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 چکیده  

شناختی زنان درگیر در  بر کاهش فرسودگی روان (ACT) هدف پژوهش حاضر، بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

از   از نظر شیوه اجرا، نیمه فرایند طلاق بود. روش تحقیق  با طرح پیشنظر هدف کاربردی و    با  همراه  آزمونپس–آزمونآزمایشی 

مراجعه طلاق  فرایند  در  درگیر  زنان  کلیه  را  پژوهش  آماری  جامعه  بود.  کنترل  کلینیکگروه  و  مشاوره  مراکز  به  های  کننده 

گیری در دسترس انتخاب شده و نفر به روش نمونه   ۳۰تشکیل دادند. از میان آنان، تعداد    ۱۴۰۵شناختی شهر مشهد در سال  روان 

ای درمان  دقیقه  ۹۰جلسه    ۸نفر( قرار گرفتند. گروه آزمایش تحت    ۱۵نفر( و کنترل )  ۱۵با گمارش تصادفی در دو گروه آزمایش )

ای دریافت نکرد. گردآوری مبتنی بر پذیرش و تعهد )بر اساس پروتکل هیز( قرار گرفتند، در حالی که گروه کنترل هیچ مداخله

)داده پاینز  زناشویی  فرسودگی  پرسشنامه  از  استفاده  با  داده۱۹۹۶ها  و  شد  انجام  به(  توصیفی دستهای  آمار  از  استفاده  با  آمده 

های حاصل  تحلیل گردیدند. یافته SPSS افزاردر نرم (ANCOVA) متغیری)میانگین و انحراف معیار( و تحلیل کوواریانس تک

اثر پیش با کنترل  بین نمرات پساز تحلیل کوواریانس نشان داد که  تفاوت معناداری  این   .آزمون دو گروه وجود داردآزمون،  بر 

های آن شامل فرسودگی  شناختی و مؤلفه اساس، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد موجب کاهش معنادار نمره کل فرسودگی روان

اندا و  زنان درگیر طلاق شد  در  روانی  و  عاطفی  اثر مداخله  جسمانی،  آم  ۸۳زه  به دست  به د.درصد  نتایج  به  توجه  آمده،  دستبا 

شناختی، گسلش از افکار ناکارآمد و تمرکز بر عمل متعهدانه مبتنی  پذیری روانبا تقویت انعطاف ACT توان نتیجه گرفت کهمی

ارزش  برای کاهش فرسودگی روانبر  زنان در دوران گذارِ طلاق محسوب میها، یک مداخله ساختاریافته و مؤثر  شود و  شناختی 

 .گرددگیری از آن در مراکز مشاوره خانواده توصیه میبهره

 .شناختیپذیری روانشناختی، طلاق، زنان، انعطاف، فرسودگی روان(ACT) درمان مبتنی بر پذیرش و تعهدواژگان کلیدی: 
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 مقدمه 

مهمبه  ۱طلاق از  یکی  تنشعنوان  رویدادهای  میترین  زندگی،  آغازگر مجموعهزای  واکنش تواند  از  هیجانی ای  شناختی2های  و    ۳، 

(. در بسیاری از موارد، زنان درگیر  2۰2۵،  ۶دهد )اکترطور جدی تحت تأثیر قرار میزنان را به  ۵باشد که سلامت روان  ۴فردیبین

زمان باید با فشارهای اقتصادی، نگرانی درباره آینده،  اند، بلکه همتنها با پایان یک رابطه عاطفی و زناشویی مواجه نهفرایند طلاق  

(؛  2۰2۵،  7دبی های فردی و والدینی نیز کنار بیایند )آلموگ و هربستقضاوت اجتماعی، کاهش حمایت خانوادگی و بازتعریف نقش

های جدید، طلاق با افزایش احتمال ابتلا به  شود. از منظر پژوهشساز خستگی روانی و فرسودگی تدریجی میاین وضعیت، زمینه

ویژه زمانی که درآمد پایین یا سن بالاتر  مشکلات سلامت روان همراه است و این رابطه در زنان نیز معنادار گزارش شده است، به

دهد که طلاق از طریق های مربوط به زنان در معرض طلاق نشان می(. همچنین پژوهش2۰2۵و همکاران،    ۸مطرح باشد )مولینا 

،  ۹شناختی منجر شود )مورنیتواند به افت شدید سازگاری روان تشدید تعارض، فرسایش پیوند عاطفی و تداوم فشارهای روانی، می

2۰2۵.) 

