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Introduction: Nurses need effective psychological interventions to improve quality of their 

life and promote resiliency to professional and social challenges. The purpose of this s tudy was 

to inves tigate the effectiveness of acceptance and commitment group therapy on quality of life 

and resilience of nurses. Materials and Methods: This s tudy was an experimental research 

inves tigation, using pre-pos t and follow-up tes ting plans with a control group. The s tatis tical 

population was all nurses working in hospital in 22 different areas of Tehran. Among them, 

one hospital (Khatam Alanbia) was selected by multi s tage clus ter sampling technique, and 

then randomly 40 nurses were selected and placed into two control and experimental groups. 

The experimental group participated in a twelve-session group therapy based on acceptance 

and commitment plan for 12 weeks, while the control group received no intervention. In order 

to collect data, the WHOQOL ques tionnaire and the Connor-Davidson resilience scale (CD-

RISC) was used. Results: The results showed that acceptance and commitment training was 

significantly improved their quality of life (F1,28=9.1; P = 0.005) and resilience (F1,28=12.3; 

P = 0.002). In the follow-up s tudies, this effect was significantly permanent on quality of 

life (F1,28=9.9; P = 0.004) and resilience (F1,28=13.66; P = 0.001) of nurses. Conclusion: 

Improving skills using acceptance and commitment training can be considered as an ideal 

method for increasing resilience and improving the quality of life of nurses.
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چــــــــكيد  ه

کلید   واژه ها:
1. کيفيت زندگی

2. پرستاران
3. درمان

برابر  در  تاب آوری  ارتقاء  و  زندگی  بهبود کيفيت  مؤثر جهت  روانشناختی  به مداخلات  پرستاران  مقدمه: 
مشکلات حرفه ای و اجتماعی نيازمندند. هدف از اين پژوهش بررسی اثربخشی گروه درمانی پذيرش و تعهد بر 
کيفيت زندگی و تاب آوری پرستاران بود. موادوروشها: اين پژوهش يک مطالعة آزمايشی با استفاده از 
طرح پيش آزمون، پس آزمون با يک گروه گواه بود. جامعة آماری کلية پرستاران شاغل در بيمارستان در 22 
مناطق مختلف تهران بود. از ميان آ ها يک بيمارستان )خاتم الانبياء( به روش نمونه گيري خوشه اي چندمرحله اي 
انتخاب شد و سپس به صورت تصادفي 40 پرستار انتخاب شدند و در دو گروه آزمايش و گواه جايگزين شدند. 
گروه آزمايش در 12 جلسة آموزش گروهي مبتني بر برنامة پذيرش و تعهد به مدت 12 هفته شرکت کردند، در 
حالي که گروه گواه هيچ مداخله اي دريافت نکرد. به منظور جمع آوري داده ها پرسشنامة کيفيت زندگی سازمان 
بهداشت جها  نی و پرسشنامة تاب آوری کانر و ديويدسون مورد استفاده قرار گرفت. يافتهها: نتايج نشان 
داد که آموزش پذيرش و تعهد به طور معني داري کيفيت زندگي آن ها )F1/28=9/1؛ P=0/005( و تاب آوري 
)F1/28=12/3؛ P=0/002( را بهبود مي بخشد. در مرحلة پيگيري اين اثر به طور معني داري بر کيفيت زندگي 
نتيجهگيري:  است.  بوده  ماندگار  پرستاران   )P=0/001 ؛F1/28=13/66( تاب آوري  و   )P=0/004 ؛F1/28=9/9(
بهبود مهارت ها با استفاده از آموزش پذيرش و تعهد می تواند به عنوان يک روش ايده آل برای افزايش تاب آوري 

Dو بهبود کيفيت زندگی پرستاران مورد توجه قرار گيرد.
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مســئوليت های کاری و خانوادگــی خــود دچــار مشــکل شــوند 
ــر  ــان کمت ــرف زم ــتر و ص ــی بيش ــری روان ــل درگي ــه دلي و ب
ــج  ــتری رن ــواده11 بيش ــاد کار - خان ــی از تض ــور خانوادگ در ام
ــوزش  ــری و آم ــه يادگي ــه ب ــد ک ــر می رس ــه نظ ــد و ب می برن
افزايــش مهارت هــای تــاب آوری12، ســازگاری و انعطاف پذيــری 

ــد )6(. روانشــناختی نيازمندن
و  زندگــي  از  رضايــت  ايجــاد  و  توانمندی هــا  گســترش 
بهزيســتي در زندگــی افــراد و جوامــع نيــز بــا ميزان تــاب آوری 
آنــان ارتبــاط دارد. گارمــزی13، در يــک تعريــف نســبتاً جامــع و 
معقــول، تــاب آوری را به عنــوان فراينــدی پويــا توصيــف کــرده 
اســت کــه شــامل تعامــل بين عوامــل خطــرزا، عوامــل حفاظتی 
درونــی و بيرونــی بــرای بهبــود آثــار رويدادهــای ناگــوار زندگی 
ــی  ــن معن ــه اي ــد ب ــن فراين ــای« اي ــت پوي ــد. »ماهي می باش
ــی  ــت، تواناي ــک موقعي ــا ي ــز ب ــة موفقيت آمي ــه مقابل ــت ک اس
بـُـرد بــرای مقابلــه بــا آينــده را افزايــش می دهــد )7(. پژوهــش 
ــالا،  ــاب آوري ب آزاد و آزادی نيــز نشــان داد کــه افــراد داراي ت
ــلامت روان   ــوار، س ــاي ناگ ــترس زا و موقعيت ه ــرايط اس در ش
ــناختي  ــازگاري روانش ــد و داراي س ــظ مي نماين ــود را حف خ
هســتند کــه از ويژگی هــای بنياديــن پذيــرش و تعهــد اســت 
ــی  ــاب آوری تواناي ــک لارن14 ت ــز و م ــر گوم ــق نظ ــر طب )8(. ب
افــراد در ســازگاری مؤثــر بــا محيــط، علی رغــم قــرار داشــتن 
ــوی، زاده  ــد )9(. دهن ــن می باش ــل خطرآفري ــرض عوام در مع
ــار و سيشــتی15  ــه نقــل از لوت محمــدی، هاشــمی و باجــلان ب
بيان داشته اند که متخصصيـــن بهداشـــت روانـــی، تـــاب آوری 
را بـه عنـــوان فرايندی پويـــا در نظـــر می گيرنـــد کـــه باعـــث 
می شـــود زمانـــی کـــه افـــراد بـــا مســـائل تنش زا و مشـکلات 
ــت  ــای مثبـ ــوند، رفتارهـ ــرو می شـ ــی روب ــم در زندگـ مهـ
انطباقی تـــر از خـــود نشـــان دهنــد و در نتيجــه ســازگاری و 

ــد )10(. ــه کنن ــتری را تجرب ــری بيش انعطاف پذي
در هميــن راســتا در پژوهشــی بــا مقايســة ميــزان تــاب آوری، 
اهمــال کاری، اســترس و فرســودگی شــغلی در پرســتاران 
داده  نشــان  روانپزشــکی  غيــر  و  روانپزشــکی  بخش هــای 
ــر  ــکی و غي ــای روانپزش ــتاران بخش ه ــن پرس ــه بي ــد ک ش
ــغلی و  ــترس ش ــزان تــاب آوری، اس ــر مي ــکی از نظ روانپزش
فرســودگی شــغلی تفــاوت معنــي داری وجــود دارد )11(. بنــا 
ــوان  ــاب آوری به عن ــز ت ــون16، ني ــر و ديويدس ــدة کان ــه عقي ب
ــا  ــازگاری ب ــترس و س ــا اس ــه ب ــی مقابل ــرای تواناي ــاری ب معي
ــق آن،  ــر طب ــه ب ــود ک ــداد می ش ــخت قلم ــای س موقعيت ه
ــرش  ــردی و پذي ــی، شايســتگی ف ــای درون ــه نيروه ــاد ب اعتم
تغييــرات به عنــوان عامــل مثبــت تلقــی می شــود. ايــن 
ويژگــي در انحصــار عــده اي معــدود نيســت و بــه نظــر 
متخصصــان، ســاير افــراد نيــز قادرنــد تــاب آوري را آموختــه و 

