک تحصلللیلی طلاق مراجعه

سللال سللابقه زندگی  دیپلم و بالاتر؛ داشللتن حداقل یک

نامه سللال؛ تکمیل موافقت 49تا  29مشللترک؛ سللن بین 

شرکت در طرح پژوهش. ضایت آگاهانه جهت  های کملا ر

عدم تمایل به شللرکت در جلسللات  از :خرون عبارت بودند

سات درمانی؛ ابتلا به بیماری ضور در جل هایی که امکان ح

های عدم دریافت درمان ؛نمودرا برای آزمودنی دشللوار می

 .زمان یا سه ماه قبلشناختی به صورت همروان

 پژوهش ابزار

هان1 باطی پن خاشششگری ارت مه پر نا   . پرسششششش

(CRAVis( )2442 :) مقیاس پرخاشگری ارتباطی پنهان

گیری سللنجش کناره توسللط نلسللون و کارول، به منظور

ماعی در روابط زوجین  هه اجت عاطفی و خراب کردن وج

سللاخته شللده اسللت. مقیاس پرخاشللگری ارتباطی پنهان، 

.  گویه( اسلللت 0هر زیر مقیاس دارای ) سلللؤال 12دارای 

سخرده مقیاس کناره شامل  و  0تا  1ؤالات گیری عاطفی 

سؤالات  شامل  خرده مقیاس خراب کردن وجهه اجتماعی 

این مقیاس به روش لیکرت برحسلللب . اسلللت 12تا  8

جه 8تا  1های پاسلللخ تا خیلی  1از خیلی کم=) ایدر

( 2919) کارول و همکاران. گذاری شده است( نمره8زیاد=

                                                   
1. Meng 

گیری عاطفی را برای ضلللریب آلفای کرونباخ نمرات کناره

( و همچنین 80/9)ها آن ( و برای همسران09/9) شوهران

( و 88/9) آلفای کرونباخ وجهه اجتماعی را برای شللوهران

  1منلل . ( گزارش کردنللد09/9)هللا آن برای همسلللران

یابی مقیاس 2913) بار تایج مشلللابهی را برای اعت (، نیز ن

یل  تایج تحل هان گزارش کرد. ن باطی پن خاشلللگری ارت پر

نیز روایی سللازه نسللخه اصلللی  عاملی تأییدی این پژوهش

  نامه را نشان داده است. همچنین در پژوهش من پرسش

( ضلللریب آلفای کرونباخ برای خراب کردن وجهه 2913)

در  80/9و  09/9گیری عاطفی به ترتیب اجتماعی و کناره

  در زنان گزارش شلده اسلت. کرامر 09/9و  88/9مردان و 

فای ک2914) یب آل باخ را ( نیز در پژوهش خود ضلللر رون

به برای خراب کردن کناره گیری عاطفی وجهه اجتماعی 

یب  نان  85/9و  82/9در مردان و  80/9و  85/9ترت در ز

گزارش کرد. در پژوهش حاضلللر، نتایج حاصلللل از تحلیل 

نامه پرخاشللگری ارتباطی عاملی تأییدی که روی پرسللش

پنهان انجام شلللد، نشلللان داد که مدل دوعاملی مقیاس 

شگری ا ها برازش دارد. خوبی با دادهرتباطی پنهان، بهپرخا

باخ فای کرون یب آل بار 84/9) در این پژوهش ضلللر (، اعت

( به دسلللت آمد که -52/9) (، اعتبار واگرا58/9) همگرا

معنادار بودند. در این پژوهش،  p≤91/9همگی در سللط  

 به دست آمده است. 80/9ضریب پایایی آلفای کرونباخ 

سنجش بخشودگی  منظوربهپرسشنامه بخشودگی: . 2

شد. این ستفاده  شش در خانواده ا سنجش بخ  از مقیاس 

تدوین  توسللط پولارد و اندرسللون 1088مقیاس در سللال 

سششد سؤال و دو بخش دارد که بخش  59نامه . این پر

های اصلی و بخش دوم نخست آن بخشودگی را در خانواده

(  ای )همسللرانهسللته هدآن میزان بخشللودگی را در خانوا

( در پژوهشی بر روی 1088سنجد. پولارد و همکاران )می

نامه را مرد، ضریب آلفای کرونباخ پرسش 113زن و  220

ند. همچنین 03/9 منظور بررسلللی بهها آن گزارش کرد

سش ستفاده از یک نمونه روایی این پر نفری  352نامه با ا

با مقیاس خودمختاری ورثینگتون و م قیاس اخلاق آن را 

شان داد که خرده رابطه سته کردند. نتایج تحلیل ن ای همب

نامه از روایی همگرایی مطلوبی های این پرسلللشمقیاس
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ستند. همچنین نتایج پژوهش شان داد ها آن برخوردار ه ن

