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 هقدهه
 فٌَاى تحت ّب ثیوبسی اص خذیذتشی ًَؿ اخیش ی دِّ چٌذ دس

 ؽَْس (Psychosomatic) تٌی سٍاى اختلالات ٍ ّب ثیوبسی
 ّؼتٌذ. دخیل آًْب ایدبد دس سٍاًی ٍ ّیدبًی فَاهل وِ اًذ وشدُ
 ًمؾ ؿذى تش پشسًگ ّب، ثیوبسی ًَؿ تغییش ایي اػبػی ٍیظگی
 ٍ ػبختبسّب تأثیش یبفتي اّویت ٍ فشٌّگی ٍ اختوبفی فَاهل

 ّبی ثیوبسی دسهبى ٍ تَصیـ پیذایؾ، ثش اختوبفی سفتبسّبی
 آى ًیبصهٌذ تٌی، سٍاى اختلالات ثشٍص ٍ ؽَْس اػت. ثَدُ هزوَس
 عَس ثِ خؼوی ّبی ًـبًِ ٍ ؿٌبختی سٍاى فَاهل وِ اػت
 اص .[1] ثبؿٌذ داؿتِ دائن ًضدیىی ٍ پیًَذ یىذیگش ثب صهبى ّن
 ثش سا هٌفی ثیشأت ثیـتشیي ،هضهي ّبی ثیوبسی فَاهل، ایي ثیي
 فلت داسًذ. افشاد صًذگی ویفیت ٍ فوَهی ػلاهت سًٍذ
 هضهي، ّبی ثیوبسی ؿیَؿ ثبلای هیضات هَضَؿ، ایي اػبػی
 ایي ثِ افشاد اثتلا عَلاًی صهبى ثیوبسی، اص ًبؿی ثبلای فَاسم
 .[2] ثبؿذ هی آى ًبوبفی ٍ هذت دساص بىدسه ٍ ّب ثیوبسی
 ثبس وِ اػت اخیش ّبی دِّ ثْذاؿتی ّبی چبلؾ اص یىی دیبثت
 ًؾشاى كبحت ًوبیذ. هی تحول خبهقِ ثِ سا فشاٍاًی التلبدی
 استجبط خبهقِ دس دٍ ًَؿ دیبثت اخیش ؿیَؿ وِ داسًذ فمیذُ

 هقِخب افشاد لَهیتی ٍ یهتطً ّبی ٍیظگی دس تغییش ثب هـخلی
 خبهقِ، ؿذى هذسى ٍ افشاد صًذگی ػجه دس تغییش ثلىِ ًذاسد،
 وِ افشادی اػت. داؿتِ دیبثت ثشٍص افضایؾ دس سا ثیشأت ثیـتشیي
 ػجه تغییش ثب داسًذ، دیبثت ثِ اثتلا دس هـبثْی طًتیىی اػتقذاد
 .[3] وٌذ تغییشهی دیبثت ثِ اثتلا ؿیَؿ هیضاى ّب، آى صًذگی
 وبّؾ ٍ دیبثت استجبط وِ داسًذ ٍخَد هختلفی هغبلقبت
 گزؿتِ ّبی دِّ عَل دس .[4] دّذ هی ًـبى سا سٍاى ػلاهت
 ثِ سا هتخللبى اص ثؼیبسی ًؾش دیبثت ؿٌبختی سٍاى ّبی خٌجِ
 شپُ اص یىی فٌَاى ثِ دیبثت وِ چشا اػت، وشدُ خلت خَد

 ثِ سفتبسی ٍ ّیدبًی لحبػ اص هضهي ّبی ثیوبسی تشیي صحوت
 ًمؾ ثیوبس اًگیضؽ وِ اػت حبلی دس ایي .[5] آیذ هی ؿوبس
 ػلاهت داسای افشاد داسد. دیبثت ثیوبسی هذیشیت دس اػبػی
 هذیشیت ثشای وبفی ّیدبًی لذست ٍ اًگیضُ ضقیف، سٍاى
 ٍ فبهل یه اختوبفی سٍاًی ػبصگبسی ًذاسًذ. سا خَد دیبثت
 ی خٌجِ دٍ ّش اص دیبثت، اص هشالجت هْن ًتیدِ حبل فیي دس

 افشاد ثب همبیؼِ دس .[6] اػت دسهبًی اثشات ٍ صًذگی ویفیت
 سٍاى ػلاهت ٍ [7] فولىشدی تَاى اص دیبثتی ثیوبساى ػبلن،

 هشالجتی خذهبت اص اػتفبدُ ثِ ثیـتش ًیبص وِ ثشخَسداسًذ ووتشی
 .[8] گشدد هی هَخت سا ثبلاتش ّبی ّضیٌِ كش  ٍ دسهبًی
 اص اػت هوىي وِ وٌٌذ هی تدشثِ سا ّب تٌؾ اص اًَافی افشاد ایي
 اختوبفی، صًذگی ؿذى هحذٍد غزایی، طینس ثب تغبثك

 ٍ َّؿیبسی فمذاى اًؼَلیي، تضسیمبت خَى، هىشس آصهبیـبت
 ؿذى هختل ٍ یبثتد وٌتشل دس ضقف ّبی پیچیذگی دیگش