مقدمه

امــروزه بــا پيدايــش و گســترش روانشناســي ســلامت1 و 
از  اختلال هــا3،  دربــارة  نگــرش  مثبت گــرا2،  روانشناســي 
ــي خــارج شــده اســت و  ــدل تک عامل چارچــوب پزشــکي و م
در واقــع کيفيــت ســلامت روان افــراد، تــا حــدی تحــت تأثيــر 
محيــط و روابــط اجتماعــی قــرار دارد. محققــان معتقدنــد کــه 
ــي4 را  ــاي روان ــر اســت شــکل گيري و گســترش اختلال ه بهت
ــازل  ــت ن ــوب5 و کيفي ــي معي ــبک هاي زندگ ــاب س ــه حس ب
ــه دنبــال اصــلاح  زندگــي افــراد گذاشــت و در درمــان بايــد ب
و تغييــر در کيفيــت زندگــي و گســترش توانمندی هــا و 
ــع  ــراد و جوام ــتي در اف ــي و بهزيس ــت از زندگ ــاد رضاي ايج
ــوم  ــای مفه ــن مؤلفه ه ــی6 از مهم تري ــت زندگ ــود )1(. کيفي ب
کلــی بهداشــت روانــی محســوب می شــود. ســازمان بهداشــت 
ــوان »ادراك  ــي را به عن ــت زندگ ــی (WHO)7 )2(، کيفي جهان
فــرد از موقعيــت خــود در زمينــة فرهنــگ و نظام هــاي ارزشــي 
کــه در آن زندگــي مي کنــد و در رابطــه بــا اهــداف، انتظــارات، 

ــت«. ــرده اس ــف ک ــغولي ها تعري ــا و دل مش معياره

گودمــن8 )3( از نخســتين کســانی بــود کــه در زمينــة عوامــل 
ــی از  ــت. وی در يک ــرده اس ــی کار ک ــت زندگ ــر کيفي ــر ب مؤث
ــر  ــل ب ــه دو عام ــيد ک ــه رس ــن نتيج ــه اي ــود، ب ــات خ تحقيق
ــت و  ــزاری اس ــل اول اب ــت، عام ــر اس ــی مؤث ــت زندگ کيفي
منعکس کننــدة محيــط زندگــی و موقعيــت خانوادگــی اســت. 
ــردی را  ــاط بين ف ــت ارتب ــت و کيفي ــی اس ــل دوم ارتباط عام
نشــان می دهــد. ايــن مســئله اهميــت ابعــاد مختلــف زندگــی 
را در بهبــود کيفيــت زندگــی نشــان می دهــد و بــه نظــر 
ــود  ــی وج ــاد زندگ ــام ابع ــد در تم ــود باي ــن بهب ــد اي می رس

داشــته باشــد.

پرســتاران9 از دســته شــاغلينی هســتند کــه در عرصــة ســلامت 
جســم و بهداشــت روان مجموعــه ای از وظايــف نســبتاً ســخت 
ــل  ــدادی از عوام ــا تع ــط کار ب ــد و در محي ــده دارن ــر عه را ب
اســترس زای فيزيکــی و روانــی از جملــه نوبت هــای کاری 
ــای  ــه کاری ه ــالای کار و اضاف ــم ب ــختی و حج ــی10، س طولان
خواســته و ناخواســته روبــرو هســتند. در نتيجــه ممکــن اســت 
بســياری از اوقــات از داشــتن يــک زندگــی بــا کيفيــت مطلــوب 
محــروم باشــند )4(. يافته هــای پيشــين دلالــت بــر آن داشــت 
کــه بيــن کيفيــت زندگــی کاری و بهــره وری پرســتاران رابطــة 
ــی  ــت زندگ ــود کيفي ــود دارد و بهب ــی داری وج ــت و معن مثب
کاری پرســتاران موجــب ارتقــای ســطح بهــره وری آنــان 
ــتاران و  ــه پرس ــه اينک ــه ب ــا توج ــن، ب ــود )5(. همچني می ش
ــر در  ــو مؤث ــک عض ــوان ي ــود را به عن ــش خ ــد نق ــاران باي بهي
خانــواده ايفــاء کننــد، به نظــر می رســد در ايجــاد تعــادل بيــن 

1 Health psychology
2 Positives psychology
3 Disorders
4 Psychological disorders
5 Defective life s tyles
6 Life-quality
7 World health organization
8 Goodman

9 Nurses
10 Long work shifts
11 Job-family conflict
12 Resilience
13 Garmezy
14 Gomes and McLaren
15 Luthar and Cicchetti
16 Connor and Davidson
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ــاخص  ــناختی و ش ــری  روانش ــی، انعطاف پذي ــوری هيجان پرخ
ــناختی و  ــتی روانش ــر بهزيس ــاق، ب ــان چ ــی در زن ــودة بدن ت
ــی و شيشــه،  ــواد افيون ــدگان م ــود مصرف کنن پيشــگيری از ع
بــر ســلامت عمومــی ، کيفيــت زندگــي، بهزيســتي روانشــناختي 
ــر  ــان چــاق و داراي اضافــه وزن، ب و کنتــرل و کاهــش وزن زن
بهزيســتی روانشــناختی و ميــزان مصــرف در مصرف کننــدگان 
متامفتاميــن، بــر اضطــراب، افســردگی و اســترس ادراك شــده 
ــاد در  ــردان معت ــران م ــر همس ــر و ب ــادر و دخت ــی م و همدل

ــوده اســت )16(. ــر ب ــان مؤث ــوادة آن فراينــد  خان

هــدف ACT ســاختن يــک زندگــی معنــي دار، کامــل و غنــی 
ــر  ــن ACT، ب ــت. همچني ــد اس ــرش و تعه ــر پذي ــی ب مبتن
ــز  ــد تمرک ــار در آن روی می ده ــه رفت ــی ک ــرد و بافت ــار ف رفت
می کنــد. هــدف خــاص از انجــام بررســی تأثيــر آمــوزش 
ــی  ــت زندگ ــاب آوری و کيفي ــر ت ــد ب ــرش تعه ــی پذي گروه
پرســتاران بــرای دســتيابی بــه راه هــای ارتقــاء افزايــش 
ــی  ــت. از آن جاي ــتاران اس ــی پرس ــت زندگ ــاب آوری و کيفي ت
ــات  ــت، مطالع ــد اس ــبتاً جدي ــرد نس ــک رويک ــه ACT، ي ک
ــتر  ــين، بيش ــای پيش ــر ACT، در پژوهش ه ــا تأثي ــط ب مرتب
ــة  ــه در زمين ــام يافت ــات انج ــه مطالع ــت ک ــان از آن داش نش
ــج انجــام  انواعــی از اختــلالات ذهنــی و مشــکلات بالينــی راي
شــده اســت. نــوآوری مداخلــة جــاری، بــا نــگاه بــه منظــری از 
ــوان پيشــگيری کننــدة اســتفاده  زاويــة مداخلــة آموزشــی و ت
ــده  ــی ش ــالم طراح ــراد س ــد در اف ــرش و تعه ــرات پذي از تأثي
ــد، دريابنــد  ــه هميــن لحــاظ محققيــن درصــدد بودن اســت. ب
ــی و  ــوای آموزشــی -تربيت ــر محت ــی ب ــة مبتن ــا مداخل ــه آي ک
روانــی رويکــرد ACT و افزايــش پذيــرش، توجــه بــه ارزش هــا، 
تعييــن اهــداف مبتنــی بــر ارزش هــا و اتخــاذ اقــدام متعهدانــه 
ــت  ــزان کيفي ــر مي ــي داری ب ــت و معن ــاوت مثب ــد تف می توان
زندگــی و تــاب آوری پرســتاران ايجــاد کنــد يــا خيــر. در ايــن 
زمينــه کوليونــد گفتــه اســت: »بــا توجــه بــه آنکــه پرســتاری 
روز بــه روز در حــال تغييــر اســت و نقش هــای پرســتاران 
ــی شــده اســت،  ــار تحــول و دگرگون ــه گذشــته دچ نســبت ب
ــای  ــع آن نيازه ــه تب ــتاری و ب ــای پرس ــف و نقش ه ــذا تعاري ل
آموزشــی و پژوهشــی آنــان نيــز در حــال تغييــر اســت« )17( 
و ايــن پژوهــش در راســتای ايــن نيازهــا و تغييــرات طراحــی و 

اجــرا شــده اســت.