سازه قابل قبولی  شش خانواده دارای اعتبار  که مقیاس بخ

ست. ضریب پایایی آلفای کرونباخ ا  01/9 در این پژوهش، 

 به دست آمده است.

مانی: 3 یت در حث . واقع با مایش اول از م برای گروه آز

واقعیت درمانی که بر گرفته از پروتکل و مباحث گلاسلللر 

سه   8( بود در 2919) شده که دقیقه 09جل ستفاده  ای ا

 اراوه شده است. 1محتوا و جلسات در جدول خلاصه 
 (2414. طرح مداخله واقعیت درمانی )گلاسر، 1جدول 

 جلسات محتوای جلسات واقعیت درمانی

ارتباطی، آشللنایی اعضللاء گروه با  هایمهارتگروه، بررسللی اهمیت و نقش  یاعضللا یمعارفه، تنظیم قوانین گروه با همکار

 آزمون.و اجرای پیش میان اعضاء و مشاور و ابلاغ قوانین گروه اعتماد بریکدیگر و ایجاد رابطه مبتنی 

 اول

آموزش مفاهیم نظریه واقعیت درمانی، معرفی چرایی و چگونگی صللدور رفتار از سللوی افراد، تمرکز بر شللناخت و آگاهی 

سایی نقاط قوت و منفی خود و تلاش  شنا شناخت بر خود و دیگران و  ضاء از خود و نحوه تأثیر این  سب هویت اع برای ک

شناختن - قموف سی ) سا شتر با خود و نیازهای ا شنایی بی ضا در جهت آ سان،  نیاز 4 کمک به اع سی ان سا ستا  بندیفهر

 (و کمک مشاور و بررسی اهمیت برآوردن این نیازهاها آن اساسی اعضاء با تلاش خود ینیازها

 دوم

و  انشفعلیدید کلی اعضاء در مورد اشتغال و زندگی مشترک دریافت بازخورد از جلسه قبل، و درخواست توضی  در مورد 

 گروه در مورد وضعیت فعلی زندگی. بررسی اهداف افراد در زندگی و تعیین میزان هدفمند بودن یبررسی علل نگرش اعضا

 ، آموزش مهارت(فکر، عمل، احساس و فیزیولوژی)معرفی رفتار کلی و آشناسازی افراد گروه با چهار مؤلفه رفتار کلی ها آن

 گیری و بررسی تغییر در افکار، احساس، اعمال، فیزیولوژیک در زمان حال.تصمیم

 سوم

ضی   ضا - یچهارگانه و رفتارهای اجبار هایتعارضمعرفی و تو سی یا ناکامی اع ستر ستفاده از  یتعیین میزان د گروه در ا

سی اینکه رفتار  یرفتار و اقدام کنونی برا شتغال و برر ضاء به اهداف و  یبرا شانفعلیا سیدن اع شانر کی چه کم نیازهای

 تواند بکند.می

 چهارم

 کنترل ربگذشته در رفتار کنونی و تأکید  دادنجلوه اهمیتکم، و شانکنونیشناختن رفتار و احساس  یکمک به اعضا برا

سردگی از دی ضطراب و اف شنایی با هیجانات از جمله ا شتغال. آ سبت به ا  مهارت تن آموزش ودگاه واقعیت درمانی درونی ن

و بهتر کارها، و اسلللتفاده بهینه از  ترسلللریعجهت انجام  ریزیبرنامهتعیین اهمیت  - تآرامی برای کنترل و تنظیم هیجانا

 رسیدن به سایر اهداف زندگی مشترک یمناسب برا ریزیبرنامهو  ریزیطرحوقت و آموزش 

 پنجم

 و رفتارهادر قبال انتخاب ها آن پذیریمسللئولیتخویش و کمک به پذیرش و افزایش  یهاآشللنایی اعضللاء با مسللئولیت

گر شوند. معرفی رفتارهای تخریبو کاهش شادکامی در قبال اشتغال می یراهکارهایی که منجر به گرایش نسبت به ناامید