 اص ثشأهت ثیوبسی ایي وٌتشل .[9] دگشد ًبؿی خٌؼی فولىشد
 ّبی هشالجت ٍ ًگشؽ سفتبسی، فَاهل اص ای پیچیذُ ؿجىِ
 ٍ فوذُ صای تٌیذگی فَاهل اص یىی دیبثت .[10] اػت ػلاهتی
 ؿٌبختی، سٍاى ی همبثلِ ٍ قاًغجب وِ اػت صًذگی دس ٍالقی
 ّب پظٍّؾ علجٌذ. هی سا یا هلاحؾِ لبثل خؼوبًی ٍ ّیدبًی
 ػلاهتی شث رٌّی هشالجت ثش هجتٌی تٌیذگی وبّؾ ثیشأت اص حبوی
 تحمیمبتی .[11] اػت دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى تٌذسػتی ٍ

 ؿذُ اًدبم دیبثتی ثیوبساى دس سٍاى ػلاهت ػغح هیضاى پیشاهَى
 54 داد ًـبى ،[12] ّوىبساى ٍ هَحذ كبدلی پظٍّؾ خولِ، اص

 سٍاًی اختلال ثِ هـىَن دیبثت، ثِ هجتلا افشاد اص دسكذ
 هقىَع ی ساثغِ افشاد ایي سٍاى ػلاهت وِ ایي ضوي ّؼتٌذ.

 هذت عَل وِ ثیوبساًی یقٌی داسد، ایـبى ثیوبسی هذت عَل ثب
 ووتشی سٍاى ػلاهت اص اػت، ػبل 4اص ثیؾ آًْب ثیوبسی

  .ثشخَسداسًذ
 دادًذ اًدبم دیبثتی ثیوبساى سٍی ثش وِ دیگش پظٍّـی دس

 ووتشی سٍاى ػلاهت اص ػبلن، افشاد همبیؼِ دس آًْب وِ دسیبفتٌذ
 دسهبًی هشالجتی خذهبت اص اػتفبدُ ثِ ثیـتش ًیبص وِ داسًذسثشخَ
 ّبی سٍؽ .[13] گشدد هی هَخت سا ثبلاتش ّبی یٌِّض كش  ٍ

 دیبثتی ثیوبساى سٍاى ػلاهت افضایؾ خْت هختلفی دسهبًی
 ثش هجتٌی دسهبى ّب، دسهبى خذیذتشیي اص یىی اػت. ؿذُ پیـٌْبد
 (Acceptance and Commitment Therapy) تقْذ ٍ پزیشؽ
 اػت.
 ػٌتی سفتبسی ؿٌبختی دسهبى ثب ،تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى
 توبیل یب پزیشؽ، (1 ؿبهل: آى ثٌبیی صیش اكَل اػت. هتفبٍت

 ثِ الذام ثذٍى وٌٌذُ آؿفتِ سٍیذادّبی دیگش یب ٍ دسد تدشثِ ثِ
 تقْذ یب (Values-based) ؽاسص ثش هجتٌی فول (2 آًْب هْبس
 اص ؾثی ؿخلی داس هقٌی اّذا  فٌَاى ثِ فول ثِ توبیل ثب تَام
 هجتٌی توشیٌبت ؿبهل سٍؽ ایي اػت. ًبخَاػتِ، تدبسة حز 
 ٍ صثبًی ّبی اػتقبسُ ،(Exposure –based) هَاخِْ ثش

 دسهبى اكلی ّذ  .[14] اػت رٌّی هشالجت چَى ّبیی سٍؽ
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 اػت، سٍاًی پزیشی اًقغب  ایدبد تقْذ، ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی
 وِ هختلف ّبی گضیٌِ ثیي دس فولی اًتخبة تَاًبیی ایدبد یقٌی

 افىبس، اص اختٌبة خْت كشفبً فولی ایٌىِ ًِ ثبؿذ، تش هتٌبػت
 دسحمیمت یب اًدبم ػبص آؿفتِ توبیلات یب ّب خبعشُ احؼبػبت،

 پزیشؽ ؿَد هی ػقی اثتذا ىدسهب ایي دس د.ؿَ تحویل فشد ثِ
 ٍ...( احؼبػبت )افىبس، رٌّی تدبسة هَسد دس فشد ،سٍاًی
 .[15] یبثذ وبّؾ ثشؤًبه وٌتشلی وبلاف هتمبثلاً ٍ یبثذ افضایؾ
 سٍاى ػلاهت تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى سٍیىشد دس

 اًتخبة ّبی اسصؽ عجك وشدى صًذگی ثشای تَاًبیی ثِ ؿٌبختی
 اؽ دسًٍی ّبی ٍاوٌؾ ثب فشد آى ثب ّوضهبى ٍ داسد اؿبسُ ؿذُ
 توبػی ثذًی( احؼبػبت ٍ خبعشات فَاعف، ،)افىبس

 ثلىِ ،ًیؼت حبلت یه ػلاهت دیذگبُ ایي صا داسد. غیشدفبفی
 فول ٍ پزیشؽ )یقٌی اػت خبف ّبیی حَصُ دس تغییش یٌذآفش

 ٍ وبهل عَس ثِ سٍیذادّب ی تدشثِ ؿبهل پزیشؽ اسصؿوٌذ(.
 ثِ دسهبًی ی هذاخلِ خشیبى دس .[14] ثبؿذ هی دفبؿ اص فبسی
 ٍ یبثذ هی وبّؾ تدشثی اختٌبة هخلَف، ّبی اػتقبسُ ووه
 ثیوبساى داسد. فوذُ ًمؾ سٍاًی ػلاهت افضایؾ دس ایي

 وِ گًَِ آى سا ّیدبًبت ٍ افىبس وِ ؿًَذ هی تشغیت ّوچٌیي
 ٍ تغییش ،اسصیبثی لضبٍت دس ػقی ٍ وٌٌذ شثِتد یبثٌذ هی ثشٍص
  .[15] ثبؿٌذ ًذاؿتِ سا آًْب اص اختٌبة یب
 دسهدبًی  ّدبی  سٍؽ تقْدذ  ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى دس چِاگش