در زمینه طلاق، مفهومی فراتر از خستگی معمول است و به حالتی اشاره دارد که در آن منابع روانی فرد    ۱۰شناختیفرسودگی روان

رود. زنان درگیر طلاق ممکن های هیجانی منفی تحلیل میو تجربه   ۱۱نشده، نشخوار ذهنیهای حلبر اثر فشارهای مداوم، تعارض

به روزمره، تصمیماست  مسائل  با  مقابله  توان  احساس کنند  دادهتدریج  از دست  را  روانی  آرامش  مؤثر و حفظ  امر  گیری  این  اند؛ 

تحریکمی انگیزه،  افت  تمرکز،  به کاهش  )هالد تواند  ناتوانی منجر شود  احساس  و  مطالعه  2۰2۰و همکاران،    ۱2پذیری  در یک   .)

ویژه در زنان با درآمد  ، نشان داده شد که طلاق با افزایش خطر تشخیص اختلالات روانی در زنان همراه است و این خطر به2۰2۵

ای بر زنان در آستانه طلاق نشان داد  (. در کنار این، مطالعه2۰2۵شود )مولینا و همکاران،  پایین و طلاق در سنین بالاتر بیشتر می

پذیرش بر  مبتنی  مداخله  تعارض   ۱۳تعهد   و  که  بهتوانست  ترتیب  بدین  و  دهد  کاهش  را  عاطفی  طلاق  و  زناشویی  طور  های 

 (.  2۰2۳و همکاران،  ۱۴غیرمستقیم از شدت فرسودگی روانی بکاهد )نادری مقدم 

 ۱7، ترس از طردشدگی۱۶، احساس گناه ۱۵های اصلی در تجربه طلاق، درگیری مزمن با افکار ناکارآمد، اضطراب آیندهیکی از چالش

فقط با یک رویداد  شناختی را تشدید کنند. در این شرایط، فرد نهتوانند فرسودگی روانو نشخوارهای ذهنی است؛ عواملی که می

های ناخوشایند اغلب خودِ رنج بیرونی، بلکه با نوعی کشمکش درونی نیز مواجه است؛ کشمکشی که در آن تلاش برای حذف تجربه 

 
1 . divorce 
2 . emotional reactions 
3 . cognitive 
4 . interpersonal 
5 . mental health 
6 . Akter 
7 . Almog & Herbst‐Debby 
8 . Molina 
9 . Murni 
10 . psychological burnout 
11 . mental rumination 
12 . Hald 
13 . Acceptance and Commitment-Based Intervention 
14 . Naderi Moghaddam 
15 . future anxiety 
16 . feeling guilty 
17 . fear of rejection 



 

 

افزایش می )اومجهرا  پژوهش2۰2۳و همکاران،    ۱دهد  نشان می(.  روان  درباره طلاق و سلامت  از های جدید  بیش  زنان  که  دهد 

تشخیص دریافت  معرض  در  و طلاق مردان  دارند  قرار  روان  آسیب  های سلامت  میاین  تشدید  را  در    کند. پذیری  دیگر،  از سوی 

ایران،  مطالعه با کاهش تعارض و طلاق عاطفی نشان داد که مداخلات مبتنی بر پذیرش و    ACTای بر زنان مواجه با طلاق در 

 (.۱۴۰۵)سهرابی و همکاران، های هیجانی و کاهش فرسایش روانی نقش داشته باشند توانند در کاهش تنشتعهد می

روان فرسودگی  تبیینی،  منظر  انعطافاز  کاهش  با  فرایند طلاق  در  روانشناختی  هیجان 2شناختیپذیری  تنظیم  افت  افزایش  ۳،   ،

های درونی دردناک وارد محور ارتباط دارد. هرگاه فرد در برابر تجربهسوی اهداف ارزش و کاهش توان حرکت به  ۴ایاجتناب تجربه 

در زنان دارای   ACT،  2۰2۵گیرد. در مطالعه  رود و احساس فرسودگی شدت میپایان شود، انرژی روانی او تحلیل میجنگی بی

اثرات آن پریشی زناشویی توانست هم طلاق عاطفی و هم تعارض زناشویی را بهرابطه  پیگیری نیز  طور معنادار کاهش دهد و در 

منتشر شد، نشان داد زنان در معرض طلاق پس از دریافت    2۰2۳(. همچنین پژوهشی که در  2۰2۵و همکاران،    ۵باراکا پایدار ماند ) 