 در زمان حال کردنزندگیو سازنده در روابط و آموزش 

 ششم

صول  سئولیت در قبال رفتا گانهدهآموزش ا ساول تغییر و تعهد، و اراوه تکالیفی هر  - رنظریه انتخاب، پذیرش م شنایی با م آ

 یاجرا ی، خودپنداره ارزشللمند تا جلسلله بعد و گرفتن تعهد کتبی از اعضللاء برانفسعزتافزایش  یچند کوچک، بر مبنا

 عذر و بهانه. گونههیچحتمی آن و نپذیرفتن 

 هفتم

بررسی و تأکید مجدد بر قبول مسئولیت توسط اعضاء،  ،بندی(جمعمرور جلسات قبلی و )دریافت بازخورد از جلسات قبل 

ضاء برا ست بودن  کردنجایگزین یکمک به اع ست و نادر ضاوت اخلاقی درباره در شدن با واقعیت، ق کنترل درونی، مواجه 

 آزمون پیگیری و سه ماه بعد اجرای رفتار، بودن در اینجا و اکنون

 هشتم

برای گروه آزمایش . درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد: 0

مان هد دوم از در کل و  پذیرش و تع ته از پروت که بر گرف

باحث هیز و همکاران )  09جلسللله   8( بود در 2995م

محتوا و جلسللات در ای اسللتفاده شللده که خلاصلله دقیقه

اراوه شده است. 2 جدول

 (2440)هیز و همکاران،  جلسه کیبه تفکدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  . شرح جلسات2 جدول

 جلسات محتوا و تکالیف

و بسلتن قرارداد آزمون در مرحله پیشنامه برقراری رابطه درمانی، آشلنا نمودن افراد با موضلوع پژوهش، پاسلخ به پرسلش

 درمانی.

 اول
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لی لف و بررس لی میزان تأثیر آنروش کش لار و ارزیاب لی بیم لی و های درمان با  هادرمانبودن  اثرکمها، بحث در مورد موقت

 استفاده از تمثیل، دریافت بازخورد و اراوه تکلیف.

 دوم

 ک، پذیرش وقایع شللخصللی دردناهاآنبه بیهودگی  بردنپیکمک به مراجع برای تشللخیر راهبردهای ناکارآمد کنترل و 

 .فبا استفاده از تمثیل، دریافت بازخورد و اراوه تکلیها آن ن کشمکش بابدو

 سوم

پذیرش، تغییر مفاهیم زبان با استفاده  هایگام و آگاهی از پیامدهای آن، آموزش کتوضی  در مورد اجتناب از تجارب دردنا

 .فآموزش تن آرامی، دریافت بازخورد و اراوه تکلی از تمثیل،

 چهارم

 مشاهدهقابلو رفتار  شناختیروانرفتار/ احساسات، کارکردهای  کترشبیان ارتباط م منظوربه بعدیسهمعرفی مدل رفتاری 

 .فو بحث در مورد تلاش برای تغییر رفتار بر اساس آن، دریافت بازخورد و اراوه تکلی

 پنجم

ستفاده از تمثیل،عنوان یک بستر و برقتن بهشتوضی  مفاهیم نقش و زمینه، مشاهده خوی  گاهی ازآ راری تماس با خود با ا

 هایی که جزء محتوای ذهنی هستند. دریافت بازخورد و اراوه تکلیف.سح های حسی مختلف و جدایی ازدریافت

 ششم

فت توضلللی  مفهوم ارزش یا ندگی بهتر، تمرین تمرکزی، در ند نمودن مراجع برای ز جاد انگیزه برای تغییر و توانم ها، ای

 بازخورد و اراوه تکلیف.