 اهددب ؿددًَذ، ًوددی تَكددیف هشالجددِ یددب رّددي حضددَس ثشحؼددت
 رّدي  حضدَس  سٍیىشدّدبی  ؿدبهل  وِ اػت هغشح ساّجشدّبیی
 آهَصًدذ  هی هشاخقبى تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى دس .ّؼتٌذ
 اػدت  لدبدس  (Observing self) گش هـبّذُ خَد یه چگًَِ وِ
 ؿدًَذ  هدی  تشغیدت  ٍ ثجیٌذ سا ّیدبًبت ٍ افىبس ثذًی، ّبی حغ
ِ  ؿخلی فٌَاى ثِ سا ّب پذیذُ ایي تب  داسد، اختیدبس  دس سا آًْدب  ود

 ػدلاهت  استمدب   ثدشای  ًیدض  حبضدش  پظٍّؾ دس .[16] وٌذ هدضا
 ٍ هٌفقدل  ی همبثلِ سٍی ثش دٍ ًَؿ دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى سٍاًی
ِ  پدزیشد.  هی اًدبم وبس تدشثی اختٌبة  ثیودبساى  دیگدش  فجدبست  ثد
ِ  هشثدَط  حمددبیك ٍ ثیودبسی  فدَاسم  اص دیدبثتی   اختٌددبة آى ثد
 یدب  فشاس هٌؾَس ثِ تلاؽ اص اػت فجبست تدشثی اختٌبة وٌٌذ. هی

 ؿخلددی، سٍیددذادّبی فشاٍاًددی ٍ ؿددىل اص ًوددَدى اختٌددبة
 ؿدٌبختی  ىسٍا ضدشس  ثبفد   ّدب  تلاؽ ایي وِ صهبًی خلَفِ ث

 .[17] ؿًَذ

 ثیودبسی  اص حبكدل  ؿدٌبختی  سٍاى ّدبی  آػدیت  ثِ تَخِ ثب حبل
 ٍ پدزیشؽ  ثدش  هجتٌی دسهبى اثشثخـی ّوچٌیي ٍ دٍ ًَؿ دیبثت
 اص پدغ  اػدتشع  ّوچدَى  سٍاًدی  هختلدف  ّدبی  لفِؤه ثش تقْذ
 ،[20] اضدغشاة  ٍ افؼدشدگی  ّبی اختلال ثش ،[18، 19] ػبًحِ
 ٍ [22] اختوددبفی ّددشاع ،[21] فلددجی شخددَسیپُ دسهددبى دس

 دسهدبى  ثیشأت ساػتبی دس پظٍّـی ًجَد ثبلاخشُ ٍ [23] افؼشدگی
ِ  هجدتلا  ثیودبساى  سٍاًدی  ػدلاهت  ثدش  تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتی  ثد
ِ  اػدت  ایدي  حبضدش  پظٍّؾ اكلی ی هؼئلِ ،دٍ ًَؿ دیبثت  ود

 ثیودبساى  سٍاى ػدلاهت  ثدش  تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى ثیشأت
 گیشد. لشاس ثشسػی هَسد دٍ ًَؿ دیبثت ثِ هجتلا
 

 ها روش
 پیؾ ًَؿ اص آى عشح ٍ آصهبیـی ًیوِ حبضش، پظٍّؾ سٍؽ
ی  خبهقِ .ثَد وٌتشل گشٍُ ثب پیگیشی ٍ آصهَى پغ – آصهَى
 ثَد دٍ ًَؿ دیبثتی ثیوبساى ی ولیِ ؿبهل حبضش پظٍّؾ آهبسی
 وشدُ هشاخقِ دیبثت خیشیِ ی هؤػؼِ ثِ 1394 ػبل دس وِ

 دس احتوبلی غیش گیشی ًوًَِ سٍؽ اص گیشی ًوًَِ خْت ثَدًذ.
 ثِ هشاخقِ ثب وِ كَست ثذیي .ؿذ اػتفبدُ ّذفوٌذ ٍ دػتشع

 پضؿه تَػظ وِ هشاخقیٌی ثیي اص دیبثت خیشیِ ػؼِؤه
 ّبی هلان ٍ ثَدًذ گشفتِ سا دٍ ًَؿ دیبثت تـخیق هتخلق
 تحلیلات هیضاى ػبل، 40 تب 20 ػٌی )ؿشط پظٍّؾ ثِ ٍسٍد
 سا (دٍ ًَؿ دیبثت ثیوبسی ػبل 3 حذالل ی ػبثمِ ٍ ثبلا ثِ دیپلن
 تلبدفی گوبسؽ كَست ثِ ٍ اًتخبة ًفش 30 تقذاد ثَدًذ، داسا
 گشٍُ دس ًفش 15) ؿذًذ گوبسدُ گَاُ ٍ آصهبیؾ ّبی گشٍُ دس

 آصهبیؾ گشٍُ ػپغ گَاُ(. گشٍُ دس ًفش 15 ٍ آصهبیؾ
 8 هذت ثِ سا تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى آهَصؿیی  هذاخلِ
 دس گَاُ گشٍُ وِ حبلی دس ًوَد. دسیبفت ای دلیمِ 90 خلؼِ
 ثْشُ ثی آهَصؿی هذاخلِ ایي دسیبفت اص پظٍّؾ یٌذآفش عَل
 ثَد.
 