مواد و روش ها

ــون،  ــرح پيش آزم ــا ط ــي ب ــوع آزمايش ــر از ن ــش حاض پژوه
ــة  ــود. جامع ــواه ب ــروه گ ــا گ ــراه ب ــری هم ــون و پيگي پس آزم
آمــاری آن پرســتاران شــاغل در شــهر تهــران در ســال 
بيــن  از  پژوهــش  ايــن  اجــراي  به منظــور  بودنــد.   1396
يــک  تهــران،  شــهر  گانــة   22 مناطــق  بيمارســتان های 
ــاب و  ــی انتخ ــورت تصادف ــه ص ــاء( ب ــتان )خاتم الانبي بيمارس
ــا  ــان پرســتاران شــاغل در آن، 40 پرســتار زن و مــرد، ب از مي
رعايــت معيارهــای ورود بــه تحقيــق انتخــاب شــده و بــه طــور 

آن را ارتقــاء دهنــد )12(. بنابرايــن، از آنجايــی کــه تــاب آوري 
ــت،  ــوزش و تربي ــوع آم ــر ن ــري اســت و هــدف ه ــل يادگي قاب
يادگيــری و تغييــر رفتــار اســت، افزايــش تــاب آوری می توانــد 
ــطح  ــوص در س ــان، به خص ــوزش و درم ــی در آم ــدف مهم ه

ــد.  ــلالات باش ــه اخت ــلا ب ــگيری از ابت پيش
از جهتــی مطالعــات پژوهشــی حاکــی از ايــن اســت کــه 
تــاب آوری بــا ميــزان پذيــرش و تعهــد آدمــی نيــز در ارتبــاط 
ــد  ــاب آور قادرن ــراد ت ــون17، اف ــش ايساکس ــق پژوه ــت. طب اس
ــي  ــار انگيزش ــد و رفت ــت نماين ــان را تقوي ــه اهدافش ــد ب تعه
ــب  ــي را کس ــرفت بالاي ــه پيش ــد و در نتيج ــش دهن را افزاي
ــه  ــيدن ب ــرای رس ــد ب ــد، تعه ــس می گوي ــد )13(. هري نماين
ــری  ــم انعطاف پذي ــل مه ــا از عوام ــداف در راســتای ارزش ه اه
روانشــناختی اســت کــه در رويکــرد درمانــی پذيــرش و تعهــد 
ــر  ــة اخي ــت. در ده ــده اس ــاص ش ــه خ ــدان توج )ACT(18 ب
ــازی  ــل مفهوم س ــه نس ــا س ــروه ي ــه گ ــاری در س ــان رفت درم
ــی  ــی؛ رفتــار درمان ــت کــه شــامل: رفتــار درمان شــده اس
ــان  ــی درم ــی يعن ــار درمان ــوم” رفت ــوج س ــناختی19 و “م ش
 ،ACT می افزايــد  وی  اســت.   20(CBT) بافتــاری  رفتــاری 
ــه  ــد ب ــن بتوانن ــا مراجعي ــرد ت ــک می گي ــل کم ــش اص از ش
گســلش  پذيــرش،  برســند:  روانشــناختی  انعطاف پذيــری 
ــاهده گر،  ــتن مش ــال، خويش ــة ح ــا لحظ ــاس ب ــناختی، تم ش
ارزش هــا، اقــدام متعهدانــه. هــر اصــل روش شناســی، تمريــن، 
ــود را دارد.  ــه خ ــوص ب ــتعاره های مخص ــی و اس ــف خانگ تکلي
ــان  ــا زب به  عنــوان  مثــال در ســطح گســلش شــناختی، افــراد ب
ســروکار دارنــد. افکارشــان بــه  صــورت تحــت  الفظــی فهميــده 
ــر  ــدی در نظ ــا قواع ــند ي ــر می رس ــه نظ ــی ب ــده و حقيق ش
ــا  ــرد؛ ي ــان بُ ــا فرم ــتی از آن ه ــه بايس ــوند ک ــه می ش گرفت
ــا  ــه آن ه ــی توج ــه تمام ــد ک ــر می آين ــه نظ ــی ب ــع مهم وقاي
را طلــب می کننــد؛ يــا انــگار وقايــع وحشــتناکی هســتند کــه 
بايــد از آن هــا دور شــد. بــه  عبــارت  ديگــر وقتــی افــراد بــا ايــن 
افــکار آميختــه می شــوند، آن هــا نفــوذ زيــادی روی رفتارشــان 

پيــدا می کننــد )14(.
از نظــر هيــز و استروســال، رويکــرد درمانــی پذيــرش و تعهــد 
بــه کارکردهــاي روانشــناختي نــه فقــط بــه شــکل و محتــواي 
آن هــا حســاس اســت. بنابرايــن عــلاوه بــر راهبردهــاي 
ــه اي  ــه اي و تجرب ــاي زمين ــر راهبرده ــي  ب ــتقيم و آموزش مس
نيــز تأکيــد دارد. تجربــة انجــام درمــان بــا ACT بســيار متفاوت 
اســت )15(. بــه گــزارش آقايــی و نوريــان، نتايــج ده تحقيــق 
ــر  ــد ب ــرش و تعه ــر پذي ــی ب ــان مبتن ــی درم ــارة اثربخش درب
ــت،  ــام گرف ــا  ن انج ــتان اصفه ــه در اس ــف ک ــا  ی مختل متغير  ه
نشــان داد کــه ايــن روش درمانــی و افســردگی بيمــاران مبتــلا 
ــی و  ــی، بدن ــی )رقابت ــراب حالت ــر اضط ــوع 2، ب ــت ن ــه دياب ب
ــر،  ــگ برت ــه نفــس فوتباليســت های لي ــاد ب شــناختی( و اعتم
ــه پســوريازيس،  ــاب آوری بيمــاران مبتــلا ب ــر ســرزندگی و ت ب
بــر تنيدگــی والدينــی و علايــم روان تنــی مــادران دارای فرزنــد 
ــر خودکارآمــدی، وزن،  ــا اختــلال بيش فعالی/نقــص توجــه، ب ب

17 Isakson
18 Acceptance and commitment therapy

19 Cognitive behavioral therapy
20 Contextual behavioral therapy
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ــه  ــزی اســت ک ــد  چي ــن شــش فراين ــد. حاصــل اي ــدم تعه ع
روانشــناختی  انعطاف ناپذيــری   را،  مجموعــه  ايــن   ،ACT
ــا  ــن، ب ــت )15(. بنابراي ــان اس ــی درم ــدف اصل ــد و ه می نام
توجــه بــه مبانــی نظــری انعطاف پذيــری روانشــناختی و 
بررســی چنديــن پروتــکل اجرايــی در پژوهش هــای مرتبــط و 
پژوهشــگران پيشــين، پروتکلــی تلفيقــی متناســب بــر فرهنــگ 
بومــی کشــوری ايجــاد گرديــد و برنامــة مداخلــه ای جديــد و 
ــر حــال،  ــر همــکاری، متمرکــز ب فعــال، رهنمــودی، مبتنــی ب
تعليمــی و آموزشــی بــا صلاح ديــد اســاتيد راهنمــا، مشــاورين 
ــق  ــط محق ــپس توس ــلاح و س ــی، اص ــران، طراح و صاحب نظ
ــر  ــی تأثي ــايی و بررس ــی، شناس ــش ارزياب ــذا نق ــد. ل ــرا ش اج
ــن  ــی ، در اي ــی و پيشــگيرانة درمان ــة آموزش ــوع مداخل ــن ن اي
پژوهــش و همزمــان بــر دو متغيــر کيفيــت زندگی و تــاب آوری 

ــد. ــع ش ــورد ســنجش واق ــران، م ــتاری ته ــة پرس در جامع
مرحلۀ مقدماتی

پــس از تدويــن برنامــه، برگــزاری يک جلســة مرحلــة مقدماتی، 
مبنــی بــر جلــب همــکاری آزمودنی هــا، دادن توضيحــات کافی 
در مــورد مزايــای مشــارکت در جلســات آموزشــی و پــر کــردن 

پرسشــنامه ها انجــام شــد.
اجراي نهايي

ــی  ــرح پژوهش ــرای ط ــرای اج ــی، ب ــة مقدمات ــس از مرحل پ
ــش  ــی، نق ــوی تعامل در طــول دوره، از روش ســخنرانی، گفتگ
ــش  ــا، نماي ــتعاره ها و تمثيل ه ــة اس ــگام ارائ ــردن هن ــازی ک ب
ــة  ــد و برنام ــه ش ــره گرفت ــی به ــف خانگ ــة تکالي ــم، و ارائ فيل
ــا در 12 جلســة 90  ــراي آزمودنی ه ــن  شــده ب آموزشــي تدوي