ACT  یافته این  و  کردند  تجربه  عاطفی  و طلاق  زناشویی  تعارض  در  معناداری  بهکاهش  برای  ها  رویکرد  این  ظرفیت  از  روشنی 

 (. 2۰2۳)نادری مقدم و همکاران، کند کاهش فشار روانی حمایت می

( یکی از رویکردهای برجسته موج سوم رفتاردرمانی است که به جای مبارزه مستقیم با  ACTدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد ) 

ها و عمل متعهدانه  عنوان زمینه، ارزش افکار و احساسات ناخوشایند، بر پذیرش، گسلش شناختی، تماس با لحظه اکنون، خود به

ای گری ناکارآمد، رابطهجای گیر افتادن در کنترل کند تا به. این درمان به افراد کمک می(2۰2۳و همکاران،    ۶)تیفانی   تأکید دارد

های شخصی حرکت نمایند. از آنجا که زنان درگیر طلاق غالباً  های درونی خود برقرار کنند و در مسیر ارزش پذیرتر با تجربهانعطاف

مواجه  ناتوانی  حس  و  خشم  ترس،  مزاحم،  افکار  با  می  ACTاند،  با  مبارزه  از  را  خود  روانی  انرژی  تا  کند  کمک  آنان  به  تواند 

نشان    2۰2۳. یک فراتحلیل در  (۱۴۰۵)سهرابی و همکاران،    های درونی به سمت سازگاری و بازسازی زندگی معطوف کنندتجربه 

روان   ACTداد   پریشانی  کاهش  انعطافدر  و  افسردگی  اضطراب،  بهبود  و  روانشناختی  استپذیری  مؤثر  و    7)جیانگ   شناختی 

که    (.2۰2۳همکاران،   داده  نشان  فراتحلیلی  مرور  یک  حوزه   ACTهمچنین  و در  اضطراب  جمله  از  روان،  مختلف سلامت  های 

 (. 2۰2۰و همکاران،  ۸)گلوستر  افسردگی، اثرات معناداری دارد

نظام و  فراتحلیلی  قابلمطالعات  علمی  پشتوانه  اخیر،  کاربرد  مند  برای  موقعیت  ACTتوجهی  کردهدر  فراهم  پرتنش  در  های  اند. 

)  جیانگفراتحلیل   به   ACT(،  2۰2۳و همکاران  به سرطان  مبتلا  بیماران  انعطافدر  و  افسردگی  اضطراب،  معناداری  پذیری  طور 

نتایج نشان میروان  این  بهبود داد؛  را  با فشارهای مزمن و غیرقابلمی  ACTدهد که  شناختی  اجتناب تواند در شرایطی که فرد 

ناپذیر  های کنترلروست، اثربخش باشد. در حوزه طلاق نیز این منطق کاملاً قابل تعمیم است، زیرا فرایند جدایی اغلب با تجربهروبه

کاربردی پژوهشو دردناک همراه است. در سطح  نشان دادهتر،  ایرانی  با طلاق موجب کاهش    ACTاند که  های  زنان مواجه  در 

از آن است که   امر حاکی  این  زناشویی و طلاق عاطفی شده است؛  بر نشانهنه  ACTتعارض  الگوهای  تنها  بر  بلکه  های هیجانی، 

شناختی  بنابراین، بررسی این درمان برای فرسودگی روان   (.2۰2۳)نادری مقدم و همکاران،    ای و فرساینده نیز اثرگذار استرابطه 

 نیز از پشتوانه نظری و تجربی کافی برخوردار است. 

 
1 . Omeje 
2 . psychological flexibility 
3 . emotion regulation 
4 . experiential avoidance 
5 . Barraca 
6 . Tiffany 
7 . Jiang 
8 . Gloster 



 

 

با وجود این پیشینه، هنوز یک خلأ مهم پژوهشی وجود دارد: بیشتر مطالعات پیشین بر متغیرهایی مانند تعارض زناشویی، طلاق  

عنوان پیامد اصلی کمتر مورد بررسی  شناختی بهاند و فرسودگی روانعاطفی، تنظیم هیجان، تنهایی یا نشخوار فکری تمرکز داشته

شده، بلکه زنانی هستند که در میانه تعارض،  فقط زنان مطلقه نهاییقرار گرفته است. از سوی دیگر، زنان درگیر فرایند طلاق، نه