 هفتم

سایی طرح شنا سات، ها، جمعها و ایجاد تعهد برای عمل به آنهای رفتاری مطابق با ارزشآموزش تعهد به عمل،  بندی جل

 و سه ماه بعد اجرای آزمون پیگیری آزموناجرای پس

 هشتم

 

 پژوهش اجرای روش

به این صلللورت بود که ملاحظات اخلاقی در این پژوهش 

شللرکت در این پژوهش کاملاه اختیاری بود. قبل از شللروع 

شارکت صات طرح و مقررات آن طرح، م شخ کنندگان با م

ضای  شدند. نگرش و عقاید افراد مورد احترام بود. اع شنا  آ

گروه آزمللایش و گواه، اجللازه خرون از پژوهش در هر 

گواه در ای داشلللتند. علاوه بر این، اعضلللای گروه مرحله

توانستند بعد از اتمام طرح، مداخله مندی میصورت علاقه

انجام شلللده برای گروه آزمایش را در جلسلللات درمانی 

شنامه س شابه، عیناه دریافت کنند. کلیه مدارک و پر ا و هم

سللوابق محرمانه، تنها در اختیار مجریان بود. رضللایت نامه 

بررسلللی کتبی آگاهانه از همه داوطلبان اخذ گردید. در 

های آماری مربوط به هر یک از ها شللاخرتوصللیفی داده

مار متغیر ید. در بخش آ به گرد حاسللل های پژوهش م

 گیری مکرر واسللتنباطی از آزمون تحلیل واریانس با اندازه

 استفاده گردیده است. SPSS-22نرم افزار 

 هایافته
 کنندگان گروه واقعیتمیانگین )انحراف معیار( سن شرکت

  5/38(، گروه درمان پذیرش و تعهد 1/19) 3/30درمانی، 

نه و ( بود. 0/8) 2/34( و گروه گواه 0/19) همچنین کمی

درمان پذیرش و  و واقعیت درمانیبیشللینه سللن در گروه 

 سال بود.  49و  21سال و در گروه گواه،  49و  29 تعهد

  

 گواه و آزمایشهای گروه برای پژوهش متغیرهای آزمون پس آزمون، پیش معیار انحراف و میانگین .3جدول 
 پیگیری آزمونپس آزمونشیپ مرحله متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین  

گر خاشششش  یپر

 پنهان یارتباط

 48/12 59/30 08/11 00/34 93/13 99/59 واقعیت درمانی

 95/13 43/33 90/13 59/32 02/14 90/51 پذیرش و تعهد

 92/12 49/30 03/11 03/30 00/11 20/30 گواه

 19/0 14/24 91/0 49/20 88/4 38/22 واقعیت درمانی تصویر بدنی

 52/8 20 82/8 90/31 39/4 00/29 پذیرش و تعهد

 90/4 21 95/4 05/21 11/4 84/21 گواه
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سی فرض -کولموگروفدر ابتدا، آزمون  سمیرنف برای برر ا

 حاکی آن نتایج و شد استفاده هاداده طبیعی بودن توزیع

 همگنی بررسلللی برای سلللپس بود. فرض این تایید از

 و گروه آزمایش در مطالعه مورد متغیرهای هاواریانس

ستفاده باکس ام و لوین آزمون از گواه  هایداده و شد ا

یل طریق از پژوهش یانس  تحل ندازهوار  گیری مکرربا ا

 گرفتند. قرار تحلیل تجزیه مورد

 هاواریانس یها و آزمون همگننمره ی. نتایج آزمون توزیع طبیع0جدول 

 موخلی آزمون لوین اسمیرنف-کولموگروف گروه متغیر

درجلللله   

 آزادی

درجللللله  معناداری آماره

 آزادی

 معناداری موخلی آماره معناداری آماره

شگر  یپرخا

ط با ت  یار

 پنهان

 30/9 80/9 18/2 221/9 989/1 52 81/9 038/9 14 آزمایش

 88/9 402/9 14 آزمایش

       85/9 018/9 14 گواه

 25/9 84/9 55/2 112/9 892/2 52 04/9 830/9 14 آزمایش یبخشودگ

 05/9 852/9 14 آزمایش

       04/9 830/9 14 گواه
 

ندازه گیری مکرر چند متغیری در  نتایج تحلیل واریانس ا

های بین گروه عه در متغیر طال خاشلللگرهای مورد م  یپر

نشللان داد اثر بین آزمودنی  یبخشللودگو  پنهان یارتباط

باشلللد و این اثر بدین معنی اسلللت که )گروه( معنادار می

قل یکی از گروه قل یکی از ها حدا حدا کدیگر در  با ی

شگرهای مولفه شودگو  پنهان یارتباط یپرخا وت تفا یبخ

مان( برای متغیرهای پژوهش  ند. اثر درون آزمودنی )ز دار

نیز معنادار بود که بدین معنی اسلللت که در طی زمان از 

های  قل در یکی از متغیر حدا تا پیگیری  پیش آزمون 

 میانگین با تغییر همراه بوده است.