دقيقــه اي اجــرا شــد.
تأثیــرات  بررســي  به منظــور  پیگیــري  مرحلــۀ 

مانــدگار برنامــه
ــه،  ــاه بعــد از اجــراي برنام شــرکت کنندگان در پژوهــش دو م
ــد و پرسشــنامه های  مجــدداً در جلســة ديگــري شــرکت کردن
ــب  ــن ترتي ــد و بدي ــر کردن ــدداً پ ــق را مج ــه تحقي ــوط ب مرب
تغييــرات حاصلــه از آمــوزش در ارتبــاط بــا ميــزان اثربخشــي 
ــا  مانــدگار برنامــه ســنجيده شــد. در نتيجــه اجــراي برنامــه ب
ــوان  ــا بت ــت؛ ت ــرار گرف ــي ق ــورد بررس ــي لازم م ــة زمان فاصل
نتايــج تحقيــق روی گــروه نمونــه را بــا اطمينــان بيشــتری بــه 

ــم داد. ــه تعمي جامع
ابزار سنجش

پرسشــنامۀ کیفیــت زندگــی ســازمان بهداشــت 
کوتــاه آيتمــی   26 جها  نــی 

ايــن پرسشــنامه فــرم کوتــاه اســت کــه از نســخة 100 
ايــن  اســت.  شــده  برگرفتــه  پرسشــنامه  ايــن  آيتمــی 
پرسشــنامه 4 حيطــة وســيع را اندازه گيــري می کنــد کــه 

ــدند و  ــن ش ــواه جايگزي ــش و گ ــروه آزماي ــی در دو گ تصادف
ــی  ــت جها  ن ــازمان بهداش ــی س ــت زندگ ــنامه های کيفي پرسش
 22)CD-RISC( 21 و تــاب آوری کانر و ديويدســون)WHOQOL(
را تکميــل کردنــد. معيارهــای ورود بــه تحقيــق: رضايــت 
ــرف  ــدم مص ــق، ع ــرح تحقي ــارکت در ط ــت مش ــه جه آگاهان
ــوزش  ــه آم ــت هيچ گون ــدم درياف ــردان و ع ــای روان گ داروه
ــود.  ــرش و تعهــد و در طــول پژوهــش ب ــة پذي ــی در زمين قبل
همچنيــن ســلامت روان آزمودنی هــا توســط بخــش مرتبــط بــا 
ســلامت حيطــة جســم و حيطــة ســلامت روان بــا پاســخگويی 
ــای  ــد. ملاك ه ــی ش ــی بررس ــت زندگ ــنامة کيفي ــه پرسش ب
خــروج از تحقيــق: عــدم رضايــت از شــرکت در طــرح و غيبــت 
ــروه آزمايشــی تحــت  ــود. گ ــش از ســه جلســة آموزشــی ب بي
آمــوزش پروتــکل آموزشــی -تربيتــیِ گروهــی پذيــرش و تعهــد 
در 12 جلســة آموزشــی 90 دقيقــه ای قــرار گرفــت در حالــی 
ــرد. ســپس  ــت نک ــن آموزشــی را درياف ــواه چني ــروه گ ــه گ ک
گــروه آزمايشــی و گــواه در طــرح پس آزمــون شــرکت کــرده 
ــد از دو  ــد و بع ــخ دادن ــوق را پاس ــنامه های ف ــدداً پرسش و مج
ــردآوری  ــات گ ــد. اطلاع ــام ش ــری انج ــون پيگي ــز آزم ــاه ني م
شــده در پژوهــش حاضــر بــا آزمــون تحليــل کوواريانــس چنــد 
SPSS نرم افــزار   از  اســتفاده  بــا   )MANCOVA( متغيــره 

ويرايــش 24 تحليــل شــدند. لازم بــه ذکــر اســت کــه از بيــن 
ــر در  ــر )16 نف ــط 32 نف ــة پژوهــش حاضــر، فق ــر نمون 40 نف
هــر گــروه( تــا آخــر مطالعــه باقــی ماندنــد و 8 نفــر بقيــه بــه 
ــق خــارج شــدند.  ــق، از تحقي خاطــر شــرايط خــروج از تحقي

برنامۀ مداخلۀ آموزشی
زمان بنــدي  و  جلســات  تعــداد  برنامه ريــزي  به منظــور 
انجــام  گروهــي  مداخله هــاي  بــر  مــروری  نيــز،   برنامــه 
ــا  ی  ــی  از پژوهش ه ــمت اعظم ــه قس ــی ک ــت و از آن جاي گرف
ــرش و  ــی پذي ــروه درمان ــة گ ــط، در زمين ــدة مرتب ــه ش مطالع
در  موجــود  نابهنجاری هــا  ی  و  اختــلالات  روی  بــر  تعهــد 
ــت،  ــه اس ــورت گرفت ــی ص ــای روان ــه اختلال ه ــان ب مبتلاي
ــناختی  ــلات روانش ــة مداخ ــر از جنب ــيد کمت ــر می رس ــه نظ ب
پيشــگيرانه، آگاهی بخــش و شــيوة روانــی -آموزشــی -تربيتــی 
ــس  ــر هري ــق نظ ــت. طب ــده اس ــتفاده گردي ــدل اس ــن م اي
)14(، پذيــرش و تعهــد از نســل “مــوج ســوم” رفتــار درمانــی، 
يعنــی درمــان رفتــاری بافتــاری اســت و بــه اظهــار روديتــی و 
ــه  روبينســون23، در درمان هــای مــوج ســوم تــلاش می شــود ب
ــرد  ــاط روانشــناختی ف ــکار و شــناخت ها، ارتب ــر اف جــای تغيي
ــر  ــه نظ ــا ب ــد )18(، بن ــش ياب ــاتش افزاي ــکار و احساس ــا اف ب
ــج انســان را ناشــی  ــان رن ــن درم ــرا اي ــال، زي ــز و استروس هي
ــد و  ــان می دان ــناخت انس ــان و ش ــی زب ــا  ی طبيع از کارکرد  ه
ــش  ــه ش ــناختی ب ــکلات روانش ــود از مش ــازی خ در مفهوم س
آميختگــی  تجربــه ای،  اجتنــاب  می کنــد:  فراينــد  اشــاره 
ــة  ــده، غلب ــازی ش ــودِ مفهوم س ــه خ ــبيدن ب ــناختی، چس ش
ــا   و  ــت از ارزش ه ــده، غفل ــازی ش ــدة مفهوم س ــته و آين گذش

21 World health organization quality of life
22 Connor and Davidson resilience scale
23 Roditi and Robinson
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ــرد )37/5 درصــد( و 10 زن )62/5 درصــد(  ــواه، 6 م ــروه گ گ
ــد(  ــر )6/3 درص ــش، 1 نف ــروه آزماي ــتند. در گ ــرکت داش ش
ــد( در  ــر )37/5 درص ــال، 6 نف ــر40 س ــنی زي ــدودة س در مح
محــدودة ســنی 44-40 ســال، 7 نفــر )43/8 درصــد( در 
ــد( 50  ــر )12/5 درص ــال و 2 نف ــنی 49-45 س ــدودة س مح
ــواه، 8  ــروه گ ــرای گ ــات ب ــن اطلاع ــد و اي ــر بودن ســال و بالات
ــر  ــال، 3 نف ــر40 س ــنی زي ــدودة س ــد( در مح ــر )50 درص نف
)18/7 درصــد( در محــدودة ســنی 44-40 ســال، 1 نفــر )6/3 
درصــد( در ردة ســنی 49-45 ســال و 4 نفــر )25 درصــد( 50 
ــل  ــت تأه ــه لحــاظ وضعي ــن ب ــد. همچني ــر بودن ــاله و بالات س
در گــروه آزمايشــی، 13 نفــر )81/3 درصــد( متأهــل و 3 
ــم  ــن رق ــه اي ــی ک ــد؛ در حال ــر )18/7 درصــد( مجــرد بودن نف
ــر  ــل، 1 نف ــد( متأه ــر )87/4 درص ــواه، 14 نف ــروه گ ــرای گ ب
)6/3 درصــد( مجــرد و 1 نفــر )6/3 درصــد( بيــوه بــوده اســت. 
ــت  ــاظ وضعي ــه لح ــناختی ب ــات جمعيت ش ــن اطلاع همچني
ــر  ــش، 1 نف ــروه آزماي ــه در گ ــت ک ــر آن اس ــی، بيانگ تحصيل
)6/3 درصــد( کاردان، 14 نفــر )87/4 درصــد( کارشــناس و 1 
ــات  ــن اطلاع ــد و اي ــر )6/3 درصــد( کارشــناس ارشــد بودن نف
بــرای گــروه گــواه، 13 نفــر )81/3 درصــد( کارشــناس و 3 نفــر 