احتمالاً سطحی متفاوت و حتی شدید بنابراین  روانی قرار دارند؛  را تجربه مینااطمینانی و فشارهای شدید  از فرسودگی  کنند.  تر 

اهمیت   کاربردی  و  نظری  نظر  از  پژوهش حاضر  از یک سو میویژه بنابراین،  زیرا  اثر ای دارد؛  درباره  علمی  دانش  توسعه  به  تواند 

ACT  شناختی زنان درگیر طلاق کمک کند و از سوی دیگر، راهنمایی برای  شده یعنی فرسودگی روانبر پیامدی کمتر بررسی

کوتاه مداخلات  کمطراحی  روانمدت،  و  خانواده  مشاوره  مراکز  در  مؤثر  و  شواهد  هزینه  که  آنجا  از  آورد.  فراهم  تا    2۰2۳شناسی 

در کاهش تعارض، طلاق عاطفی، تنهایی، اضطراب، افسردگی و فرسودگی هیجانی مؤثر است، بررسی   ACTدهند  نشان می  2۰2۵

آیا درمان  چنین است،  بر این اساس، سؤال پژوهش  در فرایند طلاق کاملاً موجه است  شناختی زنانآن در زمینه فرسودگی روان 

 شناختی زنان درگیر در فرایند طلاق اثربخش  ( بر کاهش فرسودگی روانACTبر پذیرش و تعهد )مبتنی 

 
 روش تحقیق 

آزمون با گروه کنترل بود؛ جامعه  پس–آزمونآزمایشی با طرح پیشپژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی و از نظر شیوه اجرا، نیمه 

شناختی و مراکز مرتبط با  های روان کننده به مراکز مشاوره خانواده، کلینیکآماری شامل کلیه زنان درگیر در فرایند طلاق مراجعه

نفر واجد شرایط   ۳۰رسانی و غربالگری اولیه، تعداد  بود که از میان آنان، پس از اطلاع   ۱۴۰۵امور خانواده در شهر مشهد در سال  

صورت گمارش تصادفی در دو گروه آزمایش و  گیری در دسترس گزینش شدند و سپس بهعنوان نمونه انتخاب و به شیوه نمونه به

اقدام رسمی برای طلاق،    ۱۵کنترل )هر گروه   نفر( قرار گرفتند؛ معیارهای ورود شامل زن بودن، قرار داشتن در فرایند طلاق یا 

روانسال  ۳۰بالای  دامنه سنی   برش در مقیاس فرسودگی  نقطه  از  بالاتر  نمره  نوشتن، کسب  و  شناختی، ، حداقل سواد خواندن 

رواننداشتن هم غیزمان  شامل  خروج  معیارهای  و  بود  پژوهش  در  برای شرکت  آگاهانه  رضایت  و  مشابه،  دو  درمانی  از  بیش  بت 

پزشکی یا مصرف داروهایی که روند درمان را مختل کند، و شرکت  جلسه، انصراف از ادامه همکاری، ابتلا به اختلالات شدید روان

ای درمان مبتنی بر پذیرش و  دقیقه  ۹۰جلسه    ۸شناختی دیگر بود؛ مداخله برای گروه آزمایش در قالب  زمان در مداخلات روان هم

ای دریافت نکرد یا در فهرست انتظار قرار صورت هفتگی اجرا شد، در حالی که گروه کنترل در این مدت مداخله( بهACTتعهد )

(  ANCOVAها با استفاده از آمار توصیفی شامل میانگین و انحراف معیار و آمار استنباطی شامل تحلیل کوواریانس ) گرفت؛ داده

بهرهو   نرمبا  از  شد؛  SPSSافزار  گیری  محرمانه  تحلیل  کتبی،  آگاهانه  رضایت  اخذ  اخلاقی،  ملاحظات  بخش  در  ماندن  همچنین 

اختیار کامل شرکت دادهاطلاعات،  از  استفاده  آسیب،  عدم  اصل  رعایت  زمان،  پژوهش در هر  از  برای خروج  در  کنندگان  ها صرفاً 

 چارچوب اهداف علمی، و ارائه مداخله به گروه کنترل پس از پایان مطالعه در صورت تمایل آنان مدنظر قرار گرفت.