 ابشارهاي پضوهص

 (:General Health Questionnaire) عووهی سلاهت ي پزسطناهه
Goldberg تَػظ پشػـٌبهِ ایي

 تفىیه ثشای 1979 ػبل دس 
 ثِ وٌٌذُ  هشاخقِ خوقیت اص سٍاًی اختلالات ثِ هجتلا افشاد
 اص حبضش پظٍّؾ دس .اػت ػبختِ فوَهی پضؿىی هشاوض

 وِ ؿَد هی اػتفبدُ فوَهی ػلاهت ػَالی 12 ی پشػـٌبهِ
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 ّبی فشم ّوبًٌذ وِ اػت اكلی ی پشػـٌبهِ اص الؤػ 12 ؿبهل
 چٌذ دس سا سٍاًی هـىلات ؿذت الاتؤػ اص یه ّش دیگش،
 فوَهی ػلاهت ی پشػـٌبهِ ػٌدذ. هی اخیش هبُ( یه )یب ّفتِ
 دس ٍلی (Unidirectional) ٍخْی ته ػبختبس داسای الیؤػ 12

 4) افؼشدگی ٍ اضغشاة ّبی همیبع خشدُ هغبلقبت اص ثقضی
 ثِ افتوبد فذم ٍ ال(ؤػ 6) اختوبفی وشدوبس دس اختلال ال(،ؤػ

 ی پشػـٌبهِ .[24] اػت ؿذُ ؿٌبػبیی آى ثشای ال(ؤػ 2) ًفغ
 ثش هجتٌی آصهَى یه ػَالی، 28 ی پشػـٌبهِ ّوبًٌذ ًیض هزوَس
 ثب ثبلیٌی ّبی هدوَفِ دس هقوَلاً وِ ثبؿذ هی خَدػٌدی سٍؽ
 هَسد ّؼتٌذ سٍاًی اختلال یه داسای وِ وؼبًی سدیبثی ّذ 
 ی پشػـٌبهِ ّبی گضیٌِ گزاسی ًوشُ سٍؽ گیشد. هی لشاس اػتفبدُ
 كَستِ ث لیىشت ی ػبدُ هذل اص اػتفبدُ ثب فوَهی ػلاهت

 ة ی گضیٌِ كفش، ی ًوشُ الف گضیٌِ یقٌی ،اػت (0-1-2-3)
 ػِ ی ًوشُ د ی گضیٌِ ٍ دٍ ی ًوشُ ج ی گضیٌِ یه، ی ًوشُ
 گزاسی ًوشُ سٍؽ ایي ثب آصهَدًی ی ًوشُ حذاوثش گیشد. هی

  ؿذ. خَاّذ 36 ،فوَهی ػلاهت ی پشػـٌبهِ
ی  پشػـٌبهِ پبیبیی ضشیت ػبل دس ّوىبساى خذایبسی فشد ٍ

ٍ  Cheung ّوچٌیي .[25] ًوَدًذ گضاسؽ 85/0 سا ػَالی 12
 ثِ سا فوَهی ػلاهت ی پشػـٌبهِ پبیبیی ضشیت ّوىبساى
 ضشیت ایي ثش فلاٍُ ًذ.دآٍس دػت ثِ 47/0 ثبصآصهبیی سٍؽ
 ّبی همیبع خشدُ ثشای ٍ 88/0 ثشاثش همیبع، ول ثشای آلفب
 ٍ اختوبفی ثذوبسوشدی اضغشاة، خؼوبًی، ّبی ًـبًِ

 آهذُ دػت ثِ 85/0 ٍ 79/0 ،72/0 ،66/0 تشتیت ثِ افؼشدگی
 ثشای سا 86/0 پبیبییّوىبساى  ٍ Molavi عشفی اص .[26] اػت

 .[27] اػت وشدُ گضاسؽ فوَهی ػلاهتی  پشػـٌبهِ

 تَػظ پشػـٌبهِ ایي :ضناختی جوعيت اطلاعات ي پزسطناهه

 ؿغل، تحلیلات، ػي، الاتؤػ ؿبهل ٍ ؿذُ تٌؾین پظٍّـگش
 ٍ خبًَادُ افضبی تقذاد ٍ دیبثت ثِ اثتلا هذت ٍ ّلأت ٍضقیت
 ّب هتغیش ایي وٌتشل هٌؾَس ثِ پشػـٌبهِ ایي ثبؿذ. هی هذدسآ هیضاى
 ثِ پظٍّؾ اخشای سٍؽ ؿذ. اػتفبدُ ٍ...( تحلیلات )ػي،
 دیبثت ی خیشیِ ػؼِؤه ثِ هشاخقِ اص پغ وِ ثَد كَست ایي
 ی ؿیَُ ثِ دٍ ًَؿ دیبثت داسای افشادا اص ًفش 30 تقذاد
 تلبدفی كَست ثِ ٍ اًتخبة ّذفوٌذ ٍ دػتشع دس گیشی ًوًَِ
 ی پشػـٌبهِ ػپغ ؿذًذ. گوبسدُ وٌتشل ٍ آصهبیؾ ّبی گشٍُ دس

 اختیبس دس ؿٌبػی خوقیت ی پشػـٌبهِ ٍ فوَهی ػلاهت
 هلاحؾبت سفبیت هٌؾَس ثِ .گشفت لشاس گشٍُ دٍ ّش ثیوبساى
 تَضیحبت ّب پشػـٌبهِ تَصیـ اص لجل پظٍّؾ، اخلالی
 ؿشٍؿ دس ؿذ. دادُ ثیوبساى ثِ پشػـٌبهِ ی دسثبسُ هختلشی
 ی خٌجِ كشفبً وبس ایي ؿذ گفتِ هشاخقبى ثِ پشػـٌبهِ تىویل