 یارتباط یپرخاشگرآزمون، پس آزمون و پیگیری گیری مکرر برای مقایسه پیش. تحلیل واریانس با اندازه5جدول 

 های آزمایش و گواهدر گروه یبخشودگو  پنهان
مللللجللللمللللوع  منبع اثر مقیاس

 مجذورات

مللیللانللگللیللن  درجه آزادی

 مجذورات

F مجذور اتا معناداری 

 یپللرخللاشللللگللر

 پنهان یارتباط
 05/9 991/9 43/41 25/195 53/1 92/149 گروهزمان

 54/9 991/9 80/52 18/518 1 18/518 گروه

 81/9 991/9 80/123 22/203 34/1 90/340 گروهزمان یبخشودگ

 59/9 991/9 38/30 09/201 1 09/201 گروه

آمده در عامل دستبه F نشان داد نسبت 4نتایج از جدول 

 یبخشللودگو  پنهان یارتباط یپرخاشللگرها در ابعاد گروه

. این یافته بیانگر این اسللت که (>91/9p)معنادار اسللت 

مانی  یت در هد و واقع پذیرش و تع مان  جب بهبود در مو

شلللد. در این  یبخشلللودگو  پنهان یارتباط یپرخاشلللگر

 ایگیری مکرر برخصلللوص، یک تحلیل واریانس با اندازه

صورت گرفت  سه مرحله مداخله درمانی  گروه آزمایش در 

سبت  شده در بهبود  Fکه ن شاهده  شگرم  یارتباط یپرخا

 ( بود.>91/9p) یبخشودگو  پنهان
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 یارتباط یپرخاشگرنمرات   روی بر گواه و آزمایش هایگروه جفتی مقایسه برای فرونی بن تعقیبی . آزمون2جدول 

 یبخشودگو  پنهان

 سط  معناداری تفاوت میانگین مقایسه گروه ها متغیر

 9991/9 -85/3 پذیرش و تعهد واقعیت درمانی پنهان یارتباط یپرخاشگر

 9991/9 -33/0 گواه 

 9991/9 -48/2 گواه پذیرش و تعهد

 991/9 31/4 پذیرش و تعهد واقعیت درمانی یبخشودگ

 991/9 12/0 گواه 

 991/9 10/15 گواه پذیرش و تعهد

که میانگین  شلللودمی ملاحظه 0در جدول  که همانطور

ی، در گروه درمان بخشللودگو  پنهان یارتباط یپرخاشللگر

یان پس پا هد در  پایینپذیرش و تع تر از گروه آزمون 

( با این حال بین هر p<91/9واقعیت درمانی بوده اسللت )

آزمایش و گواه تفاوت معناداری از نظر متغیرهای دو گروه 

توان گفت هر دو گروه درمان پژوهش وجود داشلللت و می

مبتنی بر پذیرش و تعهد و واقعیت درمانی تاثیر معناداری 

ی داشلللتند بخشلللودگو  پنهان یارتباط یپرخاشلللگربر 

(91/9>p.) 

 گیرینتیجه و بحث
  و تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی هدف مقایسه

  یبخشودگ و پنهان ارتباطی پرخاشگری بر درمانی واقعیت

شهر بابل بود ضی طلاق در  ش در بین زنان متقا ان نتایج ن

 در گروه درمان پنهان یارتباط یپرخاشگرکه میانگین داد 

یان پس پا هد در  پایینپذیرش و تع تر از گروه آزمون 

میانگین واقعیت درمانی و گروه گواه بوده اسللت. همچنین 

یان  پا هد در  پذیرش و تع مان  بخشلللودگی در گروه در

آزمون بالاتر از گروه واقعیت درمانی و گروه گواه بوده پس

اسلللت. به بیان دیگر، از نظر تأثیرگذاری، درمان پذیرش و 

شگرترین تأثیر را بر متغیرهای تعهد بیش  یباطارت یپرخا

هان با  پن تایج پژوهش فوق  ند. ن و بخشلللودگی داشلللت

(، آخوندی و همکاران 1300های بیات و همکاران )فتهیا

(، نیکخواه و همکاران 1300(، فیروزی و همکاران )1300)

(، بهبللانی و قربللان 1300(، مهربللانی و نللادری )1300)

( همسو 1300(، احمدی تبار و همکاران )1300شیرودی )