 

 ابزار پژوهش 

پاینز )   فرسودگی زناشویی:   2۱( طراحی و تدوین شده است. این پرسشنامه دارای  ۱۹۹۶پرسشنامه فرسودگی زناشویی توسط 

باشد. هرچه نمرات بالاتر باشد فرسودگی نیز بالاتر و  می  2۱-۱۴7ای با دامنه نمرات  درجه  ۵و در قالب طیف لیکرت  سؤال است  

،  ۱۹و    ۱۶،  ۱۳،  ۱۰،  7،  ۴،  ۱)حس خسته بودن، صعف و مشکلات خوال( سوالات  میزان فرسودگی جسمیبیشتر است. این ابزار  

افسرده )حس  زناشویی  سوالات  فرسودگی  افتادن(  تله  در  امیدواری،  عدم  )عدم    ۱7و    ۱۴،  ۱۱،  ۸،  ۵،  2وار،  روانی  فرسودگی  و 

( ضریب  ۱۹۹۶پاینز )  شود.را شامل می  2۱و    ۱۸،  ۱۵،  ۱2،  ۹،  ۶،  ۳خشونت به همسر( سوالات  احساس ارزشمندی، سرخوردگی و  

(، ضریب پایایی  ۱۳۹۵زاده )ار و حسناگزارش کرد. همچنین، در پژوهش زهرک  ۹۱/۰پایایی این ابزار را با استفاده از آلفای کرونباخ  



 

 

به دست آمد. در پژوهش حاضر نیز پایایی این ابزار با استفاده از ضریب   ۸۶/۰پرسشنامه فرسودگی زناشویی با روش آلفای کرونباخ  

 شد.  محاسبه ۸۵/۰آلفای کرونباخ 

جلسه   ۸بود که در قالب  (  2۰۰۴هیز )پروتکل درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد زیر با اقتباس از    جلسات درمان پذیرش و تعهد:

 :شد. محتوای جلسات به شرح زیر بود ها عرضهای به آزمودنیدقیقه ۹۰

 تعهد  و  پذیرش جلسات  محتوای :1  جدول

 تکلیف محتوا  هدف جلسات

 دستور  و مقدمه اول 

 درمان  جلسه

  با  تا  مراجعان برای فرصتی کردن فراهم . ۱

 .شوند  آشنا درمان اهداف  و  یکدیگر

  شدت ارزیابی  و  درمانی رابطه برقراری. 2

 عنوان  با آگاهی، بر مبتنی تمرین و مشکلات

 « تمرکز تمرین»

  مشاهده و تمرکز تکنیک روزانه انجام

 قضاوت   بدون افکار

  و رفتار تغییر دوم

 آگاهی ذهن

  هایحل راه به نسبت  خلاق  درماندگی  ایجاد. ۱

 .مراجعان از پرسش  و استعاره طریق از گذشته

 . آگاهی ذهن تمرین. 2

  کنترلی هایتلاش از بردارییادداشت

 هیجانات   بر ناکارآمد

 هایارزش  کردن لیست و  شناسایی تکلیف.  ۳ ها، ارزش. 2 پذیرش،. ۱ ها ارزش  سوم

 زندگی مختلف  هایحوزه  در شخصی

 سازیشفاف چهارم

 اهداف  و  هاارزش 

.  ۳ موانع، بررسی . 2 ها،ارزش سازیشفاف. ۱

  تمرین و متعدانه  عمل معرفی  و  اهداف تعیین

  فرم تکمیل. ۴ ،«بدن اسکن» آگاهیذهن

 ارزشمند  مسیرهای

 گام  یک انجام و ارزش یک انتخاب

 ( متعهدانه  عمل) عملی کوچک

  تهدیدهای از گسستگی.  2 تکالیف،  مرور. ۱ گسستگی پنجم 

 تکلیف. ۴ اگاهی،ذهن.  ۳ زبان،

  در «افکار به زنیبرچسب » تمرین

 روزمره  هایموقعیت

.  ۳ متعهدانه،  عمل.  2 درمان،  مرور. ۱ متعهدانه عمل ششم

.  ۴ گری،خودمشاهده تمرین و  آگاهیذهن

 تکالیف

  ها ارزش  راستای در عملی  هایگام تداوم

 موانع یادداشت و

 موانع و  تعهد.  2 ثانویه، و اولیه رنج. ۱ رضایت هفتم

  روی،پیاده در آگاهی ذهن. ۳ رضایت، گیریشکل

 تکالیف . ۴

  و  آگاهیذهن با روزانه فعالیت یک انجام

 پذیرش مشاهده

  و جلسات ختم هشتم

 گیری نتیجه 

  پیشامدها،   و عود . 2 ها،ارزش سازیشفاف. ۱

  تکلیف. ۴ خداحافظی،. ۳ پیشگیری، نه آمادگی 

 . العمر مادام

 برای «العمرمادام تکلیف» برنامه تدوین

 تمرینات  استمرار

  یافته ها
  2/۵سال با انحراف معیار    ۴/۳۸کنندگان در پژوهش برابر با  شناختی نشان داد که میانگین سنی شرکتهای جمعیتتحلیل ویژگی