 ّب پبػخ وِ ؿذ دادُ خبعش اعویٌبى آًْب ثِ داسد تحمیمبتی
 دادُ اعویٌبى ًیض گَاُ گشٍُ ثِ چٌیيّو هبًذ. خَاّذ هحشهبًِ
 آهَصؿی ی هذاخلِ ًیض آًبى پظٍّؾ، یٌذآفش اتوبم اص پغ وِ ؿذ

 آهَصؿی ی هذاخلِ ػپغ وشد. خَاٌّذ دسیبفت سا پظٍّؾ
 هبُ 2 عی گشٍّی كَست ثِ تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى
 آصهبیؾ گشٍُ افشاد ثِ ای دلیمِ 90 خلؼِ یه ای ّفتِ كَست ثِ
 ی پشػـٌبهِ ٍػیلِ ثِ گشٍُ دٍ افضبی ػپغ .گشدیذ اسائِ

 ػٌدؾ هٌؾَس ثِ گشفتٌذ. لشاس ػٌدؾ هَسد فوَهی ػلاهت
 هبُ دٍ اص پغ هزوَس ی پشػـٌبهِ ،دسهبًی هذاخلِ اثش حفؼ
  .ؿذ دادُ پبػخ هدذاداً وٌتشل ٍ آصهبیـی گشٍُ دٍ ّش تَػظ

 

 تعُذ ي پذيزش بز مبتىی درمان آمًسش جلسات خلاصٍ -1جذيل

 ّب پشػـٌبهِ تَصیـ سٍاًی، آهَصؽ گشٍُ، افضبی ثب استجبط ایدبد ٍ آؿٌبیی اول ي جلسه

 خلالبًِ ًباهیذی ایدبد ػٌدؾ، هقیبس فٌَاى ثِ آهذیوبس آًْب، اسصیبثی ٍ تدشثیبت َسده دس ثح  دوم ي جلسه
 )هـىل( لِأهؼ فٌَاى ثِ وٌتشل ثیبى فولىشد، ػٌدؾ هـىل فٌَاى ثِ تشلوٌ ثیبى سومي  جلسه

 چهارم ي جلسه
 دس هذاخلِ پزیشایی ٍ اػتشاحت ؿٌبختی، گؼلؾ ّبی تىٌیه ثشد وبس گؼلؾ، هقشفی سفتبسی، تقْذ ٍ تىلیف هشٍس

 فَاعف ٍ افىبس ثب خَد ائتلا  تضقیف صثبى، ػبص هـىل ّبی صًدیشُ فولىشد

 پنجن ي جلسه
 گش، هـبّذُ فٌَاى ثِ خَد ثیبى ٍ هفَْهی خَد تضقیف صهیٌِ، فٌَاى ثِ خَد هـبّذُ سفتبسی، تقْذ ٍ تىلیف هشٍس
 سفتبس ٍ دسًٍی تدشثیبت خَد، ثیي خذایی دادى ًـبى

 ضطن ي جلسه
 دیذى آهَصؽ رّي، اص خشٍج ػبصی االگَ رّي، ٍ تدشثِ ثیي تضبد آگبّی، رّي ّبی تىٌیه ثشد وبس فولىشد، ػٌدؾ
 یٌذآفش یه فٌَاى ثِ دسًٍی تدشثیبت

 صًذگی فولی ّبی اسصؽ وـف ًتبیح، ثش توشوض خغشات دادى ًـبى اسصؽ، هفَْم هقشفی فولىشد، ػٌدؾ هفتن ي جلسه
 ّب اسصؽ ثب هتٌبػت فول ّبی الگَ تقییي تقْذ، ٍ توبیل هبّیت دسن هطتن ي جلسه
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 افضاسی ًشم ی ثؼتِ اص اػتفبدُ ثب ّب، دادُ تحلیل ٍ یِضتد
SPSS21 دس كَست ثذیي گشفت. لشاس تحلیل ٍ تدضیِ هَسد 
 آهبس ػغح دس ٍ هقیبس اًحشا  ٍ هیبًگیي اص تَكیفی تحلیل
 وَاسیبًغ تحلیل اص پظٍّؾ فشضیِ آصهَدى خْت اػتجبعی
 گشدیذ. اػتفبدُ

 

 ها يافته
 گشٍُ افشاد وِ ثَد آى گش ًـبى ؿٌبختی خوقیت یّب دادُ ًتبیح

 ایي دس وِ ،ثَدًذ ػبل 40 تب 20 ػٌی ی داهٌِ ایداس پظٍّؾ

 ػبل 35 تب 31 ؛دسكذ 9/39 ػبل 30 تب 25 ػٌی ی داهٌِ هیبى
 دسكذ تشیيوو ػبل 40 تب 36 ػٌی ی داهٌِ ٍ دسكذ 8/37

 ػغح داسای افشاد ایي ّوچٌیي .ثَد دسكذ 3/22 فشاٍاًی
 ػغح ثیي ایي دس وِ ثَدًذ اسؿذ وبسؿٌبػی تب دیپلن تحلیلات
 ػغح ٍ دسكذ 7/46 ثب فشاٍاًی ثیـتشیي دیپلن تحلیلات
 ثَد. دسكذ2/13 ثب فشاٍاًی ووتشیي لیؼبًغ فَق تحلیلات