شد. می ی گفت: درمان مبتنتوان در تبیین این نتایج میبا

ها آن و تعهد در زنان متقاضلللی طلاق بر افکاربر پذیرش 

تغییراتی ایجاد نموده، از لحاظ بالینی، زنان متقاضی طلاق 

آموزند افکار را فقط افکار، احساسات را فقط احساسات، می

به بدنی را فقط خاطرات را فقط  خاطرات و علاوم  عنوان 

علاوم بدنی در نظر بگیرند، در واقع هیچ یک از رویدادهای 

شللوند، ذاتاه برای سلللامتی انسللان رونی وقتی تجربه مید

ود شاز این ناشی میها آن زا بودنزا نیستند. آسیبآسیب

زا، ناسللالم و بدی دیده شللوند که تجارب آسللیبها آن که

ستند و بنابراین باید کنترل و حذف آنچه ادعا می کنند، ه

شلللوند. در درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد هدف اصللللی 

پللذیری روانی و توانللایی انتخللاب عملی د انعطللافایجللا

سب سی تر در بین گزینهمنا سا شش گام ا های مختلف با 

عنوان زمینه، ارتباط با زمان پذیرش، گسللللش، خود به»

اسلللت )هایز و همکاران، « ها و عمل متعهدانهحال، ارزش

نان 2990 به ز یه بر گسللللش  مان از طریق تک (. این در

ضی طلاق باعث می شده متقا ساخته  شود که بین جهان 

در افکارشللان و فکر کردن، به عنوان یک فرایند مسللتمر، 

شوند. گسلش کمک می ر کند بین کسی که دتمییز قاول 

ای که افراد به های کلامیحال فکر کردن اسلللت و مقوله

سبت می شان ن سطه فکر کردن به خود دهند تمایز قاول وا

با قاضلللی طلاق  نان مت نابراین ز ند؛ ب این رویکرد  شلللو

اند که دیگر به افکار خود چسلللبندگی نداشلللته دریافته

باشللند؛ زیرا چسللبندگی به افکارشللان آنان را از برخورد با 

یت بازواقع ندگی  ول ز کان میها و مسللللا دارد و فرد ام

های مختلف پاسلللخگویی و واکنش مناسلللب در موقعیت

(؛ بنللابراین، 2914زنللدگی را نخواهللد داشللللت )هللایز، 

وه راهکاره ایی که در طی جلسلللات درمانی به مراجع ارا

مک میمی قاضلللی طلاق ک نان مت به ز تا گردد،  ید  ما ن

الگوهای فکری ناکارآمد که منجر به پرخاشللگری ارتباطی 

شللود را تشللخیر داده و آن را با الگوی فکری پنهان می
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های درمان منطقی و کارآمد جایگزین کند. یکی از مزیت

 هآموزش به مراجعین برای تجرب مبنی بر پذیرش و تعهد،

گونه شان بدون هیچها و احساسات جسمانیکامل هیجان

ها اجتناب و گام برداشتن در مسیر زندگی مبتنی بر ارزش

برای تغییر رفتار اسلللت. هدف صلللری  درمان مبتنی بر 

پذیرش و تعهد کاهش تلاش برای کنترل درونی، اجتناب 

به تار و تتجر به کردن ای، افزایش کنترل رف به تجر یل  ما

(؛ 1300ای از عواطف اسللت )نیکوکار و همکاران، گسللتره

با  لذا زنان متقاضلللی طلاق گروه آزمایش قادر شلللدند 

یتتمرین پذیرش و تمرکز حواس حسلللاسللل ها و های 

توجهی کاهش داده و در های خود را به مقدار قابلکنترل

ی رداطور معنیبهها آن نتیجه پرخاشللگری ارتباطی پنهان

 افزایش یافته است.ها آن کاهش و بخشودگی

پژوهش با توجه به اینکه این پژوهش تنها های محدودیت

میان زنان متقاضللی طلاق صللورت گرفته اسللت؛ لذا در 

تعمیم نتایج لازم اسللت با احتیاط عمل شللود. زیرا ممکن 

اده استفای دیگر نتایج متفاوتی اراوه گردد. است در جامعه

شی از دو روش درما ست اثر تداخل برنامه آموز ن ممکن ا

 49 یال 29 نیب یسللن هدامن را برای محقق ایجاد کند.