ــت. ــوده اس ــد ب ــناس ارش ــد( کارش )18/7 درص
قبــل از اجــرای تحليــل کوواريانــس چنــد متغيــره، مفروضــات 
تحليــل کوواريانــس مــورد بررســی قــرار گرفــت و نتايــج 
ــل  ــة تحلي ــای شــش گان ــدم تخطــی از مفروضه ه حاکــی از ع
کوواريانــس چندمتغيــری بــوده اســت. يعنی: داده هــای پژوهش 
توزيــع نرمــال داشــتند، همگنــی واريانس هــا بــا آزمــون لويــن 
ســنجيده شــد و ســطح معنــی داری محاســبه شــدة لويــن در 
ــر  ــر دو متغي ــرای ه ــری ب ــون و پيگي ــة پس آزم ــر دو مرحل ه
کيفيــت زندگــی و تــاب آوری بزرگتــر از 0/05 بــود. خطی بودن 
روابــط بيــن متغيرهــا نيــز ســنجيده شــد و نمــودار پراکندگــی 
ــن  ــة بي ــی چندگان ــدم هم خط ــت. ع ــوده اس ــکل ب ــی ش بيض
متغيرهــا نيــز ســنجيده شــد. همگنــی شــيب رگرســيون نيــز 
ــر  ــر کمکــی )ميانگيــن نمــرة پيش آزمــون دو متغي بيــن متغي
کيفيــت زندگــی و تــاب آوری( و متغيرهــای وابســته در مراحــل 
پس آزمــون و پيگيــری، برقــرار بــود و در نهايــت همگنــی 
ماتريس هــای واريانــس -کوواريانــس بــه وســيلة آزمــون باکــس 
ــس  ــون باک ــدن آزم ــی دار نش ــد و معن ــنجيده ش ــه( س )جعب
حاکــی از همگنــی ماتريس هــای واريانــس -کوواريانــس بــوده 
است. نتايــــج جــــدول و نمــــودار 1 و 2 گويــــای آن اســت 
کــــه در متغيــــر کيفيــت زندگــی و تــــاب آوری، ميانگيــــن 
نمــــرات گــــروه آزمايــــش از پيش آزمــــون بـــه پس آزمـون 
افزايـــش و از پس آزمـــون بـــه پيگيـــری کاهـــش يافتــه امــا 
ــت در  ــتر اســ ــون بيشــ ــطح پيش آزمــ ــان از ســ همچنــ
حالـــی کـــه ميانگيـــن نمـــرات گـــروه گواه از پيش آزمـون بـه 
پس آزمون و از پس آزمـــون بـه پيگيـــری بـه طـور معنـی داری 

افزايــش نيافتــه اســت.
–پس آزمــون(  )پيش آزمــون  بين گروهــی  آزمــون  نتايــج 
نشــان می دهــد کــه مداخلــة انجــام شــده بــرای گــروه 

ــط  ــد از: ســلامت جســمی، ســلامت روانشــناختی، رواب عبارتن
ــن پرسشــنامه  ــوارد اي ــن م ــر اي اجتماعــی و محيــط. عــلاوه ب
ــاي  ــد. آيتم ه ــی کن ــد ارزياب ــز می توان ــی را ني ــلامت عموم س
ــی  ــه اي ارزياب ــاس 5 گزين ــک مقي ــر روي ي ــز ب پرسشــنامه ني
زندگــی  کيفيــت  نشــان دهندة  بالاتــر  نمــرة  می شــود. 
ــاه  ــرم کوت ــنجی ف ــخصات روانس ــورد مش ــت. در م ــر اس بهت
پرسشــنامه نشــان دهندة اعتبــار افتراقــی، اعتبــار محتــوا، 
ــمی 0/80،  ــلامت جس ــاخ؛ س ــاي کرونب ــی )آلف ــی درون پاياي
ــط اجتماعــی 0/66، محيــط  ســلامت روانشــناختی 0/76، رواب
0/80 و دارای پايايــی مناســبی اســت )2(. اعتبــار ايــن ابــزار از 
ســوی ســازمان جهانــی بهداشــت بــالای 0/90 درصــد تعييــن 
شــده اســت و در ايــران نيــز نســخة فارســی ايــن ابــزار توســط 
ــدزاده  ــد و مج ــی، محم ــی نايين ــری، هولاکوي ــات، منتظ نج
ــورد  ــار حيطــه م ــر چه ــزار در ه ــی اب ــد و پاياي بررســی گردي
بررســی بــالای 0/7 بــه دســت آمــده کــه مؤيــد تکرارپذيــری 

ــت )19(. ــون اس ــن آزم اي
پرسشنامۀ تاب آوری کانر و ديويدسون

ــه  ــون در 2003 تهي ــر و ديويدس ــاب آوری را کان ــنامة ت پرسش
ــر  ــود دارد و ه ــارت وج ــنامه، 25 عب ــن پرسش ــد. در اي کردن
ــر اســاس يــک مقيــاس ليکــرت بيــن صفــر )کامــلًا  عبــارت ب
ــود.  ــذاری می ش ــار )هميشــه درســت( نمره گ نادرســت( و چه
بنابرايــن، حداکثــر نمــره در ايــن پرسشــنامه 100 اســت. 
ميانگيــن نمــره 50 اســت، نمــرة کمتــر از 50 نشــانة تــاب آوری 
ــاب آوری بيشــتر اســت.  کمتــر و نمــرة بيشــتر از 50 نشــانة ت
بــرای محاســبة پايايــی از روش آلفــای کرونبــاخ اســتفاده شــد 
کــه ضريــب پايايــی برابــر 0/89 بــود و روايــی بــه شــيوة تحليل 
ــزان  ــه مي ــر اينک ــاف ب ــت. مض ــوده اس ــر 0/87 ب ــی براب عامل
ــوش اندازه گيــری شــد  ــن پرسشــنامه توســط رزم پ ــی اي پاياي
و مقــدار آن برابــر بــا 0/935 بــود کــه نشــانگر پايايــی بســيار 

ــد )20(. ــنامه می باش ــن پرسش ــالای اي ب
تجزيه و تحلیل داده ها

ــاي  ــات، داده هـ ــع آوری اطلاع ــس از جم ــق پ ــن تحقي در اي
بــه دســت آمــده در محيــط نرم افــزار spss ويرايــش 24 
بـــا اســـتفاده از روش هـــاي مناسـب آمــــار توصيفــي نظيــر 
ميانگيــــن و انحــــراف معيــــار توصيــــف شــــده اند. بــراي 
آزمــــون فرضيــــة پژوهــــش از روش تحليــــل کوواريانــس 
چندمتغيــره )MANCOVA( اســتفاده شــد و P> 0/05 در 

تعييـــن ســـطح معنـــي داری مـــلاك عمــل قــرار گرفــت. 
يافته ها

ــت:  ــوده اس ــل ب ــرح ذي ــه ش ــق ب ــن تحقي ــی اي ــة کل فرضي
ــی و  ــت زندگ ــر کيفي ــد ب ــرش و تعه ــي پذي ــوزش گروه آم

تــاب آوری پرســتاران شــهر تهــران تأثيــر مثبــت دارد.
پژوهــش  شــرکت کنندگان  جمعيت شــناختی24  اطلاعــات 
ــی 2  ــروه آزمايش ــه در گ ــت ک ــن اس ــدة اي ــر، بيان کنن حاض
ــن، در  ــرد )12/5 درصــد( و 14 زن )87/5 درصــد(؛ همچني م

24 Demographic
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جدول 1- شاخص های توصيفی کيفيت زندگی و تاب آوری به تفکيک دو گروه آزمايش و گواه در سه مرحلة آزمايش.