 دس سا دٍ ًَؿ دیبثت ثِ اثتلا ی ػبثمِ پظٍّؾ ًوًَِ افشاد
 ػبل 8 تب 5 ی داهٌِ هیبى ایي دس وِ داؿتٌذ ػبل 17 تب 3 ی داهٌِ
 ثَد. دادُ اختلبف خَد ثِ سا هیضاى ثیـتشیي دسكذ 2/29 ثب
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 گًاٌ ي آسمايص گزيٌ دي در پيگيزی
 پيگيزي آسهوى پس آسهوى پيص گزوه

 هقیبس اًحشا  هیبًگیي هقیبس اًحشا  هیبًگیي هقیبس اًحشا  هیبًگیي

 33/2 46/11 06/3 53/12 85/4 66/17 آسهايص گزوه

 84/3 66/16 27/4 86/16 74/4 33/17 گواه گزوه

 
 سٍاى ػلاهت ًوشات وِ اػت ایي ثیبًگش تَكیفی تحلیل ًتبیح
 ثِ ًؼجت پیگیشی ٍ آصهَى پغ هشاحل دس آصهبیؾ گشٍُ دس
 وِ اػت ضشٍسی ًىتِ ایي روش اػت. یبفتِ وبّؾ گَاُ گشٍُ
 فشد ثْجَد اص حبوی سٍاى ػلاهت ی پشػـٌبهِ دس ًوشات وبّؾ
 تغییشات ایي هقٌبداسی ثشسػی خْت حبل اػت. لفِؤه ایي دس
 ؿَد. هی پشداختِ وَاسیبًغ( )تحلیل اػتٌجبعی آهبس ثشسػی ثِ
 ّبی تحلیل ّبی فشم پیؾ ثشسػی ثِ آى ًتبیح اسائِ اص لجل اهب

 ؿَد. هی پشداختِ پبساهتشیه

 ّب ٍاسیبًغ ّوگٌی فشم پیؾ ثشسػی خْت لَیي آصهَى ًتبیح
 سفبیت ًوشات تَصیـ ٍاسیبًغ ّوگٌی فشم پیؾ وِ داد ًـبى
 آصهَى ًتبیح ّوچٌیي (.<05/0P) اػت ؿذُ گشدیذُ

 تَصیـ ًشهبل فشم پیؾ ثشسػی خْت اػویشًف -ولوَگشا 
 تَصیـ ثَدى ًشهبل فشم پیؾ وِ داد ًـبى ًیض ّب دادُ ای ًوًَِ
 ّبی آصهَى اص اػتفبدُ ٍ (<05/0P) ثَدُ ثشلشاس ّب دادُ ای ًوًَِ

 ثبؿذ. ًوی هَاخِ هحذٍدیتی ثب پبساهتشیه

 

  آسمايص گزيٌ در ريان سلامت بز گزيَی عضًيت تأثيز کًارياوس تحليل وتايج -3 جذيل

 پيگيزی ي آسمًن پس مزحلٍ در
 هدوَفِ هتغیشّب هَلقیت

 هدزٍسات
 دسخِ
 آصادی

 هیبًگیي
 هدزٍسات

F (P) 
 هقٌبداسی

 هیضاى
 تبثیش

 تَاى
 آهبسی

 984/0 403/0 000/0 237/18 205/156 1 205/156 آصهَى پیؾ آصهَى پغ

 982/0 396/0 000/0 688/17 505/151 1 505/151 گشٍُ فضَیت

 984/0 487/0 000/0 654/25 992/134 1 992/134 آصهَى پیؾ پیگیشی

 982/0 602/0 000/0 782/40 595/214 1 595/214 گشٍُ فضَیت

 
 ثیي تفبٍت دّذ، هی ًـبى 3 خذٍل ًتبیح وِ عَس ّوبى
 گش هذاخلِ ّبی هتغیش وٌتشل اص پغ ؿذُ تقذیل ّبی هیبًگیي

 دس گَاُ، ٍ آصهبیؾ گشٍُ دس تحلیلات( ػي، آصهَى، )پیؾ
 لزا ٍ (>001/0P) ثَدُ داس هقٌب پیگیشی، ٍ آصهَى پغ ی هشحلِ
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 دس سٍاى ػلاهت ثْجَد ثش تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى تأثیش
 ؿذ. تأییذ داؿتٌذ، لشاس آصهبیؾ گشٍُ دس وِ دیبثتی ثیوبساى
 صهَىآ پغ ی هشحلِ دس ثٌذی گشٍُ هتغیش اثش ی اًذاصُ ّوچٌیي

 تغییشات اص دسكذ 39 اػت هقٌی ثذاى ایي اػت. ثَدُ 39/0
 ٍػیلِ ثِ آصهَى پغ ی هشحلِ دس سٍاى( )ػلاهت ٍاثؼتِ هتغیش
 تججیي تقْذ( ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی )دسهبى ثٌذی گشٍُ هتغیش
 ی هشحلِ دس ثٌذی گشٍُ هتغیش اثش ی اًذاصُ عشفی اص ؿَد. هی

 اص دسكذ 60 اػت هقٌی ثذاى ایي اػت. ثَدُ 60/0 پیگیشی
 پیگیشی ی هشحلِ دس سٍاى( )ػلاهت ٍاثؼتِ هتغیش تغییشات

 تقْذ( ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی )دسهبى ثٌذی گشٍُ هتغیش ٍػیلِ ثِ
 پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى وِ ایي ثش فلاٍُ ثٌبثشایي ؿَد. هی تججیي
 ثیوبساى سٍاى ػلاهت هقٌبداس ثْجَد ثِ هٌدش تَاًؼتِ تقْذ ٍ