نفر( دارای مدرک دیپلم و زیر    ۱2درصد )  ۴۰نفره،    ۳۰سال(. از نظر سطح تحصیلات، در کل نمونه    ۵۴تا    ۳۰بود )دامنه سنی  



 

 

)  ۶/۴۶دیپلم،   و    ۱۴درصد  کارشناسی  مدرک  دارای  )  ۴/۱۳نفر(  بودند.    ۴درصد  بالاتر  و  ارشد  کارشناسی  مدرک  دارای  نفر( 

های اولیه با  نفر( شاغل بودند. بررسی  ۱2درصد )  ۴۰دار و  نفر( خانه  ۱۸درصد از زنان )  ۶۰همچنین در بررسی وضعیت اشتغال،  

ای تفاوت معناداری مستقل نشان داد که دو گروه آزمایش و کنترل از نظر این متغیرهای زمینهاسکوئر و تیاستفاده از آزمون کای

 ها پیش از شروع مداخله است.که گویای همتا بودن گروه (p>۰۵/۰با یکدیگر نداشتند )

های آن )جسمانی، عاطفی و روانی( برای زنان درگیر در  ، میانگین و انحراف معیار نمرات فرسودگی زناشویی و مؤلفه 2در جدول  

 فرایند طلاق در شهر مشهد، به تفکیک گروه و مراحل آزمون گزارش شده است. 

 

 های آن در دو گروه آزمایش و کنترلهای توصیفی فرسودگی زناشویی و مؤلفه: شاخص۲جدول  

 گروه کنترل  گروه آزمایش  مرحله  متغیر 

 انحراف معیار میانگین  انحراف معیار میانگین 

فرسودگی  

 جسمانی 

 ۸۰/۴ ۹۰/۴7 ۳۰/۵ 2۰/۴۸ آزمونپیش

 ۱۰/۵ ۱۵/۴۸ ۹۰/۳ ۱۰/۳2 آزمونپس

 ۵۰/۴ ۰۰/۴۳ ۱۰/۴ ۵۰/۴2 آزمونپیش فرسوگی عاطفی 

 ۳۰/۴ ۸۰/۴2 ۵۰/۳ ۳۰/2۹ آزمونپس

 ۹۰/۴ 2۰/۴2 ۱۰/۵ 7۰/۴۴ آزمونپیش فرسودگی روانی

 ۰۰/۵ ۵۰/۴۴ 2۰/۴ ۶۰/۳۰ آزمونپس

نمره کل 

 فرسودگی

 ۸۰/۱۱ ۱۰/۱۳۵ ۵۰/۱2 ۴۰/۱۳۵ آزمونپیش

 ۱۰/۱2 ۴۵/۱۳۵ ۸۰/۹ ۰۰/۹2 آزمونپس

گیری داشته است، کاهش چشم  ACTشود، نمرات فرسودگی در گروه آزمایش پس از مداخله  طور که در جدول مشاهده میهمان

 شود. در حالی که در گروه کنترل تغییرات محسوسی مشاهده نمی

تحلیل کوواریانس تک اجرای  از  )پیش  پیشANCOVAمتغیری  پژوهش،  بررسی فرضیه  برای  آماری  فرض(  بررسی های  مورد 

از نرمال بودن توزیع داده-قرار گرفت. نتایج آزمون شاپیرو (، همچنین آزمون لون  p>۰۵/۰ها در هر دو مرحله بود )ویلک حاکی 

(،  P  ،۱2/۱=F=۳۰/۰ها نشان داد که واریانس خطا در گروه آزمایش و کنترل تفاوت معناداری ندارد )برای بررسی همسانی واریانس

 (. P ،۸۵/۱=F=۱۸/۰آزمون و گروه تأیید گردید )فرض همگنی شیب خط رگرسیون نیز با بررسی اثر متقابل پیشپیش

  ۳شناختی )زناشویی( در جدول  ها، نتایج تحلیل کوواریانس بر روی نمره کل فرسودگی روانفرضپس از اطمینان از برقراری پیش

 ارائه شده است.