جدول 2- نتايج آزمون تحليل کوواريانس چند متغيره )لامبدای ويلکز و گروه ها( در سه مرحلة پژوهش.

جدول 3- نتايج آزمون بين گروهی تحليل کوواريانس متغيرها و مراحل زمانی )پيش آزمون، پس آزمون و پيگيری(.

ــری(  ــون و پيگي ــون، پس آزم ــل )پيش آزم ــا و مراح ــک گروه ه ــه تفکي ــی ب ــت زندگ ــع کيفي ــودار 1- توزي نم
ــر حســب ميانگيــن. * اختــلاف معنــی دار بيــن گــروه آزمايشــی و گــروه گــواه در اســتفاده از آمــوزش گروهــي  ب
ــون و  ــون، پس آزم ــل )پيش آزم ــا و مراح ــک گروه ه ــه تفکي ــی ب ــت زندگ ــر کيفي ــد ب ــرش و تعه ــر پذي ــی ب مبتن
پيگيــری( بــر حســب ميانگيــن گــروه آزمايشــی و گــروه گــواه بــه ترتيــب )پيش آزمــون گــروه آزمايشــی = 63/17، 
ــواه = 59/16 و  ــروه گ ــون گ ــی = 73/16، پس آزم ــروه آزمايش ــون گ ــواه = 59/3 و پس آزم ــروه گ ــون گ پيش آزم
پيگيــری گــروه آزمايشــی = 72/7، پيگيــری گــروه گــواه = 57/8( می باشــد. از آنجــا کــه ســطح معنــي داري )0/005 

ــر مثبــت داشــته اســت.  ــر کيفيــت زندگــی اث ــوان گفــت کــه جلســات آموزشــی ب = P( می باشــد، می ت
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زندگــی شــامل ارزيابــی فــرد از دردهــای جســمانی خــود، نيــاز 
او بــه درمــان پزشــکی بــرای انجــام فعاليت هــای روزمــره، 
ــت  ــه، رضاي ــای روزان ــام فعاليت ه ــرای انج ــرژی ب ــتن ان داش
ــا  ــام فعاليت ه ــی انج ــواب، تواناي ــری، خ ــت ظاه ــرد از وضعي ف
و توانايــی اشــتغال اســت. شــناخت ها، باورهــا و افــکار بنياديــن 
ــت  ــرد از وضعي ــی ف ــده ای در ارزياب ــن کنن ــش تعيي ــرد، نق ف
جســمانی اش دارد. بنابرايــن، توجــه بــه دو نکتــه در ايــن مقولــه 
لازم اســت: اول آنکــه کيفيــت زندگــی بــه شــرايط فــرد و ابعــاد 
ــه  ــه( و دوم اينک ــی اولي ــته )ارزياب ــتگی داش ــمانی او بس جس
کيفيــت زندگــی بــه ارزيابــی فــرد از ايــن شــرايط بســتگی دارد 
)ارزيابــی ثانويــه(. بنابرايــن، می تــوان گفــت کــه درمــان مبتنــی 
بــر پذيــرش و تعهــد کــه تمرکــز اصلــی آن بــر تغييــر باورهــا و 
افــکار فــرد اســت، می توانــد بــر بعُــد جســمانی و ارزيابــی روانــی 

از کيفيــت زندگــی فــرد نيــز اثرگــذار باشــد )21(.
همچنيــن، تی جــک، ديويــس، مورينــا و امل کامــپ25، در يــک 
پژوهــش فراتحليــل اثربخشــی درمــان پذيــرش و تعهــد، نتايــج 
ــی  ــده اثربخش ــرل ش ــی کنت ــش تصادف ــل 39 آزماي فراتحلي
ACT، بــا 1821 بيمــار مبتــلا بــه اختلال هــای روانــی را 
ــد ACT در شــرايط  ــا نشــان می دهن ــه يافته ه ــد ک ــه دادن ارائ
ــج  ــود. ACT در مــورد نتاي ــر ب پــس از درمــان و پيگيــری مؤث
ــت از زندگــی در اندازه گيــری کيفيــت زندگــی  ــه، رضاي ثانوي
ــروه  ــا شــرايط گ ــی در مقايســه ب ــد زندگ ــری فراين و اندازه گي
ــود. همچنيــن ACT ممکــن اســت در درمــان  ــر ب کنتــرل برت
مشــکلات  و  اعتيــاد  افســردگی،  اضطرابــی،  اختلال هــای 
روانشــناختی  مداخــلات  به عنــوان  جســمانی  ســلامت 
تأثيرگــذار عمــل کنــد کــه تحقيــق بيشــتری جهــت اثربخشــی 
ــرای  ــی، ب ــر زندگ ــای تغيي ــی و فراينده ــت زندگ ــر کيفي آن ب
ــت  ــداول آن لازم اس ــت مت ــزودة ACT و ماهي درك ارزش اف
)22(. در زمينــة زندگــی معلوليــن نيــز ســعيدی و خلعتبــری، 
در پژوهشــی بــه ايــن نتيجــه رســيدند کــه درمــان مبتنــی بــر 

آزمايشــی بــر کيفيــت زندگــی )F1/28 = 9/1؛ P= 0/005( و 
تــاب آوری )F1/28 = 12/3؛ P= 0/002( پرســتاران شــهر تهــران 
ــی  ــن  گروه ــون بي ــج آزم ــت. نتاي ــته اس ــت داش ــر مثب تأثي
ــت  ــر مثب ــه تأثي ــد ک ــان می ده ــری( نش ــون -پيگي )پيش آزم
ــت  ــر کيفي ــی ب ــروه آزمايش ــرای گ ــده ب ــام ش ــة انج مداخل
زندگــی )F1/28 = 9/9؛ P= 0/004( و تــاب آوری )F1/28 = 13/66؛ 
P= 0/001( پرســتاران شــهر تهــران در مرحلــة پيگيــری نيــز 

ــت. ــده اس ــدار مان پاي

بحث و نتیجه گیری
ــش  ــن پژوه ــام اي ــدف از انج ــد، ه ــه ش ــه گفت ــور ک همان ط
بررســی تأثيــر آمــوزش گروهــی درمــان مبتنــی بــر پذيــرش و 
تعهــد درکيفيــت زندگــی و تــاب آوری پرســتاران شــهر تهــران 
ــان داد  ــری نش ــد متغي ــس چن ــل کوواريان ــج تحلي ــود. نتاي ب
ــبت  ــد نس ــرش و تعه ــر پذي ــی ب ــی مبتن ــوزش گروه ــه آم ک
بــه گــروه گــواه بــر کيفيــت زندگــی و تــاب آوری در پرســتاران 
شــهر تهــران مؤثــر بــود و ايــن اثربخشــی در مرحلــة پيگيــری 

نيــز مانــدگار بــوده اســت.
کيفيــت زندگــی مفهومــی پيچيــده، کلــی و چنــد جانبــه اســت 
ــه شــرايط جســمانی و  ــرد ب ــر برداشــت ذهنــی ف کــه عــلاوه ب
ــای پژوهــش حاضــر  ــز بســتگی دارد. از يافته ه ــی او ني اجتماع
اثربخشــی ACT بــر کيفيــت زندگــی پرســتاران بــود. ايــن نتايج 
ــه: آل  ــران از جمل ــده در اي ــام ش ــات انج ــای تحقيق ــا يافته ه ب
ياســين و همــکاران، ســعيدی و خلعتبــری، آقايــی و نوريــان و 
تحقيقــات انجــام شــده در خــارج همچــون تحقيــق جوآراشــيو 
ــج پژوهشــی  ــق نتاي ــته اســت. طب ــی داش ــکاران همخوان و هم
آل ياســين و همــکاران می تــوان گفــت کــه درمــان مبتنــی بــر 
پذيــرش و تعهــد کــه تمرکــز اصلــی آن بــر پذيــرش موقعيــت 
ــد جســمانی کيفيــت  ــر بعُ ــد ب ــوای فکــر اســت، می توان و محت
ــت  ــمانی کيفي ــد جس ــد. بعُ ــذار باش ــز اثرگ ــرد ني ــی ف زندگ

ــر  ــه تفکيــک گروه هــا و مراحــل )پيش آزمــون، پس آزمــون و پيگيــری( ب ــاب آوری ب ــع ت ــودار 2- توزي نم
حســب ميانگيــن. * اختــلاف معنــی دار بيــن گــروه آزمايشــی و گــروه گــواه در اســتفاده از آمــوزش گروهــي 
ــون و  ــون، پس آزم ــل )پيش آزم ــا و مراح ــک گروه ه ــه تفکي ــاب آوری ب ــر ت ــد ب ــرش و تعه ــر پذي ــی ب مبتن
پيگيــری( بــر حســب ميانگيــن گــروه آزمايشــی و گــروه گــواه بــه ترتيــب )پيش آزمــون گــروه آزمايشــی = 
ــواه  ــروه گ ــون گ ــی = 81/7، پس آزم ــروه آزمايش ــون گ ــواه = 69/2 و پس آزم ــروه گ ــون گ 72/1، پيش آزم
ــه  ــا ک ــد. از آنج ــواه = 60/94( می باش ــروه گ ــری گ ــی = 81/44 و پيگي ــروه آزمايش ــری گ = 62/3 و پيگي
ــر  ــاب آوری اث ــر ت ــی ب ــات آموزش ــه جلس ــت ک ــوان گف ــد، می ت ــي داري )P = 0/005( می باش ــطح معن س

مثبــت داشــته اســت. 