 ثیشأت ایي تَاًؼتِ گشدد، آصهَى پغ ی هشحلِ دس دٍ ًَؿ دیبثتی
 ثخـذ. هذاٍهت صهبى عَل دس سا

 

 گيزي نتيجه و بحث
 پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى اثشثخـی تقییي ّذ  ثب حبضش پظٍّؾ

 ؿدْش  دس دٍ ًَؿ دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى سٍاى ػلاهت ثش تقْذ ٍ
ِ  داد ًـدبى  ًتدبیح  پدزیشفت.  كدَست  اكدفْبى   ًودشات  ثدیي  ود
ِ  دس آصهدبیؾ  گدشٍُ  آصهدَى  پیؾ ٍ آصهَى پغ  گدشٍُ  ثدب  همبیؼد
 ّوچٌیي ًتبیح (.>001/0P) داسد ٍخَد هقٌبداسی تفبٍت وٌتشل،
 (.>001/0P) ثَد هبًذگبس پیگیشی صهبى دس دسهبى اثش داد ًـبى
 دسهبًی قْذت ٍ پزیشؽ آهَصؽ هذاخلِ ثخـی اثش ثِ تَخِ ثب
 پظٍّؾ ثب ًتبیح ایي اخیش، پظٍّؾ دس سٍاى ػلاهت ثْجَد دس

Gregg  پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى اثشثخـی وِ [28]ٍ ّوىبساى ٍ 
 ٍ پزیشؽ ّبی هْبست ٍ دیبثت ثیوبسی هذیشیت دس تقْذ
 هَفك سا دیبثت ثِ هشثَط هٌفی احؼبػبت ٍ افىبس وٌتشل آگبّی
 پظٍّـی ثب حبضش پظٍّؾ ثبؿذ. هی ّوؼَ ثَد وشدُ اسصیبثی
 ّوؼَ گشفت اًدبم [29]ٍ ّوىبساى  Hayes تَػظ وِ
 دسهبى آهَصؽ وِ وٌٌذگبًی ؿشوت ،تحمیك ایي دس ،ثبؿذ هی
 ثَدًذ دیذُ تَاهبً سا دیبثت آهَصؽ ٍ ،تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی
 احؼبػبت افىبس هَسد دس آگبّی ٍ پزیشؽ آهَصؽ هؼبئل ٍ

 توشوض ٍ دیبثت ثِ هشثَط ؿخلی ّبی اسصؽ دیبثت، ثب هشتجظ
 احؼبػبت تدشثِ عَل دس اسصؿوٌذ حشوت ثشای ّب تَاًوٌذی ثش
 ثِ دیبثت آهَصؽ وٌٌذگبى ؿشوت ثِ ًؼجت ثَدًذ. آهَختِ سا

 خَى لٌذ وٌتشل دس ثْتشی ؿشایظ داسی هقٌب عَس ثِ تٌْبیی،

 [30] دیگشی  پظٍّؾ ثب حبضش پظٍّؾ ًتبیح ّوچٌیي .داسًذ
 تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبًی هذاخلات ووه ثب آى دس وِ
 سٍاى ػلاهت افضایؾ ٍ سٍاًی پزیشی اًقغب  افضایؾ بًیدسه
 ثبؿذ. هی ّوؼَ داد، ًـبى سا
 ّبیی تىٌیه اص ًبؿی سٍؽ ایي دسهبًی تغییشات سػذ هی ًؾش ثِ

 تب ًوَدُ ووه دٍ ًَؿ دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى ثِ وِ اػت
 اص ٍ ثپزیشًذ ثیـتش سا آى خبًجی هؼبئل ٍ خَد ثیوبسی ثتَاًٌذ
 ،خَیی پی سٍؽ ایي ثب آًْب ٍ ؿذُ وبػتِ آًْب اختٌبة هیضاى
 ّبػبصٍوبس ایي ٍ وٌٌذ هی دًجبل ثیـتش سا صًذگیـبى ّبی اسصؽ
 وبسثشد هٌذی ضبثغِ ٍ تقشیف دس وِ ّؼتٌذ ّبییػبصٍوبس ّوبى
 ثِ هختلف اختلالات دسهبى دس تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى
 ثِ لضبٍت ثذٍى تَخِ تَاًبیی تمَیت اػت. ؿذُ اؿبسُ آًْب
 حبدثِ اص ًبؿی صای آػیت خبعشات ٍ رٌّی تلبٍیش افىبس،
 اص دیگش یىی آگبّی( رّي ّبی هْبست پشٍسؽ )یقٌی صا آػیت
 افضایؾ دس تقْذ ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى ثیشأت ّبیػبصٍوبس
 اص ثبؿذ. تَاًذ هی ،دٍ ًَؿ دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى سٍاى ػلاهت
 ٍخَد ،دٍ ًَؿ دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى هـىلات تشیي هْن

 اثش دس آًبى سٍاًی ػلاهت فولىشد دس ًمق ٍ اضغشاة
 ٍلتی صیشا .[31] ثبؿذ هی ثیوبسی ایي اص حبكل هـىلات
 فولىشدّبی توبهی گیشد هی خَد ثِ سًٍذُ پیؾ حبلت اضغشاة
 ػجت یٌذآفش ایي ٍ ػبختِ ثشأهت سا افشاد ؿٌبختی سٍاى ٍ سٍاًی
 پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى .ؿَد هی آًبى سٍاى ػلاهت دیذى آػیت
 ی لحؾِ ثب ثیـتش ثتَاًٌذ تب وشدُ ووه ثیوبساى ایي ثِ تقْذ ٍ