سلال یکی از عواملی اسلت که ممکن اسلت در اراوه نتایج 

ست تفکیک گروه  هایتفاوت زیادی را اراوه دهد؛ لذا لازم ا

سللنی با دقت بیشللتری صللورت گیرد. عدم توجه به عامل 

ند در پژوهشمیتحصلللیلات افراد نیز  های آتی مورد توا

 روی بر پژوهش هکللاین توجلله قرار گیرد. بللاتوجلله بلله

 شللنهادیپ اسللت، شللده انجام زنان متقاضللی طلاقجامعه

شللود و نتایج  انجام زین دیگری هایجامعه در شللودیم

 هکاین حاصله با نتایج این تحقیق مقایسه گردد. باتوجه به

 شودیم هادشنیپ است، یمک پژوهش یک حاضر پژوهش

 نظریلله) یفکیپژوهش  یللک از بعللدی هللایقیتحق در

ساخت یافته و با استفاده  مهین مصاحبه بر یمبتن اینهیزم

 از پرسشنامه کیفی و نظر خواهی با خبرگان( صورت گیرد.

شلللود از این دو رویکرد به عنوان مداخلات پیشلللنهاد می

درمانی با توجه به مؤثر بودن این پژوهش در پرخاشللگری 

ارتباطی پنهان و بخشودگی  زنان متقاضی طلاق در مراکز 

شود. پژوهش ستفاده  شاوره ا صوص م شتری در خ های بی

هت  هد در ج پذیرش و تع مان مبتنی بر  اثربخشلللی در

رمانی دو رویکرد به منظور افزایش سللازی اثرات دشللفاف

 ها انجام گیرد.پذیری یافتهتعمیم

 اخلاقی موازین
در این پژوهش موازین اخلاقی شامل اخذ رضایت آگاهانه، 

شد. با توجه به  تضمین حریم خصوصی و رازداری رعایت 

ها ضمن تأکید به تکمیل شرایط و زمان تکمیل پرسشنامه

کنندگان در مورد خرون از پژوهش ها، شرکتتمامی سؤال

حت  مام پژوهش گروه گواه نیز ت ند. پس از ات تار بود مخ

 مداخله قرار گرفتند.

 قدردانی و تشکر
نویسلندگان پژوهلش حاضلر بلر خلود لازم دانسلتند کله 

از کلیللله افلللرادی کللله در پژوهلللش شلللرکت نمودنلللد، 

 .کملال تشلکر و سلپاس خلود را ابلراز نمایلد

 مشارکت نویسندگان
سنده  شی نوی صل اقتباس از طرح پژوه ضر حا پژوهش حا

سلامی  شگاه آزاد ا سط معاونت پژوهشی دان اول بود که تو

نویسنده این پژوهش  .واحد ساری به تصویب رسیده است

سی، گردآوری دادهسازی، روشدر طراحی، مفهوم ها، شنا

ماری داده یل آ هاها، پیشتحل تاری و ن یی نویس، ویراسللل

 سازی نقش داشت.

 منافع تعارض
بنا بر اظهار نویسلللندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض 

 منافع ندارد.

 منابع
زهراکار،  ؛للهلی اه؛ فرزاد، وونژاد، شک ابیو؛ نهانمخزاعی، س

بینلی پرخلاشگلر ی ارتبلاطی پنهان  پیش(. 1300)ش وکیان

براساس  (کردن وجهه اجتماعی گیری عاطفی و خراب کناره)

های دلبسلتگی در زنلان متأهلل شهر بیرجند: نقش سبک

: (4)1 مطالعات زن و خانواده،میانجی احساس شرم و گناه، 

120-193. 

بینی  پیش(. 1300ت. )خد ینمرضاخانی، سی ؛رحت زاده، اههام

شخصیتی و های هلای ارتبلاطی بلر اسلاس و یژگلیمهارت

: (21)3 ناسی کاربردی،دانش و پژوهش در روانشخودپنداره، 

121-111. 

(. 1300) شوزهراکار، کیان ؛دیم، احهی، اصغر؛ صدیقمکری

های زناشلویی مبتنلی بلر مدل اثربخشی آموزش مهارت

ی مجله روانشناسگاتمن بر پرخاشگری ارتباطی پنهان زنان، 
 .45-05(: 12)1 بالینی،

(. 1300معصومه ) ،یپرورش؛ بهبود ،یلیسمانه؛ وک کخواه،ین

و تعهد و  رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا
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