25 Tjak, Davis, Morina, Emmelkamp
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می تــوان بــه نظــر بــلاك27، توجــه کــرد کــه می گويــد، 
ــرای  ــی شــخصيت ب ــاب آوری، يکــی از ســازه های اصل خــود ت
شــناخت هيجــان، انگيــزش و رفتــار اســت و افــراد دارای 
خــود تــاب آوری  بــالا در مقايســة افــراد دارای خــود تــاب آوری 
 ضعيــف، بــا داشــتن انعطاف پذيــری، عاطفــه و هيجــان مثبــت 
بيشــتری را تجربــه کــرده، اعتمــاد بــه نفــس بيشــتری داشــته 
ــود  ــراد دارای خ ــد. اف ــری دارن ــناختی بهت ــازگاری روانش و س
ــترس زا  ــای اس ــا موقعيت ه ــه ب ــف در مواجه ــاب آوری  ضعي ت
رويکــرد محافظــه کارانــه و خشــکی را لحــاظ نمــوده، بــه روش 
ــاب آوری(28  ــود ت ــاس خ ــد )مقي ــار می کنن ــازگارانه رفت ناس
)28(. بنابرايــن دور از انتظــار نيســت افــرادی کــه بــا آمــوزش 
روانــی، تربيتــی و عملکــردی رويکــرد پذيــرش و تعهــد تحــت 
مشــاوره يــا درمــان قــرار می گيرنــد بــه انعطاف پذيــری 
ــا مشــکلات و  ــه ب ــد و در مقابل ــدا می کنن بيشــتری دســت پي
ــراون  ــوند. ب ــوردار می ش ــری برخ ــاب آوری بالات ســختی ها از ت
و رايــان بــه نقــل از کيانــی نيــز نشــان دادنــد کــه ذهن آگاهــی 
ــل الگوهــاي  ــراد در تعدي ــه اف ــوای ذهــن، ب ــه محت و توجــه ب
رفتــاري منفــي و افــکار اتوماتيــک و تنظيــم رفتارهــاي مثبــت 
ــا ســلامتي کمــک مي کنــد کــه در نتيجــه افزايــش  مرتبــط ب

ــاب آوری در فــرد را ممکــن مــی ســازد )29(. ت
بــر طبــق نظــر مــک29 ذهن آگاهــي از طريــق ترکيــب 
ســرزندگي و واضــح ديــدن تجربيــات می توانــد تغييــرات 
ــوان  ــد. می ت ــي را در شــادکامي و بهزيســتي ايجــاد نماي مثبت
ــه  ــه توج ــر ک ــن نظ ــي از اي ــه ذهن آگاه ــت ک ــه گرف نتيج
ــي  ــي و روان ــات فيزيک ــه احساس ــبت ب ــرد را نس ــي ف و آگاه
ــوزي  ــي، دلس ــاد در زندگ ــاس اعتم ــد و احس ــتر می کن بيش
عميــق، احســاس عشــق عميــق بــه ديگــران و پذيــرش 
واقعــي رخدادهــاي زندگــي را بــه دنبــال دارد، می توانــد 
ــا  ــد، ب ــود را بشناس ــاي خ ــرد توانايی ه ــه ف ــود ک ــث ش باع
ــوده،  ــه نم ــتر مقابل ــاب آوری بيش ــا ت ــي ب ــترس هاي زندگ اس
ــوي  ــوان عض ــوده و به عن ــازنده ب ــد و س ــغلي مفي ــر ش از نظ
ــته  ــارکت لازم را داش ــکاري و مش ــران هم ــا ديگ ــه ب از جامع
ــی  ــبتاً ايده آل ــی نس ــای کيف ــان دني ــن هم ــد )30( و اي باش
اســت کــه بــا آمــوزش بهينــه بــرای پرســتاران، علی رغــم دارا 
ــودن شــرايط ســخت شــغلی، خواهانيــم. از نظــر رســنيک30  ب
بــه نقــل از رزم پــوش، بخشــی از محبوبيــت مفهــوم تــاب آوری 
 و پژوهش هــای مرتبــط بــا آن بــه ايــن دليــل اســت کــه ايــن 
ــرد  ــدرت ف ــد و ق ــا، امي ــا، ظرفيت ه ــر توانمندی ه ــدگاه ب دي
تمرکــز دارنــد و اينکــه عوامــل محافظت کننــده به عنــوان 
ــا  ــه رفتارهــای خطــرزا و پيامدهــای همــراه ب ــر علي ســپری ب

ــتند )20(.  ــرح هس ــا مط آن ه
ــرش و ذهن آگاهــی در  ــام مداخــلات پذي ــا ادغ ــان ب ــن درم اي
راهبردهــای تعهــد و تغييــر، بــه درمان جويــان بــرای دســتيابی 
بــه زندگــی پرنشــاط، هدفمنــد و بامعنــا کمــک می کنــد. هيــز 
ــی کــه مــوج ســوم  و استروســال، اظهــار داشــته اند؛ از آن جاي

پذيــرش و تعهــد موجــب افزايــش ســازگاری و کيفيــت زندگــی 
معلوليــن شــده اســت. )23(. در راســتای بررســي رابطــة 
کيفيــت زندگــي کاري و بهــره وري پرســتاران يافته هــا دلالــت 
ــره وری  ــی کاری و به ــت زندگ ــن کيفي ــه بي ــت ک ــر آن داش ب
پرســتاران رابطــة مثبــت و معنــی داری وجــود دارد و بالارفتــن 
بهــره وری پرســتاران خــود بــه بهبــود بعــد اجتماعــی کيفيــت 
زندگــی آنــان کمــک می کنــد )6(. جوآراشــيو، شــاماچر، شــا، 
فورمــن و هربــرت26، نيــز بــه ايــن نتايــج رســيدند کــه برخــی 
ــرش و  ــر پذي ــی ب ــان مبتن ــه درم ــوط ب ــای مرب از مهارت ه
تعهــد، مثــل: گســلش، عــدم کنتــرل برانگيختگــی و دسترســی 
بــه مهارت هــای تنظيــم هيجانــات، ممکــن اســت بــه کيفيــت 

ــد )24(.  زندگــی کمــک کنن
ــی ديگــر، در مــدل پذيــرش و تعهــد، مســئلة اصلــی،  ــه بيان ب
پذيــرش فعالانــه و آگاهانــه تجــارب ناخوشــايند زندگــی اســت، 
بــدون اينکــه فــرد بی جهــت بــرای تغييــر شــرايط زندگــی خود 
تــلاش کنــد و يــا ســعی در تحمــل شــرايط ناخوشــايند داشــته 
باشــد. فــرد يــاد می گيــرد کــه چگونــه فعالانــه و مشــتاقانه بــا 
عواطــف و خاطــرات و احساســات جســمانی و افــکار خــود روبرو 
شــود. فــرد از مشــکلات جســمانی و روانــی نمی گريــزد، بلکــه 
ــارت  ــه عب ــوزد. ب ــری را می آم ــرايطی، انعطاف پذي ــر ش در ه
ــرای  ــان و اج ــوع درم ــن ن ــدف اي ــه ه ــی ک ــر، از آن جاي ديگ
روانشــناختی،  انعطاف پذيــری  افزايــش  عملــی،  تمرينــات 
ــال  ــة ح ــودن در لحظ ــناختی و ب ــی ش ــرش، ناهم جوش پذي
ــا  ــته ره ــايند گذش ــود را از تجــارب ناخوش ــرد خ ــد، ف می باش
ــر  ــه تغيي ــه ب ــا توج ــرد ب ــازگاری ف ــه س ــد و در نتيج می کن
ــت  ــه و کيفي ــش يافت ــود افزاي ــرايط موج ــی او از ش در ارزياب