 توبع دس خَد اوًٌَی ٍ ایٌدب صًذگی تدبسة ٍ اوٌَى یب حبل
 سٍی ثش دٍ ًَؿ دیبثت ثیوبسی اػت هوىي ایٌىِ اص ٍ ثبؿٌذ
 ثشّبًٌذ. سا خَد ثبؿذ، داؿتِ صیبدی ثیشأت آًْب آیٌذُ
 حىن دس تَاًذ هی دسهبًی سٍؽ ایي ّبی تىٌیه ثٌبثشایي
 دیبثت ثِ هجتلا ثیوبساى ؿٌبختی آػیت ًمبیق ثشاثش دس پبدصّشی
 یب ًگشؽ یه ایدبد ّذ ، دسهبى ایي دس وِ چشا ثبؿذ.دٍ  ًَؿ
 احؼبػبت پزیشؽ ،ّذ  ثلىِ ًیؼت افىبس ثب هتفبٍت ی ساثغِ
 ٍ لحؾِ ثِ لحؾِ ٍ وبهل تَخِ حفؼ ؿبهل وِ اػت فَاعف ٍ
 اػت لضبٍت اص دٍس ثِ ٍ پزیشؽ ثب ّوشاُ ًگشؽ داؿتي ًیض
 ٍ پزیشؽ ثش هجتٌی دسهبى وِ ؿَد هی ًتیدِ چٌیي ایي لزا .[32]

 گؼلؾ، پزیشؽ، ًؾیش خَد ثیشأت ّبیػبصٍوبس ثِ تَخِ ثب تقْذ
 هتقْذاًِ فول ٍ حبل صهبى ثب استجبط صهیٌِ، فٌَاى ثِ خَد
 ٍ داسد ًیض سفتبسی ؿٌبختی ی خٌجِ وِ ثبؿذ هی خبهـ دسهبًی
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 ثِ هجتلا ثیوبساى سٍاى ػلاهت ثْجَد دس وبسآهذ سٍؿی تَاًذ هی
 ثبؿذ. دٍ ًَؿ دیبثت
 ثِ تَخِ ثب ثَد: هَاخِ ّبیی هحذٍدیت ثب حبضش پظٍّؾ

 دسهبًی عشح پظٍّؾ، اخشای هىبى ٍ صهبًی ّبی هحذٍدیت
 ٍػیـ هـىلات ثِ تَخِ ثب گشفت. اًدبم ّفتگی خلؼِ 8 عی

 ثیـتشی خلؼبت تقذاد وِ دسهبًی ّبی پشٍتىل احتوبلاً ثیوبساى،
 ثیي ون صهبًی ی فبكلِ سػذ.. هی ًؾش ثِ تش هفیذ ؿَد ؿبهل سا

 پظٍّؾ ّبی هحذٍدیت اص ّن پیگیشی، ٍ آصهَى پغ هشاحل
 ایي اخشای پظٍّؾ، ایي ًتبیح ییذأت هٌؾَس ثِ ؿذ. هی هحؼَة
 پیـٌْبد پظٍّـگشاى ثِ وـَس ؿْشّبی ػبیش دس پظٍّؾ
ی  ؿیَُ ایي اثشثخـی وِ ؿَد هی پیـٌْبد ّوچٌیي ؿَد. هی

 ٍ گیشد لشاس ثشسػی هَسد تٌی سٍاى ّبی ثیوبسی ػبیش ثش دسهبًی
 كَست یّبی پظٍّؾ دسهبًی سٍؽ ایي ػبصی ثَهی خْت
 ثؼیبس استجبط دسهبى ّبی اػتقبسُ ثب ثیوبساى سػذ هی ًؾش ثِ گیشد.
 اص تشی ٍػیـ ی داهٌِ ؿَد هی پیـْبد لزا وٌٌذ. هی ثشلشاس خَثی
 ؿَد. اػتفبدُ دسهبى دس ٍ آٍسی خوـ ّبُ اػتقبس
 

 سپاسگشاري
 دلؼَص وبسوٌبى ٍ هحتشم پضؿىبى ٍ هذیشیت اص ٍػیلِ ثذیي
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ABSTRACT 
 
Background: diabetes causes psychological problems besides physiologic ones for the people. Therefore the 
purpose of the present study was to determine the effectiveness of acceptance and commitment therapy on 
mental health of the patients with type 2 diabetes in the city of Isfahan. 
Methods: the research method was semi-experimental and its design was pretest, post-test with control 
group and follow-up stage. The statistical population of included diabetic patients in Isfahan charity diabetes 
center in 2015. In order to do the study, 30 patients with type 2 diabetes were selected through improbable 
available and purposeful sampling method and put into experimental and control groups (15 in the 
experimental and 15 in the control group). The applied instruments were General health questionnaire 
(GHQ) and demographic questionnaire. After administering pretest, the experimental group received 
acceptance and commitment therapy during eight ninety-minute sessions in eight weeks while the control 
group didn’t have such intervention. After finishing therapeutic session, the people in two groups had the 
post test. After two months the follow-up test was administered. After data collection, the data analysis was 
conducted via COVARISNCE statistical analysis method through SPSS21 software.  
Results: the results showed that there is a significant difference between experimental and control group 
between pretest and posttest scores (P<0.001). The results revealed that the effect of treatment was stable at 
the follow-up stage (P<0.001). 
Conclusion: considering the significant effect of acceptance and commitment therapy on the mental health 
of the patients with type 2 diabetes, it is suggested to use this method to increase mental health of these 
patients.  
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