 بر فرسودگی  ACTمتغیری برای بررسی اثربخشی  : نتایج تحلیل کوواریانس تک۳جدول  

منبع 

 تغییرات 

مجموع 

 مجذورات

میانگین  درجه آزادی

 مجذورات

سطح   Fمقدار  

 معناداری 

 اندازه اثر 

 ۶2/۰ ۰۰۱/۰ ۳۰/۴۵ ۱۵/۳۸۴۰ ۱ ۱۵/۳۸۴۰ آزمونپیش

گروه )اثر 

 مداخله(

۸۰/۱۱2۰۴ ۱ ۸۰/۱۱2۰۴ ۱۰/۱۳2 ۰۰۱/۰ ۸۳/۰ 

    ۸۳/۸۴ 27 ۴۵/22۹۰ خطا



 

 

آزمون فرسودگی زناشویی در دو گروه  آزمون، بین میانگین نمرات پسدهد که با کنترل اثر پیشنشان می ۳نتایج مندرج در جدول 

درصد از   ۸۳توان گفت که می  (،۸۳/۰)(. با توجه به اندازه اثر P ،۱۰/۱۳2=F<۰۰۱/۰آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود دارد )

( بوده  ACTآزمون فرسودگی در زنان درگیر طلاق در شهر مشهد، ناشی از مداخله درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )واریانس پس

شناختی در این گروه از زنان شده است. این طور معناداری موجب کاهش فرسودگی روانبه  ACTاست. به عبارت دیگر، آموزش  

به   ۰۱/۰لیل شد که در تمامی موارد سطح معناداری کمتر از  نتایج برای هر سه مؤلفه جسمانی، عاطفی و روانی نیز به تفکیک تح

 دست آمد. 

  گیریبحث و نتیجه

شناختی زنان درگیر در  ( بر کاهش فرسودگی روان ACTپژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )

یافته انجام شد.  بهفرایند طلاق در شهر مشهد  این مداخله درمانی  نشان داد که  از تحلیل کوواریانس  طور معناداری های حاصل 

شناختی( و ابعاد آن شامل فرسودگی جسمانی، عاطفی و روانی در گروه آزمایش  موجب کاهش نمره کل فرسودگی زناشویی )روان

( همکاران  و  مقدم  نادری  پژوهش  نتایج  با  یافته  این  است.  شده  کنترل  گروه  به  و طلاق  2۰2۳نسبت  تعارضات  کاهش  بر  که   )

پریشی زنان تأیید کردند،  را در بهبود رابطه   ACT( که اثربخشی  2۰2۵عاطفی متمرکز بود و همچنین مطالعه باراکا و همکاران )

 همسو است. 

های  شناختی در زنان درگیر طلاق، نتیجه مستقیم »درگیری ناکارآمد با تجربهتوان گفت که فرسودگی رواندر تبیین این یافته می

ای فرد را به سرعت تخلیه کرده و او را در  زا، منابع مقابلهتنش-عنوان یک ابر(، طلاق به2۰2۵درونی« است. طبق دیدگاه اکتر ) 

جای صرف انرژی روانی برای  آموزد که بهاز طریق فرایند »پذیرش«، به زنان می  ACTدهد.  وضعیتی از خستگی مزمن قرار می

ها باز  ( خود عامل اصلی تشدید استرس است(، فضایی برای این تجربه2۰2۵سرکوب یا حذف افکار دردناک )که طبق نظر مورنی )

ای ندارم« جلوگیری کرده و  ام« یا »آیندهمانند »من شکست خورده  جوشی شناختی با افکار مخربیکنند. این تغییر رویکرد، از هم

تحلیل  روانی  بازمیانرژی  فرد  به  را  )رفته  و همکاران  جیانگ  فراتحلیل  در  مکانیسم  این  به2۰2۳گرداند.  نیز  اصلی  (  عامل  عنوان 

 شناختی در شرایط بحرانی معرفی شده است. کاهش پریشانی روان

دبی  بر بعد جسمانی فرسودگی نیز مؤثر بوده است. این یافته با مطالعات آلموگ و هربست  ACTعلاوه بر این، نتایج نشان داد که  