ــد.  ــاء می ياب ــی اش ارتق زندگ
از ديگــر يافته هــای پژوهــش حاضــر اثربخشــی ACT بــر 
تــاب آوری پرســتاران شــهر تهــران بــود. نتايــج ايــن يافتــه بــا 
يافته هــای تحقيقــات انجــام شــده در ايــران توســط زارعــی و 
ويســانی، برقــی ايرانــی و همــکاران، نــوروزی و کريمــی، زارعــی 
ــق  ــج تحقي ــا نتاي ــور ب ــارج از کش ــن در خ ــانی همچني و ويس
ــوان  ــو و همخ ــپ، همس ــا و امل کام ــس، مورين ــک، ديوي تی ج
بــوده اســت. چنانچــه زارعــی و ويســانی، نتيجــه گرفتنــد کــه 
ــاب آوری  ــر افزايــش ت ــرش و تعهــد، ب ــر پذي درمــان مبتنــی ب
بيمــاران مبتــلا بــه عفونــت اچ.آی.وی مثبــت تأثيــر معنی داری 
داشــت )25( و نتايــج آنــان بــا نتايــج پژوهــش جــاری همخوان 
ــز  ــکاران ني ــی و هم ــی ايران ــش برق ــج پژوه ــوده اســت. نتاي ب
نشــان داد کــه آمــوزش تــاب آوری بــرای پرســتاران بــر بهبــود 
ــاء  ــرای ارتق ــع شــد و ب ــر واق ــی پرســتاران مؤث ــت زندگ کيفي
از آمــوزش  ســطح کيفيــت زندگــی پرســتاران می تــوان 
ــوروزی و  ــش ن ــج پژوه ــرد )26(. نتاي ــتفاده ک ــاب آوری اس ت
کريمــی، نيــز نشــان داد که آمــوزش درمــان مبتنی بــر پذيرش 
ــر تــاب آوری دانش آمــوزان پســر دورة اول متوســطه  و تعهــد ب
نيــز تأثيــر معنــی دار داشــته اســت )27(. در تبييــن ايــن يافتــه 

26 Juarascio, Schumacher, Shaw, Forman, Herbert
27 Block
28 Ego-resiliency scale

29 Mace
30 Resnick
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گردنــد. دســتاوردهای ايــن طيــف از پژوهش هــا  تبيين کننــدة 
ايــن موضــوع اســت کــه چــرا بســياری از جوامــع در ســطوح 
ــاب آوری  ــر ت ــر ب ــل مؤث ــايی عوام ــه شناس ــی ب ــی و مل محل
 و بــه دنبــال آن، طراحــی برنامه هــای درمانــی و ارتقــای 
ــا  ــه بن ــرا ک ــد، چ ــدام کرده ان ــراد اق ــای لازم در اف توانايی ه
ــاری  ــوان معي ــاب آوری  به عن ــه ت ــا ک ــر، از آنج ــدة کان ــه عقي ب
بــرای توانايــی مقابلــه بــا اســترس قلمــداد می شــود، می توانــد 
ــی، افزايــش ســطح ســلامت روان  هــدف مهمــی در روان درمان
و کيفيــت زندگــی افــراد باشــد )11(. پيشــنهاد می گــردد 
ــی  ــروه آزمايش ــک گ ــج از ي ــم نتاي ــری از تعمي ــت جلوگي جه
ــری از  ــای ديگ ــر روی گروه ه ــش ب ــن پژوه ــه، اي ــه جامع ب
ــوزش  ــرات آم ــناخت تأثي ــور ش ــردد و به منظ ــام گ ــراد انج اف
پذيــرش و تعهــد کــه هــدف اصلــی آن تقويــت انعطاف پذيــری 
روانشــناختی، بــالا بــردن ســازگاری روانشــناختی و پيشــگيری 
از بــروز اختــلالات متعــدد اســت، پژوهشــگران ديگــر نيــز وجــه 
ــه و  ــورد توج ــتر م ــرد را بيش ــن رويک ــی اي ــی و تربيت آموزش

ــرار دهنــد. بررســی ق
تشكر و قدردانی

ــوم اعصــاب  ــات عل ــز تحقيق ــا مشــارکت مرک ــن پژوهــش ب اي
ــت.  ــده اس ــرا گردي ــوج اج ــلامی ياس ــگاه آزاد اس ــفا و دانش ش
لازم اســت مراتــب قدردانــی و سپاســگزاری صميمانه ايــی 
بيمارســتان، رياســت و مديريــت  تمامــی مســئولين  از  را 
ــی  ــش آموزش ــی و بخ ــت پژوهش ــاً معاون ــتان، خصوص بيمارس
فعــال و همچنيــن پرســنل محتــرم پرســتاری بيمارســتان فــوق 
ــت  ــر نهاي ــن ام ــق اي ــه در تحق ــا )ص( ک تخصصــی خاتم الانبي

ــم. ــلام نمايي ــد، اع ــذول نمودن ــکاری را مب هم

ــت،  ــاس اس ــناختي حس ــاي روانش ــه کارکرده ــي ب رفتاردرمان
ــر  ــلاوه ب ــن، ع ــا، بنابراي ــواي آن ه ــه شــکل و محت ــط ب ــه فق ن
راهبردهــاي مســتقيم و آموزشــي  بــر راهبردهــاي زمينــه اي و 
ــلًا زمانی کــه محيــط کار  ــد دارد )15(. مث ــز تأکي ــه اي ني تجرب
از فــرد تقاضــاي بيــش از حــد دارد، فــرد ممکــن اســت دچــار 
ــه شــغل  ــاد ب ــه خــود و توجــه زي نوعــی بی توجهــی نســبت ب
شــود. ACT بــا اســتفاده از روش مشــاهدة خــود می توانــد بــه 
ــه خــود و کنتــرل  ــا افزايــش توجــه ب ــا ب فــرد کمــک کنــد ت
ــري را  ــترس کمت ــتر و اس ــاب آوری بيش ــود، ت ــر خ ــتر ب بيش
تجربــه کنــد. برخــلاف رويکردهــای کلاســيک رفتــار درمانــی 
ــکار و  ــی اف ــا فراوان ــکل ي ــر ش ــدف ACT، تغيي ــناختی، ه ش
احساســات آزاردهنــده نيســت؛ بلکــه هــدف اصلــی آن تقويــت 
ويژگی هــای  از   .)30( اســت  روانشــناختی  انعطاف پذيــری 
ــر  ــون تأثي ــه  تاکن ــت ک ــه اس ــن نکت ــش اي ــن پژوه ــاص اي خ
ــر کيفيــت زندگــی و تــاب آوری پرســتاران  پذيــرش و تعهــد ب
همزمــان بررســی نشــده بــود و طبــق پيشــينة پژوهــش ايــن 
دو متغيــر در کنــار هــم می تواننــد تأثيــر بيشــتری بــر ارتقــاء 
ــت  ــر را تقوي ــند و همديگ ــته باش ــراد داش ــلامت اف ــطح س س
نماينــد. بنابــر نتايــج ايــن پژوهــش می تــوان بــه برنامه ريــزان 
و مديــران آموزشــی و اجرايــی پرســتاری پيشــنهاد کــرد، 
ــه  ــتاران و در نتيج ــی پرس ــت زندگ ــش کيفي ــت افزاي در جه
همچنيــن  و  آنــان  توانمندی هــای  ارتقــاء  و  دانش افزايــی 
بالابــردن ســطح تــاب آوری پرســتاران بــه آمــوزش مهارت هــای 
پذيــرش و تعهــد بــذل توجــه نمــوده و پرســتاران را در 
راســتای کســب مهارت هــای فــوق، بيــش از پيــش مســاعدت 
نماينــد و بدين وســيله ســبب افزايــش ســطح ســلامت روانــی 
ــان  ــی آن ــغلی و اجتماع ــردی، ش ــی ف ــدی از زندگ و رضايتمن

جدول 1 ضمیمه- پروتکل جلسات پژوهش حاضر.
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