های فردی پس از طلاق، نمودهای جسمانی شدیدی )مانند  ( همخوانی دارد که معتقدند فشارهای ناشی از بازتعریف نقش2۰2۵)

آموزش  دارد.  ذهن  ACTهای  اختلال خواب و ضعف(  بر  تمرکز  با  ابتدایی  از طریق  در جلسات  اکنون،  لحظه  با  تماس  و  آگاهی 

های ما با  های فیزیولوژیک به استرس، به بهبود وضعیت جسمانی مراجعان کمک کرده است. همچنین همسویی یافتهکاهش پاسخ

از فرسودگی هیجانی در زنان  با کاهش نشخوار فکری  ACTدهد که  ( نشان می2۰2۴منش )مطالعه محمدی و امینی ، مستقیماً 

 کاهد. مطلقه می

این درمان مدیون »شفافاز منظر جهت  اثربخشی  از  ارزشی، بخش مهمی  ارزش گیری  به  سازی  زنان در فرایند طلاق،  ها« است. 

تجربه  نیز سنجیده میدلیل  پاینز  ابزار  در  )که  و خشونت  ارزشمندی میهای طردشدگی  احساس  افت شدید  دچار  شوند. شود(، 

با تقویت خودتمایزی و متعهد کردن فرد به اهداف کوچک اما معنادار، حس    ACT(،2۰2۵آبادی و همکاران )طبق پژوهش اسحاق 

رغم  گرداند. در پژوهش حاضر نیز، جلسات مربوط به عمل متعهدانه به زنان مشهدی کمک کرد تا علیکارآمدی را به فرد بازمی

فعالیت بحران طلاق،  ارزش وجود  اساس  بر  را  روزمره خود  اهای  بر  نه  )و  بازسازی های شخصی  اجتماعی(  از قضاوت  ترس  ساس 

 مدت است.شناختی طولانیپذیری روان( زیربنای انعطاف2۰2۰کنند؛ امری که طبق نظر گلوستر و همکاران )

جای »محتوای فکر«، به دلیل ماهیت فراتشخیصی و تمرکز بر »رابطه فرد با فکر« به  ACTتوان نتیجه گرفت که  در نهایت، می

کند تا از »تله افتادن« در  های عمیق خانوادگی است. این درمان به مراجع کمک میای بسیار مناسب برای مدیریت بحران گزینه 



 

 

واقعیترنج پذیرش  با  و  کرده  اجتناب  ثانویه  جنبه های  بر  تغییر،  غیرقابل  هستند،  های  او  کنترل  تحت  هنوز  که  زندگی  از  هایی 

ها ضرورت استفاده از مداخلات موج سوم را در مراکز مشاوره خانواده تحت نظارت دادگستری و بهزیستی  متمرکز شود. این یافته

 کند. تر در زنان درگیر طلاق، دوچندان میهای روانی عمیقدر شهر مشهد، جهت پیشگیری از آسیب

محدودیت میاز  حاضر  پژوهش  ) های  محدود  نمونه  حجم  به  که    ۳۰توان  کرد  اشاره  مشهد  شهر  به  جامعه  بودن  محدود  و  نفر( 

می تعمیم مواجه  احتیاط  با  را  نتایج  طولانی یافتگی  پیگیری  مرحله  وجود  عدم  همچنین  اثرات کند.  پایداری  بررسی  برای  مدت 

های بزرگتر و در شهرهای  های آتی با استفاده از نمونه شود پژوهشهای این پژوهش است. پیشنهاد میمداخله، از دیگر محدودیت

شود ساله( را نیز مدنظر قرار دهند. همچنین توصیه میماهه و یک  ۶مدت )های پیگیری طولانیمختلف کشور انجام شود و بازه

اثربخشی بالای ا از آن بهدرمانگران و مشاوران خانواده در شهر مشهد، با توجه به  پروتکل،  برای ین  عنوان یک مداخله استاندارد 

ها،  های خود استفاده نمایند. در نهایت، با توجه به یافتهشناختی زنان در کلینیک مدیریت بحران طلاق و کاهش فرسودگی روان

یک ابزار کارآمد، ساختاریافته و مبتنی بر شواهد برای کمک به زنان در دوران گذارِ طلاق است تا   ACTتوان نتیجه گرفت که  می

 پذیری بیشتر و فرسودگی کمتر، به زندگی خود ادامه دهند. بتوانند با انعطاف
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